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TRESC : Prace oryginalne. Ze szpitala. Podal Dr. Wygrzywalski  (Ciag dalszy).
O powstawaniu cialek ropnych. Rozprawa uwichiczona zlotym medalem przez Wydzial
lekarski Szkoly Gléwnéj Warszawskiéj. Napisal Jan Rode. (Ciag dalszy). Kromika
Lagraniczna. Obecne stanowisko patologii. Przez Prof. Virchow'a. Spolszezyl
Aleksander Fabian. (Dokoiczenie). Korrespondencya z Krakowa. Sprawozdanie
z czynnosci oddzialu klinicznego zjazdu lekarzy i badaczéw przyrody odbytego
w Krakowie. Dr. Sciborowski. Wiadomosci biczace. Wodan chloralowy (hydras
chlorali), nowy érodek usypiajacy i znieczulajacy. Preez Dra Oskara Licbreicl’a
z Berlina. Spolszczyt A. Stockmann. Prof. Karol Heine, Dr. Ferdynand Hebra,
Dr. Karol v. Sigmund i Dr. Prof. Hermann Zeissl. S. p. Dr. Voigt i Dr. Guérsant.
Zaklad leczniczy Dréw Podowskiego i Kadlera. Dodatek. Historya Szpi-
tala Dziecigtka Jezus w Warszawie, (str. 221—228). Przez Juljana Barloszewicza.
(Ciag dalszy). Farmakologii arkusz 34 Tomu ITgo, Oftalmologii arkusz 15-ty Tomu IIL.

Ze szpitala.
Podal Dr. Wyerzy walski.

(Ciag dalszy. *)
Ztamania.

Ztaman w ogéle przyszto do leczenia 21, w szczegéle ztaman obojezyka 2,
ztaman jednéj kosci przedbarku 1, ztaman obydwoch kodci przedbarku, proste 1,
ztamanie obydwoch koSci przedbarku z powiktaniem 1, zlamanie podwdjne
barku 1, ztamail koSci barku prostych 2, zk. szyjki koSci barkowdj z nadwich-
nieniem 1, zt. epiphizy nad tokciem z nadwichnieniem 1, zl. obydwéch koci
przedudzia prostych 4, zt. kosci przedudzia podwdjne, raz w ktykciach — drugi
raz w dolnéj 3ci¢j czeSei 1, zt. mocno skosnych przedudzia 2, zt. mocno sko§-
nych kosci udowéj 2, ztamain zeber dwdich 2.

We wszystkich niemal razach uzywaliémy opatrunku gipsowego. Otacza-
Jac najpierw koficzyng opaska flanelowg dajemy na to drugg dwuwarstwows,
z paskow grubego muslinu nasypanych gipsem i nieco zwilzonych — na sam
wierzch warstwe gipsu a tempore zarobionego. Opatrunek taki ma uznang wyz-
5z08¢ nad wielu innemi — ma jednak niejakie niedogodno$ci, W dni parg po

*) Patrz Nr, 14, Gaz. Lek,




zaloZeniu robi si¢ luznym i w krotkim czasie trzeba go zmienia¢ by utrzymad
unieruchomienie koficzyny — i pozniéj go odnawiaé. PrzyjeliSmy wiec w tym
wzgledzie pewne modyfikacye czeScig zkad ingd zaczerpnigte, czgscia wlasnego
pomystu. Modyfikacya ta ma podwojng korzyS¢, jedng terapeutyczna — drugg
ekonomiczng.

Jezeli opatrunek w kilka dni po zatoZeniu go vkazuje si¢ raz przez zmniej-
szenie sig opuchniecia, drugi raz przez zwiotczenie ubezwtadnionych mie$ni,
za przestronnym, przepilowujemy w okolicy ztamania na okoto gipsowg czeéé
opatrunku az do warstwy flanelowéj. Gdy pomocnik jeden trzyma nieporuszal-
nie gorng cze$¢ a drugi za dolng robi wyciaganie, powstaje z linii przepitowa-
nia szpara — te szpare paskami naprdszonemi gipsem i samym rozrobionym
gipsem zapelniwszy pozwalamy mu wyschnaé. Opatrunek stuje sie w ten spo-
séb cal do pottora dtuzszym i lepi¢j do ciata dolegajacym.

Terapeutyczna korzys¢ tego manewru jest ta, ze posunigte po sobie
(szczegllnie przy sko$nych ztamaniach) przez luzno$¢ opatrunku odtamy, '
powtdrnie w prawidtowe zetknigcic si¢ z sobg zostaja wprowadzone. Cheage sig
zapewniC zeby pomocnicy nie skrecili przy wycigganiu gérnéj lub dolnéj czesci

na prawo lub na lewo, moZna zrobi¢ na gipsic marke podtuzng — ktora w po-
Yowie opilowanie okodlne przecina. Trzymajac na oku te marke niepodobna jest
z linii prostéj odnodze przy dostésowaniu nadanéj zhoczy¢é. Gdy w dalszym
przebiegu znow opatrunck zdaje si¢ luzno lezeé, przepitowujemy go, a raczé;
wyvpitowujemy dwa paski jeden wewngtrz, drugi zewn@tlz — przyczem 1 opaske
flanelowg przecinamy. -Podjgwszy gdrng czes¢ opatrunku mozemy sie o stanie
ztamanéj kolczyny przekonaé — poczem ktadac uniesiong w formie wieka
czgSC napowrdt otaczamy 1 dociazamy kilku opaskami gipsowanemi dwie
polowy opatrunku — ztad on znéw musi odnoge szczelnie otaczaé i w ten spo-
sob zazwyczaj nie potrzeba jest w ciggu gojenia sig ztamania powtérnie konezy-
ny gipsowac.

Ten sposdb opatrywania ztamaifi zaleca sig bardzo pod wzgledem ekono-
micznym. Opatrunek gipsowy kosztuje na koticzyne dolng okolto rs. 1 kop. 20,
na gorng o polowe mniéj — zmienianie wigc jego kilkakrotne staje sie nieco
kosztowném.

Zapuscitem si¢ w drobnostki znane zkad ingd prawie kazdemu, lecz mogace
by¢ uzytecznemi niektorym kollegom zawiadujacym, np. tak zamoznemi szpita-
lami jak nasz, gdzie zakupienie puda Slalpl na rok, uwazaném bywa za ,,wyda-
tek nie dajacy sie usprawiedliwié.s

Ze nie zawsze i gipsowy opatrunek jest wystarczajagcym nauczyt nas po-
nizszy wypadek, w ktorym mimo catego racyonaluego napozdr postepowania
z przyczyn (jak brzmi fraza), od nas niezawistych rezultat byt weale nie $wietny.

P. N., okoto 45 lat majacy, zreszty zdrowy mezczyzna, wypadajac z bryki
i jéj cigzarem przytloczony ztamal ko$¢ udowa pod kretarzem wigkszym,
Ztamanie bylo sko$ném — skrdcenie koficzyny przeszto 31/, cala. ,

Po utozeniu chorego na podwdjnéj pochyléj plaszezyznie przez dni 14,
-gkrocenie wynosito zaledwie 2/, cala — lecz przy niespokojném zachowaniu sie
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i ciggtych ruchach chorego, ktére na krétkie tylko chwile dozwalaty gérnemu
odtamowi zostawaé w spoczynku, zatozonym zostat opatrunek wyciggajacy na
wzor narzadu B o y e ra. Po dziesigeiu dniach (a chory byt zdala od lekarza)
w ciagu ktérych szrubg o pot obrotu przykrgcano, szyna wewngtrzna sprawita
zgorzel skdéry w kroczu, na caléj powierzchni ktoréj dotykata. Utrzymanie
wigc odnogi w ciagtém wyciagnieciu stato sie niemozliwém. W dalszym ciagu
rana oczyscita sie i byta na zabliznienin. W dziewiatym tygodniu zro$nienie
koSci zdato sie byé do$é silném aby modz zdjaé opatrunek — skrocenie wynosito
1!/ cala, We dwa dni pdzniéj chory uczul przy ruchach w 1tézku silny bol
w miejscu ztamania — koniczyna brzekta i skracata si¢ w oczach. Zrosnienie
kosci byto zadne. Tu dopiero zwrécilismy uwage na okoliczno$ci ktore niepo-
wodzenie to znacznie obja$niaty. Chory uzywal w nadmiarze alkoholicznych
napojow — przeszto pie¢ tygodni po ztamaniu spgdzat noce bezsennie — w bre-
dzeniach — przy zupelnym braku apetytu. Cate ciato pokryte byto wrzo-
dziankami zlewajacemi sie w owrzodzenia — i nie tylko krocze ulegto odgniece-
niu ale kazde miejsce ktére rzemien (watowany) opatrunku, a nawet i flanelowa
opaska nieco mocniéj dotykata. Po uplywie dwoch tygodni czasu potrzebnego
do zagojenia sie ran i ranek, w chloroformie, koniczyna zostata za pomocg klubek
do prawidtowéj dlugosci wyciagnigty i w nieporuszalny gipsowy opatrunek ujeta,
w ktorym przez 17 tygodni zostawata. Skrdcenie nie wynosito teraz wiele wigeéj nad
pot cala, Lecz otucha dobréj przepowiedni trwata krotko.. Po 10—14 dniach
pootwieraty si¢ na nowo rany w kroczu (chociaz od ucisku byto ono flanelg i po-
ktadem waty zabezpieczoném). Rany te mocno ropiejace rozszerzaly sig na
wewnetrzng strong uda — i po faldzie posladkowéj. I terazniejszy i nastepnie
odnowlone opatrunki musiaty by¢ na wewngtrznéj stronie coraz to nizéj wycina-
ne by daé przystep do rany. Ztad téz choé opatrunek unieruchomial dobrze
koficzyne nie majac jednak na wewnetrznéj stronie punktu oparcia, dozwalat
odtamom o tyle si¢g po sobie nasuwag, ile opatrunku byto na wewnatrz wycietego.
Ztad téz przy nastgpioném ostatecznie zrosnieciu sie kosci, skrocenie wynosito
3'/, cala i koliczyna stata sig mato uzyteczng. Ieliz quem reddunt aliena pert-
cula cautum.

Oedema glottidis, — tracheotomia, — wyzdrowienie.

S. G., 12 lat majacy przybyt w dniu 27-m maja 1868 roku do szpitala.
Z kadingd zupelnie zdrowy, od roku przeszto cierpi na zupelny bezgtos,
ktory podtug opowiadania rodzicow powstat po zapaleniu gardta wskutek
zaziebienia.

Przy badaniu laryngoskopem, oprécz blizny, na strunie gtosowéj z owrzo-
dzenia kataralnego powstaléj, mozna byto tylko zaczerwienienie i rozpulchnienie
tkanek wykryé. Chtopiec byt zupetnie zdrowym, wyjawszy, iz gtos jego byt
bez zadnego dZwieku, a raczéj, mowa jego szeptaniem. W tym stanie w dniu
30-tym maja, gdy po wieczerzy przechadzal sie podczas chlodu w ogrodazie,
wbiegt przerazony do sali, wskazujac gestami, iz go co$ w gardle dusi, DBez-
dech stawat si¢ coraz wigkszym, usta zsiniaty, twarz obrzekta, rzezenia krta-
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niowe. Lekarz ordynujacy przybyt dopiéro okoto godziny 10-téj wieczorem.
Chory byt konajacym, bez tetna, konczyny gérne i dolne zimme, twarz i usta
zsiniate, w ustach piana krwig zabarwiona, oddéchanie przy$pieszone, trudne,
mianowicie wdech z chrapaniem i $wistem, -wydech stosunkowo swobodny.
W catych ptucach szmery oddechowe rzezeniami krtaniowemi zakryte. Gatka
oczna ku gérze zwrécona na dotkniecie nieczuta, rowniez jak i powierzchnia ciata.

PrzystapiliSmy natychmiast do wykonania tracheotomii przy znieczuleniu
miejscowém, ktore nastepnie okazato sie zbyteczném, bo pacyent i bez tego
na ci¢cia nozem zadnych oznak bolu ani zycia.nie dawat. DByla to dostownie
operacya ,,in cadavere‘*. Po otworzeniu krtani, utrzymywaniem sztucznego
oddéchania, ogromna ilo§¢ pienistego, z krwia zmieszanego piynu wydobywata
sie rana. Do blizko godzine trwajacém sztuczném oddéchanin (przyczém nie-
mozliwém byto, wprowadzenie rurki srebrnéj, bo natychmiast nastepowato za-
duszenie i pierécienie krtani byly tylko haczkami kauczulkowemi otwarte trzy-
mane), puls wreszcie 1 oddéchanie naturalne powrdcity.

Nastepnego dopiéro dnia rurka mogta by¢ zaprowadzong, chociaz ja po
kilka razy napady kaszlu wyrzucaty. Oddéch byt swobodnym, goraczka umiar-
kowana. Przy wyjeciu rurki, lub jéj zatkaniu nastepuja pojawy zaduszenia.
Po tygodniu mogt si¢ chory po sali przechadzad, czujac sig¢ zupetnie zdrowym,
po trzech tygodniach zatkanie rurki nie wywoluje juz zaduszenia, lecz chory
sam jg pragnie mic¢ wprowadzong, gdyz mu w ten sposob tatwiéj jest oddéchac.
Mowa jego choé bez dZzwieku jest jednak do$¢ wyrazng, przyczém sobie sam
pacyent otwor rurki krtaniowéj palcem zatyka.

Powrdconego do zycia, lecz z pozostaniem bezglosu, w miesige piZniéj
wypisaliSmy ze szpitala, pozostawiajac mu rurke w krtani, ktéra dotychczas nosi.

Obserwacya powyzszego wypadku poucza, iz nie nalezy zwatpi¢ o urato-
waniu Zycia przez tracheotomig, nawet w razach, gdzie chory zda sig¢ juz umie-
rajacym. Dr. Jessop (w Lancet z 10 kwietnia 1869 r.) opisuje wypadek,
gdzie chora w 3/, godziny po pozornéj Smierci z uduszenia przez wole, przez
tracheotomig i sztuczne oddechanie przywrécona zostala do zycia. Rozumie
sie samo przezsig, ze to tylko wtych razach miejsce mie¢ moze, gdzie samo zadu-
szenie nie za$ zakazenie krwi (n. p. blonnicowe) zyciu zagraza. Takim byt wy-
padek nastepujacy: .

Btonnica, — tracheotomia in extremis, — §mier¢.

J. J., 7 lat majacy, syn matki zmarkéj na gruzlice, zachorowat dnia 27-go
lutego 1869 r. na blonnicowe zapalenie gardta ikrtani. Ciatosktad watty,
twarz blada, tetno stabe, szybkie, bezglos, napady zaduszenia, obtozenie fat-
szywemi blonicami migdatéw i migkkiego podniebienia niepozostawiaty zadnéj
watpliwoSci co do rodzaju choroby. Po zapedzlowaniu dwuchlorkiem zelaza
zalecono uzycie wina chinowego S e g uin’a na przemian z Infus. tpecac. c. natr.
bicarb., a pdzniéj wina Malagi z dwuchlorkiem Zelaza.

Dzien nastgpny i noc przeszly bez napadiow, glos stawat sie jasniejszym.

Duoia 29-go lutego, gtos dZzwigczny, oddéch swobodny, stan bezgoraczkowy.
Maly pacyent przy zabawkach wesolo dziefi spedzit, -— na migdatach wida¢
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jednak bylo mate na nowo tworzgce sie blonki. Zewnegtrznego opuchniecia
szyi nie byto. W nocy tegoz dnia przystapity na nowo napady bezdechu. Prazy
zadaniu $rodkéw wymiotnych zostaty czastki fatszywych blon, powtérne razy
wyrzucone, z tych jedna zupelnie ksztatt rurki majgca. Napady te nastgpnych
dwoch dni zwigkszaly sie.  Lekarz, ktory w zastgpstwie, chorego odwiedzat,
nie ufajac widaé tracheotomii, nie nalegal na jéj wykonanie, az dopiéro w dniu
3-m marca wieczorem, przyzwany w tym celu, znalaztem malego pacyenta z twa-
rzg obrzekta, z wyrazem przestrachu, — zrywajacego sie co chwila, by odde-
chu uchwycié. Oddéchanie samo warczace i Swiszczgce, w gardle kilka tylko
plam biatych, powierzchnia ciata i koticzyny zimne. Tetno ledwie namacalne
150 na minute, na 30 oddechow. W ptucach zajecia drobnych oskrzeli nie wy-
kryto. Dziecko senne, lecz przytomne. |

Wykonali$my tracheotomig, otwierajac krtan ze wszelkiemi ostrozno$cia-
mi, by do niéj i kropli krwi nie wpuscié¢. W chwili przeciecia wigzadta stozko-
wego (lig. conoidewm) i dwoch pierScieni krtani, gdy powietrze zaczeto otworem
wstepowac, tetno zniklo pod palcem, oddech ustat 1 assystujacy uwierzyli w na-
stapione skonanie. Lecz podtrzymywanie sztucznego oddéchania i podanie kilku
Yyzek wina puls iprzytomno$é powrdcily. Zaprowadzenie rurki, mimo dosta-
tecznego otworu w krtani, byto niemozliwém, — za kazdém usitowaniem wpro-
wadzenia nastgpowaly przypadlo$ci zaduszenia, — i dla tego tylko przez na-
szyjnik elastyczny i haczki kauczukowe trzymaliémy brzegi rany od sicbie odda-
lone. W pét godziny malty pacyent przyszedt do siebie, — oddychat swobodnie
24 razy na minute przy tetnie 120.

W ciaggu nocy chory ani przez usta, ani otworem w krtani zadnych bton
nie wyrzucat, — Sluzu tylko matg ilo§¢. Nad ranem oddech stawatl sie coraz
trudniejszym, cho¢ powietrze przez rane swobodnie wstepowalo. Drobne
oskrzela byly zajetemi (bromchitis capillaris) i znadé, Ze ponizéj otworu sztuczne-
go, Swiatlo krtani bylo btonami znacznie ScieSnione. Podanie $§rodka wymiot-
nego pozostato bez skutku i chory w 14 godzin po operacyi 2y¢é przestat.

(Dalszy crqg nastgpr).

O powstawaniu ciatek ropnych.

(Rozprawa uwienczona zlotym medalem przez Wydzial Lekarski Szkoly Glownéj Warszawskidj
w roku szkolnym 1868/69 — na temat wyznaczony przez tenze Wydzial nastepujacéj osnowy:
s Wykazaé za posrednictwem doswiadczer: czy przy wytwarzaniu sig komorek ropy, pier=
wiastki anatomiczne tkanki wsrdd ktoréj ona powstaje biorq czynny udzial, czyli tez cala ta
sprawa zalety od przenikania bezbarwnych cialek krwi przez éciany naczyn.**)
Napisal Jan Rode.

(Ciag dalszy). *)

Otoz badajagc rogowki wyciete, tak podraznione jak i niepodraZuione we
krwi, widziatem w nich stale prawie tc same zmiany co I w rogdwkach zacho-
wanych w cieczy wodnéj oka.

Trzymajac rogdwki takie w warunkach o ile mozna najbardziéj zblizonych
do normalnych, zmiany te nie byly tak znaczne.

*) Patrz Nr 17, Gaz, Lek.
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Wyciawszy cale gatki oczne zabie zyjacéj ipo podraznieniu rogéwek lub
téz nie, wlozywszy je do krwi z téj saméj zaby wypuszczonéj, to badajgc na
drugi dzief rogéwki takie, mozna byto si¢ przekonaé, ze zmiany w nich sg
rzeczywiScie niewielkie. Czasem nawet, komorki state byty tylko czgsciowo uwy-
datnione na okolo miejsca podraZnienia, w wigkszéj zas liczbie wypadkow, uwy-
datniaty sig¢ i zmienialy w kule, dopiéro po wycigeiu rogéwek i zachowaniu
w tejze saméj surowicy w kamerze,

Podobnie, jezeli zabie utniemy teb, nastepnie podrazrimy jedng rogowke,
drugiéj za$ nie i caly Yeb wlozymy do surowicy, to badajgc na drugi dzien ro-
géwki, przekonamy sig, ze tak w jednéj jak i w drugiéj zmian nie ma prawie
zadnych, W rogéwee tylko podraZnionéj, na okolto miejsca podraZnienia, ko-
moérki state sg nieco pokurczone. Jezeli teraz rogdwki takie wytniemy, wio-
zymy do téj saméj surowicy i bedziemy bada¢ w kamerze, to komorki state bg-
“dg si¢ uwydatniaé dopiéro po pewnym czasie od chwili wyciecia, — wszystkie
jednak beda nieco zmetniate, drobno- lub gruboziarniste i zmieniajace swo)
ksztatt dosy¢ szybko. Komoérki wedrujgce, tak w jednéj jak i w drugiéj, znaj-
duja sie zwykle w niewielkiéj tylko iloci, i w rogéwce podraZznion¢j zebrane
gléwnie na okolo miejsca podraznienia.

Jezeli w koficu zywéj zabie podraznimy rogéwke, wytniemy ja na drugi
dzieh i wrozymy do kamery, czy do surowicy, czy do cieczy wodnéj, to i w niéj,
na okoto miejsca podraznienia, komorki state bedg pokurczone w kule, migdzy
niemi lub na nich komérki wedrujace nagromadzone w znacznéj ilo$ei, w innych
za$§ miejscach rogéwki, mianowicie za$ przy brzegu i w pasie Srodkowym,
komérki state beda sie uwydatnia¢ dopiéro po pewnym czasie, w postaci
gwiazdowatd;.

Badajae na drugi dzien takie rogdéwki, znajdziemy komorki stale prawie
wszystkie pokurczone w kule, a niektére z nich zmieniajace swdj ksztalt nie-
‘raz bardzo szybko.

Z tych przeto do$wiadczen widzimy, ze w miare jak warunki w ktorych
badamy rogdéwki, zblizajg sie coraz bardziéj do normalnych, to izmiany w nich
zachodzace, odpowiadaja coraz wigcéj tym, jakie w 2yjacym organizmie przy
odpowiednich wptywach wystepuja.

Zmienianie si¢ komérek gwiazdowatych w kuliste, w rogéwkach wycietych,
mozemy uwazaé jako zalezne od zmienionych warunkow bytu, w jakich rogowki
wyciete sie znajduja, by¢ moze nawet, ze zalezg one od przerwania krgZenia
sokéw w rogowce, nie za$ od jakiego§ wplywu bodZca, na protoplazme tychze
komorek.

Hoffmann zmiany te czyni zaleznymi od podraznienia, utrzymujge,
7e sg one w zwigzku z wytwarzaniem sie mtodych komérek. Doswiadczenia
powyzéj opisane, przeciwmdwia temu najzupetniéj. Widzielismy bowiem, ze
w miare, jak warunki badania zblizaly sig coraz bardziéj do stosunkow nor-
malnych, komorki state pozostawaty niezmienione. Gdy komorki, w rogéwkach
wycietych izachowanych w kamerze, zmieniajg sie w kuliste i nicktore z nich
odbywaja zuiiany ksztattu, to w rogéwkach. wycietych razem z gatkami oczne-
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mi pozostaja, w tym samym czasie, zupelnie niezmienionemi i dopiéro po wy-
cigeiu ich z gatek ocznych i zachowaniu w kamerze, uwydatniaja si¢ i zmieniajg
swoj ksztalt.

Ze w rogowkach draznionych azotanem srebra za zycia, komorki stale,
na okoto miejsca podraznienia, zmieniajg si¢ réwniez w kuliste, to nic dziwne-
go, gdy przypomnimy sobie, Ze azotan srebra dziata na tkanki niszczaco, Ze
na daném miejscu, na ktére azotan srebra wywar? swe dziatanie, tkanka ulega
miejscowemu zniszczeniu, odzywianie w obwodzie zostaje zakldcone, co koniecz-
nie musi si¢ odbi¢ i na komdérkach statych. Jezeli jednak wywotamy zapale-
nie rogowki posrednio, przez przeciagniecie nitki przez gatke oczng, tak, jak
to Cohnheim wostatnich swych do§wiadczeniach robit, to jednakie ko-
morki state pozostana niezmienionemi,

Natomiast, co si¢ tyczy kurczenia si¢ komérek statych, jakie w kamerze
daje si¢ obserwowadé, to tu musimy obliczyé sie z wielu okoliczno$ciami.

Najprzéd, nasuwa sie nam bardzo wazna kwestya kurczliwoSci komorek
stalych, — czy mozemy im przypisa¢ kurczliwo$é samodzielng. K i hne?),
przyjmujac potaczenie sie wypustek komodrek gwiazdowatych z nerwami, przy-
pisuje im wlasciwg kurczliwo$é. Utrzymuje, ze draznigc rogéwki za pomocy
elektryczno$ci, mozna wywotaé zmiany ksztattu komorkek gwiazdowatych, ze
pod wplywem elektrycznodei, komorki te zamieniajg sie na wrzecionowate, po
uplywie za$§ pewnego czasu, od chwili draZnienia, przyjmuja napowrot ksztatt
gwiazdowaty, ze protoplazma ich staje sig grubszg, komorki stajg si¢ mocno
blyszczgce i ciemniejsze. Oprdécz tego, przy draznieniu elektrycznoscia, widziat
jeszcze W protoplazmie tych komdérek wtadciwy ruch, mianowicie zas naplyw
jéj do wypustek.

Recklinghausen 2 kurczenie si¢ komorek statych rogéwki w ku-
liste, obserwowal przy badaniu rogéwek w pewnych odczynnikach, mianowicie
zaS w roztworze fosforanu sody (4 pet.) i jakkolwiek nie widziat, aby komdrki
tak zmienione rozkurczaly sig, sktonnym jest jednakze przypisa¢ im pewng,
kurczliwo$¢,

Co sie tyczy do$wiadczen K ii h n e’go, to najprzod, wigksza czg¢éé bada-
czow nie zgadza si¢ z nim, jakoby wypustki komoérek gwiazdowatych rogéwki,
miaty sig¢ taczy¢ z nerwami. Prof. H oy er?), przy poszukiwaniach swych
nad zakonczeniem nerwow w rogéwce, potaczen tych nie mogt réwniez wyka-
zat. — Co sig zas$ tyczy kurczenia sig¢ komdrek rogéwki pod wptywem elek-
trycznosci, to Egelmann?) utrzymuje, ze komorki gwiazdowate rogéwki
nie zmieniajg sie ani pod wplywem drazunienia mechanicznego, ani téz elek-
trycznego, 1 ze Kihne, prawdopodobnie, koméorki wedrujagce bral za ko-
morki state. Z tém wszystkiem jednakze ion nie odmawia im kurczliwoéci.
Do$wiadczenia, jakie w tym kierunku wykonatem, nie przekonaty mnie réwniez

') Untersuchungen iiber das Protoplazma und die Contractilitit. Leipzig 1864.

?) Ucber Eiter- und Bindegewebskorperchen. (Virchow’s Archiv. Bd, XXVIIL,)

9) Poszukiwania nad zakohezeniem nerwow w rogéwee oka. (Odbitka z Tygod, Lek.)
) Ueber die Hornhaut des Auges, Leipzig 1867,
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o stuszno$ci zdania K {i h n e’go. JednakZe, zmiany ksztattu komorek gwia-
zdowatych rogdwki, jakie przy badaniu regowek w kamerze, dajg sie obserwo-
waé, a odbywajace sie nieraz z wielkg szybkoScig, przemawiajg za tém, ze
protoplazma ich jest kurczliwa.

Ze jednak, wyciecie rogéwki i przechowanie jéj w kamerze, wywiera pe-
wien wplyw na kurczenie sie komorek gwiazdowatych, dowodzy z jednéj strony,
do$wiadczenia powyzéj przywiedzione, z drugié) zas, okolicznosé, ze komorki
gwiazdowate rogowki uwydatniajg sie i zaczynajq sig kurczy¢ dopiéro po upty-
wie pewnego czasu od chwili wyciecia. Wptyw zatém pecznienia rogowki, jakie
nawet makroskopijnie, po diuzszym pobycie rogowki w kamerze, daje sig wy-
kaza¢, nalezy tu takze uwzglednié. Zmian, jakim komorki state rogowki
ulegaja po wycieciu rogowek i zachowaniu ich w kamerze, nie mozna odnosié
do tych, jakie za Zycia powstaja.

Hoffmann sam utrzymuje, ze ,,przy zwyczajoém zapaleniu rogowki
obrazéw takich nie ofrzymujemy,* — ,ze poki wspoludziat naczyn nie jest
usunigty, poki przyptyw materyatéw odzywczych nie jest przerwany, poty ko-
morki state zachowujg sie dobrze.

Zmiany te nie maja nic wspolnego z wytwarzaniem si¢ mtodych komorek,
nigdy bowiem, nie mozna byto widzie¢ rozmnazania si¢ tychze komorek.

Jadra ich, przez caly czas badania, nie ulegaty zadnym zmianom, albo téz,
w miare energiczniejszego kurczenia si¢ samych komorek i w nich powstawaty
malte zaglebienia, wyrdwnywajace sie¢ jednak natychmiast ze zmiang ksztaltu
saméj komorki. 2

Niekiedy wprawdzie, kormodrka stata zmieniona w kule, wsréd cig-
glych przemian ksztattu, przewezata si¢ niejako — w srodku powstawalo mate
zagtebienie, postepujgce coraz bardziéj do wnetrza, niekiedy nawet, dzielita sig
w ten sposob zupelnie na dwie mniejsze kulki, potaczone z sobg jasnym tylko
paskiem, — nie byto to jednak rzeczywiste dzielenie, jadro bowiem komérki
pozostawato bez zmiany i lezato w jednéj lub drugiéj potowie. Niekiedy nawet
po takim pseudo-pedziale ciata komorki, jadro w jednéj potowie znajdujace sig,
powoli zaczelo sig uwydatnia¢ i w miare zmian ksztattu protoplazmy je otacza-
jacéj wysuwato si¢ z niéj niejako, przez co powstawala jakby trzecia kuika,
odrdzniajaca sie od poprzedniéj wygladem jednolitym; — caly ten jednak obraz
nie trwa dtugo, kulki pojedyfcze zaczynajg sig kurczyé, wysylaja wypustki,
zblizaja sie do siebie coraz to bardziéj, obejmujg napowrdt jadro. w koncu
zlewajg sie z sobg i znowu mamy jedng, niepodzielona kulg. Komorka taka,
odzyskawszy ksztalt kuli niepodzielonéj, moZe znowu sig kurczy¢, zwykle
jednak, pozostaje w formie kulistéj przez pewien czas, albo nie kurczy sie
juz weale.

Obecno$é zatem wigkszéj ilosSci komodrek kur-
czliwych na okoto miejsca podraznienia, W ro-
gowkach wycigtych i zachowanych w kamerze,
mozemy wyttomaczyé tylko zbieraniem sig tutaj
tych komodrek wedrujgcych, ktére i wnormalnych
rogéwkach istnieja
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Za tém ich pochodzeniem przemawia to znikanie komdrek wedrujacych
z brzegu, a ukazywanie sig ich na okoto miejsca podraznienia, w rogéwkach
podraznionych i wycietych dopiero po uptywie kilku godzin, od chwili po-
draznienia.

Dla czego komoérki wedrujgee, nawet w rogéwkach wycigtych, daza do
miejsca podraznicnia, trudno jest stanowczo powiedzieé. Byé moze jednak,
ze skutkiem podraZznicnia wywolujemy w rogéwee jakie$ silniejsze prady endo-
smotyczne, w kierunku do miejsca podraZnienia, ze warunki diffuzyjne zustajg
tu jakos zmienione, Ze rozwija si¢ skutkiem tego rodzaj przyciggania do tego
miejsca, co zreszty teoretycznemi wywodami nie da sie objasni¢ i wymaga
osobnych w tym kicrunku zwréconych do§wiadczen.

Co sie tyczy innych czynnikdw mogacych wplywaé na zmiany ksztaltu
komorek stalych, to zdaje sig¢, ze wysoko$¢ lub niskos$¢ temperatury otaczajgcéj
gra ta pewna role.

Jezeli bowiem, bedziemy trzymaé caly zabe w przyrzadzie do wylggania
jaj w temperaturze od 18—22° Celsiusza, przez kilka dni, to nastepnie, po
wycigein rogowek przekonamy sie, Ze komorki state uwydatniajy si¢ wezesniéj,
jak to zwykle bywa i sa po wigkszéj czesci grubo-ziarniste, po uwydatnienia sig
za$, weiggaja wypustki i zmieniajg sie w kuliste, bardzo szybko. Komorek we-
drujgcych, w rogowkach takich zab, jest zwykle wiecéj, jak w 'rogowkach zab
zwyczajnych.

Wyzszéj temperatury zaby nie znoszg i przy podniesieniu jéj do 279, to
* juz na drugi dzient zdychaja — w rogéwkach za$ takich zab, zdechtych w przy-
rzadzie, wida¢ rozpad drobno-ziarnisty komodrek.

Trzymanie rogéwek w cieczy wodnéj w kamerach wypetnionych tlenem,
nie doprowadzito do waznych rezultatdw. ‘

Hoffmann daléj utrzymuje, ze niekiedy, czesé tylko protoplazmy
komoérek stalych staje si¢ kurczliwa, i Ze karminem, pewne czg¢Sci protoplazmy
komorek statych barwig si¢ mocniéj, jak reszta ciata i jadra, dajac przez to
obrazy jakby wlonnego tworzenia sig.

Co sig tyczy owéj czesei kurczliwéj protoplazmy, majacéj stanowié za-
rodek ciatka ropuego, to jak ja uwazaé, juz wyzéj byta mowa; Ze za$ z pomocy,
karminu, udaje si¢ nam niekiedy uwydatni¢ w komorkach statych, obok jadra
zupelnie niezizienionego, miejsce ciemniéj zabarwione, wielkosci komdrki rop-
néj, to nie u.ega najmnoiejszéj watpliwosel.

Zachodzi tylko pytanie, czy komdérka w ten sposob odznaczona jest ko-
morky mtoda, powstaly samowolnie z ciata komdrki dawnéj, czy téz dostata
sie ona tutaj juz jako gotowa komodrka mloda, i tylko skatkiem dtuzszego
zetkniecia sig z komorky stata — wglebiona w nig niejako.

Co sie tyczy pierwszego sposobu, to juz samo wmocniejsze barwienie sig
téj czesci, wskazuje ze i sktad jéj chemiczny musi by¢ nieco odmienny od skta-
du chemicznego samego ciata komérki. Czy taka zmiana sktadu chemicznego
maléj tylko czesci komorki, moze nastapi¢ przy jednakowych zupelnie warun-
kach bytu, gdy srodek otaczajacy jest zupetnie ten sam dla czgsci protoplazmy
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komorki — jak i dla niéj caléj, gdzie wige i zmiany chemiczne w danéj tylko
czgsei, musiatyby sie udzieli¢ ireszcie ciala, jest bardzo watpliwe, a nawet
nieprawdopodobne.

Daleko prawdopodobniejszym, juz na pierwszy rzut oka, wydaje sig ten
drugi sposéb — prawdopodobienstwo za$ zamienia si¢ w pewno$¢, badajac ro-
gowki, w pierwszych poczatkach zapalenia, w kamerze.

Otéz, jezeli podraznimy rogdéwki, najlepi¢j nieco blizéj brzegu, i po dwdch
dniach wytniemy i bedziemy je badaé w kamerze, to zaraz przy pierw-
szém przegladanin preparatu, uderza nas nadzwyczajna ilo§¢ komorek we-
drujgcyeh.  Cata rogdéwka jest jakby z nich tylko ztozona, — szczegdlni¢j zas,
pas brzezny rogdéwki i na okoto miejsca podraznienia. W pasic Srodkowym
komdrek wedrujacych jest mniéj —- i tu komorki state czedciéj mozemy zobaczyc.
W niektoryeh miejscach, komérki wedrujace sg ulozone kupkami, po dwie, trzy
lub wigeéj, w innych sa rozdzielone po tkance, wiecéj rozlane, a sg miejsca
wprawdzie bardzo ograniczone, na ktérych znajduje sie tylko -jedna komorka,
albo nawet ani jednéj nicma.

Badajac teraz komorki state, to mozna sie przekonad, ze na okolo miejsca
podraznienia, s one pozmieniane w kule, lub w formy do nich przechodnie,
ktore, przy dluzszém badaniu, okazujg nickiedy do$é zwawe zmiany ksztattu, —
przy brzegu, jak niemniéj w pasie $rodkowym, sg one wigcdj gwiazdowate.

Badajac na takich rogdwkach, zachowanie sig komdrek wedrujacych
wzgledem statych, widzimy ze stosunki te sg nadzwyczaj rézne i zmieniajace sig
z kazdg niemal chwilg,.

Gdy komorki wedrujace, wedrujg wéréd komorek statych, jeszcze nie po-
zmienianych, ale muidj lub wigedéj ksztattu gwiazdowatego, to w czasie swéj
wedrowki zblizywszy sie do komorki staléj, zachodzy na nig, przykrywaja ja
mniéj lub wigedj, zaginaja sie na okolto j&j ciata, podchodza pod nie, tak ze
skutkiem tego chowaja sie nie raz na pewien czas, — potem stopniowo znowu
si¢ uwydatniaja, wedrujg miedzy jéj wypustkami, przez co oddalajg si¢g od ciata
coraz bardzi¢j, wchodza w obwdd drugiéj komérkiit. d. Nieraz wychodzg one
z glgbszych poktadéw do powierzchowniejszych, tak Ze badajge ciagle dane
miejsce przy jedném nastawieniu, naraz, ukazuje sie powoli komdrka wedrujaca,—
ktéra nie mogla tu przywedrowaé z bokdéw, gdyz przy ciggtém badaniu tego
miejsca moznaby to widzieé, dostalta si¢ zatem tu z glebszych poktaddw.

Takie wychodzenie ciatek z glgbi, stawia nas nieraz w klopotliwém
polozeniu na pewien czas, jezeli bowiem komorka taka bedzie sig powoli uwy-
datniaé z pod komdrki statéj, woéwczas, gdy przy dluzszém obserwowaniu tego
samego miejsca, nie widzielismy, aby ktérakolwiek z komdrek wedrujacych, leza-
cych w poblizu, pod nig podwedrowala, nie umiemy zrazu zdal sobie sprawy,
czy mamy tu do czynienia z komérka wedrujaca, uwydatniajgca sig z glebi,
czy téz ze zmianami ksztattu komorki statéj.

Czasem, moznaby to nawet wzigsé za cze$é kurczliwg protoplazmy komo-
rek statych, oddzielajaca sig od ciata komdrki i zmieniajacy sie w komorke ropna.
Dtuzsza jednak obserwacya idoktadne zbadanie komorki uwydatniajacej sig
przekonywa nas o istocie rzeczy.



— 283 —

Daleko jednak cickawsze jest zachowanie sie komérek wedrujacych wazgle-
dem statych, w miejscach w ktérych komdrki state sa pozmieniane w kule.

W miejscach tych, dosy¢ czgsto mozaa widzieé, jak komorka wedrujaca
spotkawszy sig w czasie swéj wedréwki z komorkg stata, zmieniong w kulg,
obwija si¢ na okoto niéj, tworzac przez to rodzaj polksiezyca, otaczajgcego ko-
morke staty, z jednéj iub z drugiéj strony. Polksiezyc taki, zmieniajge ciagle
swoj ksztalt, kreci sie przez pewien czas na okoto kowmdrki statéj, wydajac s'¢
przez ten czas jakby byt écisle z nig ztaczony, tak ze gdyby nie roéznica migdzy
stopniem tamania Swiatta protoplazmy komérki wedrujacéj i statéj, granicy
miedzy niemi nie moznaby sie byto dopatrzy¢, (Dals:y ciqg nastapr).

KRONIKA 7ZAGRANICZNA.

Obecne stanowisko patologii.
Przez Prof. Virch owa.

(Rzecz miana na 43-em zebraniu niemieckich lekarzy ¢ przyrodoznawciw w Innsbrucku
25 wrzesnia 1869 r.).
Spolszczyl Aleksander Fabian

(Dokonczenie), *)

Ta dziwna zdolno$é akkomodacyjna ciala, daje nam zarazem skale, do wymierzenia
granic choroby. Choroba rozpoczyna si¢ tam, gdzie regulacyjne urzadzenic ciala nie wy-
starcza do zréwnowazenia zaburzed. Nie zycie pod zmienionem: warunkami, nie szkodli-
wosé, jako taka, wywoluje chorobe, lecz choroba rozpuczyna sig razem z niedostatecznodoig
przyrzadow regulujgeych.  Gdy przyrzady te juz nie wystarczajg, by wyrédwnaé napredce
stosunki zyciowe, wtedy czlowiek jest chory. Dla tego wérdd tych samych okolicznosci
jedno indywiduum ze silnym przyrzadem regulujacym nie doznaje nic wigeéj oprdez prey-
krego uczucia; drugie, dluzéj czué sie bedzie niedobrze, trwa to godzing lub dni kilka
zanim, jak mowia, oswoi sie z nowemi okolicznosciami; trzeci zachorowywa natychmiast;
rzwarty wlecze sie dni kilka, zanim choroba wybuchnie naprawde.

Te pozorne tak wielkie réznice, ktérych uzywano czesto, dla wskazania niedoklad-
nofci w uwazaniu przyczyn chorobnych znanych za wystarczajace powody, zrozumiemy
latwo rozpatrzywszy réina energia urzadzeh regulujacych, gdy zwazymy, ze kazdy poje-
dyfczy z wlasnosciami indywidualnemi, wlaénie dla tego, ze jest indywiduum, ma odrgbuosci
swoje, odrebnosci swego ustroju, swéj budowy cielesnéj, odrebnosci, ktérych nie dzieli anl
z caly pleig, rasa, ludem, ani nawet rodzing, a ktore jemu samemu tylko sa wlaéciwe.

Te odrebnoéci kazdego pojedyficzego ustroju wplywaja koniecznie na uksztaltowanie
si¢ choroby. One stanowia o tém, czy choroba w ogdle wystapi, czy nie, czy bedzie krdtko,
czy dlugo trwala, czy zle lub dobre bedzie jéj zejscie. Zadaniem lekarza jest, gdy juz
choroba raz wystapila, podtrzymywad i oswobadzaé dzialalnoéé tych regulujacych przyrza-
déw. I ta wlasnie mysl lezy w tém, ze lekarz zwie si¢ sluga natury, non magister, sed mini-
ster naturae.

Dziwném jest, ze wlaénie ze sfer najbardziéj spirytualistycznych pogladow, najczeécid]
slyszymy zarzut, ze lekarz nic nie dziala bez natury, ze nic nie dziala, jesli mu natura nie
przyjdzie w pomoc.

Lekarz téz wcale nie ma innego zamiaru, Jego cala dzialalnodé i uwaga zwrdcoue
s3 tylko na uwolnienie naturalnyeh przyrzadéw tak dalece od przeszkéd, aby mogly swobod-
nie dzialaé, by mogly wlaénie swoje naturalne czynnosci odbywaé w regularny sposéb. Gdy
to sig uda, to wszystko zrobione. Gdy nicmozna téj regularnoéci przywrdcié, to wszyscy

*) Patrz Nr. 17 Gaz, Lek.
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lekarze nic nie pomoga. Gdyby lekarz umial zarzekaé nawet dyabla, uleczenie byloby nie-
mozebném, jezeli nie moina zarazem oswobodzié narzadow regulujacych.

Byé przejetym koniecznodeig tego dzialania, znaczy przejac sie zarazem przekonaniem
ze istnieje 1 rzeczywista umiejetna dzialalnos¢ lekarska. 'Ta dzialalnodc polega wlasnie na
tem, by niewladciwe warunki, nienaturalne okolicznosci jakie sie rozwinely, a wiec przy-
czyne choroby istniejaea, wstrzymywaé, oddalaé, odpieraé, zobojetniaé i t. d. i na mocy wia-
domosci zaczerpnietych z fizyologii 1 gruntownego badania patologii, by na zasadzie téj wie-
dzy wnikngé w same czynnosei ciala ludzkiego i spowodowac to, aby narzedzia ustroju regu-
larnie oddzialywaé mogly.

W tymto postepie, w té) prawdziwie umiejetnéj sztuce lekarza, wsparla nas, panowie
moi, rozwijajgca si¢ z rokiem kazdym zuajomioéé natury prawdziwej istoty chorobnéj. Bo
na zakohczeunie, wyrzec musze, ze ja osobidcie i, jak sie spodziewam, coraz wigksza liczba le-
karzy ma poglad, ze istota choroby istnicje. To poznanie zyskaném zostalo na drodze ana-
tomii patologicznéj, naunki, ktéra wnet 1 wirod waszych muréw zajmie swoje siedlisko.

Najprzod zaczeto zwracaé uwage na pojelyhcze czedci, juz nie przyjmowano, ze choro-
ba, tak sobie gdziekolwieck wnikuela do ciala, tylko, ze nie w niém ma stale swoje siedlisko
oznaczone. Najprzod méwiono ogdélnie o siedlisku w glowie, w piersiach, w brzuchu.  Ale
te wyborne geograficzne okreslenia malo pomagaly do zoryentowania sie.- Jezeli kto sadail,
ze przez to co$ naukowo wypowiedzial, to nie bylo to wiele wigedj jak gdyby wiedzial, ze ktos
mieszka w Europie lub Ameryce.

Lecez zwolna zaczeto robié w tych wielkich geograficznych okolicach drobniejsze, do-
kladnicjsze odecinki; badano pojedyncze narzedzia, przyzwyczajano sie nazywaé choroby
wedle narzedzi, nie méwiono juz o chorobie piersiowéj, cheiano wiedzieé: czy choroba ser-
cowa, ozy plucna. Ale serce zawsze jeszoze jest wiclkiém narzedziem; w plucach moze nie
wszystko jest chore? Checiano wiedzie¢; co w sercu jest chorém? Co cierpi w plucach?

Nikt si¢ nie zadawalnia wiadomoscia czy choroba serca in genere istnieje; pytamy
sig: czy nerwy serca, ozy jego naczynia, jego migsnie, jego powloki sa chore i gdzie miano-
wicie, w ktorém wlasciwie miejscu? - Tak zwolna analitycznie porozdzielano narzgdzia, ze
przyjeto za zasade pojedyficze tkanki, skladajace dane narzedzia, 1 coraz wi¢od) uwazano
nauke o tkankach za konieczny rekwizyt do badania.

A rozpatrujac wéréd tkanck, co wladciwie zmienioném zostalo, zkad pierwotna zmiana
wyszla, gdzie gldwne téj zmiany siedlisko, ktdre tak przewazniena chorobliwa czynnoéé wply-
wa, to nakoniec przychodzimy do pierwiastkéw tkankowych, do ostatecznych organicznych
czedoi skladowych, do tego, co w fizyce organicznéj zowiemy komdrkami tkankowemi i gdy
w polowie zeszlego stulecia wyszliSny od wzrastajacego poznania, ze Zyjacy czlowiek zawiera
w swem cicle jako czesé niejako isama chorobe, to zwolna doszlismy do tego, ze poznalismy
choroby narzedzi, co sig stalo na koncu zeszlego i poczatku obecnego wieku, ze nakoniec przy-
szlismy do coraz drobnicjszego rozbioru i gdy teraz rozbieraé bedziemy rozprawy sekcyjune,
to zobaczymy, Ze zawsze istotnie rzecz szla o to, co znaczyly komérki w téj lub owéj czesci,
jak one powstaja, zkad pochodza, jak sie przechadzaja, jak ida i odrabiaja to wszystko, co
w ogole tylko inne organizmy i zyjace istoty czynia.

W znajomosei pierwiastkéw komdrkowych przyszlismy nakoniec do tego punktu, gdzie
istotnie mamy przed soba czynne czesci skladowe oiala ludzkiego, juz nie duchowe, a widzial-
ne pierwiastki, organizmy pierwotne, tworcze, czynne, One to zaréwno odbywaé maja czynnosci
regulujace, z ktorych wynika zdrowienie, jako téz przyjmowaé szkodliwosei przyczyn chorob-
nych; a tak powoli stopniowo wytwarza si¢ w oczach naszych jasnosé¢ pogladéw naukowych,
ktora, jak spodziewam sie, w miare, jak sie stanic powszechna wlasnoscia ludu, zabezpieczy
ten lud od powrotu do przesadnych wyobrazen, jakie nad nim tak dlugo panowaly, poglad,
ktory, mam nadzieje, szerzac sie coraz bardzidj 1 w sfery publicznego gycia pafstwowego na-
konice doprowadzi do tego, iz opieka zdrowia publicznego, bacznosé na ogdlne zdrowie na-
rodow stanie si¢ jedném z najwyizszych staran mezow stanu, i bedzie dla "nich pytaniem waz-
niejszém jak to, z kim sie najprzod bi¢ nalezy i kogo najprzéd zabijaé trzeba. Moi panowie!
My lekarze po wszystkie czasy jestesmi apostolami pokoju i zgody; i na polu bitwy lekarz
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bez réznicy osoby wykonywa swa surowa powinnosé; ale sadze, ze i w walkach ducha stawia-
lismy zawsze naszych rycerzy, we wznioslém i powazném zadaniu jakie czas nam dzi§ stawia:
podnoszenie glosu w ogdlnych sprawach kraju, nie aby wspiera¢ dyplomacye w jéj zewngtrz-
néj sztuce, lecz aby przeniknaé mezdéw stanu wiedza, jak ludy uczyni¢ zdrowemi, uczyni¢
szczesliwemi — mam nadzieje, moi panowie, Ze w tém powazném zadaniu nie ustaniemy i ze
kazde nastepne zgromadzenie przyrodoznawcdw ujrzy nas coraz blizszemi zwycigztwa.

KORRESPONDENCY A.
Krakdw, 22 wrzesnia 1869 r.
Sprawozdanie z czynnos$ci oddzialu klinicznego zjazdu lekarzy
i badaczow przyrody odbytego w Krakowie.

Oddzial kliniczny, w ktérym przeszlo 130 lekarzy bralo udzial, odbyl trzy posie-
dzenia : w dniach 14, 15 i 17-ym wrzesnia r. b. Obradom przewodriczyli z kolei
Prof. Dr. Brodowicz i Prof. Dr. Dietl. Obowigzki sekretarza pelnil Dr.
Sciborowski. Przedmiotem obrad byly nastepujace przedmioty: A) zme -
dycyny wewnetrznéj: 1. Dr. Kaczorowski z Poznania — odezytal
swa prace o tyfusie powrotnym panujacym w Poznaniu, w roku 1868, ktérego 302 przy-
padki Dr. K. mial w swém leczeniu. 2. Dr. Warschauer 2z Krakowa — podal
wiadomos¢ o dyfteryi, réznicy tejze od krupu, przebiegu, leczeriu. 8. Dr. Kacz-
kowski ze Lwowa — mowil o leczeniu wécieklizny za pomoca srodka ludowego, odwa-
ru pewnego rodzaju ostromlecza (Luphorbia procera). B) z chirurgii: 4. Dr.
Krajewski 2z Irubieszowa -- odczytal opis przypadku narodli rakowatéj tchawicy.
5. Dr. Wygrzywalski z Piotrkowa — podal sposéb przez siebic wymyslony two-
rzenia sztucznéj wargi dolné) — przy znaczném wyrodzeniu tejze rakowatém, z wargi
gérnéj, 6. Dr. Janota, lekarz gorniczy z Wegierskiéj girki — modwil o leczeniu
ran za pomocg wyskoku, ktérego skutecznosci doznal w wielu przypadkach. C) z gi-
nekologii i poloznictwa: 7. Dr. Swiderski z Poznania — opie-
rajac sie na dodwiadczeniach robionych pewien czas przez Dréw Kaczorowskie-
gol Nikolewskiego, przemawia za robieniem wstrzykiwaf podskdrnych roz-
czynu ergotyny w chorobach macicy, mianowicie przy dlugotrwalém zapaleniu tejze,
zboczeniach polozenia i przy krwotokach. 8. Dr. Czy ze wicz, adjunkt kliniki polo-
zniczé) — mowil o kleszczach porodowych, pomystu Prof. Maduro wicza, dogo-
dniejszych do uzycia od innych tego rodzaju narzedzi, zwlaszcza w przypadkach gdzie
gléwka dziecigcia jest wysoko, po nad koéciami lonowemi matki. D) z farmakolo-
gii: 9. Dr. Przystanski, wlasciciel zakladu leczenia kumysem w Warszawie -—
odczytal obszerna rozprawe o kumysie, przyrzadzaniu tego érodka, dzialaniu, skutecznodci i za-
stosowaniu. L)z pegologii:10.Prof Dr.Stopczanski-—okazali opisal pod
wzgledem skladu chemicznego i wlasnosci fizycznych wode mineralng, odkryta niedawno
w Bobree, w obw. jasielskim w Galicyi, bedaca silng szczawa alkaliczno-jodowa. Dr.Star -
k el z Tarnowa, okazal sol wylugowana z téj wody (14 z 100 # wody) a Prof. Dr.
Dietl dolgczyl kilka uwag praktycznych o waznosei tego odkrycia. 11. Dr. Sci-
borowski, lekarz zdrojowy w Szeczawnicy — podal wyjatki z obszerniejszéj pracy
p. t. ,, Kilka sléw o czynnosiciach komissyi balneologiczndj, oraz poglad na post¢p zdrojowisk
krajowych w ciagu ostatniego dziesieciolecia, *“ w kofnicu polecil zaklady krajowe opiece
kolegéw lekarzy. F) z patologii: 12. Dr. Mizerski z Poznania, odczy-
tal wypadki dodwiadczen czynionych nad powstawaniem zoltaczki — a w szezegGlnosci
o wystepowaniu barwnika zélciowego w moczu, po wstrzyknieciu kwaséw zolciowych “do
krwi. G) zanatomiipatologicznéj drobnowidzowéj: 13. Prof.
Dr. Biesiadecki— méwil o zakonczeniu nerwéw w skorze. 14. T en z e podal
wypadki wlasnych spostrzezen nad budowa naczyn limfatycznych i resorbeya 8rodkéw wstrzy-
knietych w tkanke podskérng. II) z historyi medycyny: 15. Dr. No-
wakowski z Warszawy —- wykazal, iz pierwszenstwo w odkryciu tozsamosci budowy
roslin i zwierzat, przyznawane pospolicic S ¢ h wa nn'o wi, nalezy sie fizyologowi cze-
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skiemu Purkyniemu, 16. Dr.Zielewicz z Poznania — odczytal ustep z hi-
storyi medycyny, o zarazie czarnéj; wykazujac iz podania Dlu gosza o téj chorobie,

o
83 prostém powtdrzeniem tego, co o niéj pisal lekarz francuzki Gui de Chauliaec.
Wreszeie 17. Dr. Steuermar ck z Dzialoszye — podal wiadomosei statystyczno-

poréwnawcze, o leczeniu zapalenia ptuc za pomoca Wyskbku, ciemierzycy zielonéj 1 za po-
moca innych srodkdw, przemawiajac za uzywaniem wyskokui ciemigrzycy. 7% powodu braku
czasu cofnietemi zostaly dwie zapowiedziane rozprawy, mianowicie: Dra O ettin ge ra:
,»Rys epidemiologiczny Krakowa* i Dra Czerwinskiego: ,Kilka slow o zastd-
sowaniu hydroterapii w chorobach ostrych.” W rekopismic nadeslano: Dra Wilczy f-
skiego: ,Teorya jestestw organicznych Jedrzeja Sniadeckiego w obec
poje¢ owozesnych'' i ,,Przepisy dla stuzby zdrowia polowéj w wojsku austryackiém, przez
jednego z lekarzy wojskowych'. Dr. Sciborowski.

Wiadomosci biezace.

Wodan chloralowy (hydras clhlorali), nowy srodek usypiajacy i znieczulajacy.
PrzezDraOskara Liebreicha z Berlina.
Spolszezyl A. Stockmann.

W zadnéj zapewne nauce, nie daje si¢ taka uczuwaé potrzeba pozyskania nowych
i pewnych punktéw zapatrywania si¢ jak w farmakologii. Drogi jakie posiadamy dla wyna-
lezienia nowych srodkdw lekarskich, lub dla zbadania dawnych w istocie ich dzialania,
sa pod pewnym wzgledem tak ograniczone, iz w ogéle z géry wyrzec si¢ nalezy stalych
i zupelnie pewnych rezultatow. Zwykle téz ograniczano si¢ na zadawaniu substancyj tak
jak je natura dostarcza — w rozmaitych stanach chorobliwych, nastepnie oddzielano drogs
chemiczng czesci skladowe dzialajace, albo téz starano sig¢ wprowadzié do organizmu ciala,
podobne pod wzgledem zewnetrznego zachowania sie, jako to smaku, skupienia i t. d., do
substancyi dzialajacych, a to w téj nadziei, ze podobnie dziala¢ beda i przypuszczano
iz miedzy cialami tak podobnemi i wewnetrzne podobiefistwo egzystowaé musi. Na téj za-
sadzie oparto liczne doswiadczenia w celu wynalezienia nowych srodkéw przeciwzimuiczych.
I w tym razie — gorzki smak chininy byl gldwna wskazdwka do wyszukania srodkdw
podobnych. Ilistorya srodkdw lekarskich az nadto przekonywa, jak malo uzasadnionym jest
ten sposdb zapatrywania sie, wiele téz srodkéw zrazu zachwalanych chwilowéj tylko uzywaly slawy.

W ostatunich czasach pojecia chemii ulegly wielkim przemianom. Dazisiejszy chemik
twierdzi, i zupelnie stusznie, iz wtedy dopiero zna pewne cialo, gdy po rozmaitych przeisto-
czeniach moze sobie wyobrazi¢ pewien uklad atoméw w czasteczce. Chemia wychodzi
z té) zasady, iz wszelki mechaniczny podzial w ostatnich swych granicach prowadzi do
czasteczki — zlozonéj z atomdw, na ktére juz tylko chemicznie dziala¢ mozemy. Odnosuie
do réznego ukladu atomdw w czasteczce, istnieja ciala réine, chociaz procentowo jednakowo
zlozone. 7 tego stanowiska zapatrujac si¢ widzimy, ze chcac zbadaé dzialanie pewnego
ciala, nalezy dokladnie pozna¢ uklad atoméw w jego czasteczce, gdyz ciala izomierne
to jest zlozone procentowo jednako, lecz z réznym ukladem atomdw, zupelnie odmiennie
dzialaja. 7Z powmiedzy przemian mozliwych, jakim ulega cialo wprowadzone do organizmu,
rozpatrzymy tylko rozklad i utlenianie do ostatniéj mozliwé) granicy.

Jako - pinkt wyjsdcia sluzyé nam moze chemiczne pojecie alkoholu i aldebydu.

g CH; " il
> 7 L y % o r
Przyjmujac dla alkoholu wzor CH, (OI), widzimy, ze dla zupelnego utlenienia dwa atomy

CIl;
COIL

Prosty ten wzor aldehydu latwo uzmyslawia sposéb rozpadu eciala. WprowadZzmy
aldehyd do organizmu, natychmiast nastapi rozszczepienie atomdw weglika, ktdre utlenig
si¢ na kwas weglany, wodor ulegnie podobnemuz losowi utleniajac si¢ na wode.

Stawiamy sobie pytanie, jakiz wiec proces ma miejsce jesli wprowadzimy do organizmu
cialo, o ktérém wiemy ze ulega rozkladowi, w ktérém jednak w miejscu wodoru, znajdowaé
si¢ beda atomy innego ciala, mocniéj z weglikiem polaczone, trudniéj si¢ oddzielajace, anizeli
fo ma micjsce z wodorem w aldehydzie. Czyz i w tym razie nastapi rozklad, Przypomnijmy
.

479,

weglika musza by¢ rozdzielone, toz samo da si¢ powiedzie¢ o aldehydzie



sobie wzér aldehydu i przypusémy, iz w miejsce wodoru polgezonego z jednym atomem C
znajduje sie¢ chlor, otrzymamy wtedy aldehyd uchlorzony, cialo zupelnie podobne pod wzgle-
dem sktadu do pierwotnego aldehydu. Jesli tutaj nastapi utlenienie podobnic jak w alde-
hydzie, to mozna powiedzie¢, iz powstaje COz i ClH. Odezyn jednak chemiczny uczy,
iz rozklad zwiagzku chloru inaczéj si¢ odbywa, anizeli zwigzku poprzedniego. Jesli zwykly
aldehyd traktowaé bedziemy wodnym roztworem jakiegos alkali np. potazu, nie spostrzezemy
zadnego dzialania, atomy bowiem weglika sa zbyt silnie polaczone, aby potaz byl w stanie
je rozdzielié. Podzislajmy jednak potazem na aldehyd uchlorzony, nastapi wtedy rozklad
i powstanie chloroform i kwas mrdwezany, stosownie do wzorowania:

. e g } 0=CCl H+ CHOOK.

Przedstawiamy naumyéluie te reakcye, aby zwrdci¢ przez powyzszy proces chemiczny
uwage na pytania, jakie postawié sobie mozemy przy dzialaniu pewnych cial na organizm.

Szukajac nowego érodka leczniczego niemozebna jest rzecza dowolnie wybiera¢ wérdd
chaosu chemicznych polqczcl’], i jedno cialo po drugiém poddawaé dokladnemu badaniu.
Gdyby to odnosnlo sie¢ do zio! lub innych twordw znydumcych sie na ziemi, mochbyémy
przypuscié, iz zaznajamiajac sie z coraz to wigksza liczba wyczerpiemy ich réznorodnosé i doj-
dziemy nareszcie do kohca, Inaczdjzupelnie masigrzecz z cialami przez chemia dostarczanemi.

Wezmy za przyklad najprostsze dzialanie, np. w amouiaku, wprowadzajmy w miejsce
atomdéw wodoru rozmaite rodniki alkoholowe, otrzymamy wtedy szereg nieprzejrzany rdéznych
amoniakdw. 7 pewnodcia zaden z chemikéw nie bedzie sobie zadawal pracy otrzymania ich
wszystkich.

Na ten zarzut moznaby odpowiedzie¢, 1z mozna znalezé punkt wyjécia dla badania,
jesli z ébaosu cial wybierzemy liczbe dowolng, np. te szeregi, ktdre juz przez chemikow zo-
staly otrzymanemi, a nastepnie pr7ejdziemy od cial prostych do bardziéj zlozonych. Mamy
szeregi kwasdw tluszczowych, szeregi alkoholdéw i t. d.; zaczawszy badanie dzialania od naj-
prostszych, jesli te dzialaja w pewien sposob, i skomplikowadsze, sqdzncb) mozna, dzialad
podobmez beda. Tak jednak nie jest; z szeregu kwasow tluszezowych, nie wszystkie jedna-
kowo dzialajg. 1 tak gdy kwas octowy dziala dos¢ lagodnie na organizm, niedaleki od nie-
go kwas waleryanowy dziala juZ trujaco, daléj postepujac spotykamy kwas stearowy stce
jacy zn6w do organizmu w odmiennym stosunku. Szeregéw tych zatem za podstawe ba-
dania uzywaé nie mozna. Toz samo powiedzie¢ mozemy i o szeregu alkoholdw, prostszego
skiadu dzialaja, wyzsze, bardziéj zlozoue, sg to ciala stale, nierozpuszczalre, nie dzialajace.

Jakze wiec zbad«é obfity materyal chemicznych polaczen? Jedynym srodkiem dojs-
cia do pewnéj prawidlowosci jest postawienie sobie jasnych pytah i szukanic na nie odpo-
wiedzi. Jesli cialo w organizmie ulega rozkladowi starajmy si¢ zbadaé czy pojedyficze
skladniki dzialaja. W odpowiedzi na to pytanie gldwnie zalezy na tom, wynalezé z szeregu
cial takie, ktdrego produkta rozkladu oceni¢ mozemy po dzialaniu.

Takiemi cialami sa chloral i kwas trgjehlorooctowy,

1

5 CIL. ;
Wzir aldehydu jest COIJI’ zastgpiwszy atomy wodoru chlorem, mamy do czynienia

z chloralem, cialem odkrytem przez I.ie b'i g a przed 30-tu laty, Fizycznie cialo to nie
rézni sie niczem od innych aldehydow. DPozostawiajgc czas jakis aldehyd zauwazymy, iz
jest nietrwalym, nabiera innych wlasnosci auizeli je mial pierwotnie. Aldehyd przechodzi
w stan polymeryczny. Toz samo dzieje sig¢ z chloralem. Bezwodny chloral przedstawia sig
jako plyn dzialajacy silnic na oczy, pobudezajacy do lez; po pewnym czasie powstaje cialo
stale w niczem do pierwotnego chloralu ni¢ podobne. Kaczac bezwodny chloral z pewng
iloscia wody otrzymujemy wodan t.j. wodan chloralowy.

Krysztaly wodanu chloralu rozpuszczalue s3 w wodzie, w kazdym stosunku, znosza na-
wet traktowanie skoncentrowanym kwasem siarczanym, stawiaja wiec opér kwasom, Ina-
czéj si¢ zachowuje chloral w zetknigeiu z alkaliami. Te rozkladaja go, a odezyn jest tak sil-
nym i wyraznym, iz pozwalam go sobie przytoczyé. Do roztworu chloralu w wodzie dodajemy
nieco lugu sodowego, wydzicla si¢ wtedy chloroform w postaci oleistéj kropli. Otrzymany
w ten sposdb chloroform jest wzorowdj czystosci, W roztworze pozostaje mrdwczan sody,
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Ciafo to wiec zdaje sie rozwigzywaé pytania: ciala wprowadzone do organizmu roz-
kladajac sie moga dziala¢ przez swoje skladuiki i jakim to sktadnikom $rodek zawdziecza swe
uzycie lekarskie. Chloral latwo si¢ w wodzie rozpuszcza, a wiec jest zdolnym do wessania
w organizmie. Jezeli ulegnie utlenieniu w tkankach, wystapi¢ powinno dzialanie jednego ze
skladnikow a wiec chloroformu. '

Doéwiadczenie téz rzeczywidcie stwierdzilo to przypuszczenie. Chloral rozklada sie
w organizmie i wtedy dzialanie chloroformu wystepuje. Rezultat doswiadczenia byl zadziwia-
jacym; mala dawka O,1 grm. wystarczala do wywolania narkozy chloroformowéj u mlodego
krélika, zwierze zwolna zasypialo, brak byl tylko stanu pobudzenia, jaki ma zwykle miejsce
przy chloroformie. .

Cztery krdliki, na ktérych robilem doéwiadczenia, spaly tak silnie, iz mozna je bylo
wzighé za niezywe, gdyby nie tetno i oddech regularny dowodzace Zycia.

Zbyt mala ilos¢ kwasu mrdwczanego, powstajacego przy rozkladzie, dowodzi, iz
objawy te glownie drugiemu skladnikowi chloralu przypisaé nalezy.

Krolika sredniéj wielkosci uspilem na 9 godzin po wstrzyknieciu 0,5 grm. wodanu
chlorku, co odpowiada mniéj wiecéj 0,35 grm. bezwodnego chloralu a 0,29 grm. chloroformu.

Doéwiadczenia na zabach jeszeze daja wyraZniejsze rezultaty.  Z poczatku widzimy,
iz zwierzeta daja sie ukladaé w rozmaite dowolne polozenie i pozostaja w niém. Przy po-
draznieniu wystepuja odruchy. Nastepnie zwierze wraca do normalnego stanu, jezeli dawka
nie byla zabijajaca.

Przy zabijajacych dozach przedsionki i komdrka sercowa sa mocno krwiag wypelnione,
zdaje sie wigc, iz zwierzeta zdychaja w skutek porazenia serca. U innych zwierzat, dziala-
nie jest podobném.  Nie przytaczam tutaj doéwiadezeni, ktérych wynik doprowadzil mnie
do przckonania, iz §rodek ten paralizuje najprzéd komdrki zwojowe mdzgu, nastepnie
rdzenia, a przy smiertelném zejsciu i serca ; zupelnie wiec tak samo, jak chloroform.

Brak okresu pobudzenia, da sie wytldmaczyé¢ tém, iz powstanie chloroformu w orga-
nizmic odbywa si¢ bardzo powoli. '

Po przeprowadzeniu doswiadczen na zwierzetach, uwazalem za stosowne, przystapi¢ do
badah nad dzialaniem opisywanego $rodka na organizm ludzki.  Laskaweinu pozwoleniu
Prof. Virchowa Westphala, J. Meyera, tajnego radey Bardele-
beuna, jak rowniez D-réw Jastrowitza, Berkowskiego, Thilo

o
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i Fubrmana zawdzigezam, iz badanie to moglem przeprowadzi¢ w Charité (szpi-

tal w Berlinie).

Pierwsze doswiadcezenie zrobiono na oblakanyeh, vzywajac metoda podskdrna bardzo
malych ddz, przyczém miejscowe podraznienie nie wystepowalo.  Dawka wodanu chloralu
w ilosci 1,35 podskdrnie uzyta, wywolala sen pieciogodzinny. - Nastepnie do wewnatrz uzyto
wigkszych dawek. Dawka 8,5 wodanu chloralu w kieliszku wody podana, wystarczyla do
uépienia na 16 godzin chorego, cierpiacego na melancholie.

Przy bardzo bolesném zapaleniu stawu napiestkowego, 2,5 grm. wodanu chloralu wywo-
aly uépienie i czesciows anestezye, tak, zelatwo zalozy¢ mozna bylo choremu staly opatrunek.

We wszystkich wypadkach sen wywolany przez ten srodek, byl zupelnie normalnym
i wystepowal po zadaniu érodka niekiedy juz po pieciu minutach.

— Prof. Karol H ein e (z Heidelberga) powolany zostal do Insbrucku na pro-
fessora chirurgii. * Dr. Ferdynand I ebra i Dr. Karol v. Sigmund (w Wiedniu)
mianowani zoslali professorami zwyczajnymi: piérwszy do wykladn dermatologii, drugi —
syfilografii; drugs za$ klinike syfilityczna objal Dr. Prof. Ilermann Z eiss L

T W Pradze zmart Dr. Voigt, lejb-medyk cesarza Ferdynanda, w Paryzu
zad — Dr. Guérsant, autor dziela o chorobach chirurgicznych dzieci.

— W dniu 26 b. m. mialo miejsce uroczyste otwarcie w Warszawie prywatnego za-

kladu leszniczego Dréw Podowskiecgo i Kadlera (ul. Mokotowska, Nr. 1671)
dla chorych na przymiot i wyrznty skorne.

Reddkoy.; Gazety Lekdx slué.] i B1b110tek1 Ulnlegetnoscl Le)raraklbh pr/y
_ rogu ullcy Jasnéj i Zielonego placu, w domn Jaroszynskiego, Nr. 1364, mieszkania Nr. 6.

W Drukarni Gazety Polskié). - —Aa pozwoleniem Cenzury l{/qdowe)




Vi 18,

ROK TV, Warszawa, d. 18 (30) Pazdziernika 1869. Tom VII.

sALETA LEKARSKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKIRJ,
FARMACYI I WETERYNARYL

Cena Gazety Lekarskiéj, W Warszawie: rocznie r. sr. 5, pélrocznie r. sr. 2 kop. 50. W Kro-
lestwie i Cesarstwie: w redakeyi (w opasce) roczuie r. sr. 6, polrocznie r. sr. 3; w redakcyii na
poczcie (w kopertach) rocznie r. sr. 7, pélrocznie r. sr.3 kop. 50.

Cena Biblioteki Umiejetnoscl Lekarskich, 117 redakey: péirocznie (od 1 lipca 1869 do 1 stycznia
1870 r.) r. sr. 10; od poczatku wydawnictwa do 1 styczuia 1870 r. sr. 48.
Cena Kalendarza Lekarskiego na rok 1870 r. sr. 1.

TRESC : Prace oryginalne. Ze szpitala. Podal Dr. Wygrzywalski  (Ciag dalszy).
O powstawaniu cialek ropnych. Rozprawa uwichiczona zlotym medalem przez Wydzial
lekarski Szkoly Gléwnéj Warszawskiéj. Napisal Jan Rode. (Ciag dalszy). Kromika
Lagraniczna. Obecne stanowisko patologii. Przez Prof. Virchow'a. Spolszezyl
Aleksander Fabian. (Dokoiczenie). Korrespondencya z Krakowa. Sprawozdanie
z czynnosci oddzialu klinicznego zjazdu lekarzy i badaczéw przyrody odbytego
w Krakowie. Dr. Sciborowski. Wiadomosci biczace. Wodan chloralowy (hydras
chlorali), nowy érodek usypiajacy i znieczulajacy. Preez Dra Oskara Licbreicl’a
z Berlina. Spolszczyt A. Stockmann. Prof. Karol Heine, Dr. Ferdynand Hebra,
Dr. Karol v. Sigmund i Dr. Prof. Hermann Zeissl. S. p. Dr. Voigt i Dr. Guérsant.
Zaklad leczniczy Dréw Podowskiego i Kadlera. Dodatek. Historya Szpi-
tala Dziecigtka Jezus w Warszawie, (str. 221—228). Przez Juljana Barloszewicza.
(Ciag dalszy). Farmakologii arkusz 34 Tomu ITgo, Oftalmologii arkusz 15-ty Tomu IIL.

Ze szpitala.
Podal Dr. Wyerzy walski.

(Ciag dalszy. *)
Ztamania.

Ztaman w ogéle przyszto do leczenia 21, w szczegéle ztaman obojezyka 2,
ztaman jednéj kosci przedbarku 1, ztaman obydwoch kodci przedbarku, proste 1,
ztamanie obydwoch koSci przedbarku z powiktaniem 1, zlamanie podwdjne
barku 1, ztamail koSci barku prostych 2, zk. szyjki koSci barkowdj z nadwich-
nieniem 1, zt. epiphizy nad tokciem z nadwichnieniem 1, zl. obydwéch koci
przedudzia prostych 4, zt. kosci przedudzia podwdjne, raz w ktykciach — drugi
raz w dolnéj 3ci¢j czeSei 1, zt. mocno skosnych przedudzia 2, zt. mocno sko§-
nych kosci udowéj 2, ztamain zeber dwdich 2.

We wszystkich niemal razach uzywaliémy opatrunku gipsowego. Otacza-
Jac najpierw koficzyng opaska flanelowg dajemy na to drugg dwuwarstwows,
z paskow grubego muslinu nasypanych gipsem i nieco zwilzonych — na sam
wierzch warstwe gipsu a tempore zarobionego. Opatrunek taki ma uznang wyz-
5z08¢ nad wielu innemi — ma jednak niejakie niedogodno$ci, W dni parg po

*) Patrz Nr, 14, Gaz. Lek,




zaloZeniu robi si¢ luznym i w krotkim czasie trzeba go zmienia¢ by utrzymad
unieruchomienie koficzyny — i pozniéj go odnawiaé. PrzyjeliSmy wiec w tym
wzgledzie pewne modyfikacye czeScig zkad ingd zaczerpnigte, czgscia wlasnego
pomystu. Modyfikacya ta ma podwojng korzyS¢, jedng terapeutyczna — drugg
ekonomiczng.

Jezeli opatrunek w kilka dni po zatoZeniu go vkazuje si¢ raz przez zmniej-
szenie sig opuchniecia, drugi raz przez zwiotczenie ubezwtadnionych mie$ni,
za przestronnym, przepilowujemy w okolicy ztamania na okoto gipsowg czeéé
opatrunku az do warstwy flanelowéj. Gdy pomocnik jeden trzyma nieporuszal-
nie gorng cze$¢ a drugi za dolng robi wyciaganie, powstaje z linii przepitowa-
nia szpara — te szpare paskami naprdszonemi gipsem i samym rozrobionym
gipsem zapelniwszy pozwalamy mu wyschnaé. Opatrunek stuje sie w ten spo-
séb cal do pottora dtuzszym i lepi¢j do ciata dolegajacym.

Terapeutyczna korzys¢ tego manewru jest ta, ze posunigte po sobie
(szczegllnie przy sko$nych ztamaniach) przez luzno$¢ opatrunku odtamy, '
powtdrnie w prawidtowe zetknigcic si¢ z sobg zostaja wprowadzone. Cheage sig
zapewniC zeby pomocnicy nie skrecili przy wycigganiu gérnéj lub dolnéj czesci

na prawo lub na lewo, moZna zrobi¢ na gipsic marke podtuzng — ktora w po-
Yowie opilowanie okodlne przecina. Trzymajac na oku te marke niepodobna jest
z linii prostéj odnodze przy dostésowaniu nadanéj zhoczy¢é. Gdy w dalszym
przebiegu znow opatrunck zdaje si¢ luzno lezeé, przepitowujemy go, a raczé;
wyvpitowujemy dwa paski jeden wewngtrz, drugi zewn@tlz — przyczem 1 opaske
flanelowg przecinamy. -Podjgwszy gdrng czes¢ opatrunku mozemy sie o stanie
ztamanéj kolczyny przekonaé — poczem ktadac uniesiong w formie wieka
czgSC napowrdt otaczamy 1 dociazamy kilku opaskami gipsowanemi dwie
polowy opatrunku — ztad on znéw musi odnoge szczelnie otaczaé i w ten spo-
sob zazwyczaj nie potrzeba jest w ciggu gojenia sig ztamania powtérnie konezy-
ny gipsowac.

Ten sposdb opatrywania ztamaifi zaleca sig bardzo pod wzgledem ekono-
micznym. Opatrunek gipsowy kosztuje na koticzyne dolng okolto rs. 1 kop. 20,
na gorng o polowe mniéj — zmienianie wigc jego kilkakrotne staje sie nieco
kosztowném.

Zapuscitem si¢ w drobnostki znane zkad ingd prawie kazdemu, lecz mogace
by¢ uzytecznemi niektorym kollegom zawiadujacym, np. tak zamoznemi szpita-
lami jak nasz, gdzie zakupienie puda Slalpl na rok, uwazaném bywa za ,,wyda-
tek nie dajacy sie usprawiedliwié.s

Ze nie zawsze i gipsowy opatrunek jest wystarczajagcym nauczyt nas po-
nizszy wypadek, w ktorym mimo catego racyonaluego napozdr postepowania
z przyczyn (jak brzmi fraza), od nas niezawistych rezultat byt weale nie $wietny.

P. N., okoto 45 lat majacy, zreszty zdrowy mezczyzna, wypadajac z bryki
i jéj cigzarem przytloczony ztamal ko$¢ udowa pod kretarzem wigkszym,
Ztamanie bylo sko$ném — skrdcenie koficzyny przeszto 31/, cala. ,

Po utozeniu chorego na podwdjnéj pochyléj plaszezyznie przez dni 14,
-gkrocenie wynosito zaledwie 2/, cala — lecz przy niespokojném zachowaniu sie

L )
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i ciggtych ruchach chorego, ktére na krétkie tylko chwile dozwalaty gérnemu
odtamowi zostawaé w spoczynku, zatozonym zostat opatrunek wyciggajacy na
wzor narzadu B o y e ra. Po dziesigeiu dniach (a chory byt zdala od lekarza)
w ciagu ktérych szrubg o pot obrotu przykrgcano, szyna wewngtrzna sprawita
zgorzel skdéry w kroczu, na caléj powierzchni ktoréj dotykata. Utrzymanie
wigc odnogi w ciagtém wyciagnieciu stato sie niemozliwém. W dalszym ciagu
rana oczyscita sie i byta na zabliznienin. W dziewiatym tygodniu zro$nienie
koSci zdato sie byé do$é silném aby modz zdjaé opatrunek — skrocenie wynosito
1!/ cala, We dwa dni pdzniéj chory uczul przy ruchach w 1tézku silny bol
w miejscu ztamania — koniczyna brzekta i skracata si¢ w oczach. Zrosnienie
kosci byto zadne. Tu dopiero zwrécilismy uwage na okoliczno$ci ktore niepo-
wodzenie to znacznie obja$niaty. Chory uzywal w nadmiarze alkoholicznych
napojow — przeszto pie¢ tygodni po ztamaniu spgdzat noce bezsennie — w bre-
dzeniach — przy zupelnym braku apetytu. Cate ciato pokryte byto wrzo-
dziankami zlewajacemi sie w owrzodzenia — i nie tylko krocze ulegto odgniece-
niu ale kazde miejsce ktére rzemien (watowany) opatrunku, a nawet i flanelowa
opaska nieco mocniéj dotykata. Po uplywie dwoch tygodni czasu potrzebnego
do zagojenia sie ran i ranek, w chloroformie, koniczyna zostata za pomocg klubek
do prawidtowéj dlugosci wyciagnigty i w nieporuszalny gipsowy opatrunek ujeta,
w ktorym przez 17 tygodni zostawata. Skrdcenie nie wynosito teraz wiele wigeéj nad
pot cala, Lecz otucha dobréj przepowiedni trwata krotko.. Po 10—14 dniach
pootwieraty si¢ na nowo rany w kroczu (chociaz od ucisku byto ono flanelg i po-
ktadem waty zabezpieczoném). Rany te mocno ropiejace rozszerzaly sig na
wewnetrzng strong uda — i po faldzie posladkowéj. I terazniejszy i nastepnie
odnowlone opatrunki musiaty by¢ na wewngtrznéj stronie coraz to nizéj wycina-
ne by daé przystep do rany. Ztad téz choé opatrunek unieruchomial dobrze
koficzyne nie majac jednak na wewnetrznéj stronie punktu oparcia, dozwalat
odtamom o tyle si¢g po sobie nasuwag, ile opatrunku byto na wewnatrz wycietego.
Ztad téz przy nastgpioném ostatecznie zrosnieciu sie kosci, skrocenie wynosito
3'/, cala i koliczyna stata sig mato uzyteczng. Ieliz quem reddunt aliena pert-
cula cautum.

Oedema glottidis, — tracheotomia, — wyzdrowienie.

S. G., 12 lat majacy przybyt w dniu 27-m maja 1868 roku do szpitala.
Z kadingd zupelnie zdrowy, od roku przeszto cierpi na zupelny bezgtos,
ktory podtug opowiadania rodzicow powstat po zapaleniu gardta wskutek
zaziebienia.

Przy badaniu laryngoskopem, oprécz blizny, na strunie gtosowéj z owrzo-
dzenia kataralnego powstaléj, mozna byto tylko zaczerwienienie i rozpulchnienie
tkanek wykryé. Chtopiec byt zupetnie zdrowym, wyjawszy, iz gtos jego byt
bez zadnego dZwieku, a raczéj, mowa jego szeptaniem. W tym stanie w dniu
30-tym maja, gdy po wieczerzy przechadzal sie podczas chlodu w ogrodazie,
wbiegt przerazony do sali, wskazujac gestami, iz go co$ w gardle dusi, DBez-
dech stawat si¢ coraz wigkszym, usta zsiniaty, twarz obrzekta, rzezenia krta-

*
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niowe. Lekarz ordynujacy przybyt dopiéro okoto godziny 10-téj wieczorem.
Chory byt konajacym, bez tetna, konczyny gérne i dolne zimme, twarz i usta
zsiniate, w ustach piana krwig zabarwiona, oddéchanie przy$pieszone, trudne,
mianowicie wdech z chrapaniem i $wistem, -wydech stosunkowo swobodny.
W catych ptucach szmery oddechowe rzezeniami krtaniowemi zakryte. Gatka
oczna ku gérze zwrécona na dotkniecie nieczuta, rowniez jak i powierzchnia ciata.

PrzystapiliSmy natychmiast do wykonania tracheotomii przy znieczuleniu
miejscowém, ktore nastepnie okazato sie zbyteczném, bo pacyent i bez tego
na ci¢cia nozem zadnych oznak bolu ani zycia.nie dawat. DByla to dostownie
operacya ,,in cadavere‘*. Po otworzeniu krtani, utrzymywaniem sztucznego
oddéchania, ogromna ilo§¢ pienistego, z krwia zmieszanego piynu wydobywata
sie rana. Do blizko godzine trwajacém sztuczném oddéchanin (przyczém nie-
mozliwém byto, wprowadzenie rurki srebrnéj, bo natychmiast nastepowato za-
duszenie i pierécienie krtani byly tylko haczkami kauczulkowemi otwarte trzy-
mane), puls wreszcie 1 oddéchanie naturalne powrdcity.

Nastepnego dopiéro dnia rurka mogta by¢ zaprowadzong, chociaz ja po
kilka razy napady kaszlu wyrzucaty. Oddéch byt swobodnym, goraczka umiar-
kowana. Przy wyjeciu rurki, lub jéj zatkaniu nastepuja pojawy zaduszenia.
Po tygodniu mogt si¢ chory po sali przechadzad, czujac sig¢ zupetnie zdrowym,
po trzech tygodniach zatkanie rurki nie wywoluje juz zaduszenia, lecz chory
sam jg pragnie mic¢ wprowadzong, gdyz mu w ten sposob tatwiéj jest oddéchac.
Mowa jego choé bez dZzwieku jest jednak do$¢ wyrazng, przyczém sobie sam
pacyent otwor rurki krtaniowéj palcem zatyka.

Powrdconego do zycia, lecz z pozostaniem bezglosu, w miesige piZniéj
wypisaliSmy ze szpitala, pozostawiajac mu rurke w krtani, ktéra dotychczas nosi.

Obserwacya powyzszego wypadku poucza, iz nie nalezy zwatpi¢ o urato-
waniu Zycia przez tracheotomig, nawet w razach, gdzie chory zda sig¢ juz umie-
rajacym. Dr. Jessop (w Lancet z 10 kwietnia 1869 r.) opisuje wypadek,
gdzie chora w 3/, godziny po pozornéj Smierci z uduszenia przez wole, przez
tracheotomig i sztuczne oddechanie przywrécona zostala do zycia. Rozumie
sie samo przezsig, ze to tylko wtych razach miejsce mie¢ moze, gdzie samo zadu-
szenie nie za$ zakazenie krwi (n. p. blonnicowe) zyciu zagraza. Takim byt wy-
padek nastepujacy: .

Btonnica, — tracheotomia in extremis, — §mier¢.

J. J., 7 lat majacy, syn matki zmarkéj na gruzlice, zachorowat dnia 27-go
lutego 1869 r. na blonnicowe zapalenie gardta ikrtani. Ciatosktad watty,
twarz blada, tetno stabe, szybkie, bezglos, napady zaduszenia, obtozenie fat-
szywemi blonicami migdatéw i migkkiego podniebienia niepozostawiaty zadnéj
watpliwoSci co do rodzaju choroby. Po zapedzlowaniu dwuchlorkiem zelaza
zalecono uzycie wina chinowego S e g uin’a na przemian z Infus. tpecac. c. natr.
bicarb., a pdzniéj wina Malagi z dwuchlorkiem Zelaza.

Dzien nastgpny i noc przeszly bez napadiow, glos stawat sie jasniejszym.

Duoia 29-go lutego, gtos dZzwigczny, oddéch swobodny, stan bezgoraczkowy.
Maly pacyent przy zabawkach wesolo dziefi spedzit, -— na migdatach wida¢
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jednak bylo mate na nowo tworzgce sie blonki. Zewnegtrznego opuchniecia
szyi nie byto. W nocy tegoz dnia przystapity na nowo napady bezdechu. Prazy
zadaniu $rodkéw wymiotnych zostaty czastki fatszywych blon, powtérne razy
wyrzucone, z tych jedna zupelnie ksztatt rurki majgca. Napady te nastgpnych
dwoch dni zwigkszaly sie.  Lekarz, ktory w zastgpstwie, chorego odwiedzat,
nie ufajac widaé tracheotomii, nie nalegal na jéj wykonanie, az dopiéro w dniu
3-m marca wieczorem, przyzwany w tym celu, znalaztem malego pacyenta z twa-
rzg obrzekta, z wyrazem przestrachu, — zrywajacego sie co chwila, by odde-
chu uchwycié. Oddéchanie samo warczace i Swiszczgce, w gardle kilka tylko
plam biatych, powierzchnia ciata i koticzyny zimne. Tetno ledwie namacalne
150 na minute, na 30 oddechow. W ptucach zajecia drobnych oskrzeli nie wy-
kryto. Dziecko senne, lecz przytomne. |

Wykonali$my tracheotomig, otwierajac krtan ze wszelkiemi ostrozno$cia-
mi, by do niéj i kropli krwi nie wpuscié¢. W chwili przeciecia wigzadta stozko-
wego (lig. conoidewm) i dwoch pierScieni krtani, gdy powietrze zaczeto otworem
wstepowac, tetno zniklo pod palcem, oddech ustat 1 assystujacy uwierzyli w na-
stapione skonanie. Lecz podtrzymywanie sztucznego oddéchania i podanie kilku
Yyzek wina puls iprzytomno$é powrdcily. Zaprowadzenie rurki, mimo dosta-
tecznego otworu w krtani, byto niemozliwém, — za kazdém usitowaniem wpro-
wadzenia nastgpowaly przypadlo$ci zaduszenia, — i dla tego tylko przez na-
szyjnik elastyczny i haczki kauczukowe trzymaliémy brzegi rany od sicbie odda-
lone. W pét godziny malty pacyent przyszedt do siebie, — oddychat swobodnie
24 razy na minute przy tetnie 120.

W ciaggu nocy chory ani przez usta, ani otworem w krtani zadnych bton
nie wyrzucat, — Sluzu tylko matg ilo§¢. Nad ranem oddech stawatl sie coraz
trudniejszym, cho¢ powietrze przez rane swobodnie wstepowalo. Drobne
oskrzela byly zajetemi (bromchitis capillaris) i znadé, Ze ponizéj otworu sztuczne-
go, Swiatlo krtani bylo btonami znacznie ScieSnione. Podanie $§rodka wymiot-
nego pozostato bez skutku i chory w 14 godzin po operacyi 2y¢é przestat.

(Dalszy crqg nastgpr).

O powstawaniu ciatek ropnych.

(Rozprawa uwienczona zlotym medalem przez Wydzial Lekarski Szkoly Glownéj Warszawskidj
w roku szkolnym 1868/69 — na temat wyznaczony przez tenze Wydzial nastepujacéj osnowy:
s Wykazaé za posrednictwem doswiadczer: czy przy wytwarzaniu sig komorek ropy, pier=
wiastki anatomiczne tkanki wsrdd ktoréj ona powstaje biorq czynny udzial, czyli tez cala ta
sprawa zalety od przenikania bezbarwnych cialek krwi przez éciany naczyn.**)
Napisal Jan Rode.

(Ciag dalszy). *)

Otoz badajagc rogowki wyciete, tak podraznione jak i niepodraZuione we
krwi, widziatem w nich stale prawie tc same zmiany co I w rogdwkach zacho-
wanych w cieczy wodnéj oka.

Trzymajac rogdwki takie w warunkach o ile mozna najbardziéj zblizonych
do normalnych, zmiany te nie byly tak znaczne.

*) Patrz Nr 17, Gaz, Lek.
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Wyciawszy cale gatki oczne zabie zyjacéj ipo podraznieniu rogéwek lub
téz nie, wlozywszy je do krwi z téj saméj zaby wypuszczonéj, to badajgc na
drugi dzief rogéwki takie, mozna byto si¢ przekonaé, ze zmiany w nich sg
rzeczywiScie niewielkie. Czasem nawet, komorki state byty tylko czgsciowo uwy-
datnione na okolo miejsca podraZnienia, w wigkszéj zas liczbie wypadkow, uwy-
datniaty sig¢ i zmienialy w kule, dopiéro po wycigeiu rogéwek i zachowaniu
w tejze saméj surowicy w kamerze,

Podobnie, jezeli zabie utniemy teb, nastepnie podrazrimy jedng rogowke,
drugiéj za$ nie i caly Yeb wlozymy do surowicy, to badajgc na drugi dzien ro-
géwki, przekonamy sig, ze tak w jednéj jak i w drugiéj zmian nie ma prawie
zadnych, W rogéwee tylko podraZnionéj, na okolto miejsca podraZnienia, ko-
moérki state sg nieco pokurczone. Jezeli teraz rogdwki takie wytniemy, wio-
zymy do téj saméj surowicy i bedziemy bada¢ w kamerze, to komorki state bg-
“dg si¢ uwydatniaé dopiéro po pewnym czasie od chwili wyciecia, — wszystkie
jednak beda nieco zmetniate, drobno- lub gruboziarniste i zmieniajace swo)
ksztatt dosy¢ szybko. Komoérki wedrujgce, tak w jednéj jak i w drugiéj, znaj-
duja sie zwykle w niewielkiéj tylko iloci, i w rogéwce podraZznion¢j zebrane
gléwnie na okolo miejsca podraznienia.

Jezeli w koficu zywéj zabie podraznimy rogéwke, wytniemy ja na drugi
dzieh i wrozymy do kamery, czy do surowicy, czy do cieczy wodnéj, to i w niéj,
na okoto miejsca podraznienia, komorki state bedg pokurczone w kule, migdzy
niemi lub na nich komérki wedrujace nagromadzone w znacznéj ilo$ei, w innych
za$§ miejscach rogéwki, mianowicie za$ przy brzegu i w pasie Srodkowym,
komérki state beda sie uwydatnia¢ dopiéro po pewnym czasie, w postaci
gwiazdowatd;.

Badajae na drugi dzien takie rogdéwki, znajdziemy komorki stale prawie
wszystkie pokurczone w kule, a niektére z nich zmieniajace swdj ksztalt nie-
‘raz bardzo szybko.

Z tych przeto do$wiadczen widzimy, ze w miare jak warunki w ktorych
badamy rogdéwki, zblizajg sie coraz bardziéj do normalnych, to izmiany w nich
zachodzace, odpowiadaja coraz wigcéj tym, jakie w 2yjacym organizmie przy
odpowiednich wptywach wystepuja.

Zmienianie si¢ komérek gwiazdowatych w kuliste, w rogéwkach wycietych,
mozemy uwazaé jako zalezne od zmienionych warunkow bytu, w jakich rogowki
wyciete sie znajduja, by¢ moze nawet, ze zalezg one od przerwania krgZenia
sokéw w rogowce, nie za$ od jakiego§ wplywu bodZca, na protoplazme tychze
komorek.

Hoffmann zmiany te czyni zaleznymi od podraznienia, utrzymujge,
7e sg one w zwigzku z wytwarzaniem sie mtodych komérek. Doswiadczenia
powyzéj opisane, przeciwmdwia temu najzupetniéj. Widzielismy bowiem, ze
w miare, jak warunki badania zblizaly sig coraz bardziéj do stosunkow nor-
malnych, komorki state pozostawaty niezmienione. Gdy komorki, w rogéwkach
wycietych izachowanych w kamerze, zmieniajg sie w kuliste i nicktore z nich
odbywaja zuiiany ksztattu, to w rogéwkach. wycietych razem z gatkami oczne-
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mi pozostaja, w tym samym czasie, zupelnie niezmienionemi i dopiéro po wy-
cigeiu ich z gatek ocznych i zachowaniu w kamerze, uwydatniaja si¢ i zmieniajg
swoj ksztalt.

Ze w rogowkach draznionych azotanem srebra za zycia, komorki stale,
na okoto miejsca podraznienia, zmieniajg si¢ réwniez w kuliste, to nic dziwne-
go, gdy przypomnimy sobie, Ze azotan srebra dziata na tkanki niszczaco, Ze
na daném miejscu, na ktére azotan srebra wywar? swe dziatanie, tkanka ulega
miejscowemu zniszczeniu, odzywianie w obwodzie zostaje zakldcone, co koniecz-
nie musi si¢ odbi¢ i na komdérkach statych. Jezeli jednak wywotamy zapale-
nie rogowki posrednio, przez przeciagniecie nitki przez gatke oczng, tak, jak
to Cohnheim wostatnich swych do§wiadczeniach robit, to jednakie ko-
morki state pozostana niezmienionemi,

Natomiast, co si¢ tyczy kurczenia si¢ komérek statych, jakie w kamerze
daje si¢ obserwowadé, to tu musimy obliczyé sie z wielu okoliczno$ciami.

Najprzéd, nasuwa sie nam bardzo wazna kwestya kurczliwoSci komorek
stalych, — czy mozemy im przypisa¢ kurczliwo$é samodzielng. K i hne?),
przyjmujac potaczenie sie wypustek komodrek gwiazdowatych z nerwami, przy-
pisuje im wlasciwg kurczliwo$é. Utrzymuje, ze draznigc rogéwki za pomocy
elektryczno$ci, mozna wywotaé zmiany ksztattu komorkek gwiazdowatych, ze
pod wplywem elektrycznodei, komorki te zamieniajg sie na wrzecionowate, po
uplywie za$§ pewnego czasu, od chwili draZnienia, przyjmuja napowrot ksztatt
gwiazdowaty, ze protoplazma ich staje sig grubszg, komorki stajg si¢ mocno
blyszczgce i ciemniejsze. Oprdécz tego, przy draznieniu elektrycznoscia, widziat
jeszcze W protoplazmie tych komdérek wtadciwy ruch, mianowicie zas naplyw
jéj do wypustek.

Recklinghausen 2 kurczenie si¢ komorek statych rogéwki w ku-
liste, obserwowal przy badaniu rogéwek w pewnych odczynnikach, mianowicie
zaS w roztworze fosforanu sody (4 pet.) i jakkolwiek nie widziat, aby komdrki
tak zmienione rozkurczaly sig, sktonnym jest jednakze przypisa¢ im pewng,
kurczliwo$¢,

Co sie tyczy do$wiadczen K ii h n e’go, to najprzod, wigksza czg¢éé bada-
czow nie zgadza si¢ z nim, jakoby wypustki komoérek gwiazdowatych rogéwki,
miaty sig¢ taczy¢ z nerwami. Prof. H oy er?), przy poszukiwaniach swych
nad zakonczeniem nerwow w rogéwce, potaczen tych nie mogt réwniez wyka-
zat. — Co sig zas$ tyczy kurczenia sig¢ komdrek rogéwki pod wptywem elek-
trycznosci, to Egelmann?) utrzymuje, ze komorki gwiazdowate rogéwki
nie zmieniajg sie ani pod wplywem drazunienia mechanicznego, ani téz elek-
trycznego, 1 ze Kihne, prawdopodobnie, koméorki wedrujagce bral za ko-
morki state. Z tém wszystkiem jednakze ion nie odmawia im kurczliwoéci.
Do$wiadczenia, jakie w tym kierunku wykonatem, nie przekonaty mnie réwniez

') Untersuchungen iiber das Protoplazma und die Contractilitit. Leipzig 1864.

?) Ucber Eiter- und Bindegewebskorperchen. (Virchow’s Archiv. Bd, XXVIIL,)

9) Poszukiwania nad zakohezeniem nerwow w rogéwee oka. (Odbitka z Tygod, Lek.)
) Ueber die Hornhaut des Auges, Leipzig 1867,
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o stuszno$ci zdania K {i h n e’go. JednakZe, zmiany ksztattu komorek gwia-
zdowatych rogdwki, jakie przy badaniu regowek w kamerze, dajg sie obserwo-
waé, a odbywajace sie nieraz z wielkg szybkoScig, przemawiajg za tém, ze
protoplazma ich jest kurczliwa.

Ze jednak, wyciecie rogéwki i przechowanie jéj w kamerze, wywiera pe-
wien wplyw na kurczenie sie komorek gwiazdowatych, dowodzy z jednéj strony,
do$wiadczenia powyzéj przywiedzione, z drugié) zas, okolicznosé, ze komorki
gwiazdowate rogowki uwydatniajg sie i zaczynajq sig kurczy¢ dopiéro po upty-
wie pewnego czasu od chwili wyciecia. Wptyw zatém pecznienia rogowki, jakie
nawet makroskopijnie, po diuzszym pobycie rogowki w kamerze, daje sig wy-
kaza¢, nalezy tu takze uwzglednié. Zmian, jakim komorki state rogowki
ulegaja po wycieciu rogowek i zachowaniu ich w kamerze, nie mozna odnosié
do tych, jakie za Zycia powstaja.

Hoffmann sam utrzymuje, ze ,,przy zwyczajoém zapaleniu rogowki
obrazéw takich nie ofrzymujemy,* — ,ze poki wspoludziat naczyn nie jest
usunigty, poki przyptyw materyatéw odzywczych nie jest przerwany, poty ko-
morki state zachowujg sie dobrze.

Zmiany te nie maja nic wspolnego z wytwarzaniem si¢ mtodych komorek,
nigdy bowiem, nie mozna byto widzie¢ rozmnazania si¢ tychze komorek.

Jadra ich, przez caly czas badania, nie ulegaty zadnym zmianom, albo téz,
w miare energiczniejszego kurczenia si¢ samych komorek i w nich powstawaty
malte zaglebienia, wyrdwnywajace sie¢ jednak natychmiast ze zmiang ksztaltu
saméj komorki. 2

Niekiedy wprawdzie, kormodrka stata zmieniona w kule, wsréd cig-
glych przemian ksztattu, przewezata si¢ niejako — w srodku powstawalo mate
zagtebienie, postepujgce coraz bardziéj do wnetrza, niekiedy nawet, dzielita sig
w ten sposob zupelnie na dwie mniejsze kulki, potaczone z sobg jasnym tylko
paskiem, — nie byto to jednak rzeczywiste dzielenie, jadro bowiem komérki
pozostawato bez zmiany i lezato w jednéj lub drugiéj potowie. Niekiedy nawet
po takim pseudo-pedziale ciata komorki, jadro w jednéj potowie znajdujace sig,
powoli zaczelo sig uwydatnia¢ i w miare zmian ksztattu protoplazmy je otacza-
jacéj wysuwato si¢ z niéj niejako, przez co powstawala jakby trzecia kuika,
odrdzniajaca sie od poprzedniéj wygladem jednolitym; — caly ten jednak obraz
nie trwa dtugo, kulki pojedyfcze zaczynajg sig kurczyé, wysylaja wypustki,
zblizaja sie do siebie coraz to bardziéj, obejmujg napowrdt jadro. w koncu
zlewajg sie z sobg i znowu mamy jedng, niepodzielona kulg. Komorka taka,
odzyskawszy ksztalt kuli niepodzielonéj, moZe znowu sig kurczy¢, zwykle
jednak, pozostaje w formie kulistéj przez pewien czas, albo nie kurczy sie
juz weale.

Obecno$é zatem wigkszéj ilosSci komodrek kur-
czliwych na okoto miejsca podraznienia, W ro-
gowkach wycigtych i zachowanych w kamerze,
mozemy wyttomaczyé tylko zbieraniem sig tutaj
tych komodrek wedrujgcych, ktére i wnormalnych
rogéwkach istnieja
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Za tém ich pochodzeniem przemawia to znikanie komdrek wedrujacych
z brzegu, a ukazywanie sig ich na okoto miejsca podraznienia, w rogéwkach
podraznionych i wycietych dopiero po uptywie kilku godzin, od chwili po-
draznienia.

Dla czego komoérki wedrujgee, nawet w rogéwkach wycigtych, daza do
miejsca podraznicnia, trudno jest stanowczo powiedzieé. Byé moze jednak,
ze skutkiem podraZznicnia wywolujemy w rogéwee jakie$ silniejsze prady endo-
smotyczne, w kierunku do miejsca podraZnienia, ze warunki diffuzyjne zustajg
tu jakos zmienione, Ze rozwija si¢ skutkiem tego rodzaj przyciggania do tego
miejsca, co zreszty teoretycznemi wywodami nie da sie objasni¢ i wymaga
osobnych w tym kicrunku zwréconych do§wiadczen.

Co sie tyczy innych czynnikdw mogacych wplywaé na zmiany ksztaltu
komorek stalych, to zdaje sig¢, ze wysoko$¢ lub niskos$¢ temperatury otaczajgcéj
gra ta pewna role.

Jezeli bowiem, bedziemy trzymaé caly zabe w przyrzadzie do wylggania
jaj w temperaturze od 18—22° Celsiusza, przez kilka dni, to nastepnie, po
wycigein rogowek przekonamy sie, Ze komorki state uwydatniajy si¢ wezesniéj,
jak to zwykle bywa i sa po wigkszéj czesci grubo-ziarniste, po uwydatnienia sig
za$, weiggaja wypustki i zmieniajg sie w kuliste, bardzo szybko. Komorek we-
drujgcych, w rogowkach takich zab, jest zwykle wiecéj, jak w 'rogowkach zab
zwyczajnych.

Wyzszéj temperatury zaby nie znoszg i przy podniesieniu jéj do 279, to
* juz na drugi dzient zdychaja — w rogéwkach za$ takich zab, zdechtych w przy-
rzadzie, wida¢ rozpad drobno-ziarnisty komodrek.

Trzymanie rogéwek w cieczy wodnéj w kamerach wypetnionych tlenem,
nie doprowadzito do waznych rezultatdw. ‘

Hoffmann daléj utrzymuje, ze niekiedy, czesé tylko protoplazmy
komoérek stalych staje si¢ kurczliwa, i Ze karminem, pewne czg¢Sci protoplazmy
komorek statych barwig si¢ mocniéj, jak reszta ciata i jadra, dajac przez to
obrazy jakby wlonnego tworzenia sig.

Co sig tyczy owéj czesei kurczliwéj protoplazmy, majacéj stanowié za-
rodek ciatka ropuego, to jak ja uwazaé, juz wyzéj byta mowa; Ze za$ z pomocy,
karminu, udaje si¢ nam niekiedy uwydatni¢ w komorkach statych, obok jadra
zupelnie niezizienionego, miejsce ciemniéj zabarwione, wielkosci komdrki rop-
néj, to nie u.ega najmnoiejszéj watpliwosel.

Zachodzi tylko pytanie, czy komdérka w ten sposob odznaczona jest ko-
morky mtoda, powstaly samowolnie z ciata komdrki dawnéj, czy téz dostata
sie ona tutaj juz jako gotowa komodrka mloda, i tylko skatkiem dtuzszego
zetkniecia sig z komorky stata — wglebiona w nig niejako.

Co sie tyczy pierwszego sposobu, to juz samo wmocniejsze barwienie sig
téj czesci, wskazuje ze i sktad jéj chemiczny musi by¢ nieco odmienny od skta-
du chemicznego samego ciata komérki. Czy taka zmiana sktadu chemicznego
maléj tylko czesci komorki, moze nastapi¢ przy jednakowych zupelnie warun-
kach bytu, gdy srodek otaczajacy jest zupetnie ten sam dla czgsci protoplazmy
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komorki — jak i dla niéj caléj, gdzie wige i zmiany chemiczne w danéj tylko
czgsei, musiatyby sie udzieli¢ ireszcie ciala, jest bardzo watpliwe, a nawet
nieprawdopodobne.

Daleko prawdopodobniejszym, juz na pierwszy rzut oka, wydaje sig ten
drugi sposéb — prawdopodobienstwo za$ zamienia si¢ w pewno$¢, badajac ro-
gowki, w pierwszych poczatkach zapalenia, w kamerze.

Otéz, jezeli podraznimy rogdéwki, najlepi¢j nieco blizéj brzegu, i po dwdch
dniach wytniemy i bedziemy je badaé w kamerze, to zaraz przy pierw-
szém przegladanin preparatu, uderza nas nadzwyczajna ilo§¢ komorek we-
drujgcyeh.  Cata rogdéwka jest jakby z nich tylko ztozona, — szczegdlni¢j zas,
pas brzezny rogdéwki i na okoto miejsca podraznienia. W pasic Srodkowym
komdrek wedrujacych jest mniéj —- i tu komorki state czedciéj mozemy zobaczyc.
W niektoryeh miejscach, komérki wedrujace sg ulozone kupkami, po dwie, trzy
lub wigeéj, w innych sa rozdzielone po tkance, wiecéj rozlane, a sg miejsca
wprawdzie bardzo ograniczone, na ktérych znajduje sie tylko -jedna komorka,
albo nawet ani jednéj nicma.

Badajac teraz komorki state, to mozna sie przekonad, ze na okolo miejsca
podraznienia, s one pozmieniane w kule, lub w formy do nich przechodnie,
ktore, przy dluzszém badaniu, okazujg nickiedy do$é zwawe zmiany ksztattu, —
przy brzegu, jak niemniéj w pasie $rodkowym, sg one wigcdj gwiazdowate.

Badajac na takich rogdwkach, zachowanie sig komdrek wedrujacych
wzgledem statych, widzimy ze stosunki te sg nadzwyczaj rézne i zmieniajace sig
z kazdg niemal chwilg,.

Gdy komorki wedrujace, wedrujg wéréd komorek statych, jeszcze nie po-
zmienianych, ale muidj lub wigedéj ksztattu gwiazdowatego, to w czasie swéj
wedrowki zblizywszy sie do komorki staléj, zachodzy na nig, przykrywaja ja
mniéj lub wigedj, zaginaja sie na okolto j&j ciata, podchodza pod nie, tak ze
skutkiem tego chowaja sie nie raz na pewien czas, — potem stopniowo znowu
si¢ uwydatniaja, wedrujg miedzy jéj wypustkami, przez co oddalajg si¢g od ciata
coraz bardzi¢j, wchodza w obwdd drugiéj komérkiit. d. Nieraz wychodzg one
z glgbszych poktadéw do powierzchowniejszych, tak Ze badajge ciagle dane
miejsce przy jedném nastawieniu, naraz, ukazuje sie powoli komdrka wedrujaca,—
ktéra nie mogla tu przywedrowaé z bokdéw, gdyz przy ciggtém badaniu tego
miejsca moznaby to widzieé, dostalta si¢ zatem tu z glebszych poktaddw.

Takie wychodzenie ciatek z glgbi, stawia nas nieraz w klopotliwém
polozeniu na pewien czas, jezeli bowiem komorka taka bedzie sig powoli uwy-
datniaé z pod komdrki statéj, woéwczas, gdy przy dluzszém obserwowaniu tego
samego miejsca, nie widzielismy, aby ktérakolwiek z komdrek wedrujacych, leza-
cych w poblizu, pod nig podwedrowala, nie umiemy zrazu zdal sobie sprawy,
czy mamy tu do czynienia z komérka wedrujaca, uwydatniajgca sig z glebi,
czy téz ze zmianami ksztattu komorki statéj.

Czasem, moznaby to nawet wzigsé za cze$é kurczliwg protoplazmy komo-
rek statych, oddzielajaca sig od ciata komdrki i zmieniajacy sie w komorke ropna.
Dtuzsza jednak obserwacya idoktadne zbadanie komorki uwydatniajacej sig
przekonywa nas o istocie rzeczy.
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Daleko jednak cickawsze jest zachowanie sie komérek wedrujacych wazgle-
dem statych, w miejscach w ktérych komdrki state sa pozmieniane w kule.

W miejscach tych, dosy¢ czgsto mozaa widzieé, jak komorka wedrujaca
spotkawszy sig w czasie swéj wedréwki z komorkg stata, zmieniong w kulg,
obwija si¢ na okoto niéj, tworzac przez to rodzaj polksiezyca, otaczajgcego ko-
morke staty, z jednéj iub z drugiéj strony. Polksiezyc taki, zmieniajge ciagle
swoj ksztalt, kreci sie przez pewien czas na okoto kowmdrki statéj, wydajac s'¢
przez ten czas jakby byt écisle z nig ztaczony, tak ze gdyby nie roéznica migdzy
stopniem tamania Swiatta protoplazmy komérki wedrujacéj i statéj, granicy
miedzy niemi nie moznaby sie byto dopatrzy¢, (Dals:y ciqg nastapr).

KRONIKA 7ZAGRANICZNA.

Obecne stanowisko patologii.
Przez Prof. Virch owa.

(Rzecz miana na 43-em zebraniu niemieckich lekarzy ¢ przyrodoznawciw w Innsbrucku
25 wrzesnia 1869 r.).
Spolszczyl Aleksander Fabian

(Dokonczenie), *)

Ta dziwna zdolno$é akkomodacyjna ciala, daje nam zarazem skale, do wymierzenia
granic choroby. Choroba rozpoczyna si¢ tam, gdzie regulacyjne urzadzenic ciala nie wy-
starcza do zréwnowazenia zaburzed. Nie zycie pod zmienionem: warunkami, nie szkodli-
wosé, jako taka, wywoluje chorobe, lecz choroba rozpuczyna sig razem z niedostatecznodoig
przyrzadow regulujgeych.  Gdy przyrzady te juz nie wystarczajg, by wyrédwnaé napredce
stosunki zyciowe, wtedy czlowiek jest chory. Dla tego wérdd tych samych okolicznosci
jedno indywiduum ze silnym przyrzadem regulujacym nie doznaje nic wigeéj oprdez prey-
krego uczucia; drugie, dluzéj czué sie bedzie niedobrze, trwa to godzing lub dni kilka
zanim, jak mowia, oswoi sie z nowemi okolicznosciami; trzeci zachorowywa natychmiast;
rzwarty wlecze sie dni kilka, zanim choroba wybuchnie naprawde.

Te pozorne tak wielkie réznice, ktérych uzywano czesto, dla wskazania niedoklad-
nofci w uwazaniu przyczyn chorobnych znanych za wystarczajace powody, zrozumiemy
latwo rozpatrzywszy réina energia urzadzeh regulujacych, gdy zwazymy, ze kazdy poje-
dyfczy z wlasnosciami indywidualnemi, wlaénie dla tego, ze jest indywiduum, ma odrgbuosci
swoje, odrebnosci swego ustroju, swéj budowy cielesnéj, odrebnosci, ktérych nie dzieli anl
z caly pleig, rasa, ludem, ani nawet rodzing, a ktore jemu samemu tylko sa wlaéciwe.

Te odrebnoéci kazdego pojedyficzego ustroju wplywaja koniecznie na uksztaltowanie
si¢ choroby. One stanowia o tém, czy choroba w ogdle wystapi, czy nie, czy bedzie krdtko,
czy dlugo trwala, czy zle lub dobre bedzie jéj zejscie. Zadaniem lekarza jest, gdy juz
choroba raz wystapila, podtrzymywad i oswobadzaé dzialalnoéé tych regulujacych przyrza-
déw. I ta wlasnie mysl lezy w tém, ze lekarz zwie si¢ sluga natury, non magister, sed mini-
ster naturae.

Dziwném jest, ze wlaénie ze sfer najbardziéj spirytualistycznych pogladow, najczeécid]
slyszymy zarzut, ze lekarz nic nie dziala bez natury, ze nic nie dziala, jesli mu natura nie
przyjdzie w pomoc.

Lekarz téz wcale nie ma innego zamiaru, Jego cala dzialalnodé i uwaga zwrdcoue
s3 tylko na uwolnienie naturalnyeh przyrzadéw tak dalece od przeszkéd, aby mogly swobod-
nie dzialaé, by mogly wlaénie swoje naturalne czynnosci odbywaé w regularny sposéb. Gdy
to sig uda, to wszystko zrobione. Gdy nicmozna téj regularnoéci przywrdcié, to wszyscy

*) Patrz Nr. 17 Gaz, Lek.
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lekarze nic nie pomoga. Gdyby lekarz umial zarzekaé nawet dyabla, uleczenie byloby nie-
mozebném, jezeli nie moina zarazem oswobodzié narzadow regulujacych.

Byé przejetym koniecznodeig tego dzialania, znaczy przejac sie zarazem przekonaniem
ze istnieje 1 rzeczywista umiejetna dzialalnos¢ lekarska. 'Ta dzialalnodc polega wlasnie na
tem, by niewladciwe warunki, nienaturalne okolicznosci jakie sie rozwinely, a wiec przy-
czyne choroby istniejaea, wstrzymywaé, oddalaé, odpieraé, zobojetniaé i t. d. i na mocy wia-
domosci zaczerpnietych z fizyologii 1 gruntownego badania patologii, by na zasadzie téj wie-
dzy wnikngé w same czynnosei ciala ludzkiego i spowodowac to, aby narzedzia ustroju regu-
larnie oddzialywaé mogly.

W tymto postepie, w té) prawdziwie umiejetnéj sztuce lekarza, wsparla nas, panowie
moi, rozwijajgca si¢ z rokiem kazdym zuajomioéé natury prawdziwej istoty chorobnéj. Bo
na zakohczeunie, wyrzec musze, ze ja osobidcie i, jak sie spodziewam, coraz wigksza liczba le-
karzy ma poglad, ze istota choroby istnicje. To poznanie zyskaném zostalo na drodze ana-
tomii patologicznéj, naunki, ktéra wnet 1 wirod waszych muréw zajmie swoje siedlisko.

Najprzod zaczeto zwracaé uwage na pojelyhcze czedci, juz nie przyjmowano, ze choro-
ba, tak sobie gdziekolwieck wnikuela do ciala, tylko, ze nie w niém ma stale swoje siedlisko
oznaczone. Najprzod méwiono ogdélnie o siedlisku w glowie, w piersiach, w brzuchu.  Ale
te wyborne geograficzne okreslenia malo pomagaly do zoryentowania sie.- Jezeli kto sadail,
ze przez to co$ naukowo wypowiedzial, to nie bylo to wiele wigedj jak gdyby wiedzial, ze ktos
mieszka w Europie lub Ameryce.

Lecez zwolna zaczeto robié w tych wielkich geograficznych okolicach drobniejsze, do-
kladnicjsze odecinki; badano pojedyncze narzedzia, przyzwyczajano sie nazywaé choroby
wedle narzedzi, nie méwiono juz o chorobie piersiowéj, cheiano wiedzieé: czy choroba ser-
cowa, ozy plucna. Ale serce zawsze jeszoze jest wiclkiém narzedziem; w plucach moze nie
wszystko jest chore? Checiano wiedzie¢; co w sercu jest chorém? Co cierpi w plucach?

Nikt si¢ nie zadawalnia wiadomoscia czy choroba serca in genere istnieje; pytamy
sig: czy nerwy serca, ozy jego naczynia, jego migsnie, jego powloki sa chore i gdzie miano-
wicie, w ktorém wlasciwie miejscu? - Tak zwolna analitycznie porozdzielano narzgdzia, ze
przyjeto za zasade pojedyficze tkanki, skladajace dane narzedzia, 1 coraz wi¢od) uwazano
nauke o tkankach za konieczny rekwizyt do badania.

A rozpatrujac wéréd tkanck, co wladciwie zmienioném zostalo, zkad pierwotna zmiana
wyszla, gdzie gldwne téj zmiany siedlisko, ktdre tak przewazniena chorobliwa czynnoéé wply-
wa, to nakoniec przychodzimy do pierwiastkéw tkankowych, do ostatecznych organicznych
czedoi skladowych, do tego, co w fizyce organicznéj zowiemy komdrkami tkankowemi i gdy
w polowie zeszlego stulecia wyszliSny od wzrastajacego poznania, ze Zyjacy czlowiek zawiera
w swem cicle jako czesé niejako isama chorobe, to zwolna doszlismy do tego, ze poznalismy
choroby narzedzi, co sig stalo na koncu zeszlego i poczatku obecnego wieku, ze nakoniec przy-
szlismy do coraz drobnicjszego rozbioru i gdy teraz rozbieraé bedziemy rozprawy sekcyjune,
to zobaczymy, Ze zawsze istotnie rzecz szla o to, co znaczyly komérki w téj lub owéj czesci,
jak one powstaja, zkad pochodza, jak sie przechadzaja, jak ida i odrabiaja to wszystko, co
w ogole tylko inne organizmy i zyjace istoty czynia.

W znajomosei pierwiastkéw komdrkowych przyszlismy nakoniec do tego punktu, gdzie
istotnie mamy przed soba czynne czesci skladowe oiala ludzkiego, juz nie duchowe, a widzial-
ne pierwiastki, organizmy pierwotne, tworcze, czynne, One to zaréwno odbywaé maja czynnosci
regulujace, z ktorych wynika zdrowienie, jako téz przyjmowaé szkodliwosei przyczyn chorob-
nych; a tak powoli stopniowo wytwarza si¢ w oczach naszych jasnosé¢ pogladéw naukowych,
ktora, jak spodziewam sie, w miare, jak sie stanic powszechna wlasnoscia ludu, zabezpieczy
ten lud od powrotu do przesadnych wyobrazen, jakie nad nim tak dlugo panowaly, poglad,
ktory, mam nadzieje, szerzac sie coraz bardzidj 1 w sfery publicznego gycia pafstwowego na-
konice doprowadzi do tego, iz opieka zdrowia publicznego, bacznosé na ogdlne zdrowie na-
rodow stanie si¢ jedném z najwyizszych staran mezow stanu, i bedzie dla "nich pytaniem waz-
niejszém jak to, z kim sie najprzod bi¢ nalezy i kogo najprzéd zabijaé trzeba. Moi panowie!
My lekarze po wszystkie czasy jestesmi apostolami pokoju i zgody; i na polu bitwy lekarz
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bez réznicy osoby wykonywa swa surowa powinnosé; ale sadze, ze i w walkach ducha stawia-
lismy zawsze naszych rycerzy, we wznioslém i powazném zadaniu jakie czas nam dzi§ stawia:
podnoszenie glosu w ogdlnych sprawach kraju, nie aby wspiera¢ dyplomacye w jéj zewngtrz-
néj sztuce, lecz aby przeniknaé mezdéw stanu wiedza, jak ludy uczyni¢ zdrowemi, uczyni¢
szczesliwemi — mam nadzieje, moi panowie, Ze w tém powazném zadaniu nie ustaniemy i ze
kazde nastepne zgromadzenie przyrodoznawcdw ujrzy nas coraz blizszemi zwycigztwa.

KORRESPONDENCY A.
Krakdw, 22 wrzesnia 1869 r.
Sprawozdanie z czynnos$ci oddzialu klinicznego zjazdu lekarzy
i badaczow przyrody odbytego w Krakowie.

Oddzial kliniczny, w ktérym przeszlo 130 lekarzy bralo udzial, odbyl trzy posie-
dzenia : w dniach 14, 15 i 17-ym wrzesnia r. b. Obradom przewodriczyli z kolei
Prof. Dr. Brodowicz i Prof. Dr. Dietl. Obowigzki sekretarza pelnil Dr.
Sciborowski. Przedmiotem obrad byly nastepujace przedmioty: A) zme -
dycyny wewnetrznéj: 1. Dr. Kaczorowski z Poznania — odezytal
swa prace o tyfusie powrotnym panujacym w Poznaniu, w roku 1868, ktérego 302 przy-
padki Dr. K. mial w swém leczeniu. 2. Dr. Warschauer 2z Krakowa — podal
wiadomos¢ o dyfteryi, réznicy tejze od krupu, przebiegu, leczeriu. 8. Dr. Kacz-
kowski ze Lwowa — mowil o leczeniu wécieklizny za pomoca srodka ludowego, odwa-
ru pewnego rodzaju ostromlecza (Luphorbia procera). B) z chirurgii: 4. Dr.
Krajewski 2z Irubieszowa -- odczytal opis przypadku narodli rakowatéj tchawicy.
5. Dr. Wygrzywalski z Piotrkowa — podal sposéb przez siebic wymyslony two-
rzenia sztucznéj wargi dolné) — przy znaczném wyrodzeniu tejze rakowatém, z wargi
gérnéj, 6. Dr. Janota, lekarz gorniczy z Wegierskiéj girki — modwil o leczeniu
ran za pomocg wyskoku, ktérego skutecznosci doznal w wielu przypadkach. C) z gi-
nekologii i poloznictwa: 7. Dr. Swiderski z Poznania — opie-
rajac sie na dodwiadczeniach robionych pewien czas przez Dréw Kaczorowskie-
gol Nikolewskiego, przemawia za robieniem wstrzykiwaf podskdrnych roz-
czynu ergotyny w chorobach macicy, mianowicie przy dlugotrwalém zapaleniu tejze,
zboczeniach polozenia i przy krwotokach. 8. Dr. Czy ze wicz, adjunkt kliniki polo-
zniczé) — mowil o kleszczach porodowych, pomystu Prof. Maduro wicza, dogo-
dniejszych do uzycia od innych tego rodzaju narzedzi, zwlaszcza w przypadkach gdzie
gléwka dziecigcia jest wysoko, po nad koéciami lonowemi matki. D) z farmakolo-
gii: 9. Dr. Przystanski, wlasciciel zakladu leczenia kumysem w Warszawie -—
odczytal obszerna rozprawe o kumysie, przyrzadzaniu tego érodka, dzialaniu, skutecznodci i za-
stosowaniu. L)z pegologii:10.Prof Dr.Stopczanski-—okazali opisal pod
wzgledem skladu chemicznego i wlasnosci fizycznych wode mineralng, odkryta niedawno
w Bobree, w obw. jasielskim w Galicyi, bedaca silng szczawa alkaliczno-jodowa. Dr.Star -
k el z Tarnowa, okazal sol wylugowana z téj wody (14 z 100 # wody) a Prof. Dr.
Dietl dolgczyl kilka uwag praktycznych o waznosei tego odkrycia. 11. Dr. Sci-
borowski, lekarz zdrojowy w Szeczawnicy — podal wyjatki z obszerniejszéj pracy
p. t. ,, Kilka sléw o czynnosiciach komissyi balneologiczndj, oraz poglad na post¢p zdrojowisk
krajowych w ciagu ostatniego dziesieciolecia, *“ w kofnicu polecil zaklady krajowe opiece
kolegéw lekarzy. F) z patologii: 12. Dr. Mizerski z Poznania, odczy-
tal wypadki dodwiadczen czynionych nad powstawaniem zoltaczki — a w szezegGlnosci
o wystepowaniu barwnika zélciowego w moczu, po wstrzyknieciu kwaséw zolciowych “do
krwi. G) zanatomiipatologicznéj drobnowidzowéj: 13. Prof.
Dr. Biesiadecki— méwil o zakonczeniu nerwéw w skorze. 14. T en z e podal
wypadki wlasnych spostrzezen nad budowa naczyn limfatycznych i resorbeya 8rodkéw wstrzy-
knietych w tkanke podskérng. II) z historyi medycyny: 15. Dr. No-
wakowski z Warszawy —- wykazal, iz pierwszenstwo w odkryciu tozsamosci budowy
roslin i zwierzat, przyznawane pospolicic S ¢ h wa nn'o wi, nalezy sie fizyologowi cze-



— W

skiemu Purkyniemu, 16. Dr.Zielewicz z Poznania — odczytal ustep z hi-
storyi medycyny, o zarazie czarnéj; wykazujac iz podania Dlu gosza o téj chorobie,

o
83 prostém powtdrzeniem tego, co o niéj pisal lekarz francuzki Gui de Chauliaec.
Wreszeie 17. Dr. Steuermar ck z Dzialoszye — podal wiadomosei statystyczno-

poréwnawcze, o leczeniu zapalenia ptuc za pomoca Wyskbku, ciemierzycy zielonéj 1 za po-
moca innych srodkdw, przemawiajac za uzywaniem wyskokui ciemigrzycy. 7% powodu braku
czasu cofnietemi zostaly dwie zapowiedziane rozprawy, mianowicie: Dra O ettin ge ra:
,»Rys epidemiologiczny Krakowa* i Dra Czerwinskiego: ,Kilka slow o zastd-
sowaniu hydroterapii w chorobach ostrych.” W rekopismic nadeslano: Dra Wilczy f-
skiego: ,Teorya jestestw organicznych Jedrzeja Sniadeckiego w obec
poje¢ owozesnych'' i ,,Przepisy dla stuzby zdrowia polowéj w wojsku austryackiém, przez
jednego z lekarzy wojskowych'. Dr. Sciborowski.

Wiadomosci biezace.

Wodan chloralowy (hydras clhlorali), nowy srodek usypiajacy i znieczulajacy.
PrzezDraOskara Liebreicha z Berlina.
Spolszezyl A. Stockmann.

W zadnéj zapewne nauce, nie daje si¢ taka uczuwaé potrzeba pozyskania nowych
i pewnych punktéw zapatrywania si¢ jak w farmakologii. Drogi jakie posiadamy dla wyna-
lezienia nowych srodkdw lekarskich, lub dla zbadania dawnych w istocie ich dzialania,
sa pod pewnym wzgledem tak ograniczone, iz w ogéle z géry wyrzec si¢ nalezy stalych
i zupelnie pewnych rezultatow. Zwykle téz ograniczano si¢ na zadawaniu substancyj tak
jak je natura dostarcza — w rozmaitych stanach chorobliwych, nastepnie oddzielano drogs
chemiczng czesci skladowe dzialajace, albo téz starano sig¢ wprowadzié do organizmu ciala,
podobne pod wzgledem zewnetrznego zachowania sie, jako to smaku, skupienia i t. d., do
substancyi dzialajacych, a to w téj nadziei, ze podobnie dziala¢ beda i przypuszczano
iz miedzy cialami tak podobnemi i wewnetrzne podobiefistwo egzystowaé musi. Na téj za-
sadzie oparto liczne doswiadczenia w celu wynalezienia nowych srodkéw przeciwzimuiczych.
I w tym razie — gorzki smak chininy byl gldwna wskazdwka do wyszukania srodkdw
podobnych. Ilistorya srodkdw lekarskich az nadto przekonywa, jak malo uzasadnionym jest
ten sposdb zapatrywania sie, wiele téz srodkéw zrazu zachwalanych chwilowéj tylko uzywaly slawy.

W ostatunich czasach pojecia chemii ulegly wielkim przemianom. Dazisiejszy chemik
twierdzi, i zupelnie stusznie, iz wtedy dopiero zna pewne cialo, gdy po rozmaitych przeisto-
czeniach moze sobie wyobrazi¢ pewien uklad atoméw w czasteczce. Chemia wychodzi
z té) zasady, iz wszelki mechaniczny podzial w ostatnich swych granicach prowadzi do
czasteczki — zlozonéj z atomdw, na ktére juz tylko chemicznie dziala¢ mozemy. Odnosuie
do réznego ukladu atomdw w czasteczce, istnieja ciala réine, chociaz procentowo jednakowo
zlozone. 7 tego stanowiska zapatrujac si¢ widzimy, ze chcac zbadaé dzialanie pewnego
ciala, nalezy dokladnie pozna¢ uklad atoméw w jego czasteczce, gdyz ciala izomierne
to jest zlozone procentowo jednako, lecz z réznym ukladem atomdw, zupelnie odmiennie
dzialaja. 7Z powmiedzy przemian mozliwych, jakim ulega cialo wprowadzone do organizmu,
rozpatrzymy tylko rozklad i utlenianie do ostatniéj mozliwé) granicy.

Jako - pinkt wyjsdcia sluzyé nam moze chemiczne pojecie alkoholu i aldebydu.

g CH; " il
> 7 L y % o r
Przyjmujac dla alkoholu wzor CH, (OI), widzimy, ze dla zupelnego utlenienia dwa atomy

CIl;
COIL

Prosty ten wzor aldehydu latwo uzmyslawia sposéb rozpadu eciala. WprowadZzmy
aldehyd do organizmu, natychmiast nastapi rozszczepienie atomdw weglika, ktdre utlenig
si¢ na kwas weglany, wodor ulegnie podobnemuz losowi utleniajac si¢ na wode.

Stawiamy sobie pytanie, jakiz wiec proces ma miejsce jesli wprowadzimy do organizmu
cialo, o ktérém wiemy ze ulega rozkladowi, w ktérém jednak w miejscu wodoru, znajdowaé
si¢ beda atomy innego ciala, mocniéj z weglikiem polaczone, trudniéj si¢ oddzielajace, anizeli
fo ma micjsce z wodorem w aldehydzie. Czyz i w tym razie nastapi rozklad, Przypomnijmy
.

479,

weglika musza by¢ rozdzielone, toz samo da si¢ powiedzie¢ o aldehydzie



sobie wzér aldehydu i przypusémy, iz w miejsce wodoru polgezonego z jednym atomem C
znajduje sie¢ chlor, otrzymamy wtedy aldehyd uchlorzony, cialo zupelnie podobne pod wzgle-
dem sktadu do pierwotnego aldehydu. Jesli tutaj nastapi utlenienie podobnic jak w alde-
hydzie, to mozna powiedzie¢, iz powstaje COz i ClH. Odezyn jednak chemiczny uczy,
iz rozklad zwiagzku chloru inaczéj si¢ odbywa, anizeli zwigzku poprzedniego. Jesli zwykly
aldehyd traktowaé bedziemy wodnym roztworem jakiegos alkali np. potazu, nie spostrzezemy
zadnego dzialania, atomy bowiem weglika sa zbyt silnie polaczone, aby potaz byl w stanie
je rozdzielié. Podzislajmy jednak potazem na aldehyd uchlorzony, nastapi wtedy rozklad
i powstanie chloroform i kwas mrdwezany, stosownie do wzorowania:

. e g } 0=CCl H+ CHOOK.

Przedstawiamy naumyéluie te reakcye, aby zwrdci¢ przez powyzszy proces chemiczny
uwage na pytania, jakie postawié sobie mozemy przy dzialaniu pewnych cial na organizm.

Szukajac nowego érodka leczniczego niemozebna jest rzecza dowolnie wybiera¢ wérdd
chaosu chemicznych polqczcl’], i jedno cialo po drugiém poddawaé dokladnemu badaniu.
Gdyby to odnosnlo sie¢ do zio! lub innych twordw znydumcych sie na ziemi, mochbyémy
przypuscié, iz zaznajamiajac sie z coraz to wigksza liczba wyczerpiemy ich réznorodnosé i doj-
dziemy nareszcie do kohca, Inaczdjzupelnie masigrzecz z cialami przez chemia dostarczanemi.

Wezmy za przyklad najprostsze dzialanie, np. w amouiaku, wprowadzajmy w miejsce
atomdéw wodoru rozmaite rodniki alkoholowe, otrzymamy wtedy szereg nieprzejrzany rdéznych
amoniakdw. 7 pewnodcia zaden z chemikéw nie bedzie sobie zadawal pracy otrzymania ich
wszystkich.

Na ten zarzut moznaby odpowiedzie¢, 1z mozna znalezé punkt wyjécia dla badania,
jesli z ébaosu cial wybierzemy liczbe dowolng, np. te szeregi, ktdre juz przez chemikow zo-
staly otrzymanemi, a nastepnie pr7ejdziemy od cial prostych do bardziéj zlozonych. Mamy
szeregi kwasdw tluszczowych, szeregi alkoholdéw i t. d.; zaczawszy badanie dzialania od naj-
prostszych, jesli te dzialaja w pewien sposob, i skomplikowadsze, sqdzncb) mozna, dzialad
podobmez beda. Tak jednak nie jest; z szeregu kwasow tluszezowych, nie wszystkie jedna-
kowo dzialajg. 1 tak gdy kwas octowy dziala dos¢ lagodnie na organizm, niedaleki od nie-
go kwas waleryanowy dziala juZ trujaco, daléj postepujac spotykamy kwas stearowy stce
jacy zn6w do organizmu w odmiennym stosunku. Szeregéw tych zatem za podstawe ba-
dania uzywaé nie mozna. Toz samo powiedzie¢ mozemy i o szeregu alkoholdw, prostszego
skiadu dzialaja, wyzsze, bardziéj zlozoue, sg to ciala stale, nierozpuszczalre, nie dzialajace.

Jakze wiec zbad«é obfity materyal chemicznych polaczen? Jedynym srodkiem dojs-
cia do pewnéj prawidlowosci jest postawienie sobie jasnych pytah i szukanic na nie odpo-
wiedzi. Jesli cialo w organizmie ulega rozkladowi starajmy si¢ zbadaé czy pojedyficze
skladniki dzialaja. W odpowiedzi na to pytanie gldwnie zalezy na tom, wynalezé z szeregu
cial takie, ktdrego produkta rozkladu oceni¢ mozemy po dzialaniu.

Takiemi cialami sa chloral i kwas trgjehlorooctowy,

1
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Wzir aldehydu jest COIJI’ zastgpiwszy atomy wodoru chlorem, mamy do czynienia

z chloralem, cialem odkrytem przez I.ie b'i g a przed 30-tu laty, Fizycznie cialo to nie
rézni sie niczem od innych aldehydow. DPozostawiajgc czas jakis aldehyd zauwazymy, iz
jest nietrwalym, nabiera innych wlasnosci auizeli je mial pierwotnie. Aldehyd przechodzi
w stan polymeryczny. Toz samo dzieje sig¢ z chloralem. Bezwodny chloral przedstawia sig
jako plyn dzialajacy silnic na oczy, pobudezajacy do lez; po pewnym czasie powstaje cialo
stale w niczem do pierwotnego chloralu ni¢ podobne. Kaczac bezwodny chloral z pewng
iloscia wody otrzymujemy wodan t.j. wodan chloralowy.

Krysztaly wodanu chloralu rozpuszczalue s3 w wodzie, w kazdym stosunku, znosza na-
wet traktowanie skoncentrowanym kwasem siarczanym, stawiaja wiec opér kwasom, Ina-
czéj si¢ zachowuje chloral w zetknigeiu z alkaliami. Te rozkladaja go, a odezyn jest tak sil-
nym i wyraznym, iz pozwalam go sobie przytoczyé. Do roztworu chloralu w wodzie dodajemy
nieco lugu sodowego, wydzicla si¢ wtedy chloroform w postaci oleistéj kropli. Otrzymany
w ten sposdb chloroform jest wzorowdj czystosci, W roztworze pozostaje mrdwczan sody,
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Ciafo to wiec zdaje sie rozwigzywaé pytania: ciala wprowadzone do organizmu roz-
kladajac sie moga dziala¢ przez swoje skladuiki i jakim to sktadnikom $rodek zawdziecza swe
uzycie lekarskie. Chloral latwo si¢ w wodzie rozpuszcza, a wiec jest zdolnym do wessania
w organizmie. Jezeli ulegnie utlenieniu w tkankach, wystapi¢ powinno dzialanie jednego ze
skladnikow a wiec chloroformu. '

Doéwiadczenie téz rzeczywidcie stwierdzilo to przypuszczenie. Chloral rozklada sie
w organizmie i wtedy dzialanie chloroformu wystepuje. Rezultat doswiadczenia byl zadziwia-
jacym; mala dawka O,1 grm. wystarczala do wywolania narkozy chloroformowéj u mlodego
krélika, zwierze zwolna zasypialo, brak byl tylko stanu pobudzenia, jaki ma zwykle miejsce
przy chloroformie. .

Cztery krdliki, na ktérych robilem doéwiadczenia, spaly tak silnie, iz mozna je bylo
wzighé za niezywe, gdyby nie tetno i oddech regularny dowodzace Zycia.

Zbyt mala ilos¢ kwasu mrdwczanego, powstajacego przy rozkladzie, dowodzi, iz
objawy te glownie drugiemu skladnikowi chloralu przypisaé nalezy.

Krolika sredniéj wielkosci uspilem na 9 godzin po wstrzyknieciu 0,5 grm. wodanu
chlorku, co odpowiada mniéj wiecéj 0,35 grm. bezwodnego chloralu a 0,29 grm. chloroformu.

Doéwiadczenia na zabach jeszeze daja wyraZniejsze rezultaty.  Z poczatku widzimy,
iz zwierzeta daja sie ukladaé w rozmaite dowolne polozenie i pozostaja w niém. Przy po-
draznieniu wystepuja odruchy. Nastepnie zwierze wraca do normalnego stanu, jezeli dawka
nie byla zabijajaca.

Przy zabijajacych dozach przedsionki i komdrka sercowa sa mocno krwiag wypelnione,
zdaje sie wigc, iz zwierzeta zdychaja w skutek porazenia serca. U innych zwierzat, dziala-
nie jest podobném.  Nie przytaczam tutaj doéwiadezeni, ktérych wynik doprowadzil mnie
do przckonania, iz §rodek ten paralizuje najprzéd komdrki zwojowe mdzgu, nastepnie
rdzenia, a przy smiertelném zejsciu i serca ; zupelnie wiec tak samo, jak chloroform.

Brak okresu pobudzenia, da sie wytldmaczyé¢ tém, iz powstanie chloroformu w orga-
nizmic odbywa si¢ bardzo powoli. '

Po przeprowadzeniu doswiadczen na zwierzetach, uwazalem za stosowne, przystapi¢ do
badah nad dzialaniem opisywanego $rodka na organizm ludzki.  Laskaweinu pozwoleniu
Prof. Virchowa Westphala, J. Meyera, tajnego radey Bardele-
beuna, jak rowniez D-réw Jastrowitza, Berkowskiego, Thilo

o
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i Fubrmana zawdzigezam, iz badanie to moglem przeprowadzi¢ w Charité (szpi-

tal w Berlinie).

Pierwsze doswiadcezenie zrobiono na oblakanyeh, vzywajac metoda podskdrna bardzo
malych ddz, przyczém miejscowe podraznienie nie wystepowalo.  Dawka wodanu chloralu
w ilosci 1,35 podskdrnie uzyta, wywolala sen pieciogodzinny. - Nastepnie do wewnatrz uzyto
wigkszych dawek. Dawka 8,5 wodanu chloralu w kieliszku wody podana, wystarczyla do
uépienia na 16 godzin chorego, cierpiacego na melancholie.

Przy bardzo bolesném zapaleniu stawu napiestkowego, 2,5 grm. wodanu chloralu wywo-
aly uépienie i czesciows anestezye, tak, zelatwo zalozy¢ mozna bylo choremu staly opatrunek.

We wszystkich wypadkach sen wywolany przez ten srodek, byl zupelnie normalnym
i wystepowal po zadaniu érodka niekiedy juz po pieciu minutach.

— Prof. Karol H ein e (z Heidelberga) powolany zostal do Insbrucku na pro-
fessora chirurgii. * Dr. Ferdynand I ebra i Dr. Karol v. Sigmund (w Wiedniu)
mianowani zoslali professorami zwyczajnymi: piérwszy do wykladn dermatologii, drugi —
syfilografii; drugs za$ klinike syfilityczna objal Dr. Prof. Ilermann Z eiss L

T W Pradze zmart Dr. Voigt, lejb-medyk cesarza Ferdynanda, w Paryzu
zad — Dr. Guérsant, autor dziela o chorobach chirurgicznych dzieci.

— W dniu 26 b. m. mialo miejsce uroczyste otwarcie w Warszawie prywatnego za-

kladu leszniczego Dréw Podowskiecgo i Kadlera (ul. Mokotowska, Nr. 1671)
dla chorych na przymiot i wyrznty skorne.

Reddkoy.; Gazety Lekdx slué.] i B1b110tek1 Ulnlegetnoscl Le)raraklbh pr/y
_ rogu ullcy Jasnéj i Zielonego placu, w domn Jaroszynskiego, Nr. 1364, mieszkania Nr. 6.

W Drukarni Gazety Polskié). - —Aa pozwoleniem Cenzury l{/qdowe)




