397.

ROK 1V. Warszawa, d. 28 Lutego (12 Marca) 1870. Tom VIII.

GALETA LERARSKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKIR,
I U’\IACYI I Wl”'l‘l l’YNAl\YI

(’Nla Gazety L(l\drsl\l(j W Harsvawze roczuie r. sr. d, poh‘ocmle r. sr. 2 kop 50 W Krd-
lestwie i Cesarstwie: w redakeyi (w opasce) rocznie r. sr. 6, polrocznie r. sr. 3.

Cena Biblivteki Umiejetnosei Lekarskich. 1V redakeye p()lrocznie (od 1 stycznia do 1 lipca 1870
roku) r. sr. 10; od poczgtku wydawnictwa do 1 lipca 1870 r. sr. 58.

Cena Kalendarza Lekarskiego na rok 1871 e o0, k.

TRESC : Prace oryginalne, I\azulst)ka G)matryczna. Przerost obydwdéch warg sromo-
wych wigkszych. Postrzeienie Dra L. A. Neugebauera, b. Docenta akuszeryi w b.
Szk. GI. Warsz. Guzy krwawnicowe kiszki prostéj i odbytu. TUszycie rozpalonego
zelaza w 8 przypadkach z pomyslném zejiciem. Postrzezemie Dra J. Minkiewicza
(z Tyfisu). Kronika Zagraniczna. Fieyka i Medycyna. (Lekcya wstepna do wy-
ktadéw Tizyki Lekarskiéj Prof. Dra Schwanda (w Wiedniu). Spolszezyt
Aleksander Iabian. (Dokofezenie.) Wiadomosci biezgee. Poréwnanie rozmaitych
srodkéw uzywanych przeciw cukromoczowi (Diabetes mellitus). Przyczynek do le-
czenia zapalenia pluc (pneumonia). O uzyciu ekstraktu z nasienia wyroczynu (phy-
sostygma venenosum) w atonicznym stanie przewodu pokarmowego. Laminaria digi-
tata. Strescil Gurbski. Kalendarz Lekarski. Dodatek. Farmacyi ark, lszy, Chi-

rurgil opelau)JneJ ark. 4ty Tomu Il-go, Toksykologii ark. 14ty, Historyi medycyny
ark. 8my,

KAZUISTYKA GYNIATRYCZNA.
Przerost obydwdch warg sromowych wiekszych, tudziez wedzidefka tychze warg
(elephantiasis), potaczony z owrzodzeniem i Sciesnieniem pochwy i ze spustoszeniem
wiekszéj czesci cewki moczowéj. Odjecie najprzod prawéj, pozniéj lewéj prze-
rosléj wargi sromowéj za pomoca petli galwano-kaustyczneéj, a nakoniec jeszcze
i przerostego wedzidetka warg sromowych za pomoca nozyczek. — Wygojenie ran
operacyjnych. — Zupelne zarosnienie czesci gornéj pochwy. — Pojawienie si¢ przy-
padkowego zapalenia pfuc. — Smier¢.
Postrzezenie Dra L. A, Neugebauer’a, b. Docenta akuszeryi w b. Szk. GI. Warsz.
Karolina K . ......ska, zona czeladnika szewckiego, w dniu 1 kwietnia 1865
roku do szpitala przyjeta, lat wieku 44 liczaca, blondynka, wzrostu nizkiego, bu-
dowy ciala watléj, tuszy nedznéj, bezdzietna, od wigkszych, a zwlaszcza konsty-
tucyonalnych chorob zawsze byla wolna, Wedlug je¢j opowiadania ukazaly sig
u niéj w 28 roku jéj zycia na prawéj wardze sromowej wielkiéj male, twardawe
guziczki. Te guziczki zwolna pomnozyly i powi¢kszyly si¢ a cala w ogdlnosci rze-
czona warga sromowa przyjela wieksze rozmiary. Po niejakim czasie takie i war-
ga sromowa wielka lewa podobnych doznala zmian, pozostala jednak zawsze nieco
od lewéj mniejsza. Do tego wszystkiego przylaczyl sie w koilicu jeszcze i odchod
Sluzu brudnego, jakby ropnistego, z otworu sromowego.
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Po kilkoletniém trwaniu opisanego cierpienia chora zazgdala pomocy w szpi-
talu Dziecigtka Jezus w Warszawie, gdzie wargi sromowe wielkie przez p. Dra
Korzeniowskiego nozem obciete jej zostaly.

Operacya ta uwolnila ja na chwilg tylko od jéj cierpienia. Wkrotce bo-
wiem wargi sromowe aperacya zmniejszone na nowo powickszyly sie i wzrasta-
Jjac zwolna coraz wigcéj, w koncu staly si¢ wiekszemi, niz byly przed operacya.
Przytem takze iowrzodzenie w pochwie znacznie sie wzmoglo a na domiar tego
wszystkiego chora w koificu dotknietqg zostala niemoznodcia wstrzymywania w so-
bie moczu.

Przy éledzeniu jéj znalazlem obie jéj wargi sromowe wieksze, nadzwyczajnie
powigkszone, zwlaszcza za$ prawa. Ta przedstawiala sie w postaci naroéli wi-
szacej, polezwarta cala dlugiéj, ktordj czedé wolna, blisko dwa razy od czeéci pod-
stawowéj grubsza, w przecigciu poziomem okazywala sie eliptyczna, majac w kie-
runku od przodu ku tylowi cztery, a w kierunku od strony wewuetrznej ku ze-
wnetrznéj trzy cale rozmiaru.  Warga sromowa wigksza lewa miala postaé po-
dobna, ale byla trzy razy od prawej mniejsza.

Obie tak przeistoczone wargi sromowe okazywaly czeSciowo — prawa w calej
swojeéj czesci grubszéj, lewa — wylgeznie na kofdcu swoim wolnym powierzchnie
nierowna, zlozong z Mcznych guziczkéw twardawych, juito bardzi¢j kulisto za-
okraglonych, juz bardzi¢j podlugowatych, juz téz zupelnie nieregularnych, wiel-
koSci réznej. Jedne bowiem mialy objetosé ziarn grochu polnego, inne mniejszych,
inne jeszcze wigkszych. W czeSci sw¢j nierdwnéj obie wargi w mowie bedace
powleczone byly cienkim naskorkiem barwy szarawo-czerwonawéj. Strona ze-
wngtrzna, jak brzeg przednii tylny obydwoch, pokryte byly zwyczajna skorg, a
strona ich wewnetrzna powleczona blona $luzowa zgrubiala, rumiang i gladka.

~ Opisane co dopiéro przeistoczenie substancyi nie ograniczalo sig jednak na
samych tylko rzeczonych wargach sromowych, ale rozciggalo sig jeszcze i na obwod
tylny otworu sromowego, zwlaszcza na wedzidelko warg sromowych. To ostatnie
przedstawialo sie w postaci jakby duZego grzebienia koguciego, cal wysokiego, a pol
cala grubego, w $rodku swoim od prazodu ku tylowi zagigtego i dzielacego si¢ w sku-
tek tego na dwa ramiona, ktore majac w kierunku od tylu ku przodowi po pol-
tora cala dlugoéci, wolnemi swemi koricami ku przodowi byly zwrécone. Podobriez
jak istniejacy w tym przypadku przerost skory zewngtrznéj z warg sromowych
rozciggal sig aZz na obwod tylny szpary sromowéj i na wedzidelko warg sromowych,
tak z drugiéj znowu strony zgrubienie i zaczerwienienie blony sluzowéj rozeiagalo
sig z wewngtrzn¢j strony tychze warg na Sciany pochwy, w wysokim stopniu
owrzodzone. Sama pochwa wskutek tego owrzodzenia do polowy naturalnéj swej
dlugo$ci skrocona 1 réwnoczesnie tak sc1e<mun.l ze z pewna tylko trudnoscig palec
wskazujacy wprowadzi¢ w nig bylo mozna. Sciednienie jéj bylo tego rodzaju, ze
wydrazenie j¢j mialo postaé stozka, szezytowym swym koiicem do ust macicznych
zwréconego i tymze koricem swoim, bez wszelki¢j wyraznéj granicy w Kanal szyi
macicznéj rowniez Sciesnionéj przedluzajacego sie.

Wraz z pochwa takze i cewka moczowa byla omzodzona, a w skutek tegoz
owrzodzenia w wigkszéj swojej czesci spustoszona, tak dalece, Ze kanal jéj z ka-
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nalem pochwy stopione byly w rodzaj kloaki. Kloaka ta kommunikowala z jama
pecherza za posrednictwem okraglego, trzy linie szerokiego otworku, lezgcego
w wysokosci szyi pecherza, przez ktory mocz ustawicznie i mimowoli choréj z pe-
cherza wyciekal. Otwor ten zreszta od czeéei kloaki odpowiedniéj pochwie ogra-
niczony byl przez maczugowata przysadke, dlugoci 13, a grubosci 7 linij, ktora
bedac pozostaloscia przegrody cewko-pochwowéj wolno w kloace wisiala i kolicem
swoim wyjscia kloaki siggala.

Ustawiczny odchdd uryny sprawial bol w pochwie i otworze moczowym, ktory
przy dotykaniu tychze czeSci powigkszal sig, w naroéli zewnetrznéj za$ chora
przy lekkiém naciskaniu bolu zaduego nie czula.

Chora przedstawiala wejrzenie anemiczne i czula sig oslabiona, nie gorgczko-
wala jednak, czyszczenie miesigczne miewala regularnie, ale bardzo male.

Z wyzéj podanych faktow wynikalo, Ze chora dotknigta byla przero-
stem elefantycznym warg sromowych wigkszych i we-
dzidelka tychze warg, tudziez kanatlu pochwy, po-
wiklanym z owrzodzeniem i S$cieSnieniem tegoz ka-
nalu pochwy, oraz ze zniszczeniem wiekszéj czebci
cewki moczowéj i przegrody cewko-pochwoweéej.

Aby chorg od tak skomplikowanego cierpienia uwolnié, postanowilem po-
stapi¢ w sposob nastepujacy : przedewszystkiem odjaé¢ prawa, pozniéj po wygojeniu
rany operacyjnéj, lewa przerosly warge sromowa, a daléj usunac i przerosia naro$l
utworzong przez przerosle rowniez wedzidelko tychze warg, przyczem staraé sig
rownocze$nie o leczenie istniejgcego owrzodzenia pochwy 1 cewki moczowéj, a
w koticu w drodze operacyjnéj zamknaé caly otwor moczowy 2z pozostawieniem je-
dynie ciasnego przewodu, czyli rodzaju sztuczné¢j przetoki dla odchodu moczu. Jak-
kolwiek tego rodzaju sztuczna przetoka moczowa, nie posiadajac wiladzy czynnego
wstrzymywania moczu, wlasciwéj cewki moczowej ze wszystkiem zastapié nie po-
dolala, spodziewalem sig atoli, ze chora, majac takaz sztuczng przetoke, za pomo-
ca stosownego przytem podwigzywania sie, bylaby w moznosci wstrzymywaé mocz
przez mniej wigcéj dlugie chwile stosownie do swéj woli i potrzeby.

Odpowiednio temu planowi leczenia w dniu 5 kwietnia przy assystencyi Dra,
Groéra, w obecnosci koleggw Helbicha, Kwasniewskiego
i Smiechowskie g o, przystapilem do pierwszego, zeby tak powiedzied
aktu kuracyi, to jest, do odjecia prawé¢j wargi sromowéj.  Uskutecznilem za$ toz
odjgcie za pomoca petli galwanokaustycznéj Middeldorpfa.

Dzialanie pradu galwano-elektrycznego bylo bardzo silne. Pomimo Ze drut
platynowy petle rzeczong skladajacy juz po dwoch sekundach byl zupelnie rozza-
rzony i stopiell rozzarzenia ciagle utrzymywal, samo przecigcie podstawy guza trwalo
jednak cala minute. 7 drugiéj strony, powolne to przepalanie bylo pozadanem,
albowiem W ten sposob, tem pewniéj, zapobiegalo sig nastapié mogacemu krwawie-
niu z rany operacyjnéj.

Po dokoiiczonem oddzieleniu wargi sromowéj w miejscu, gdzie podstawa jéj
byla przecieta, widzied byto mozna plaszezyzne zdéltawo-bialawa, lekko zaglgbiong,
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postaci eliptycznéj, dwa cale trzy linije dluga a cal i dziewieé linij szeroka, ktora
w calej sw¢j rozciaglosei byla zupelnie sucha, tak, Zze odjecie guza dopelnilo sig
w prawdziwém slowa znaczeniu, bez najmniejszego krwawienia.

Po operacyi zaordynowalem zimno-mokre oklady ua srom.

Odjeta narosl, przez Prof. Brodowskiego pod mikroskopem zbada-
na, okazala si¢ byé wynikiem przerosniecia tkanki laczndj skory, czyli tak zwa-
nego elefantycznego tejzeskoryprzeistoczenia.

Rana galwano-kaustyczna po oddzieleniu si¢ strupa ja pokrywajacego po-
wlekla sie dobremi granulacvami.  Zabliznienie j¢j jednak odbywalo si¢ dosyé po-
woli i dopidéro w pierwszych dniach czerwca zupelnie przyszlo do skutku.

Podczas zagajania dzialalem zarazem 1 przeciw clerpieniu pochwy, stosujac
przeciw niemu czeste przestrzykiwania pochwy letnia woda 1 plynami lekko scia-
gajacemi. Do wewnatrz za$ dalem choréj chining i zelazo, tudziez dyete wzmacnia-
jaca. Przy tem polecilem uzywanie tranu.

W dniu 24 listopada wykonalem réwniez za pomoca petli gal-
wano-kaustyczné¢j, odjecie wargi sromoweéj wiekszej
lew¢j, ktorej objetosé tymezasem nieco si¢ powickszyla i rownoczesnie
wyzé) wspomnionéj maczugowatéj narosli, bedacéj zabytkiem
spustoszon¢j przegrody cewko-pochwowej.

Rana, z odjgcia wargi sromow¢j wicksz¢j lewéj wynikla, byla znowu po-
dluznie eliptyczna i miala dwa cale dlugosci a cal szerokosci. 1 ta takze po od-
padnieniu strupa galwano-kaustycznego dobrze zaczela granulowaé, ale pomimo
powtarzanego przypalania jéj saletranem srebra i odpowiedniego opatrunku, tudziez
ciaglego uzywania przez chorg tranu, bardzo powoli tylko pokrywala sie tkanka
bliznowa idopiéro w marcu 1866 roku zupelnie byla zagojona.

Po tem wszystkiem pozostalo tylko jeszcze oddalié¢ przeroste we-
dzideltko warg sromowych, ktore dopiéro w dniu 24 kwietnia wy-
z¢j rzeczonego roku uskutecznilem za pomoca nozyeczek, Od chwil
usunigcia tego ostatnicgo zabytku narosli elefantycznéj, gojenie owrzodzonéj po-
chwy stosunkowo coraz wigksze robilo postepy, ale o ile téz gojenie dal¢j sig po-
suwalo, o tyle istniejace juz Sciesnienie pochwy wiecéj sie wzmagalo i w koicu ka-
nal pochwy w czeSei swéj lezacej powy2éj otworu pecherza moczowego w zupelno-
sci zarosl.

W skutek tego zarosnienia, ktoremu prawdopodobnie ulegla takie i jama
macicy, chora przestala miesiaczkowad. Co do czesci dolnéj pochwy, ze spustoszona
cewka moczowa w wyzéj wspomniona kloake stopion¢j, ta rowniez ulegla wyzsze-
mu stopniowi Sciesnienia 1 przedstawiala sie w koidcu tylko jeszcze w postaci stoi-
kowatego, cal dlugiego wydrazenia, cietiszym swoim koticem gornym, dwie linie
srednicy majacym, bezposrednio do jamy pecherza moczowego prowadzacym.

Gdy rzeczy tak si¢ mialy, szlo mi o to, aby wydrazenie co dopiero opisane,
wiece] jeszcze Sciesnié 1 przez to odchod moczu nieco utrudni¢. W tym celu wpro-
wadzilem w nie w dniu 2 czerwca cienkie zelazo rozzarzove 1 Zzegalem niem Sciany
jego od dolu az do gornego otwora jego. Sciany te pokryly sie w skutek tego isto-
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tnie zywemi granulacyami i powlekly si¢ tkankg bliznowa., Samo jednak wydraze-
nie kloakowe dalszego $ciesnienia juz nie doznalo.

Z poczatkiem miesigca sierpnia czesci plciowe od wszelkiego ropienia i owrzo-
dzenia juz byly wolne i z calego cierpienia choré] nie pozostawalo juz nic wigcéj
jak to, ze mocz mimowolnie i ustawicznie bez wiedzy tracila.

Juz wyzeéj nadmienilem, ze niemoZnosci wstrzymywania moczu zaradzié za-
mierzalem przez krwawe zamknigcie otworu sromowego
zZ pozostawieniem ciasnego przewodu do puszcza-
nia moczu Poniewaz chora, ktéra w ciagu swej kuracyl obok cierpien
wyniklych z zastosowanych u niéj $rodkow leczniczych przebyla nadto jeszcze i ro-
zmaite cierpienia przypadkowe czyli interkurrujace, jako to: goraczke reumatyczno-
kataralng, reumatyzm miesni grzbietu i ledzwi, biegunke, zapalenie przewodu .
usznego zewnetrznego zakonczone powstaniem ropnia W tymze przewodzie,
bol reumatyczny zebow, w tymze wlasnie czasie co do stanu swego ogdlnego miala
sig lepi¢j, niz kiedybadz przedtem w ciagu kuracyi, zamierzalem wigc w tymze
jeszeze miesigcu przystapi¢ do wyzéj wymienionéj operacyi. Tymezasem nie przy-
szto do jéj wykonania. Chora bowiem, zaziebiwszy sig po kapieli w duin 14 rze-
czonego miesigea, dotkniety zostala gwaltowném zapaleniem oplucnéj prawédj i w sku-
tek tego cierpienia w dniu 19 sierpnia umarla.

Przypadek ten przedstawia wprawdzie postrzezenie niedokoiiczone, w kaidym
Jednak razie postrzezenie to bylo dosyé zupelném, aby potwierdzi¢ przynajmnié]
uzyteczno$dé petligalwanokaustyczneéj Middeldorpfa jako
srodka do odjecia przerostych warg sromowych i w ogél-
noSci niewiescich czesci plciowych zewnetrznych.

Guzy krwawnicowe kiszki prostéj i odbytu. Uzycie rozpalonego zelaza
w 8 przypadkach z pomysiném zejsciem.

Spostrzezenia Dra J. Minkiewicza (z Tyflisu).

Dr. Boysen w Nr. 30 ,,Deditsche Klinik* r. 1856 podal do powszechngj
wiadomosci wyniki operacyj wykonanych przez prof. B. Langenbeck’a,
przeciw guzom krwawnicowym odbytu, za pomoca rozpalonego Zzelaza. Opierajac
sie na pomyslnych skutkach (¢j operacyi, zastosowalem ja w 8 przypadkach, ktore
mi sie nadarzyly w ciagu przeszlo 10 lat ostatnich méj praktyki, i nie stracitem
ani jednego chorego. Oto sa historye chorob.

Pierwsza operacyg wykonalem na D., zonie urzednika, 40 lat majacéj,
u ktérdj obok guzéow krwawnicowych odbytu bylo i dosé znaczne wypadniecie kiszki
prostéj, co trwalo juz kilka lat. Obfite krwotoki nadzwyczaj wyniszczyly chora,
ktéra z tego powodu podlegala cz¢stym zemdleniom, Chora poddawala si¢ najroz-
maitszym metodom leczenia, nawet cyrulik perski wypalal jéj guzy kali caustico.
[ ta ostatnia operacya pozostala bez skutku. Obejrzawszy chora znalazlem wypa-
dniecie kiszki prostéj, — dwa guzy wielkosci golebiego jajka, lezace jeden obok
drugiego; obok tych wickszych byly jeszcze znacznie muiejsze guzy. Biorgc na uwage
stopiet wyniszczenia choréj i z obawy krwotoku, nie operowalem nozem, lecz
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uzylem rozpalonego zelaza. Bez chloroformowania choréj, ktéra przez wydecie sie
wysuncla guzy i dolng czesé kiszki, wypieklem zegadltem wszystkie wystajace czeéei,
dnia 9 grudnia r. 1858. Strupy poodpadaly na 16 dz. po operacyi, przy czém byt
lekki odezyn goraczkowy. Rany wkrétce si¢ zagoily i chora zupelnie wyzdrowiala.
Dzi$ w 11 lat po operacyi kiszka prosta nie wypada a nowe guzy sie nie formuja.

2. Pulkownik 40 lat majacy, od kilku lat cierpi na silne obrzmienie guzéw
krwawnicowych, wypadanie dolnéj czeéci kiszki prostéj i czeste a wyniszczajgee
krwotoki. W ciggu ostatnich lat 7 guzy do tego stopnia rozwingly sie, ze zupelnie
prawie zakrywaly otwor odbytu. Oddawanie stolca bylo polaczone z najokropniej-
szemi bolami, co szczegolnié) dawalo sie we znaki w czasie marszéw zimowych,
przy oddawaniu stoledw na zimnie. Skutkiem tego, chory pomimo atletyeznéj bu-
“dowy 1 ciaglego zdrowia, stal si¢ chorowitym, anemicznym, drazliwym. Badajac
palcem kiszke prosta znalazlem, ze ona poczynajac od odbytu az do tego miejsca,
gdzie przechodzi przez m. unoszacy odbyt zawierala guzy najrozmaitszéj objetoSel.

Przygotowawszy chorego nalezycie, po zachloroformowaniu go, w dnin 28
listopada r. 1862 wypalilem guzy rozpaloném zelazem. Operacye te zrobilem prze-
jezdzajac przez Stawropol. Koledzy, ktérym polecilem chorego, doniesli mi ze ten
ostatni zupelnie wyzdrowial i juz nie cierpi na guzy.

3. X., meiczyzna, 40 lat majacy, dobrze zbudowany, oddawna cierpial na
nieZyt pecherza moczowego i nerek w skutek rzezaczki i nastepnego zweZzenia cewki
moczowéj. Jednoczesnie czeste krwotoki z guzéw krwawnicowych - zrobily chorego
anemicznym i slabowitym. Guzy zupelnie na okolo otaczaly otwor odbytu; lezyce
na lewej stronie byly wieksze; jeden z nich owrzodzial i krwawil. Przygotowawszy
ﬁaleZycieizachloroformowawszy chorego, dnia 5 lutego roku 1863, rozpaloném
zelazem wypalilem wszystkie guzy, wyjawszy jednego, a to dla tego — aby nie
od razu zniszezyé oddawna istniejace krwotoki, co mogloby wplynaé na wywolanie
przekrwied w wazniejszych narzedziach, Guzy utrzymywalem maszynka Joberta
de Lamballe Pomimo ostroznodei, w skutek cieplika promienistego oparzone
zostaly czeSci otaczajace odbyt. Rane opatrzono angielskim lintem w oliwie zma-
czanym. Wieczorem lekki stan gorgczkowy; oddawanie moczu utrudnione. (Laud.
liqu. Syd. gutt. 10, na dobe). Dnia 6go sen dosé spokojny ; jezyk bialawy, pragnienie
umiarkowane, mocz po zastosowaniu cieplych okladow swobodniéj odplywa. Lewa
polowa odbytu mocniéj przypalona i mocniej zbrzeknigta, Ku wieczorowi béle
uspokoily sie; tetno cokolwiek przySpieszone. Dnia &, bél w ranie mniejszy,
tetno czgstsze. Pragnienie umiarkowane. Czesé strupow odeszla, Wieczorem bol
w odbycie mniejszy, tetno 96, jezyk wilgotny (13 kropli Laud. liqu. syden, i dr. j
aq. laurocerast na dobe).  Dnia 10, oddawanie moczu swobodne, ale bardzo
czgste; moczu odchodzi malo. Rana oczyszeza sig. Stan bezgoraczkowy. Dnia
13 strup od oparzelizny w okolo odbytu powstaly oddzielil sie. Od tego dnia rany
byly opatrywane rozczynem argenti nitrici gr. Jjs naq. destill. 3 jj. Dnia 17,
po raz 1-szy po operacyi chory oddal stolec z kilkoma kroplami krwi zmieszany;
podobnyZz stolec, chory w ciggu trzech dui oddawal. Duia 5 marca wszystkie rany
byly juz zabliznione; chory wkrétce po operacyi nabral sil, utyl nawet. Krwotok



2 kiszki prostéj dopiero w roku 1866 pierwszy raz sie pokazal. Cierpienie nerek
lubo daleko w stabszym stopnia trwalo do roku 1867.

4. Urzednik, 50 lat majacy, $licznie zbudowany, w skutek rozwiniecia sie
guzéw w okolo odbytu i czestych krwotokow byl do$¢ anemicznym, drazliwym,
cierpial czesto na bél glowy i gastralgzie. Po naleiytém przygotowaniu i zachloro-
formowaniu, dnia 26 marca 1864 roku, przystapilem do wypalenia rozpaloném zela-
zem wszystkich guzdw wystajacych, ujetych maszynkg Joberta de Lam -
balle Pooperacyi pozostala dokola odbytu oparzelizna 2go stopnia, na znacz-
néj przestrzeni, w skutek cieplika promienistego. Leczenie toz samo co i w po-
przedzajacych wypadkach. Ten przypadek z tego wzgledu byl ciekawy, ze dunia
3 kwietnia, po odpadnigciu strupéw zalozylem do otworu odbytu wigzke szarpi,
zapobiegajac zroSnieciu sie ropiejacych powierzchni. Chory przytém mocno sie
niepokoil, rzucal sie i w chwili wkladania szarpi uskarzal sie na mocny bol w dotku
sercowym. Nazajutrz opatrujac chorego nie znalazlem szarpi w otworze odbytu ;
sadzilem, Zze ona wypadla w skutek niespokojnego zachowania sig chorego, w ciagu
bezsennie spedzonéj nocy. Chory sig skarzyl na bél ciagnacy od odbytu az do dolka
sercowego. Bol w odbycie i ogélna drazliwosé byly tak silne, Zem zaniechal zasu-
wania szarpi do kiszki odbytowéj. Dnia 10, po raz pierwszy po operacyi chory
oddal stolec, i w ekskrementach na 15 dzied po operacyi, znalazt dawni¢j wprowa-
dzomy czopek szarpi. Poczém bole i drazliwo$é ustaly; rana sig oczyécita. Ponie-
waz chory nie zgadzal sie na zasuwanie czopka do odbytu, wierzcholki fald
zrosly sie z soba w jedném miejscu i tym sposobem powstala przetoka, ktora znisz-
czylem rozerwawszy $wieze jeszcze spojenie. U tego chorego do$¢ diugo sie nie
goila mala raneczka, lezaca na samym odbycie. W maju chory wyszedl ze szpitala,
sity jego znacznie si¢ poprawily, objawy anemii znikly. Teraz chory najzupelniéj
zdrowym sie czuje.

5. Urzednik 54 lat majacy, mocno zbudowany, od mlodosci siedzace Zzycis
pedzacy. W roku 1855 zrobilem mu operacye, w celu wyleczenia z przetoki odbytu.
Od tego czasu stopniowo powigkszaly si¢ guzy krwawnicowe odbytu a przytém
coraz bardziéj wychodzily na zewnatrz. Oddawanie stolca zwykle bylo trudne,
bolesne, czesto polaczone z krwotokiem. Dnia 20 czerwca roku 1863, oczysciwszy
kiszke prosta, enema, zachloroformowalem chorego i sposobem wyzéj podanym, roz-
paloném zelazem zniszczylem wszystkie guzy. W okolo odbytu pomimo wszelkiéj
ostroznosci powstala oparzelizna skory drugiego stopnia. Rany opatrzono woda
olowiana ; do wewnatrz podano: ZLaud. liguid. syd. po b kropli 2 razy na dzied.
Wieczorem chory glownie sie skarzyl na bole w miejscach oparzonych; brzuch mial
wzdety. O 8 wieczorem tetno 78. Rany opatrzylem gliceryna.

Dnia 21 sen spokojuy, bole w ranie slabsze, zwlaszcza po oddaniu moczu
i odejécin wiatrow. Tetno 80, pelne, wieczorem lekki odczyn goraczkowy; nie
znaczny bol w ranach. Opatrunek zmicniono 4 razy; do wewnatrz podano: Laud.
liqu. sydenh. 10 kropli w ciagu doby.

Dnia 22, lekki stan gorgczkowy; jezyk oblozony &luzem; brzuch wzdety
gazami, mocz czerwony, swobodnie odplywa. Obwdd odbytu zbrzeknigty, bél rany
umiarkowany. Tetno o 9 z rana 84, cieplota 30,4 (R). Wieczorem o 7, tetno 82,
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cieptota 30,4. Dnia 23 rano, tetno mieksze, 84, cieplota 30,6; wieczorem o T¢j
tetno S0, cieplota 30,6. Ogolny stan zadawalniajacy; mocz odchodzi bez bolu;
obrzgklosé obwodu odbytu jeszeze znaczna.

Dnia 24, bole w ranie wigksze, chory sie skarzy takie na bol w jadrze.
Tetno o godzinie 8'/,, 80, cieplota 30,4, wieczorem o godzinie 6'/, tetno T8,
cieplota 3,04. Dnia 25, o godzinie 9 rano tetno 76, ciepl. 29,8; wieczorem o go-
dzinie 6'/, tetno 80, ciepl. 29,8, Dnia 26, o godzinie 9 rano tetno 76, ciepl.
29,8; wieczorem o godzinie 7 tetno 76, ciepl. 30. Dnia 28, o godzinie 9 rano
tetno 76, ciepl. 30; wieczorem o godzinie 7 tetno 74, ciep. 30.

Dnia 29, o godzinie 9 rano tetno 76, ciepl. 29,8. Rane oczyszczona opa-
trywalem rozezynem 10 gr. saletranu srebra na 3 j wody. Dnia 5 lipca wlozylem
do odbytu nie duzy czopek z szarpi. W chwili wkladania i ten chory skarzyl sie na
bol w dolku sercowym i w lewéj polowie brzucha. Po raz pierwszy chory mial
wyproznienia stolcowe dnia 16 lipca, a wiec w 26 dni po operacyi. Przed zupelném
zagojeniem ran chory ulegl zapaleniu oskrzeli, stal bowiem pod czas wiatru
na przeciagu.

6. Oficer, 30 lat majacy, watl¢j budowy ciala, od 18 roku zycia cierpi na
guzy krwawnicowe odbytu. Jako adjutant pedzil zycie wigcej siedzace,

Po oczyszczeniu kiszki prostéj za pomocg enemy, dnia 28 lipca roku 1865,
zachloroformowalem chorego i wypicklem Zelazem rozpaloném wszystkie guzy
krwawnicowe, Chory ocknawszy sie po operacyi az do wieczora zostawal w stanie
mocnego rozdraznienia, bedacego skutkiem chloroformu. Wieczorem wprowadzilem
kateter dla wypuszczenia maleéj ilosci moczu; ciagle silenie sig (nisus), do oddania
moczu, na co i przed operacyy chory cierpial, sklonilo mi¢ do tego. Chorego
opatrzono zwyczajnie i dano w ciagu doby 10 kropli Laud. lig. syd.

Dnia 29, moeny stan goraczkowy, brzuch silnie gazami wzdety, oddawanie
moczu swobodne. Rp. Inf. digit, ex ) [— Fvj, extr.:aconiti gr.vjjj, aqu. lauro
cerast 3j, co godzing po lyzeczce. Rang i oparzelizny na okolo odbytu od pro-
mienistego cieplika powstale opatrzono /lin. calcareo.

W ciagu pierwszych trzech dni — gorgczka umiarkowana. Moszna czer-
wona, jadro obrzmiale,

Dnia 8 sierpnia, rany sie oczyscily. Od tego czasu zabliznienie szlo zwyklym
porzadkiem. Chory w 5—6 tygodni po operacyi wyzdrowial.

7. M..., wrzednik, dobrze zbudowany, ale w skutek od kilku lat istniejacych
krwotokow z guzow krwawnicowych odbytu, anemiczny, drazliwy, podlegajacy
omdleniom. Apetyt miéwa mierny, bole newralgiczne Zzoladka (gastralgia), zle
trawienie. Obejrzawszy chorego znalazlem guzy krwawnicowe nietylko w samym
odbycie, ale daleko glebiéj. Zwazywszy mocuy stan avnemiczny chorego, usposo-
bienie do mdlodei, postanowilem znieczuli¢ miejscowo guzy rozproszkowanym eterem,
co téz i uskutecznilem.” W chwili przyblizenia rozpalonego Zzelaza do chorego na
odleglos¢ tlokcia lub 1'/,, cala atmosfera otaczajaca go, nasycona pylkiem
eterowym, zapalila sie, opalila mi wlosy 1 oparzyla chorego, ktory zerwal si¢



z 16zka na réwne nogi. Po uspokojeniu chorego znieczulilem go za pomoca chloro-
formu i wypieklem wszystkie guzy wystajace. Bieg i leczenie po operacyi byly
podobne do tych jakesmy wyzéj podali. Po kompletném zabliznieniu ran z glebi
kiszki prostéj zaczal wypadaé¢ maly guz krwawnicowy, co choremu nie bardzo
dokuczalo. Chory po operacyi doskonale si¢ poprawil, wszystkie objawy anemiii
zupelnie ustaly.

W tym przypadku wskazujemy na niedogodno$é plyngca z jednoczesnego
uzycia znieczulenia miejscowego eterem i rozpalonego zelaza.

8. Duchowny greckiego wyznania, ciggle truduiacy si¢ nauczaniem w semi-
naryach. od kilku lat cierpi na guzy krwawnicowe odbytu, czesto podlegajace
zapaleniu, a przytem wypadajace 1 krwawigce.

Chory blizko 50 lat majacy, dobrze zbudowany, w skutek swego cierpienia
dos¢ anemiczny, drazliwy. Przygotowawszy nalezycie chorego, zachloroformowalem
go w dniu 24 lutego roku 1869 i wypalitem wszystkie guzy wystajyce rozpaloném
zelazem, Potem otwarlem ropiett dojrzaly znajdujacy si¢ na kostce zewngtrzné)
prawéj (malleol. exter. dertr.). 1w tym przypadku pomimo wszelkiéj ostrozuosci
pozostala po operacyi oparzelizna na poéladkach, szczegdlni¢j lewym w poblizu
odbytu. Opatrzono: Linim. calcareo, do wewnatrz podano: Laud. liqu. sydenh.
5 kropli. Dnia 26 tetno 76. Dnia 27 tetno 68. Kropli 8 Laud. lig. syd. Dnia
28 tetno 68, kropli 14. Zatrzymanie moczu, LPeniluria. Dunia 29 tetno 64,
mocz z trudnoscia odchodzi, ale swobodniéj niz wezoraj. Strupy oddzielaja sie.
16 kropli Laud. liq. syd. Duia 1 marca, nowy strup oddzielil si¢ z prawéj strony,
mocz odchodzi z trudnoscia. Tetno 76. Chory si¢ skarzy na oslabienie, 8 kropli
Laud. lig. syden. Dnia 3 tetno 68, z lewéj strony strup sig oddzielit i rana dobrze
granuluje. Mocz swobodniej ale powolnie odplywa. Dnia 4 tetno 64. Mocz
wyplywa po slabém natezeniu sie chorego, 10 kropli makowcowych. Dnia 5 te-
tno 60. Mocz coraz swobodni¢j odchodzi. Stoleca nie bylo, kr. 10.. Dnia 6go,
oddawanie moczu swobodniejsze, bez spazmow; sen spokojniejszy, z glebi odszedl
strup. Przy kaszlaniu i kichaniu chory mniéj czuje bélu. Rany opatrywano sale-
tranem srebra gr. v—73j. Dnia 8 do odbytu wstawilem czopek, co
sprawifo bezsennus¢, niepokéj, trudne oddawanie moczu. Powtdrzylem to i na-
stepnego dnia, ale bole tak sie wzmogly, Zze chory zaledwo kilka godzin byl w sta-
nie zatrzymac czopek w odbycie. Po wyjeciu go oddawanie moczu stalo sig swobo-
dniejszém, apetyt zgingl. Choremu postanowilem nie zasuwaé czopka jak to robilem
w poprzedzajacych operacyach. Od dnia 11 rang¢ opatrywano migszaning oliwy
i wody Nielubina. Przytakiém postepowaniu 1 przy uzyciu dyety pozywné;
zabliznienie ciggle postepowalo. Ilo§¢ uzywanych kropli makowcowych stopniowo
zmniejszaliémy tak, ze od dnia 19 chory juz ich weale nie uzywal. Daoia 21 chory
sie skarzy na ciezar w brzuchu, bél glowy, przepisano limoniade z cytrynianu
magnezyi; poczém po raz pierwszy w 28 dni po operacyi chory mial wyprozoienie
stolcowe z wielkim bolem w otworze stolcowym. Nazajutrz chory znow oddal stolec
po enemie, z bolami slabszemi. Rp. Extr. nucis vomie., extr. bellad. & gr, /5,4 pro-
szki dziennie. Od téj pory rana daleko predzéj si¢ zablizniala. Dnia 28 chory
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mial stolec z mocnemi hélami. Rana od oparzelizny zabliznila sie. T u tego
chorego, jak i u poprzednich rana zmniejszywszy sig do pewnego stopnia powolnigj
si¢ zablizniala. Ostatecznie za$ zagoila si¢ dopiero w dniu 1 maja.

Przy guzach krwawnicowych odbytu uizywalem takze odgniatacza (2 razy)
i wypalalem je za pomocg poltoro-chlorku zelaza, lecz w tym ostatnim razie bole
byly tak mocne iz chory zemdlal w czasie operacyi.

Powody ktore nas sklonily do czestszego uzycia rozpalonego zelaza przy ocie-
klinach krwawnicowych odbytu polegaly na tém, 2ze po calkowitém wypaleniu
guzow, takowe juz nigdy nie wracaja a krwotokéw niebywa. Nadto, Ze ropnicy
po téj operacyi nie zauwazano. Powstajace w chwili operacyi skrzepy, zatykaja
zyly i nie dopuszczaja krwotokéw. Dr. B oy s e n podaje, ze ze 100 operowanych
tym sposobem chorych, umarlo dwadeh i to w skutek ogolnego wyniszczenia, I i p-
pokrates takie tym sposobem guzy krwawnicowe odbytu leczyl. Po nim,'
operacya ta, zmiennych doznawala kolei losu: raz czesciéj, to zndw rzadziéj byla
uzywang. Z dawniejszych lekarzy zwolennikami jéj byli: M. A, Severin,
Vanekool, Bekker, Lobstein, Percy, Moreau, Guerin i inni
a z nowszych Begin, Boyer, Nélaton, Jobert de Lamballe.
W Niemeczech prof. B. Langenbeck nalezy do zwolennikow tej operacyi.
Z poczatku wycinal on lub podwigzywal guzy krwawnicowe, ale niepomyslne
zejscia po tych sposobach zmusily go udaé sie do zastosowania rozpalonego Zzelaza.
W 1852 roku wprowadzil on do uzycia szczypce, podobne do nozyc, zakoiiczone
szerokiemi, napol okraglemi, zgietemi wzdluz plaszezyzny ramionami. Brzegi
wewnetrzne ramion t.j. obrocone do siebie, sa tepe, rowkowate; na rekojesci
znajduje sie zasuwka za pomocy ktoréj, ujete guzy, moga byé utrzymywane ciagle
w jedném polozeniu.

Narzedzie Lang. jest dogodniejsze od szczypezykéw Joberta de Lam -
balle z tego wzgledu, Ze ani assystent je trzymajacy, ani sam chirurg nie po-
dlegaja dzialaniu promienistego cieplika, a nawet samego rozpalomego Zzelaza,
przy naglym i bie ostroznym ruchu chorego, samego chirurga, lub podajacego
rozpalone zelazo pomocnika. Szczypce Langenbecka cokolwiek lepiej ochra-
niaja otaczajace czeSci. Sadze, ze w celu zapobjezenia ostatniéj niedogodnosci,
2eby ogrzane metaliczne ramiona uie oddawaly cieplika czeSciom otaczajacym, —
zrobié nalezy koiicowe czesci ramion szerszemi z koici stoniowéj. Uzycie wziernikow
maciczoych Joberta de Lamballe, ze sloniowéj kosci, do przypalania
szyjki macicznéj przemawia za podobném urzadzeniem. ,

Niektorzy chirurgowie radzq zaraz po operacyi wklada¢ do odbytu szarpie
zmaczang w oliwie. Podlug mnie, sposéb ten ma wiele niedogodnosci, mianowicie,
sprawia bardzo silny bol, zawczednie odrywa strupy, zakrywajac odbyt, zaciska
szyjke pecherza moczowego, przez co utrudnia jeszcze wiecéj oddawanie moczu
i wiatrow, ktore zwykle w pierwszych dniach po operacyi, szczegllnié¢j niepokoja
chorego. Nieraz widzieliémy, ze do&¢, aby cokolwiek tylko odeszlo wiatrow,
a juz chorzy doznaja bardzo znacznéj ulgi. Niekiedy sie zdarza, ze strup ostrym
swoim koiicem znaczne sprawia béle w odbycie. Podlug nas, najlepiéj jest wpro-
wadzaé szarpie do odbytu, po odpaduieciu strupéw i oczyszczeniu sig rany a tc
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w celu: a) niedopuszczenia predkiego zrosnigeia sie fald w ranie, co latwo moze
przyczyni¢ si¢ do powstania przetok, 1 b) uprzedzenia zwezei odbytu. Lubo
wstawialismy czopek do odbytu dopiero w dni 10—12 po operacyi, ale chorzy
zawsze uskarzali sie na nadzwyczaj mocny bdol w kiszce odchodowéj; w dolku
sercowym 1 lewej polowie brzucha., Dwoch chorych (Nr. 4, 7), nie moglo zniesé
tego sposobu postepowania i musieliSmy go zaniechaé. Do jakiego stopnia bole te
moga, byé silne — &wiadezy okolicznodé, ze spazmy w odbycie (ruchy odbite, refle-
ksyjne) sa w stanie weiggnac szarpie az do kiszki prostéj (Nr. 4).

Zauwazalismy ‘takze u wszystkich prawie chorych bol i lekkie obrzmienie
w leweém jadrze przy wstawianiu czopkow. Wszystko to zdaniem naszém przemavwia
za tém, Zze nie nalezy zaraz po operacyi wstawiac szarpi do odbytu, latwo to bowiem
moze powigkszyd stan gorgezkowy. Niema zadnéj potrzeby wczednie uzywad tego
srodka. Przypadek 7 sklania nas do zastanowienia sig — czy nie lepigj jeszcze poznigj
wstawiaé czopek, a moze 1 zupelnie obejsé sig¢ bez niego,

We wszystkich naszych przypadkach nie obeszlo sig bez oparzelizny mniej
lub wigcéj silnéj, czesei otaczajacych odbyt. Okolicznosé ta jest bardzo przykra,
gdyz daleko wigcéj niepokoi chorego, niz rany w samym odbycie i stan goraczkowy.
Oparzelizny te dlugo zwykle sie nie goja. Chorzy w ciggu pierwszych dni sa wigceéj
niespokojni.  Z odpadnigeiem strupow zweglonych, kiedy odejscie gazéw bywa
swobodniejsze — operowani czuja si¢ dobrze. Wymiary cieploty i iloé¢ tetna do-
wodnie przekonywaja, ze ogdlne oddzialywanie bywa umiarkowane,

Goraczke zwykle powstrzymywaliSmy tojadem (aconitum), w celu niedopusz-
czenia rozwoju ropnicy. Uzyciem makowca sprawialismy zatrzymanie stolca az do
dni 26. Co do czasu potrzebnego do zabliznienia ran, to takowy obliczamy
na 6—8 tygodni., Nie widzieliSmy ani razu, po uplywie nawet kilku lat po ope-
racyi zlych skutkéow takowéj, z przyczyny doraznego powstrzymania krwotokéw
odbytowych, do ktorych chorzy byli przyzwyczajeni.

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Fizyka 1 Medycyna.

(Lekeya wstepna do wykladow Fizyki Lekarskiéj Prof. Dr. S oh w a n d 3 w Wiedniu).
Spolszezyl Aleksander Fabian.

(Dokoficzenie) ).

Gdy wigo zobaczylidmy, jakim sposobem stalo sie, iz obe¢na sztuka leoznicza w fizyo-
logiczng medyoyne sig przerodzila, zajmuje nas przedewszystkiem pytanie: kiedy sieg
takowsg stala? Odpowiedz brzmi: To wcale nie dawno, tak dalece, ze dodé
znaczna cze8¢ obecnie zyjacych lekarzy praktycznych jeszeze sie do zwolennikéw ficyologicz-
néj medycyny nie zalicza, gldwnie dlatego, ze w czasie ich studyéw jeszeze fizyologioz-
né) medycyny nie uczono, a potém nie mieli czasu lub checi odwiecenia sie i zamienienia
zwyczajné) swéj pracy na prace wedle innych zasad osnuta. Inna,i zapewne tylko mala,
czed¢ lekarzy praktycznych, dla tego nie sprzyja fizyologiczné] medycynie, ze chociaz za ich
¢zagéw juz jéj uczono, ale im dla zrozumienia jéj brakowalo potrzebnych podstaw i wygo-
dniéj im sie zdalo, przylaczyé sie do jakiéjkolwiek innéj choéby juz na schylku bedacéj, ale

————

) Patrz Nr, 36, Gaz. Lek.
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Jeszcze istniejgcéj szkoly i pod sztandarem tejze wedle zasady: mundus wult decipi i t. d.,
ciaggnaé mozliwie wiele korzyéei z ciemnoty swoich wspélbraci.

I'nie w jednym czasie u wszystkich narodéw oswieconych sztuka leccznicza stala sig
fizyologiczng medycyng. Oznaczenie tego czasu dla pojedynczych szkél lekarskich jest
rzecza historyi medycyny. Dla nas zas jest bardzo cickawem zbadaé wedle czasu ro z-
WOo) sztuki leczniczéj jako fizyologicznéj medycyny
wnaszéj wszechnicy. Jezeli pominiemy A uenbruggera, ktory
w swojem ,, Novum inventum** wyszlém w 1761 roku, uczynil probe zastosowania perkus-
syl do rozpoznania choréb pluc; probe, na ktérg w owym czasie nikt zreszta nie zwrocil
uwagi; to musimy uwazaé za poczatck rozwoju fizyologiczndj medyeyny w Wiedenskiéj
szkole, prawie réwnoczesnie rozpoczeta dzialalnoéé dwdch mezéw, ktdrzy z powodu swd)
logicznéj kosekweneyi i olbrzymiéj donioslosei wypadkéw swego badania, do najwznioslej-
szych ksiazat lekarski¢j wiedzy zaliczonemi byé musza, mianowicie nasz wszechszanowny
wistrz, radca prof. Rokitansky inie mnicj czcigodny radca prof. Skoda. Z prac
pierwszego (byl on wtedy nadzwyczajnym professorem anatomii patologicznéj) w 1836
w medycznych rosznikach cesarstwa austryackiego, pismie, ktore opréez najblizszego sa-
siedztwa, malo zwracalo na siebie uwagi, ukazaly sie rozprawy o wrzodzie dziurawigcym
zoladka, potém o wewnetrzném zakleszezeniu kiszek; z prac drugiego (byl wtedy drugim
lekarzem w ,, Allgemeines Krankenhaus'), ukazala sie réwniez w roczuikach rozprawa o opu-
kiwaniu.  Jukkolwick w rozprawach tych objawila si¢ zupelnie inna metoda badania, jak
dotad uzywana, gdyz prébowano w nich objasnien fizycznych podawanych faktéw, jednakze
prassa lekarska w Niemczech nie zwazala na nie; najbardzi¢j upowszechnione wielkie
dzieuniki i zaklady recenzyjne, mianowicie wielki dziennik zbiorowy: Schmidt’s Jahrbiicher,
ktory, jak slusznie powiada Wunderlioh w swojéj historyi medycyny, kazda
Dowa masd¢ weigga do archiwdw nauki, przeczekal dwa lata, zanim uznal za stosowne
zrobié wycigg z tych artykulow.

Podobny los spotkal nastepne rozprawy Rokitansk y’ego: o wrzodzie dys-
senteryjnym, o wsunigeiu kiszek, o chorobach plodn, o rozwoju kosci na zewnetrznéj
powierzchui czaszki u ciezarnych. Cos podobnego zaszlo i z pomnikows rozprawa S k o-
dy w 1839 roku o perkussyi i auskultacyi. Dopiero od roku 1841, w ktérym po raz
pierwszy wyszla 3cia czesé (uarzedzia piersiowe 1 brzuszne), podrecznika anatomii patolo-
gicznj Rokitansk y’ego, zwolna oczy dwiata lekarskiego Niemiec 1 innych narodow
odwieconych zwrdeily si¢ ku kierunkowi badania i coraz wigckszych wypadkow badania tych
dwdch koryfeuszow nauki lekarskidj. Rokytansky udowodnil niezmierng bystrosé
badaweza, a jego przedstawienia patologicznych zmian sg arcydzielami opisu naukowo przy-
rodniczego; ale nie zadowolnil si¢ tym przyrodoznawezym rozbiorem, tém rozczlonkowywa-
niem zmian patologicznych, lecz natomiast dazyl do ujecia i uwidocznienia pochodu p a-
tologioznéj ozynnoséci zpordwnania réznych stopni jedndji téj saméj spra-
wy chorobnéj; Rokytansky uprawial i uprawia fizykeg spraw
chorobnyohbh ludzkiego ustroju. Sk oda rozwinal réwnie bystra zdolnosé
badawcza i byl jeszcze trzezwiejszym w tlomaczeniu spostrzezonych zjawisk na zdrowym
i chorym czlowieku, bo oparl sie na czysto fizycznéj podstawie; dlategotéz jego dwezesnego
1 pdniejszego badania wypadki, az po dzi§ dzien nie ulegly istotnéj prawdziwéj poprawce
w zasadniczych punktach, Skoda uprawial i uprawia fizy-
ke zycia w jego zdrowym i chorym stanie. A wiec: el dwa)
ksigzeta wauki, Rokitansky i Skoda, s3 tworcami fizyologicznéj medycyny
w Wiedenskiéj wszechnicy. Lecz pomimo podobnie dazacych badaczow, ktdrzy obok
1 z niemi razem pracowali, jak Xoletschka, Engel, Schuh, Helm,
Hebra, Hyrtl uprawiana przez nich fizyczna metoda badania, jeszeze dlugo nie osia-
gnela  samowladztwa.  Towarzysze, koledzy, wiekszos¢ ich, pozostala przy dawnych
pogladach na przejawy u zdrowego i chorego czlowieka; tak iz do 1848 roku nie moglo
byé mowy o panowaniu fizyologicznéj medyeyny w szkole Wiedenskiéj. Burzliwy rok
1848 1 tu przewaga zmienil polozenie. Czesé starych nauczycieli usuuela si¢ na zastuzony



odpoczynek, inni powymierali, a nowe sily wstapily na ich miejsce, lub utworzyly nowe ka-
tedry: Schroff, Brticke, Dumreicher, Dlauby, Sigmund,
Wedl, Tarck, Oppolzer, Arlt, Jaeger, C Braun, Spiath,
Heider, Seegen, Cessner, Zeisll, Roell, Miuller, Dittel,
Klob, Schlaeger, Leidesdorf, Widerbhofer, Stricker it. p,
tak iz w przeciagu lat kilku cala szkola w fizyologicznym kierunku odrodzong zostala.

Miedzy nowemi silami, ktdre wplynely na dalszy rozwdj sztuki leczniczéj jako fizyo-
logicznéj medycyny, niezaprzeczenie najznakomitsza jest radca prof. Briic k e. Jeden
z najzdolniejszych uczniéw twdrey nowéj fizyologii J ohannes Miller'a powo-
lany w 1849 roku do naszéj szkoly, przenidst do Wiednia bogaty zasdb fizycznych wiado-
mosci i uzywana w fizyce metode scistego badania. Pomijajac juz jego liczne i tak znako-
mite prace na polu fizyki zyciowéj, kiore go obok Helmholtza, Du Bois
Reymonda, Ludwiga stawiaja w szeregu najpierwszych fizyologéw niemieckich,
1 pomijajac jego zbawienna i zachecajaea dzialalno$é jako przewodnika mozolnych prac
w jego fizyologicznéj pracowni, dziala on jako odznaczajgey sie potega nauczania, przez
sw3 jasna 1 prostg wymowe, ktérg potrafi wzbudzié i utrzymaé w swoich sluchaczach z roku
na rok setkami liczageych sig, zywe zajecic dla swego przedmiotu, najwazniejszego wirdd
nauk lekarskich. Zaraz w pierwszéj swéj lekoyi dobil zupelnie ,sil¢ zywotng* do owego
czasu jeszcze wiele robiaca halasuy, 1 rozwingl prawo wypowiedziane dwa lata przedtém przez
Helmholtza, juko dopelnienie prawa utrzymania sig massy, prawo ,utrzymania sig
sily* najwazniejsza i najzywotniejsza zasadg calych nauk przyrodniczych, a zwlasacza gwiata
organicznego, zasade, zapomocg ktoréj B r it ¢ k e uczy sluchaczéw swoich rozumiceé fizycz-
nic zjawiska w orgaunizmie. W wykladach swoich corocznie Br @t 0 k e uzupelnia i popra-
wia to, co wykladal w latach ubieglych przez nowe odkrycia poczynione na wszystkich po-
lach medyeyny, przez nowo otrzymaue wypadki badania; z ust Briick e g o uczniowie
jego dowiaduja si¢ o nowych postepach na polu caléj medycyny fizyologiczné). Briic k e
uprawia i uczy w znakomity sposdb fizyki zycia i to nas
juz od dwdch lat dziesiatkow.

W ciagu tego czasu wyksztaleil wielka liczbe uczniow, ktdrzy czedeig sami juz jako
nauczajacy w naszéj wszechnicy lub innych uniwersytetach, czedcig jako lekarze praktyczni,
fizyologiczna medycyne rozwijaja. 7 kazdym bowiem rokiem liczba uczacych si¢ i naucza-
Jacych w fakultecie lekarskim wzrastala. [Przez otwarcie drugiéj szkoly lekarskiéj u nas,
t. j. Akademii Jozefowskié] 1 powolanie znakomitysh specyalistow jak Ludwig,
Pitha, Duchek, Stellwag, G. Braun, Bernatzik, Engel,
Langer, Ilering it p. wprawdzie sie jakosé Wiedenskidj szkoly nie zmienila;
bo i w Jiézefowskié) Akademii zarédwno jak i w uniwersytecie uprawia sie i rozwija medycyna
fizyologiczna, ale sily badawcze i wypadki badania Wiedenskiéj szkoly znukomicie powigk-
szone zostaly co do ilosci, tak, ze obecnie szkola Wiedenska, co do liczby studentdw,
jakotéz co do liczby i znaczenia uczacych i obfitesci materyalu i érodéw naunkowych, moze
byé uwazanag 2a pierwsza szkole lekarska w swiecie, co niech
W was, moi panowie, ktdrzy wniéj si¢ wyksztalcic zamierzacie, wzniosle obudzi poczucie.
Mozecie byé pewni, ze, jezeli sami z mezka powaga, z checia i wytrwalodcia w pracy zaj-
miccie sie waszém, nielatwém zadaniem, to przy tém ze strony mnauczycieli znajdziecie
wszelka mozliwa pomoc i poparcie.  Chociazby poglady w pojedynczych szezegolach,
bardzo si¢ nawet réznily, to jednak odnosnie do wielkiéj calosci, wszyscy w tém jedném sg
zgodui, ze zastosowanie fizycznych, mechanicznych praw do przejawdw zywotnych organiz-
mu, jest jedyna, pewna i prawdziwa droga do rozpoznania, uleczenia i poprawienia, lub
unikniecia spraw chorobnych i jedyna prawdziwag droga do udoskonalenia sztuki leczniczé]
by¢ moze. Na tém polega jednos ¢ naukowa naszéj szkoly; jest ona dla was, pa-
nowie, rekojmia, ze jeden nauczyciel budowaé bedzie daléj na podstawach jakie wam dal dru-
gi, a nie przeciwnie, nie bedzie jeden burzyl dziela drugiego. Wszyscy, a zwlaszcza fizyo-
logowie sa praktycznemi fizykami zyciowemi, kiérzy was beda pouczali, jak przyszla wasza
prace lekarska wykonywaé macie z najmniejszém zuiyciem czasu i sily,



Naturalnie, musicie panowie moi, by¢ uzdolnieni, do zrozumiena ijasnego pojecia
ich nauk, t. j. musicie posiada¢é gruntowne przygotowanie fizykal-
n e. Poniewaz zad znajomosé fizyki, taka, jaks z naszych gimnazydw powszechnie wyno-
sicie nie jest dla medyka dostateczug, dlatego w nowszych czasach stalo si¢ potrzeba urza-
dzaé oddzielne do potrzeb lekarzy zastosowane wyklady fizyki, a tre$¢ tych dla m e-
dycznego studyum terafniejszos8oci przygotowawczych
wykladow stanowi to, c¢o rozumiemy pod nazwg fizyki medycznéj wnajici
slejszémn slowa tegou znaczeniu, a ktorg sig¢ nadal zaja¢ zamierzamy.

Przy takich wykladach mozna postepowaéd tak jak to czyni w wyborny sposéb prof.
Adolf F i ck w swojéj ,,Medizinische Physik* ze rozwija sig tylko potrzebne dla medyka a
wpodrgoznikach ogdluéj fizyki nie zawsze znajdujace si¢ szczegoly; przypuszezajae z gory zna-
jomosd ogilnych zasad fizycznych; albo mozna jak to prof. Wilhelm W andt w swo-
jém  Handbuch der medizinischen Physik'* bardzo zrecznie i oglgdnie przeprowadzil, rozbieraé
1 te zasady fizyki ogdluéj, naturalnic w sposéb do potrzeb medyka zastosowany, zwracajge
szozegolng uwage na rozdzialy wazne dla fizyologii i sztuki leczniczéj w ogdle, a o inne po-
tracajac o tyle tylko, ile potrzeba dla zrozumieunia naukowego zwiazku; albo mozna sposobem
jaki professorowi Ernestowi M a ¢ h w jego ,,Kompendium der Phlisik fir Mediziner'
doskonale si¢ powiddl, postawié sobie za zadanie i rozwigzaé je, przystepujacych do medycz-
nego studyum, zapoznaé¢ z najzwyklejszemi poglgdami fizycznemi; wskazaé im w najkrot-
szym czasie zasadnicze prawa i pojeoia fizyki na podstawie teoryi atomistycznéj, a uzdolnic
ich tym sposobem do fizycznego zrozumienia zjawisk wszechswiata wedle zasady utrzymania
sig sily 1 do slusznego pojecia materyalu szezegélowego fizyologii 1 innych nauk medycznych,
Ja, w miare potrzeby, po zapoznaniu si¢ z posiadanemi przez paunéw wiadomosciami z fizy-
ki, postugiwa¢ sig bgdg to tym, to owym sposobem, i5¢ bede to ta, to owg droga aby osig-
gnaé z najmniejszém zuzyciem czasu i sily nasz cel: gruntowne przygoto-
wanie fizyozne do studyum lekarskiego.

Wiadomosci biezgce.

— Pordwnanie rozmaitych s$rodkéw uzywanych przeciw cukromoczowl
(diabetes mellitus). Podajemy ostateczne wyniki z konkursowéj pracy Dra Brou a r-
d e l, wyszlé) w roku ubieglym w Paryiu, traktujacéj poréwnawczo o metodach leczniczych
uzywanych przeciw cukromoczowi. Zdaje si¢, ze byloby zbyteczném dowodzi¢, mdéwi Dr.
B.2eprzy leczeniu cukromoczu z2zadnego specyalnego nie
posiadamy érodka; ze wszystkich przezemnie podanych lekéw nie masz ani
jednego takiego, ktoregoby mozna uzyé u kazdego chorego tego rodzaju. }'omimo to sa
nektore pomiedzy niemi przynoszace pewne uslugi.  Czyi wiee terapia cukromoczu posiada
bogaty zaséb srodkéw? Nie; rdznorodnosé przyczyn i form téj choroby, w celu jéj le-
czenia pociaga téZ za sobg samo si¢ przez si¢ rozumie i potrzebe uzycia réinorodnych érod-
kéw. Wlasciwie nalezaloby leczyé zasadnicza przyczyne choroby; ale na nieszezgscie
w wickszéj liczbie wypadkéw osiagnaé tego nie jestesmy w stanie; wszystkie srodki s3 tylko
palliatywne, przedluzajace zycie chorego; juzto podnoszae sily, przeszkadzajac gwaltownym
wydatkom szybkidj desasymilacyl, juzto zmniejszajac ilos¢ cukru w organizmie, a przez to osla-
biajac wplyw nagromadzonego wodanu wegla. Najprzystepriejszemi do leczenia formami
cukromoczu zdaja si¢ byé albo majace nerwowa przyczyng, lub za zbyt obfite odzywianie
przy niedostateczud) czynnosci migsni. Ibni dyabetycy moga stan swdj widzie¢ polepszo-
nym za pomocs zalecandj metody przez Bouechardata. W ostatnich jednak cza-
sach pewien szczegolny sposob zywienia dyabetykow wiele utracil ze swéj donioslosci, Za-
wdzigezajac doswiadezeniom fizyologicznym przekonano sig, ze teorya, na ktoré) metoda ta
si¢ opiera jest falszywa, ze nie powstrzymamy wytwarzania si¢ cukru w organizmie, zalecajac



chorym wylaoznie materye azotowe za pozywienie. Zreszta nalezy jeszeze dowiesé klinicz-
nie, Ze przy pozywieniu w mowie bedacém, osiagamy pomniejszenie wodanu wegla. Uzy-
cie té) metody pozostaje w kazdym razie racyonalném, skoro tylko dopatrzymy objawiw
nadmiernego powigkszenia cukru we krwi. Podawanie srodkdw alkalicznych jest poiytecz-
ném w niektérych formach cukromoczu. Niemozebne s3 prawie do zliczenia rozmaite sta-
tystyki lekarskie z uleczenia cukromoczu wodami Vichy lub Karlsbad. Brouardel
czyni jednak uwage, e we wszystkich tych sprawozdaniach bardzo jest trudno rozdzielic
samg medicatio alcalina od innych powiklanych wplywéw (influences complexes), ktdre to-
warzysza zwykle pierwszemu sposobowi leczenia. Pomimo to, jak nalezy oceni¢ uboczne przy-
jazne okolicznodei tych miejsc kapielowych, w kazdym razie trzeba zwrdci¢ uwage na to, Zo
podagryczne formy cukromoczu przy uzyciu wdd alkalicznych tak réznego doznaja polepsze-
nia jak i sama podagra. W kazdym razie 8rodki alkaliczne mogs odgrywaé pomocniczo
pozyteczna role we wszystkich formach cukromoczu, a uzycie ich pozostaje w zupeludj zgo-
dzie ze érodkami pomuicjszajgcemi glykosurye. Do téjze saméj kategoryi jako srodek lecz-
niczy, tak jak alkalia, zalicza si¢ praca mieéni az do ich znuzenia; heroiczny ten érodek
w niektérych formach cukromoczu okazuje rzetelnie swdj wplyw pomocniczy. W jakiej-
kolwiek formie cukromoczu, jakiegokolwick uzyjemy sposobu leczenia, naleiy go poddaéd
dwom rodzajom kontroli, a mianowicie: rozbiorowi moczu i ciggle powtarzanemu wazeniu
ciala chorego. Daty wagi s3 daleko pewniejszym przewodnikiem jak préby ocukru, ktore
czesto w blad wprowadzaé moga; pierwsze bowiem nie zdajg sie byé wystawionemi tak na
owe dziwaczne zmiany stosunkdw glykosuryi jak drugie. Dwa s3 gléwne lecznicze zagadnie-
nia: przeszkodzi¢ tworzeniu sie cukru i ulatwié zniszczenie lub wydzielenie takowego, jezeli
go sie za wicle wytworzylo. Fakta zndw fizyologii i kliniki nie pozwalaja na wynalezienie
metody odpowiedniéj dla wszystkich dyabetykow.  (Wiener medicinische Wochenschrift).

— Przyczynek do leczenia zapalenia pluc (pneumonia). Dr. Waters,
leczac bardzo znaczng ilosé chorych szpitalnych, rdinego wieku i plei, na zapalenie
pluc rozmaitemi metodami, z rezultatow jakie otrzymal dochodzi do nastepujacych
wnioskéw. 1) Przeciw zapaleniu pluc nie masz zadnego specyalnego ani specyficznego érodka
leczniczego.  Oslawione dzialavie dwuwinianu potazu i antymonu w malych dawkach w nie-
ktorych tylko razach jest pozyteczném, przeciggle podawanie tego érodka pozostaje stale
szkodliwém. 2. Przy leczeniu zapalenia pluc jedno z najwazoiejszych jest pytan, czy ma-
my podawaé alkohol lub go odrzucic. Co'do tego jeduakze do dzis dnia nie ma ustalonego
prawidla. Stosownie do objawdw w danym raziec musimy rozstrzygad, czy srodki pobudza-
jace beda w miejscu.  Watpliwg jest rzecza, czy w pewnych wypadkach alkohol pogarsza
stan chorobny, gdy w drugich mialby nadspodziewanie pomyslne wywieraé dzialanie, a odroz-
nienie obydwdceh tych rodzajow staje si¢ nieraz dosy¢ trudném. W kazdym razie gdy tetno
Jest predkiém, dusznosé znaczna, pluco zajete na wiclkiéj przestrzeni, nalezy byé ostroznym
z uzyciem érodkéw podbudzajacych. 3) Rteé¢ — chlorek rtgei z makowcem — nalezy
bezwarunkowo odrzucié. Znaczenic tego rodka jako absorbujacego w stanie zwatrobienia
jest za zbyt przeceuvione; jest on tylko przeczyszezajacym. 4) Sam makowiec zastuguje
na uwage. Koi bowiem béle, kaszel, zreszta jest srodkiem usypiajzeym., 5) Wymiotnica
w niektérych pojedyhczych wypadkach bez watpienia jest skuteczna, szczegdlniéj u dzieci
w polaczeniu ze srodkami pobudzajgeymi. Sole, wedle autora, nie powinny byé nigdy uzy-
wane. 6) Przepisanie dyety jest bardzo waznym momentem leczenia, Juz w ostrym
okresie nalezy dawaé mleko, péZniéj zas wiecé) zbite, pozywniejsze substancye. W wy-
padkach, w ktdrych alkohol jest wskazanym, w poczatkach nawet choroby w wyborze pozy-
wienia mozna byé nieco dowolniejszym. 7) Wielkie oddaja nam uslugi, w pierwszych
chwilach, lagodne miejscowe érodki drazniace, pPO6Zniéj zad wezykatorye. W kodcu twierdai
autor, se w leczeniu zapalenia pluc, wiecé) powinnismy baczyé na stan ogdlny niz na chore
pluco, ze w ogdle chorego wiecéj niz chory organ leczyé powinnismy. Gurbski,

(The Lancet. Nr, 21, Vol. 2, 1869).

*



— O uzyciu ekstraktu z nasienia wyroczynu (physostygma venenosum) w ato-
nicznym stanie przewodu pokarmowego. Przez Dra V. Subbotina. Bdb kalabarski,
do dzi§ dnia uzywanym jest tylko prawie przy zwezeniu Zrenicy. Dr. O gle uzywal go
ze zmiennym skutkiem w plasawicy (chorea), stosowano go i w tezeu (tetanus), Od czasu
jak Bauer, A. v, Bezold wykazali, ze bob kalabarski wprowadza w stan kurczu
organa gladkiemi widknami migsnemi obdarzone (przewdd pokarmowy, zyly krezek 1 zyla
nasicnna wewnetrzna, macica, kanaliki moczowe i t. d.), ktéry wiecéj niema miejsca, skoro
tylko w mowie bedace organa od zwojéw osérodkowych oddzielone zostang (przynajumnié]
tyczy sie to mieéni naczyniowych), to podanie to moze stuzyé jako naukowa podstawa,
na ktoréj moga si¢ opieraé terapeutyczne dosdwiadezenia, Autor, przetworu w mowie beda-
cego w nastgpnc) uzywal formie: Lp. Lxtr. sem. Physostygm. gr. quattuor, Glycerini puri
drachmas duas. Solve. D. S. 4 razy dziennie uzywaé po 4 krople. Pierwszy raz uzyl
tego srodka u kobiety cierpigedj na skutek atonii kiszek silng obstrukeya 1 dusznosé. Po za-
zyciu 2 razy przepisancgo érodka, guz w brzuchu spowodowany zaleglosciami kalu znikngl
i chora zostala uleczong, Oprdez autora podobne spostrzezenie uczynil takze i Watson,
autor zas nastepnie wyleczyl jeszeze z dobrym skutkiem dwa inne wypadki atonii przewodu
pokarmowego i jeden chronicznego kataru oskrzeli.

(Med. chirurg. Rundschau XTI Jalrg. I B. I I.)

— Laminaria digitata (7Zin). Porost ten w nowszych czasach znalazl zastosowa-
nie w Chirurgii i Gynekologii, bowiem po oplukaniu i wysuszeniu, obtoczony w kawalki cy-
lindryczue sluzy do rozszerzania przetok, szyi macicznej, i t. p. W handlu znajdajg sie
dwa gatunki rozréznione najpierwéj na wyspach Orchidzkich przez p. Cl o u s t o n: pierw-
szy z nich Laminaria flexicaulis Le Jolis horyzontalnie plywajacy w bardzo plytkiéj wodzie,
odznacza si¢ przez nieregularne galezie korzeniowe smaku slodkawego, gictkie, gladkie, o po-
wierzehni kasztanowato polyskujacéj, nie pokryté) zadnemi pasozytami, przeciecie ktérych
przy osadzie jest eliptyczne, galezie przy osadzie zwezone, ku koficowi splaszczone; liscie
wazkie, malo-dzielne, od 12— 20 stop dlugie. Druga odmiana Laminaria Cloustont Ld-
monston, rosnie w glebokiéj wodzie, odrostki korzeniowe promieniste, dlugie na 4—35 stép,
nadzwyczaj grube, lamliwe, walcowate, przy osadzie okolo 7miu cali obwodu majace, ku
koficowi ciefisze, o popielato brunatné) matowo-chropowatdj korze,” czestokro¢ pokrytéj paso-
zytami; liscie ma najwyzéj 6-—8 stop dlugie, szerokie, i wielodzielne. Zdaje sie, ze lodygi
Laminaria Cloustoni Isdmonston sg odpowiedniejsze celom chirurgicznym, poniewaz jako
grubsze 1 twardsze, daja si¢ latwicj obtaczaé w dowolnéj grubosei cylindry, od lodyg Lami~
naria flexicaulis, ktore sa cienkie 1 wicedj gietkie. Zanurzone w wodzie lodygi ZLZaminary:
po paru godzinach powracaja do pierwotnego ksztaltu: kawalek dlugosci 55 milim. a obje-
tosci 24ch, po 2¢ck godzinach zanwrzenia mual objetosei 27 a dlugosé wynosila 61 milim.
Przypuszezalnie wige Laminaria przez zanurzenie z 7,96 dochodzi do 13,68 a wiec 72 proc.
powicksza swoja objetosé.  Uzyta do rozszerzauia przetok, jest w stosunku jak 49,9 : 146,
wige powicksza prawie potrdjnie.  Zwrocié jednakze mnalezy uwage na zawartosé soli mors-
kich w grubszych kawalkach Zaminaryi nader bogatych w jod, dajacych si¢ juz przez smak
ostry wykvyé, a ktorych podlug analizy dokonanéj przez p. St an ford, zamieszczoné)
w Pharmac. Journ. and Transact. (Octob. 1867) okoto 40°/, zawiera, Stanford
po wylugowaniu znalazl: IFosforanu wapna 4, Weglanu wapna 20, Weglanu magnezyi 6,
Kwasu krzemnego 5, Glinki 5, Siarczanu potazu 5, Chllorku sodu 5, Awmmounii 1,25.
Jak widzimy wegiel Laminaryi ma wielkie podobienstwo do wegli zwierzecyceh, nadaje si¢
wybornie do odbarwiania i desinfekeyi, jednak do rafinacyi cukru z powodu znacznéj zawar-
toset weglanu wapoa uzywaé go nie mozna.

— Kalendarz lekarski na rok 1870 w zupelnosei wyczerpanym zostal.

Red.dl((‘ a Gazety Lekal bl(léJ i1 Biblioteki Ulnxejetnosol TLekarskich pr/\
rogu llllC} Jasne) i Zlelouerro placu, w domu Jaroszynskiego, Nr. 1364, mieszlkania Nr. 6.

W Druka"m (Jazet) Pels lueJ —Za pomolemem Lemury luadm\e)
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ROK 1V. Warszawa, d. 28 Lutego (12 Marca) 1870. Tom VIII.

GALETA LERARSKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKIR,
I U’\IACYI I Wl”'l‘l l’YNAl\YI

(’Nla Gazety L(l\drsl\l(j W Harsvawze roczuie r. sr. d, poh‘ocmle r. sr. 2 kop 50 W Krd-
lestwie i Cesarstwie: w redakeyi (w opasce) rocznie r. sr. 6, polrocznie r. sr. 3.

Cena Biblivteki Umiejetnosei Lekarskich. 1V redakeye p()lrocznie (od 1 stycznia do 1 lipca 1870
roku) r. sr. 10; od poczgtku wydawnictwa do 1 lipca 1870 r. sr. 58.

Cena Kalendarza Lekarskiego na rok 1871 e o0, k.

TRESC : Prace oryginalne, I\azulst)ka G)matryczna. Przerost obydwdéch warg sromo-
wych wigkszych. Postrzeienie Dra L. A. Neugebauera, b. Docenta akuszeryi w b.
Szk. GI. Warsz. Guzy krwawnicowe kiszki prostéj i odbytu. TUszycie rozpalonego
zelaza w 8 przypadkach z pomyslném zejiciem. Postrzezemie Dra J. Minkiewicza
(z Tyfisu). Kronika Zagraniczna. Fieyka i Medycyna. (Lekcya wstepna do wy-
ktadéw Tizyki Lekarskiéj Prof. Dra Schwanda (w Wiedniu). Spolszezyt
Aleksander Iabian. (Dokofezenie.) Wiadomosci biezgee. Poréwnanie rozmaitych
srodkéw uzywanych przeciw cukromoczowi (Diabetes mellitus). Przyczynek do le-
czenia zapalenia pluc (pneumonia). O uzyciu ekstraktu z nasienia wyroczynu (phy-
sostygma venenosum) w atonicznym stanie przewodu pokarmowego. Laminaria digi-
tata. Strescil Gurbski. Kalendarz Lekarski. Dodatek. Farmacyi ark, lszy, Chi-

rurgil opelau)JneJ ark. 4ty Tomu Il-go, Toksykologii ark. 14ty, Historyi medycyny
ark. 8my,

KAZUISTYKA GYNIATRYCZNA.
Przerost obydwdch warg sromowych wiekszych, tudziez wedzidefka tychze warg
(elephantiasis), potaczony z owrzodzeniem i Sciesnieniem pochwy i ze spustoszeniem
wiekszéj czesci cewki moczowéj. Odjecie najprzod prawéj, pozniéj lewéj prze-
rosléj wargi sromowéj za pomoca petli galwano-kaustyczneéj, a nakoniec jeszcze
i przerostego wedzidetka warg sromowych za pomoca nozyczek. — Wygojenie ran
operacyjnych. — Zupelne zarosnienie czesci gornéj pochwy. — Pojawienie si¢ przy-
padkowego zapalenia pfuc. — Smier¢.
Postrzezenie Dra L. A, Neugebauer’a, b. Docenta akuszeryi w b. Szk. GI. Warsz.
Karolina K . ......ska, zona czeladnika szewckiego, w dniu 1 kwietnia 1865
roku do szpitala przyjeta, lat wieku 44 liczaca, blondynka, wzrostu nizkiego, bu-
dowy ciala watléj, tuszy nedznéj, bezdzietna, od wigkszych, a zwlaszcza konsty-
tucyonalnych chorob zawsze byla wolna, Wedlug je¢j opowiadania ukazaly sig
u niéj w 28 roku jéj zycia na prawéj wardze sromowej wielkiéj male, twardawe
guziczki. Te guziczki zwolna pomnozyly i powi¢kszyly si¢ a cala w ogdlnosci rze-
czona warga sromowa przyjela wieksze rozmiary. Po niejakim czasie takie i war-
ga sromowa wielka lewa podobnych doznala zmian, pozostala jednak zawsze nieco
od lewéj mniejsza. Do tego wszystkiego przylaczyl sie w koilicu jeszcze i odchod
Sluzu brudnego, jakby ropnistego, z otworu sromowego.
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Po kilkoletniém trwaniu opisanego cierpienia chora zazgdala pomocy w szpi-
talu Dziecigtka Jezus w Warszawie, gdzie wargi sromowe wielkie przez p. Dra
Korzeniowskiego nozem obciete jej zostaly.

Operacya ta uwolnila ja na chwilg tylko od jéj cierpienia. Wkrotce bo-
wiem wargi sromowe aperacya zmniejszone na nowo powickszyly sie i wzrasta-
Jjac zwolna coraz wigcéj, w koncu staly si¢ wiekszemi, niz byly przed operacya.
Przytem takze iowrzodzenie w pochwie znacznie sie wzmoglo a na domiar tego
wszystkiego chora w koificu dotknietqg zostala niemoznodcia wstrzymywania w so-
bie moczu.

Przy éledzeniu jéj znalazlem obie jéj wargi sromowe wieksze, nadzwyczajnie
powigkszone, zwlaszcza za$ prawa. Ta przedstawiala sie w postaci naroéli wi-
szacej, polezwarta cala dlugiéj, ktordj czedé wolna, blisko dwa razy od czeéci pod-
stawowéj grubsza, w przecigciu poziomem okazywala sie eliptyczna, majac w kie-
runku od przodu ku tylowi cztery, a w kierunku od strony wewuetrznej ku ze-
wnetrznéj trzy cale rozmiaru.  Warga sromowa wigksza lewa miala postaé po-
dobna, ale byla trzy razy od prawej mniejsza.

Obie tak przeistoczone wargi sromowe okazywaly czeSciowo — prawa w calej
swojeéj czesci grubszéj, lewa — wylgeznie na kofdcu swoim wolnym powierzchnie
nierowna, zlozong z Mcznych guziczkéw twardawych, juito bardzi¢j kulisto za-
okraglonych, juz bardzi¢j podlugowatych, juz téz zupelnie nieregularnych, wiel-
koSci réznej. Jedne bowiem mialy objetosé ziarn grochu polnego, inne mniejszych,
inne jeszcze wigkszych. W czeSci sw¢j nierdwnéj obie wargi w mowie bedace
powleczone byly cienkim naskorkiem barwy szarawo-czerwonawéj. Strona ze-
wngtrzna, jak brzeg przednii tylny obydwoch, pokryte byly zwyczajna skorg, a
strona ich wewnetrzna powleczona blona $luzowa zgrubiala, rumiang i gladka.

~ Opisane co dopiéro przeistoczenie substancyi nie ograniczalo sig jednak na
samych tylko rzeczonych wargach sromowych, ale rozciggalo sig jeszcze i na obwod
tylny otworu sromowego, zwlaszcza na wedzidelko warg sromowych. To ostatnie
przedstawialo sie w postaci jakby duZego grzebienia koguciego, cal wysokiego, a pol
cala grubego, w $rodku swoim od prazodu ku tylowi zagigtego i dzielacego si¢ w sku-
tek tego na dwa ramiona, ktore majac w kierunku od tylu ku przodowi po pol-
tora cala dlugoéci, wolnemi swemi koricami ku przodowi byly zwrécone. Podobriez
jak istniejacy w tym przypadku przerost skory zewngtrznéj z warg sromowych
rozciggal sig aZz na obwod tylny szpary sromowéj i na wedzidelko warg sromowych,
tak z drugiéj znowu strony zgrubienie i zaczerwienienie blony sluzowéj rozeiagalo
sig z wewngtrzn¢j strony tychze warg na Sciany pochwy, w wysokim stopniu
owrzodzone. Sama pochwa wskutek tego owrzodzenia do polowy naturalnéj swej
dlugo$ci skrocona 1 réwnoczesnie tak sc1e<mun.l ze z pewna tylko trudnoscig palec
wskazujacy wprowadzi¢ w nig bylo mozna. Sciednienie jéj bylo tego rodzaju, ze
wydrazenie j¢j mialo postaé stozka, szezytowym swym koiicem do ust macicznych
zwréconego i tymze koricem swoim, bez wszelki¢j wyraznéj granicy w Kanal szyi
macicznéj rowniez Sciesnionéj przedluzajacego sie.

Wraz z pochwa takze i cewka moczowa byla omzodzona, a w skutek tegoz
owrzodzenia w wigkszéj swojej czesci spustoszona, tak dalece, Ze kanal jéj z ka-



— 611 —

nalem pochwy stopione byly w rodzaj kloaki. Kloaka ta kommunikowala z jama
pecherza za posrednictwem okraglego, trzy linie szerokiego otworku, lezgcego
w wysokosci szyi pecherza, przez ktory mocz ustawicznie i mimowoli choréj z pe-
cherza wyciekal. Otwor ten zreszta od czeéei kloaki odpowiedniéj pochwie ogra-
niczony byl przez maczugowata przysadke, dlugoci 13, a grubosci 7 linij, ktora
bedac pozostaloscia przegrody cewko-pochwowéj wolno w kloace wisiala i kolicem
swoim wyjscia kloaki siggala.

Ustawiczny odchdd uryny sprawial bol w pochwie i otworze moczowym, ktory
przy dotykaniu tychze czeSci powigkszal sig, w naroéli zewnetrznéj za$ chora
przy lekkiém naciskaniu bolu zaduego nie czula.

Chora przedstawiala wejrzenie anemiczne i czula sig oslabiona, nie gorgczko-
wala jednak, czyszczenie miesigczne miewala regularnie, ale bardzo male.

Z wyzéj podanych faktow wynikalo, Ze chora dotknigta byla przero-
stem elefantycznym warg sromowych wigkszych i we-
dzidelka tychze warg, tudziez kanatlu pochwy, po-
wiklanym z owrzodzeniem i S$cieSnieniem tegoz ka-
nalu pochwy, oraz ze zniszczeniem wiekszéj czebci
cewki moczowéj i przegrody cewko-pochwoweéej.

Aby chorg od tak skomplikowanego cierpienia uwolnié, postanowilem po-
stapi¢ w sposob nastepujacy : przedewszystkiem odjaé¢ prawa, pozniéj po wygojeniu
rany operacyjnéj, lewa przerosly warge sromowa, a daléj usunac i przerosia naro$l
utworzong przez przerosle rowniez wedzidelko tychze warg, przyczem staraé sig
rownocze$nie o leczenie istniejgcego owrzodzenia pochwy 1 cewki moczowéj, a
w koticu w drodze operacyjnéj zamknaé caly otwor moczowy 2z pozostawieniem je-
dynie ciasnego przewodu, czyli rodzaju sztuczné¢j przetoki dla odchodu moczu. Jak-
kolwiek tego rodzaju sztuczna przetoka moczowa, nie posiadajac wiladzy czynnego
wstrzymywania moczu, wlasciwéj cewki moczowej ze wszystkiem zastapié nie po-
dolala, spodziewalem sig atoli, ze chora, majac takaz sztuczng przetoke, za pomo-
ca stosownego przytem podwigzywania sie, bylaby w moznosci wstrzymywaé mocz
przez mniej wigcéj dlugie chwile stosownie do swéj woli i potrzeby.

Odpowiednio temu planowi leczenia w dniu 5 kwietnia przy assystencyi Dra,
Groéra, w obecnosci koleggw Helbicha, Kwasniewskiego
i Smiechowskie g o, przystapilem do pierwszego, zeby tak powiedzied
aktu kuracyi, to jest, do odjecia prawé¢j wargi sromowéj.  Uskutecznilem za$ toz
odjgcie za pomoca petli galwanokaustycznéj Middeldorpfa.

Dzialanie pradu galwano-elektrycznego bylo bardzo silne. Pomimo Ze drut
platynowy petle rzeczong skladajacy juz po dwoch sekundach byl zupelnie rozza-
rzony i stopiell rozzarzenia ciagle utrzymywal, samo przecigcie podstawy guza trwalo
jednak cala minute. 7 drugiéj strony, powolne to przepalanie bylo pozadanem,
albowiem W ten sposob, tem pewniéj, zapobiegalo sig nastapié mogacemu krwawie-
niu z rany operacyjnéj.

Po dokoiiczonem oddzieleniu wargi sromowéj w miejscu, gdzie podstawa jéj
byla przecieta, widzied byto mozna plaszezyzne zdéltawo-bialawa, lekko zaglgbiong,
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postaci eliptycznéj, dwa cale trzy linije dluga a cal i dziewieé linij szeroka, ktora
w calej sw¢j rozciaglosei byla zupelnie sucha, tak, Zze odjecie guza dopelnilo sig
w prawdziwém slowa znaczeniu, bez najmniejszego krwawienia.

Po operacyi zaordynowalem zimno-mokre oklady ua srom.

Odjeta narosl, przez Prof. Brodowskiego pod mikroskopem zbada-
na, okazala si¢ byé wynikiem przerosniecia tkanki laczndj skory, czyli tak zwa-
nego elefantycznego tejzeskoryprzeistoczenia.

Rana galwano-kaustyczna po oddzieleniu si¢ strupa ja pokrywajacego po-
wlekla sie dobremi granulacvami.  Zabliznienie j¢j jednak odbywalo si¢ dosyé po-
woli i dopidéro w pierwszych dniach czerwca zupelnie przyszlo do skutku.

Podczas zagajania dzialalem zarazem 1 przeciw clerpieniu pochwy, stosujac
przeciw niemu czeste przestrzykiwania pochwy letnia woda 1 plynami lekko scia-
gajacemi. Do wewnatrz za$ dalem choréj chining i zelazo, tudziez dyete wzmacnia-
jaca. Przy tem polecilem uzywanie tranu.

W dniu 24 listopada wykonalem réwniez za pomoca petli gal-
wano-kaustyczné¢j, odjecie wargi sromoweéj wiekszej
lew¢j, ktorej objetosé tymezasem nieco si¢ powickszyla i rownoczesnie
wyzé) wspomnionéj maczugowatéj narosli, bedacéj zabytkiem
spustoszon¢j przegrody cewko-pochwowej.

Rana, z odjgcia wargi sromow¢j wicksz¢j lewéj wynikla, byla znowu po-
dluznie eliptyczna i miala dwa cale dlugosci a cal szerokosci. 1 ta takze po od-
padnieniu strupa galwano-kaustycznego dobrze zaczela granulowaé, ale pomimo
powtarzanego przypalania jéj saletranem srebra i odpowiedniego opatrunku, tudziez
ciaglego uzywania przez chorg tranu, bardzo powoli tylko pokrywala sie tkanka
bliznowa idopiéro w marcu 1866 roku zupelnie byla zagojona.

Po tem wszystkiem pozostalo tylko jeszcze oddalié¢ przeroste we-
dzideltko warg sromowych, ktore dopiéro w dniu 24 kwietnia wy-
z¢j rzeczonego roku uskutecznilem za pomoca nozyeczek, Od chwil
usunigcia tego ostatnicgo zabytku narosli elefantycznéj, gojenie owrzodzonéj po-
chwy stosunkowo coraz wigksze robilo postepy, ale o ile téz gojenie dal¢j sig po-
suwalo, o tyle istniejace juz Sciesnienie pochwy wiecéj sie wzmagalo i w koicu ka-
nal pochwy w czeSei swéj lezacej powy2éj otworu pecherza moczowego w zupelno-
sci zarosl.

W skutek tego zarosnienia, ktoremu prawdopodobnie ulegla takie i jama
macicy, chora przestala miesiaczkowad. Co do czesci dolnéj pochwy, ze spustoszona
cewka moczowa w wyzéj wspomniona kloake stopion¢j, ta rowniez ulegla wyzsze-
mu stopniowi Sciesnienia 1 przedstawiala sie w koidcu tylko jeszcze w postaci stoi-
kowatego, cal dlugiego wydrazenia, cietiszym swoim koticem gornym, dwie linie
srednicy majacym, bezposrednio do jamy pecherza moczowego prowadzacym.

Gdy rzeczy tak si¢ mialy, szlo mi o to, aby wydrazenie co dopiero opisane,
wiece] jeszcze Sciesnié 1 przez to odchod moczu nieco utrudni¢. W tym celu wpro-
wadzilem w nie w dniu 2 czerwca cienkie zelazo rozzarzove 1 Zzegalem niem Sciany
jego od dolu az do gornego otwora jego. Sciany te pokryly sie w skutek tego isto-
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tnie zywemi granulacyami i powlekly si¢ tkankg bliznowa., Samo jednak wydraze-
nie kloakowe dalszego $ciesnienia juz nie doznalo.

Z poczatkiem miesigca sierpnia czesci plciowe od wszelkiego ropienia i owrzo-
dzenia juz byly wolne i z calego cierpienia choré] nie pozostawalo juz nic wigcéj
jak to, ze mocz mimowolnie i ustawicznie bez wiedzy tracila.

Juz wyzeéj nadmienilem, ze niemoZnosci wstrzymywania moczu zaradzié za-
mierzalem przez krwawe zamknigcie otworu sromowego
zZ pozostawieniem ciasnego przewodu do puszcza-
nia moczu Poniewaz chora, ktéra w ciagu swej kuracyl obok cierpien
wyniklych z zastosowanych u niéj $rodkow leczniczych przebyla nadto jeszcze i ro-
zmaite cierpienia przypadkowe czyli interkurrujace, jako to: goraczke reumatyczno-
kataralng, reumatyzm miesni grzbietu i ledzwi, biegunke, zapalenie przewodu .
usznego zewnetrznego zakonczone powstaniem ropnia W tymze przewodzie,
bol reumatyczny zebow, w tymze wlasnie czasie co do stanu swego ogdlnego miala
sig lepi¢j, niz kiedybadz przedtem w ciagu kuracyi, zamierzalem wigc w tymze
jeszeze miesigcu przystapi¢ do wyzéj wymienionéj operacyi. Tymezasem nie przy-
szto do jéj wykonania. Chora bowiem, zaziebiwszy sig po kapieli w duin 14 rze-
czonego miesigea, dotkniety zostala gwaltowném zapaleniem oplucnéj prawédj i w sku-
tek tego cierpienia w dniu 19 sierpnia umarla.

Przypadek ten przedstawia wprawdzie postrzezenie niedokoiiczone, w kaidym
Jednak razie postrzezenie to bylo dosyé zupelném, aby potwierdzi¢ przynajmnié]
uzyteczno$dé petligalwanokaustyczneéj Middeldorpfa jako
srodka do odjecia przerostych warg sromowych i w ogél-
noSci niewiescich czesci plciowych zewnetrznych.

Guzy krwawnicowe kiszki prostéj i odbytu. Uzycie rozpalonego zelaza
w 8 przypadkach z pomysiném zejsciem.

Spostrzezenia Dra J. Minkiewicza (z Tyflisu).

Dr. Boysen w Nr. 30 ,,Deditsche Klinik* r. 1856 podal do powszechngj
wiadomosci wyniki operacyj wykonanych przez prof. B. Langenbeck’a,
przeciw guzom krwawnicowym odbytu, za pomoca rozpalonego Zzelaza. Opierajac
sie na pomyslnych skutkach (¢j operacyi, zastosowalem ja w 8 przypadkach, ktore
mi sie nadarzyly w ciagu przeszlo 10 lat ostatnich méj praktyki, i nie stracitem
ani jednego chorego. Oto sa historye chorob.

Pierwsza operacyg wykonalem na D., zonie urzednika, 40 lat majacéj,
u ktérdj obok guzéow krwawnicowych odbytu bylo i dosé znaczne wypadniecie kiszki
prostéj, co trwalo juz kilka lat. Obfite krwotoki nadzwyczaj wyniszczyly chora,
ktéra z tego powodu podlegala cz¢stym zemdleniom, Chora poddawala si¢ najroz-
maitszym metodom leczenia, nawet cyrulik perski wypalal jéj guzy kali caustico.
[ ta ostatnia operacya pozostala bez skutku. Obejrzawszy chora znalazlem wypa-
dniecie kiszki prostéj, — dwa guzy wielkosci golebiego jajka, lezace jeden obok
drugiego; obok tych wickszych byly jeszcze znacznie muiejsze guzy. Biorgc na uwage
stopiet wyniszczenia choréj i z obawy krwotoku, nie operowalem nozem, lecz
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uzylem rozpalonego zelaza. Bez chloroformowania choréj, ktéra przez wydecie sie
wysuncla guzy i dolng czesé kiszki, wypieklem zegadltem wszystkie wystajace czeéei,
dnia 9 grudnia r. 1858. Strupy poodpadaly na 16 dz. po operacyi, przy czém byt
lekki odezyn goraczkowy. Rany wkrétce si¢ zagoily i chora zupelnie wyzdrowiala.
Dzi$ w 11 lat po operacyi kiszka prosta nie wypada a nowe guzy sie nie formuja.

2. Pulkownik 40 lat majacy, od kilku lat cierpi na silne obrzmienie guzéw
krwawnicowych, wypadanie dolnéj czeéci kiszki prostéj i czeste a wyniszczajgee
krwotoki. W ciggu ostatnich lat 7 guzy do tego stopnia rozwingly sie, ze zupelnie
prawie zakrywaly otwor odbytu. Oddawanie stolca bylo polaczone z najokropniej-
szemi bolami, co szczegolnié) dawalo sie we znaki w czasie marszéw zimowych,
przy oddawaniu stoledw na zimnie. Skutkiem tego, chory pomimo atletyeznéj bu-
“dowy 1 ciaglego zdrowia, stal si¢ chorowitym, anemicznym, drazliwym. Badajac
palcem kiszke prosta znalazlem, ze ona poczynajac od odbytu az do tego miejsca,
gdzie przechodzi przez m. unoszacy odbyt zawierala guzy najrozmaitszéj objetoSel.

Przygotowawszy chorego nalezycie, po zachloroformowaniu go, w dnin 28
listopada r. 1862 wypalilem guzy rozpaloném zelazem. Operacye te zrobilem prze-
jezdzajac przez Stawropol. Koledzy, ktérym polecilem chorego, doniesli mi ze ten
ostatni zupelnie wyzdrowial i juz nie cierpi na guzy.

3. X., meiczyzna, 40 lat majacy, dobrze zbudowany, oddawna cierpial na
nieZyt pecherza moczowego i nerek w skutek rzezaczki i nastepnego zweZzenia cewki
moczowéj. Jednoczesnie czeste krwotoki z guzéw krwawnicowych - zrobily chorego
anemicznym i slabowitym. Guzy zupelnie na okolo otaczaly otwor odbytu; lezyce
na lewej stronie byly wieksze; jeden z nich owrzodzial i krwawil. Przygotowawszy
ﬁaleZycieizachloroformowawszy chorego, dnia 5 lutego roku 1863, rozpaloném
zelazem wypalilem wszystkie guzy, wyjawszy jednego, a to dla tego — aby nie
od razu zniszezyé oddawna istniejace krwotoki, co mogloby wplynaé na wywolanie
przekrwied w wazniejszych narzedziach, Guzy utrzymywalem maszynka Joberta
de Lamballe Pomimo ostroznodei, w skutek cieplika promienistego oparzone
zostaly czeSci otaczajace odbyt. Rane opatrzono angielskim lintem w oliwie zma-
czanym. Wieczorem lekki stan gorgczkowy; oddawanie moczu utrudnione. (Laud.
liqu. Syd. gutt. 10, na dobe). Dnia 6go sen dosé spokojny ; jezyk bialawy, pragnienie
umiarkowane, mocz po zastosowaniu cieplych okladow swobodniéj odplywa. Lewa
polowa odbytu mocniéj przypalona i mocniej zbrzeknigta, Ku wieczorowi béle
uspokoily sie; tetno cokolwiek przySpieszone. Dnia &, bél w ranie mniejszy,
tetno czgstsze. Pragnienie umiarkowane. Czesé strupow odeszla, Wieczorem bol
w odbycie mniejszy, tetno 96, jezyk wilgotny (13 kropli Laud. liqu. syden, i dr. j
aq. laurocerast na dobe).  Dnia 10, oddawanie moczu swobodne, ale bardzo
czgste; moczu odchodzi malo. Rana oczyszeza sig. Stan bezgoraczkowy. Dnia
13 strup od oparzelizny w okolo odbytu powstaly oddzielil sie. Od tego dnia rany
byly opatrywane rozczynem argenti nitrici gr. Jjs naq. destill. 3 jj. Dnia 17,
po raz 1-szy po operacyi chory oddal stolec z kilkoma kroplami krwi zmieszany;
podobnyZz stolec, chory w ciggu trzech dui oddawal. Duia 5 marca wszystkie rany
byly juz zabliznione; chory wkrétce po operacyi nabral sil, utyl nawet. Krwotok



2 kiszki prostéj dopiero w roku 1866 pierwszy raz sie pokazal. Cierpienie nerek
lubo daleko w stabszym stopnia trwalo do roku 1867.

4. Urzednik, 50 lat majacy, $licznie zbudowany, w skutek rozwiniecia sie
guzéw w okolo odbytu i czestych krwotokow byl do$¢ anemicznym, drazliwym,
cierpial czesto na bél glowy i gastralgzie. Po naleiytém przygotowaniu i zachloro-
formowaniu, dnia 26 marca 1864 roku, przystapilem do wypalenia rozpaloném zela-
zem wszystkich guzdw wystajacych, ujetych maszynkg Joberta de Lam -
balle Pooperacyi pozostala dokola odbytu oparzelizna 2go stopnia, na znacz-
néj przestrzeni, w skutek cieplika promienistego. Leczenie toz samo co i w po-
przedzajacych wypadkach. Ten przypadek z tego wzgledu byl ciekawy, ze dunia
3 kwietnia, po odpadnigciu strupéw zalozylem do otworu odbytu wigzke szarpi,
zapobiegajac zroSnieciu sie ropiejacych powierzchni. Chory przytém mocno sie
niepokoil, rzucal sie i w chwili wkladania szarpi uskarzal sie na mocny bol w dotku
sercowym. Nazajutrz opatrujac chorego nie znalazlem szarpi w otworze odbytu ;
sadzilem, Zze ona wypadla w skutek niespokojnego zachowania sig chorego, w ciagu
bezsennie spedzonéj nocy. Chory sig skarzyl na bél ciagnacy od odbytu az do dolka
sercowego. Bol w odbycie i ogélna drazliwosé byly tak silne, Zem zaniechal zasu-
wania szarpi do kiszki odbytowéj. Dnia 10, po raz pierwszy po operacyi chory
oddal stolec, i w ekskrementach na 15 dzied po operacyi, znalazt dawni¢j wprowa-
dzomy czopek szarpi. Poczém bole i drazliwo$é ustaly; rana sig oczyécita. Ponie-
waz chory nie zgadzal sie na zasuwanie czopka do odbytu, wierzcholki fald
zrosly sie z soba w jedném miejscu i tym sposobem powstala przetoka, ktora znisz-
czylem rozerwawszy $wieze jeszcze spojenie. U tego chorego do$¢ diugo sie nie
goila mala raneczka, lezaca na samym odbycie. W maju chory wyszedl ze szpitala,
sity jego znacznie si¢ poprawily, objawy anemii znikly. Teraz chory najzupelniéj
zdrowym sie czuje.

5. Urzednik 54 lat majacy, mocno zbudowany, od mlodosci siedzace Zzycis
pedzacy. W roku 1855 zrobilem mu operacye, w celu wyleczenia z przetoki odbytu.
Od tego czasu stopniowo powigkszaly si¢ guzy krwawnicowe odbytu a przytém
coraz bardziéj wychodzily na zewnatrz. Oddawanie stolca zwykle bylo trudne,
bolesne, czesto polaczone z krwotokiem. Dnia 20 czerwca roku 1863, oczysciwszy
kiszke prosta, enema, zachloroformowalem chorego i sposobem wyzéj podanym, roz-
paloném zelazem zniszczylem wszystkie guzy. W okolo odbytu pomimo wszelkiéj
ostroznosci powstala oparzelizna skory drugiego stopnia. Rany opatrzono woda
olowiana ; do wewnatrz podano: ZLaud. liguid. syd. po b kropli 2 razy na dzied.
Wieczorem chory glownie sie skarzyl na bole w miejscach oparzonych; brzuch mial
wzdety. O 8 wieczorem tetno 78. Rany opatrzylem gliceryna.

Dnia 21 sen spokojuy, bole w ranie slabsze, zwlaszcza po oddaniu moczu
i odejécin wiatrow. Tetno 80, pelne, wieczorem lekki odczyn goraczkowy; nie
znaczny bol w ranach. Opatrunek zmicniono 4 razy; do wewnatrz podano: Laud.
liqu. sydenh. 10 kropli w ciagu doby.

Dnia 22, lekki stan gorgczkowy; jezyk oblozony &luzem; brzuch wzdety
gazami, mocz czerwony, swobodnie odplywa. Obwdd odbytu zbrzeknigty, bél rany
umiarkowany. Tetno o 9 z rana 84, cieplota 30,4 (R). Wieczorem o 7, tetno 82,
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cieptota 30,4. Dnia 23 rano, tetno mieksze, 84, cieplota 30,6; wieczorem o T¢j
tetno S0, cieplota 30,6. Ogolny stan zadawalniajacy; mocz odchodzi bez bolu;
obrzgklosé obwodu odbytu jeszeze znaczna.

Dnia 24, bole w ranie wigksze, chory sie skarzy takie na bol w jadrze.
Tetno o godzinie 8'/,, 80, cieplota 30,4, wieczorem o godzinie 6'/, tetno T8,
cieplota 3,04. Dnia 25, o godzinie 9 rano tetno 76, ciepl. 29,8; wieczorem o go-
dzinie 6'/, tetno 80, ciepl. 29,8, Dnia 26, o godzinie 9 rano tetno 76, ciepl.
29,8; wieczorem o godzinie 7 tetno 76, ciepl. 30. Dnia 28, o godzinie 9 rano
tetno 76, ciepl. 30; wieczorem o godzinie 7 tetno 74, ciep. 30.

Dnia 29, o godzinie 9 rano tetno 76, ciepl. 29,8. Rane oczyszczona opa-
trywalem rozezynem 10 gr. saletranu srebra na 3 j wody. Dnia 5 lipca wlozylem
do odbytu nie duzy czopek z szarpi. W chwili wkladania i ten chory skarzyl sie na
bol w dolku sercowym i w lewéj polowie brzucha. Po raz pierwszy chory mial
wyproznienia stolcowe dnia 16 lipca, a wiec w 26 dni po operacyi. Przed zupelném
zagojeniem ran chory ulegl zapaleniu oskrzeli, stal bowiem pod czas wiatru
na przeciagu.

6. Oficer, 30 lat majacy, watl¢j budowy ciala, od 18 roku zycia cierpi na
guzy krwawnicowe odbytu. Jako adjutant pedzil zycie wigcej siedzace,

Po oczyszczeniu kiszki prostéj za pomocg enemy, dnia 28 lipca roku 1865,
zachloroformowalem chorego i wypicklem Zelazem rozpaloném wszystkie guzy
krwawnicowe, Chory ocknawszy sie po operacyi az do wieczora zostawal w stanie
mocnego rozdraznienia, bedacego skutkiem chloroformu. Wieczorem wprowadzilem
kateter dla wypuszczenia maleéj ilosci moczu; ciagle silenie sig (nisus), do oddania
moczu, na co i przed operacyy chory cierpial, sklonilo mi¢ do tego. Chorego
opatrzono zwyczajnie i dano w ciagu doby 10 kropli Laud. lig. syd.

Dnia 29, moeny stan goraczkowy, brzuch silnie gazami wzdety, oddawanie
moczu swobodne. Rp. Inf. digit, ex ) [— Fvj, extr.:aconiti gr.vjjj, aqu. lauro
cerast 3j, co godzing po lyzeczce. Rang i oparzelizny na okolo odbytu od pro-
mienistego cieplika powstale opatrzono /lin. calcareo.

W ciagu pierwszych trzech dni — gorgczka umiarkowana. Moszna czer-
wona, jadro obrzmiale,

Dnia 8 sierpnia, rany sie oczyscily. Od tego czasu zabliznienie szlo zwyklym
porzadkiem. Chory w 5—6 tygodni po operacyi wyzdrowial.

7. M..., wrzednik, dobrze zbudowany, ale w skutek od kilku lat istniejacych
krwotokow z guzow krwawnicowych odbytu, anemiczny, drazliwy, podlegajacy
omdleniom. Apetyt miéwa mierny, bole newralgiczne Zzoladka (gastralgia), zle
trawienie. Obejrzawszy chorego znalazlem guzy krwawnicowe nietylko w samym
odbycie, ale daleko glebiéj. Zwazywszy mocuy stan avnemiczny chorego, usposo-
bienie do mdlodei, postanowilem znieczuli¢ miejscowo guzy rozproszkowanym eterem,
co téz i uskutecznilem.” W chwili przyblizenia rozpalonego Zzelaza do chorego na
odleglos¢ tlokcia lub 1'/,, cala atmosfera otaczajaca go, nasycona pylkiem
eterowym, zapalila sie, opalila mi wlosy 1 oparzyla chorego, ktory zerwal si¢



z 16zka na réwne nogi. Po uspokojeniu chorego znieczulilem go za pomoca chloro-
formu i wypieklem wszystkie guzy wystajace. Bieg i leczenie po operacyi byly
podobne do tych jakesmy wyzéj podali. Po kompletném zabliznieniu ran z glebi
kiszki prostéj zaczal wypadaé¢ maly guz krwawnicowy, co choremu nie bardzo
dokuczalo. Chory po operacyi doskonale si¢ poprawil, wszystkie objawy anemiii
zupelnie ustaly.

W tym przypadku wskazujemy na niedogodno$é plyngca z jednoczesnego
uzycia znieczulenia miejscowego eterem i rozpalonego zelaza.

8. Duchowny greckiego wyznania, ciggle truduiacy si¢ nauczaniem w semi-
naryach. od kilku lat cierpi na guzy krwawnicowe odbytu, czesto podlegajace
zapaleniu, a przytem wypadajace 1 krwawigce.

Chory blizko 50 lat majacy, dobrze zbudowany, w skutek swego cierpienia
dos¢ anemiczny, drazliwy. Przygotowawszy nalezycie chorego, zachloroformowalem
go w dniu 24 lutego roku 1869 i wypalitem wszystkie guzy wystajyce rozpaloném
zelazem, Potem otwarlem ropiett dojrzaly znajdujacy si¢ na kostce zewngtrzné)
prawéj (malleol. exter. dertr.). 1w tym przypadku pomimo wszelkiéj ostrozuosci
pozostala po operacyi oparzelizna na poéladkach, szczegdlni¢j lewym w poblizu
odbytu. Opatrzono: Linim. calcareo, do wewnatrz podano: Laud. liqu. sydenh.
5 kropli. Dnia 26 tetno 76. Dnia 27 tetno 68. Kropli 8 Laud. lig. syd. Dnia
28 tetno 68, kropli 14. Zatrzymanie moczu, LPeniluria. Dunia 29 tetno 64,
mocz z trudnoscia odchodzi, ale swobodniéj niz wezoraj. Strupy oddzielaja sie.
16 kropli Laud. liq. syd. Duia 1 marca, nowy strup oddzielil si¢ z prawéj strony,
mocz odchodzi z trudnoscia. Tetno 76. Chory si¢ skarzy na oslabienie, 8 kropli
Laud. lig. syden. Dnia 3 tetno 68, z lewéj strony strup sig oddzielit i rana dobrze
granuluje. Mocz swobodniej ale powolnie odplywa. Dnia 4 tetno 64. Mocz
wyplywa po slabém natezeniu sie chorego, 10 kropli makowcowych. Dnia 5 te-
tno 60. Mocz coraz swobodni¢j odchodzi. Stoleca nie bylo, kr. 10.. Dnia 6go,
oddawanie moczu swobodniejsze, bez spazmow; sen spokojniejszy, z glebi odszedl
strup. Przy kaszlaniu i kichaniu chory mniéj czuje bélu. Rany opatrywano sale-
tranem srebra gr. v—73j. Dnia 8 do odbytu wstawilem czopek, co
sprawifo bezsennus¢, niepokéj, trudne oddawanie moczu. Powtdrzylem to i na-
stepnego dnia, ale bole tak sie wzmogly, Zze chory zaledwo kilka godzin byl w sta-
nie zatrzymac czopek w odbycie. Po wyjeciu go oddawanie moczu stalo sig swobo-
dniejszém, apetyt zgingl. Choremu postanowilem nie zasuwaé czopka jak to robilem
w poprzedzajacych operacyach. Od dnia 11 rang¢ opatrywano migszaning oliwy
i wody Nielubina. Przytakiém postepowaniu 1 przy uzyciu dyety pozywné;
zabliznienie ciggle postepowalo. Ilo§¢ uzywanych kropli makowcowych stopniowo
zmniejszaliémy tak, ze od dnia 19 chory juz ich weale nie uzywal. Daoia 21 chory
sie skarzy na ciezar w brzuchu, bél glowy, przepisano limoniade z cytrynianu
magnezyi; poczém po raz pierwszy w 28 dni po operacyi chory mial wyprozoienie
stolcowe z wielkim bolem w otworze stolcowym. Nazajutrz chory znow oddal stolec
po enemie, z bolami slabszemi. Rp. Extr. nucis vomie., extr. bellad. & gr, /5,4 pro-
szki dziennie. Od téj pory rana daleko predzéj si¢ zablizniala. Dnia 28 chory
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mial stolec z mocnemi hélami. Rana od oparzelizny zabliznila sie. T u tego
chorego, jak i u poprzednich rana zmniejszywszy sig do pewnego stopnia powolnigj
si¢ zablizniala. Ostatecznie za$ zagoila si¢ dopiero w dniu 1 maja.

Przy guzach krwawnicowych odbytu uizywalem takze odgniatacza (2 razy)
i wypalalem je za pomocg poltoro-chlorku zelaza, lecz w tym ostatnim razie bole
byly tak mocne iz chory zemdlal w czasie operacyi.

Powody ktore nas sklonily do czestszego uzycia rozpalonego zelaza przy ocie-
klinach krwawnicowych odbytu polegaly na tém, 2ze po calkowitém wypaleniu
guzow, takowe juz nigdy nie wracaja a krwotokéw niebywa. Nadto, Ze ropnicy
po téj operacyi nie zauwazano. Powstajace w chwili operacyi skrzepy, zatykaja
zyly i nie dopuszczaja krwotokéw. Dr. B oy s e n podaje, ze ze 100 operowanych
tym sposobem chorych, umarlo dwadeh i to w skutek ogolnego wyniszczenia, I i p-
pokrates takie tym sposobem guzy krwawnicowe odbytu leczyl. Po nim,'
operacya ta, zmiennych doznawala kolei losu: raz czesciéj, to zndw rzadziéj byla
uzywang. Z dawniejszych lekarzy zwolennikami jéj byli: M. A, Severin,
Vanekool, Bekker, Lobstein, Percy, Moreau, Guerin i inni
a z nowszych Begin, Boyer, Nélaton, Jobert de Lamballe.
W Niemeczech prof. B. Langenbeck nalezy do zwolennikow tej operacyi.
Z poczatku wycinal on lub podwigzywal guzy krwawnicowe, ale niepomyslne
zejscia po tych sposobach zmusily go udaé sie do zastosowania rozpalonego Zzelaza.
W 1852 roku wprowadzil on do uzycia szczypce, podobne do nozyc, zakoiiczone
szerokiemi, napol okraglemi, zgietemi wzdluz plaszezyzny ramionami. Brzegi
wewnetrzne ramion t.j. obrocone do siebie, sa tepe, rowkowate; na rekojesci
znajduje sie zasuwka za pomocy ktoréj, ujete guzy, moga byé utrzymywane ciagle
w jedném polozeniu.

Narzedzie Lang. jest dogodniejsze od szczypezykéw Joberta de Lam -
balle z tego wzgledu, Ze ani assystent je trzymajacy, ani sam chirurg nie po-
dlegaja dzialaniu promienistego cieplika, a nawet samego rozpalomego Zzelaza,
przy naglym i bie ostroznym ruchu chorego, samego chirurga, lub podajacego
rozpalone zelazo pomocnika. Szczypce Langenbecka cokolwiek lepiej ochra-
niaja otaczajace czeSci. Sadze, ze w celu zapobjezenia ostatniéj niedogodnosci,
2eby ogrzane metaliczne ramiona uie oddawaly cieplika czeSciom otaczajacym, —
zrobié nalezy koiicowe czesci ramion szerszemi z koici stoniowéj. Uzycie wziernikow
maciczoych Joberta de Lamballe, ze sloniowéj kosci, do przypalania
szyjki macicznéj przemawia za podobném urzadzeniem. ,

Niektorzy chirurgowie radzq zaraz po operacyi wklada¢ do odbytu szarpie
zmaczang w oliwie. Podlug mnie, sposéb ten ma wiele niedogodnosci, mianowicie,
sprawia bardzo silny bol, zawczednie odrywa strupy, zakrywajac odbyt, zaciska
szyjke pecherza moczowego, przez co utrudnia jeszcze wiecéj oddawanie moczu
i wiatrow, ktore zwykle w pierwszych dniach po operacyi, szczegllnié¢j niepokoja
chorego. Nieraz widzieliémy, ze do&¢, aby cokolwiek tylko odeszlo wiatrow,
a juz chorzy doznaja bardzo znacznéj ulgi. Niekiedy sie zdarza, ze strup ostrym
swoim koiicem znaczne sprawia béle w odbycie. Podlug nas, najlepiéj jest wpro-
wadzaé szarpie do odbytu, po odpaduieciu strupéw i oczyszczeniu sig rany a tc
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w celu: a) niedopuszczenia predkiego zrosnigeia sie fald w ranie, co latwo moze
przyczyni¢ si¢ do powstania przetok, 1 b) uprzedzenia zwezei odbytu. Lubo
wstawialismy czopek do odbytu dopiero w dni 10—12 po operacyi, ale chorzy
zawsze uskarzali sie na nadzwyczaj mocny bdol w kiszce odchodowéj; w dolku
sercowym 1 lewej polowie brzucha., Dwoch chorych (Nr. 4, 7), nie moglo zniesé
tego sposobu postepowania i musieliSmy go zaniechaé. Do jakiego stopnia bole te
moga, byé silne — &wiadezy okolicznodé, ze spazmy w odbycie (ruchy odbite, refle-
ksyjne) sa w stanie weiggnac szarpie az do kiszki prostéj (Nr. 4).

Zauwazalismy ‘takze u wszystkich prawie chorych bol i lekkie obrzmienie
w leweém jadrze przy wstawianiu czopkow. Wszystko to zdaniem naszém przemavwia
za tém, Zze nie nalezy zaraz po operacyi wstawiac szarpi do odbytu, latwo to bowiem
moze powigkszyd stan gorgezkowy. Niema zadnéj potrzeby wczednie uzywad tego
srodka. Przypadek 7 sklania nas do zastanowienia sig — czy nie lepigj jeszcze poznigj
wstawiaé czopek, a moze 1 zupelnie obejsé sig¢ bez niego,

We wszystkich naszych przypadkach nie obeszlo sig bez oparzelizny mniej
lub wigcéj silnéj, czesei otaczajacych odbyt. Okolicznosé ta jest bardzo przykra,
gdyz daleko wigcéj niepokoi chorego, niz rany w samym odbycie i stan goraczkowy.
Oparzelizny te dlugo zwykle sie nie goja. Chorzy w ciggu pierwszych dni sa wigceéj
niespokojni.  Z odpadnigeiem strupow zweglonych, kiedy odejscie gazéw bywa
swobodniejsze — operowani czuja si¢ dobrze. Wymiary cieploty i iloé¢ tetna do-
wodnie przekonywaja, ze ogdlne oddzialywanie bywa umiarkowane,

Goraczke zwykle powstrzymywaliSmy tojadem (aconitum), w celu niedopusz-
czenia rozwoju ropnicy. Uzyciem makowca sprawialismy zatrzymanie stolca az do
dni 26. Co do czasu potrzebnego do zabliznienia ran, to takowy obliczamy
na 6—8 tygodni., Nie widzieliSmy ani razu, po uplywie nawet kilku lat po ope-
racyi zlych skutkéow takowéj, z przyczyny doraznego powstrzymania krwotokéw
odbytowych, do ktorych chorzy byli przyzwyczajeni.

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Fizyka 1 Medycyna.

(Lekeya wstepna do wykladow Fizyki Lekarskiéj Prof. Dr. S oh w a n d 3 w Wiedniu).
Spolszezyl Aleksander Fabian.

(Dokoficzenie) ).

Gdy wigo zobaczylidmy, jakim sposobem stalo sie, iz obe¢na sztuka leoznicza w fizyo-
logiczng medyoyne sig przerodzila, zajmuje nas przedewszystkiem pytanie: kiedy sieg
takowsg stala? Odpowiedz brzmi: To wcale nie dawno, tak dalece, ze dodé
znaczna cze8¢ obecnie zyjacych lekarzy praktycznych jeszeze sie do zwolennikéw ficyologicz-
néj medycyny nie zalicza, gldwnie dlatego, ze w czasie ich studyéw jeszeze fizyologioz-
né) medycyny nie uczono, a potém nie mieli czasu lub checi odwiecenia sie i zamienienia
zwyczajné) swéj pracy na prace wedle innych zasad osnuta. Inna,i zapewne tylko mala,
czed¢ lekarzy praktycznych, dla tego nie sprzyja fizyologiczné] medycynie, ze chociaz za ich
¢zagéw juz jéj uczono, ale im dla zrozumienia jéj brakowalo potrzebnych podstaw i wygo-
dniéj im sie zdalo, przylaczyé sie do jakiéjkolwiek innéj choéby juz na schylku bedacéj, ale

————

) Patrz Nr, 36, Gaz. Lek.
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Jeszcze istniejgcéj szkoly i pod sztandarem tejze wedle zasady: mundus wult decipi i t. d.,
ciaggnaé mozliwie wiele korzyéei z ciemnoty swoich wspélbraci.

I'nie w jednym czasie u wszystkich narodéw oswieconych sztuka leccznicza stala sig
fizyologiczng medycyng. Oznaczenie tego czasu dla pojedynczych szkél lekarskich jest
rzecza historyi medycyny. Dla nas zas jest bardzo cickawem zbadaé wedle czasu ro z-
WOo) sztuki leczniczéj jako fizyologicznéj medycyny
wnaszéj wszechnicy. Jezeli pominiemy A uenbruggera, ktory
w swojem ,, Novum inventum** wyszlém w 1761 roku, uczynil probe zastosowania perkus-
syl do rozpoznania choréb pluc; probe, na ktérg w owym czasie nikt zreszta nie zwrocil
uwagi; to musimy uwazaé za poczatck rozwoju fizyologiczndj medyeyny w Wiedenskiéj
szkole, prawie réwnoczesnie rozpoczeta dzialalnoéé dwdch mezéw, ktdrzy z powodu swd)
logicznéj kosekweneyi i olbrzymiéj donioslosei wypadkéw swego badania, do najwznioslej-
szych ksiazat lekarski¢j wiedzy zaliczonemi byé musza, mianowicie nasz wszechszanowny
wistrz, radca prof. Rokitansky inie mnicj czcigodny radca prof. Skoda. Z prac
pierwszego (byl on wtedy nadzwyczajnym professorem anatomii patologicznéj) w 1836
w medycznych rosznikach cesarstwa austryackiego, pismie, ktore opréez najblizszego sa-
siedztwa, malo zwracalo na siebie uwagi, ukazaly sie rozprawy o wrzodzie dziurawigcym
zoladka, potém o wewnetrzném zakleszezeniu kiszek; z prac drugiego (byl wtedy drugim
lekarzem w ,, Allgemeines Krankenhaus'), ukazala sie réwniez w roczuikach rozprawa o opu-
kiwaniu.  Jukkolwick w rozprawach tych objawila si¢ zupelnie inna metoda badania, jak
dotad uzywana, gdyz prébowano w nich objasnien fizycznych podawanych faktéw, jednakze
prassa lekarska w Niemczech nie zwazala na nie; najbardzi¢j upowszechnione wielkie
dzieuniki i zaklady recenzyjne, mianowicie wielki dziennik zbiorowy: Schmidt’s Jahrbiicher,
ktory, jak slusznie powiada Wunderlioh w swojéj historyi medycyny, kazda
Dowa masd¢ weigga do archiwdw nauki, przeczekal dwa lata, zanim uznal za stosowne
zrobié wycigg z tych artykulow.

Podobny los spotkal nastepne rozprawy Rokitansk y’ego: o wrzodzie dys-
senteryjnym, o wsunigeiu kiszek, o chorobach plodn, o rozwoju kosci na zewnetrznéj
powierzchui czaszki u ciezarnych. Cos podobnego zaszlo i z pomnikows rozprawa S k o-
dy w 1839 roku o perkussyi i auskultacyi. Dopiero od roku 1841, w ktérym po raz
pierwszy wyszla 3cia czesé (uarzedzia piersiowe 1 brzuszne), podrecznika anatomii patolo-
gicznj Rokitansk y’ego, zwolna oczy dwiata lekarskiego Niemiec 1 innych narodow
odwieconych zwrdeily si¢ ku kierunkowi badania i coraz wigckszych wypadkow badania tych
dwdch koryfeuszow nauki lekarskidj. Rokytansky udowodnil niezmierng bystrosé
badaweza, a jego przedstawienia patologicznych zmian sg arcydzielami opisu naukowo przy-
rodniczego; ale nie zadowolnil si¢ tym przyrodoznawezym rozbiorem, tém rozczlonkowywa-
niem zmian patologicznych, lecz natomiast dazyl do ujecia i uwidocznienia pochodu p a-
tologioznéj ozynnoséci zpordwnania réznych stopni jedndji téj saméj spra-
wy chorobnéj; Rokytansky uprawial i uprawia fizykeg spraw
chorobnyohbh ludzkiego ustroju. Sk oda rozwinal réwnie bystra zdolnosé
badawcza i byl jeszcze trzezwiejszym w tlomaczeniu spostrzezonych zjawisk na zdrowym
i chorym czlowieku, bo oparl sie na czysto fizycznéj podstawie; dlategotéz jego dwezesnego
1 pdniejszego badania wypadki, az po dzi§ dzien nie ulegly istotnéj prawdziwéj poprawce
w zasadniczych punktach, Skoda uprawial i uprawia fizy-
ke zycia w jego zdrowym i chorym stanie. A wiec: el dwa)
ksigzeta wauki, Rokitansky i Skoda, s3 tworcami fizyologicznéj medycyny
w Wiedenskiéj wszechnicy. Lecz pomimo podobnie dazacych badaczow, ktdrzy obok
1 z niemi razem pracowali, jak Xoletschka, Engel, Schuh, Helm,
Hebra, Hyrtl uprawiana przez nich fizyczna metoda badania, jeszeze dlugo nie osia-
gnela  samowladztwa.  Towarzysze, koledzy, wiekszos¢ ich, pozostala przy dawnych
pogladach na przejawy u zdrowego i chorego czlowieka; tak iz do 1848 roku nie moglo
byé mowy o panowaniu fizyologicznéj medyeyny w szkole Wiedenskiéj. Burzliwy rok
1848 1 tu przewaga zmienil polozenie. Czesé starych nauczycieli usuuela si¢ na zastuzony



odpoczynek, inni powymierali, a nowe sily wstapily na ich miejsce, lub utworzyly nowe ka-
tedry: Schroff, Brticke, Dumreicher, Dlauby, Sigmund,
Wedl, Tarck, Oppolzer, Arlt, Jaeger, C Braun, Spiath,
Heider, Seegen, Cessner, Zeisll, Roell, Miuller, Dittel,
Klob, Schlaeger, Leidesdorf, Widerbhofer, Stricker it. p,
tak iz w przeciagu lat kilku cala szkola w fizyologicznym kierunku odrodzong zostala.

Miedzy nowemi silami, ktdre wplynely na dalszy rozwdj sztuki leczniczéj jako fizyo-
logicznéj medycyny, niezaprzeczenie najznakomitsza jest radca prof. Briic k e. Jeden
z najzdolniejszych uczniéw twdrey nowéj fizyologii J ohannes Miller'a powo-
lany w 1849 roku do naszéj szkoly, przenidst do Wiednia bogaty zasdb fizycznych wiado-
mosci i uzywana w fizyce metode scistego badania. Pomijajac juz jego liczne i tak znako-
mite prace na polu fizyki zyciowéj, kiore go obok Helmholtza, Du Bois
Reymonda, Ludwiga stawiaja w szeregu najpierwszych fizyologéw niemieckich,
1 pomijajac jego zbawienna i zachecajaea dzialalno$é jako przewodnika mozolnych prac
w jego fizyologicznéj pracowni, dziala on jako odznaczajgey sie potega nauczania, przez
sw3 jasna 1 prostg wymowe, ktérg potrafi wzbudzié i utrzymaé w swoich sluchaczach z roku
na rok setkami liczageych sig, zywe zajecic dla swego przedmiotu, najwazniejszego wirdd
nauk lekarskich. Zaraz w pierwszéj swéj lekoyi dobil zupelnie ,sil¢ zywotng* do owego
czasu jeszcze wiele robiaca halasuy, 1 rozwingl prawo wypowiedziane dwa lata przedtém przez
Helmholtza, juko dopelnienie prawa utrzymania sig massy, prawo ,utrzymania sig
sily* najwazniejsza i najzywotniejsza zasadg calych nauk przyrodniczych, a zwlasacza gwiata
organicznego, zasade, zapomocg ktoréj B r it ¢ k e uczy sluchaczéw swoich rozumiceé fizycz-
nic zjawiska w orgaunizmie. W wykladach swoich corocznie Br @t 0 k e uzupelnia i popra-
wia to, co wykladal w latach ubieglych przez nowe odkrycia poczynione na wszystkich po-
lach medyeyny, przez nowo otrzymaue wypadki badania; z ust Briick e g o uczniowie
jego dowiaduja si¢ o nowych postepach na polu caléj medycyny fizyologiczné). Briic k e
uprawia i uczy w znakomity sposdb fizyki zycia i to nas
juz od dwdch lat dziesiatkow.

W ciagu tego czasu wyksztaleil wielka liczbe uczniow, ktdrzy czedeig sami juz jako
nauczajacy w naszéj wszechnicy lub innych uniwersytetach, czedcig jako lekarze praktyczni,
fizyologiczna medycyne rozwijaja. 7 kazdym bowiem rokiem liczba uczacych si¢ i naucza-
Jacych w fakultecie lekarskim wzrastala. [Przez otwarcie drugiéj szkoly lekarskiéj u nas,
t. j. Akademii Jozefowskié] 1 powolanie znakomitysh specyalistow jak Ludwig,
Pitha, Duchek, Stellwag, G. Braun, Bernatzik, Engel,
Langer, Ilering it p. wprawdzie sie jakosé Wiedenskidj szkoly nie zmienila;
bo i w Jiézefowskié) Akademii zarédwno jak i w uniwersytecie uprawia sie i rozwija medycyna
fizyologiczna, ale sily badawcze i wypadki badania Wiedenskiéj szkoly znukomicie powigk-
szone zostaly co do ilosci, tak, ze obecnie szkola Wiedenska, co do liczby studentdw,
jakotéz co do liczby i znaczenia uczacych i obfitesci materyalu i érodéw naunkowych, moze
byé uwazanag 2a pierwsza szkole lekarska w swiecie, co niech
W was, moi panowie, ktdrzy wniéj si¢ wyksztalcic zamierzacie, wzniosle obudzi poczucie.
Mozecie byé pewni, ze, jezeli sami z mezka powaga, z checia i wytrwalodcia w pracy zaj-
miccie sie waszém, nielatwém zadaniem, to przy tém ze strony mnauczycieli znajdziecie
wszelka mozliwa pomoc i poparcie.  Chociazby poglady w pojedynczych szezegolach,
bardzo si¢ nawet réznily, to jednak odnosnie do wielkiéj calosci, wszyscy w tém jedném sg
zgodui, ze zastosowanie fizycznych, mechanicznych praw do przejawdw zywotnych organiz-
mu, jest jedyna, pewna i prawdziwa droga do rozpoznania, uleczenia i poprawienia, lub
unikniecia spraw chorobnych i jedyna prawdziwag droga do udoskonalenia sztuki leczniczé]
by¢ moze. Na tém polega jednos ¢ naukowa naszéj szkoly; jest ona dla was, pa-
nowie, rekojmia, ze jeden nauczyciel budowaé bedzie daléj na podstawach jakie wam dal dru-
gi, a nie przeciwnie, nie bedzie jeden burzyl dziela drugiego. Wszyscy, a zwlaszcza fizyo-
logowie sa praktycznemi fizykami zyciowemi, kiérzy was beda pouczali, jak przyszla wasza
prace lekarska wykonywaé macie z najmniejszém zuiyciem czasu i sily,



Naturalnie, musicie panowie moi, by¢ uzdolnieni, do zrozumiena ijasnego pojecia
ich nauk, t. j. musicie posiada¢é gruntowne przygotowanie fizykal-
n e. Poniewaz zad znajomosé fizyki, taka, jaks z naszych gimnazydw powszechnie wyno-
sicie nie jest dla medyka dostateczug, dlatego w nowszych czasach stalo si¢ potrzeba urza-
dzaé oddzielne do potrzeb lekarzy zastosowane wyklady fizyki, a tre$¢ tych dla m e-
dycznego studyum terafniejszos8oci przygotowawczych
wykladow stanowi to, c¢o rozumiemy pod nazwg fizyki medycznéj wnajici
slejszémn slowa tegou znaczeniu, a ktorg sig¢ nadal zaja¢ zamierzamy.

Przy takich wykladach mozna postepowaéd tak jak to czyni w wyborny sposéb prof.
Adolf F i ck w swojéj ,,Medizinische Physik* ze rozwija sig tylko potrzebne dla medyka a
wpodrgoznikach ogdluéj fizyki nie zawsze znajdujace si¢ szczegoly; przypuszezajae z gory zna-
jomosd ogilnych zasad fizycznych; albo mozna jak to prof. Wilhelm W andt w swo-
jém  Handbuch der medizinischen Physik'* bardzo zrecznie i oglgdnie przeprowadzil, rozbieraé
1 te zasady fizyki ogdluéj, naturalnic w sposéb do potrzeb medyka zastosowany, zwracajge
szozegolng uwage na rozdzialy wazne dla fizyologii i sztuki leczniczéj w ogdle, a o inne po-
tracajac o tyle tylko, ile potrzeba dla zrozumieunia naukowego zwiazku; albo mozna sposobem
jaki professorowi Ernestowi M a ¢ h w jego ,,Kompendium der Phlisik fir Mediziner'
doskonale si¢ powiddl, postawié sobie za zadanie i rozwigzaé je, przystepujacych do medycz-
nego studyum, zapoznaé¢ z najzwyklejszemi poglgdami fizycznemi; wskazaé im w najkrot-
szym czasie zasadnicze prawa i pojeoia fizyki na podstawie teoryi atomistycznéj, a uzdolnic
ich tym sposobem do fizycznego zrozumienia zjawisk wszechswiata wedle zasady utrzymania
sig sily 1 do slusznego pojecia materyalu szezegélowego fizyologii 1 innych nauk medycznych,
Ja, w miare potrzeby, po zapoznaniu si¢ z posiadanemi przez paunéw wiadomosciami z fizy-
ki, postugiwa¢ sig bgdg to tym, to owym sposobem, i5¢ bede to ta, to owg droga aby osig-
gnaé z najmniejszém zuzyciem czasu i sily nasz cel: gruntowne przygoto-
wanie fizyozne do studyum lekarskiego.

Wiadomosci biezgce.

— Pordwnanie rozmaitych s$rodkéw uzywanych przeciw cukromoczowl
(diabetes mellitus). Podajemy ostateczne wyniki z konkursowéj pracy Dra Brou a r-
d e l, wyszlé) w roku ubieglym w Paryiu, traktujacéj poréwnawczo o metodach leczniczych
uzywanych przeciw cukromoczowi. Zdaje si¢, ze byloby zbyteczném dowodzi¢, mdéwi Dr.
B.2eprzy leczeniu cukromoczu z2zadnego specyalnego nie
posiadamy érodka; ze wszystkich przezemnie podanych lekéw nie masz ani
jednego takiego, ktoregoby mozna uzyé u kazdego chorego tego rodzaju. }'omimo to sa
nektore pomiedzy niemi przynoszace pewne uslugi.  Czyi wiee terapia cukromoczu posiada
bogaty zaséb srodkéw? Nie; rdznorodnosé przyczyn i form téj choroby, w celu jéj le-
czenia pociaga téZ za sobg samo si¢ przez si¢ rozumie i potrzebe uzycia réinorodnych érod-
kéw. Wlasciwie nalezaloby leczyé zasadnicza przyczyne choroby; ale na nieszezgscie
w wickszéj liczbie wypadkéw osiagnaé tego nie jestesmy w stanie; wszystkie srodki s3 tylko
palliatywne, przedluzajace zycie chorego; juzto podnoszae sily, przeszkadzajac gwaltownym
wydatkom szybkidj desasymilacyl, juzto zmniejszajac ilos¢ cukru w organizmie, a przez to osla-
biajac wplyw nagromadzonego wodanu wegla. Najprzystepriejszemi do leczenia formami
cukromoczu zdaja si¢ byé albo majace nerwowa przyczyng, lub za zbyt obfite odzywianie
przy niedostateczud) czynnosci migsni. Ibni dyabetycy moga stan swdj widzie¢ polepszo-
nym za pomocs zalecandj metody przez Bouechardata. W ostatnich jednak cza-
sach pewien szczegolny sposob zywienia dyabetykow wiele utracil ze swéj donioslosci, Za-
wdzigezajac doswiadezeniom fizyologicznym przekonano sig, ze teorya, na ktoré) metoda ta
si¢ opiera jest falszywa, ze nie powstrzymamy wytwarzania si¢ cukru w organizmie, zalecajac



chorym wylaoznie materye azotowe za pozywienie. Zreszta nalezy jeszeze dowiesé klinicz-
nie, Ze przy pozywieniu w mowie bedacém, osiagamy pomniejszenie wodanu wegla. Uzy-
cie té) metody pozostaje w kazdym razie racyonalném, skoro tylko dopatrzymy objawiw
nadmiernego powigkszenia cukru we krwi. Podawanie srodkdw alkalicznych jest poiytecz-
ném w niektérych formach cukromoczu. Niemozebne s3 prawie do zliczenia rozmaite sta-
tystyki lekarskie z uleczenia cukromoczu wodami Vichy lub Karlsbad. Brouardel
czyni jednak uwage, e we wszystkich tych sprawozdaniach bardzo jest trudno rozdzielic
samg medicatio alcalina od innych powiklanych wplywéw (influences complexes), ktdre to-
warzysza zwykle pierwszemu sposobowi leczenia. Pomimo to, jak nalezy oceni¢ uboczne przy-
jazne okolicznodei tych miejsc kapielowych, w kazdym razie trzeba zwrdci¢ uwage na to, Zo
podagryczne formy cukromoczu przy uzyciu wdd alkalicznych tak réznego doznaja polepsze-
nia jak i sama podagra. W kazdym razie 8rodki alkaliczne mogs odgrywaé pomocniczo
pozyteczna role we wszystkich formach cukromoczu, a uzycie ich pozostaje w zupeludj zgo-
dzie ze érodkami pomuicjszajgcemi glykosurye. Do téjze saméj kategoryi jako srodek lecz-
niczy, tak jak alkalia, zalicza si¢ praca mieéni az do ich znuzenia; heroiczny ten érodek
w niektérych formach cukromoczu okazuje rzetelnie swdj wplyw pomocniczy. W jakiej-
kolwiek formie cukromoczu, jakiegokolwick uzyjemy sposobu leczenia, naleiy go poddaéd
dwom rodzajom kontroli, a mianowicie: rozbiorowi moczu i ciggle powtarzanemu wazeniu
ciala chorego. Daty wagi s3 daleko pewniejszym przewodnikiem jak préby ocukru, ktore
czesto w blad wprowadzaé moga; pierwsze bowiem nie zdajg sie byé wystawionemi tak na
owe dziwaczne zmiany stosunkdw glykosuryi jak drugie. Dwa s3 gléwne lecznicze zagadnie-
nia: przeszkodzi¢ tworzeniu sie cukru i ulatwié zniszczenie lub wydzielenie takowego, jezeli
go sie za wicle wytworzylo. Fakta zndw fizyologii i kliniki nie pozwalaja na wynalezienie
metody odpowiedniéj dla wszystkich dyabetykow.  (Wiener medicinische Wochenschrift).

— Przyczynek do leczenia zapalenia pluc (pneumonia). Dr. Waters,
leczac bardzo znaczng ilosé chorych szpitalnych, rdinego wieku i plei, na zapalenie
pluc rozmaitemi metodami, z rezultatow jakie otrzymal dochodzi do nastepujacych
wnioskéw. 1) Przeciw zapaleniu pluc nie masz zadnego specyalnego ani specyficznego érodka
leczniczego.  Oslawione dzialavie dwuwinianu potazu i antymonu w malych dawkach w nie-
ktorych tylko razach jest pozyteczném, przeciggle podawanie tego érodka pozostaje stale
szkodliwém. 2. Przy leczeniu zapalenia pluc jedno z najwazoiejszych jest pytan, czy ma-
my podawaé alkohol lub go odrzucic. Co'do tego jeduakze do dzis dnia nie ma ustalonego
prawidla. Stosownie do objawdw w danym raziec musimy rozstrzygad, czy srodki pobudza-
jace beda w miejscu.  Watpliwg jest rzecza, czy w pewnych wypadkach alkohol pogarsza
stan chorobny, gdy w drugich mialby nadspodziewanie pomyslne wywieraé dzialanie, a odroz-
nienie obydwdceh tych rodzajow staje si¢ nieraz dosy¢ trudném. W kazdym razie gdy tetno
Jest predkiém, dusznosé znaczna, pluco zajete na wiclkiéj przestrzeni, nalezy byé ostroznym
z uzyciem érodkéw podbudzajacych. 3) Rteé¢ — chlorek rtgei z makowcem — nalezy
bezwarunkowo odrzucié. Znaczenic tego rodka jako absorbujacego w stanie zwatrobienia
jest za zbyt przeceuvione; jest on tylko przeczyszezajacym. 4) Sam makowiec zastuguje
na uwage. Koi bowiem béle, kaszel, zreszta jest srodkiem usypiajzeym., 5) Wymiotnica
w niektérych pojedyhczych wypadkach bez watpienia jest skuteczna, szczegdlniéj u dzieci
w polaczeniu ze srodkami pobudzajgeymi. Sole, wedle autora, nie powinny byé nigdy uzy-
wane. 6) Przepisanie dyety jest bardzo waznym momentem leczenia, Juz w ostrym
okresie nalezy dawaé mleko, péZniéj zas wiecé) zbite, pozywniejsze substancye. W wy-
padkach, w ktdrych alkohol jest wskazanym, w poczatkach nawet choroby w wyborze pozy-
wienia mozna byé nieco dowolniejszym. 7) Wielkie oddaja nam uslugi, w pierwszych
chwilach, lagodne miejscowe érodki drazniace, pPO6Zniéj zad wezykatorye. W kodcu twierdai
autor, se w leczeniu zapalenia pluc, wiecé) powinnismy baczyé na stan ogdlny niz na chore
pluco, ze w ogdle chorego wiecéj niz chory organ leczyé powinnismy. Gurbski,

(The Lancet. Nr, 21, Vol. 2, 1869).
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— O uzyciu ekstraktu z nasienia wyroczynu (physostygma venenosum) w ato-
nicznym stanie przewodu pokarmowego. Przez Dra V. Subbotina. Bdb kalabarski,
do dzi§ dnia uzywanym jest tylko prawie przy zwezeniu Zrenicy. Dr. O gle uzywal go
ze zmiennym skutkiem w plasawicy (chorea), stosowano go i w tezeu (tetanus), Od czasu
jak Bauer, A. v, Bezold wykazali, ze bob kalabarski wprowadza w stan kurczu
organa gladkiemi widknami migsnemi obdarzone (przewdd pokarmowy, zyly krezek 1 zyla
nasicnna wewnetrzna, macica, kanaliki moczowe i t. d.), ktéry wiecéj niema miejsca, skoro
tylko w mowie bedace organa od zwojéw osérodkowych oddzielone zostang (przynajumnié]
tyczy sie to mieéni naczyniowych), to podanie to moze stuzyé jako naukowa podstawa,
na ktoréj moga si¢ opieraé terapeutyczne dosdwiadezenia, Autor, przetworu w mowie beda-
cego w nastgpnc) uzywal formie: Lp. Lxtr. sem. Physostygm. gr. quattuor, Glycerini puri
drachmas duas. Solve. D. S. 4 razy dziennie uzywaé po 4 krople. Pierwszy raz uzyl
tego srodka u kobiety cierpigedj na skutek atonii kiszek silng obstrukeya 1 dusznosé. Po za-
zyciu 2 razy przepisancgo érodka, guz w brzuchu spowodowany zaleglosciami kalu znikngl
i chora zostala uleczong, Oprdez autora podobne spostrzezenie uczynil takze i Watson,
autor zas nastepnie wyleczyl jeszeze z dobrym skutkiem dwa inne wypadki atonii przewodu
pokarmowego i jeden chronicznego kataru oskrzeli.

(Med. chirurg. Rundschau XTI Jalrg. I B. I I.)

— Laminaria digitata (7Zin). Porost ten w nowszych czasach znalazl zastosowa-
nie w Chirurgii i Gynekologii, bowiem po oplukaniu i wysuszeniu, obtoczony w kawalki cy-
lindryczue sluzy do rozszerzania przetok, szyi macicznej, i t. p. W handlu znajdajg sie
dwa gatunki rozréznione najpierwéj na wyspach Orchidzkich przez p. Cl o u s t o n: pierw-
szy z nich Laminaria flexicaulis Le Jolis horyzontalnie plywajacy w bardzo plytkiéj wodzie,
odznacza si¢ przez nieregularne galezie korzeniowe smaku slodkawego, gictkie, gladkie, o po-
wierzehni kasztanowato polyskujacéj, nie pokryté) zadnemi pasozytami, przeciecie ktérych
przy osadzie jest eliptyczne, galezie przy osadzie zwezone, ku koficowi splaszczone; liscie
wazkie, malo-dzielne, od 12— 20 stop dlugie. Druga odmiana Laminaria Cloustont Ld-
monston, rosnie w glebokiéj wodzie, odrostki korzeniowe promieniste, dlugie na 4—35 stép,
nadzwyczaj grube, lamliwe, walcowate, przy osadzie okolo 7miu cali obwodu majace, ku
koficowi ciefisze, o popielato brunatné) matowo-chropowatdj korze,” czestokro¢ pokrytéj paso-
zytami; liscie ma najwyzéj 6-—8 stop dlugie, szerokie, i wielodzielne. Zdaje sie, ze lodygi
Laminaria Cloustoni Isdmonston sg odpowiedniejsze celom chirurgicznym, poniewaz jako
grubsze 1 twardsze, daja si¢ latwicj obtaczaé w dowolnéj grubosei cylindry, od lodyg Lami~
naria flexicaulis, ktore sa cienkie 1 wicedj gietkie. Zanurzone w wodzie lodygi ZLZaminary:
po paru godzinach powracaja do pierwotnego ksztaltu: kawalek dlugosci 55 milim. a obje-
tosci 24ch, po 2¢ck godzinach zanwrzenia mual objetosei 27 a dlugosé wynosila 61 milim.
Przypuszezalnie wige Laminaria przez zanurzenie z 7,96 dochodzi do 13,68 a wiec 72 proc.
powicksza swoja objetosé.  Uzyta do rozszerzauia przetok, jest w stosunku jak 49,9 : 146,
wige powicksza prawie potrdjnie.  Zwrocié jednakze mnalezy uwage na zawartosé soli mors-
kich w grubszych kawalkach Zaminaryi nader bogatych w jod, dajacych si¢ juz przez smak
ostry wykvyé, a ktorych podlug analizy dokonanéj przez p. St an ford, zamieszczoné)
w Pharmac. Journ. and Transact. (Octob. 1867) okoto 40°/, zawiera, Stanford
po wylugowaniu znalazl: IFosforanu wapna 4, Weglanu wapna 20, Weglanu magnezyi 6,
Kwasu krzemnego 5, Glinki 5, Siarczanu potazu 5, Chllorku sodu 5, Awmmounii 1,25.
Jak widzimy wegiel Laminaryi ma wielkie podobienstwo do wegli zwierzecyceh, nadaje si¢
wybornie do odbarwiania i desinfekeyi, jednak do rafinacyi cukru z powodu znacznéj zawar-
toset weglanu wapoa uzywaé go nie mozna.

— Kalendarz lekarski na rok 1870 w zupelnosei wyczerpanym zostal.

Red.dl((‘ a Gazety Lekal bl(léJ i1 Biblioteki Ulnxejetnosol TLekarskich pr/\
rogu llllC} Jasne) i Zlelouerro placu, w domu Jaroszynskiego, Nr. 1364, mieszlkania Nr. 6.
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