Ms. 10.  warszawa, dnia 21 Lutego (5 Marca) 1881 r. Toni IX.

CZASOPISMO TYGODNIOWE DLA LEKARZY PRAKTYCZNYCH.

TRESC: Kazulstyka sodowo-lekarska. Smier¢ z rozjechania pociggiem drogi zelaznej.
Ojcobdjstwo czy przypadek? Opisat dr. Sr. Rybicki, lekarz powiatu Skierniewickiego, (dok.) —
llozprawy. O umiejscowieniach czynnosci i zboczen moézgowych. Napisat dr. Wt Gajkiewicz.
(Ciag dalszy.) —Whyktady kliniczne. Dr. Guyon®: O rozpoznawaniu i leczeniu zwezern cewki moczo-
wej. Przetozyt dr. S. Perkowski,'ordynator szpitala Ujazdowskiego. (Cigg dalszy.) — Streszczenia
i wyciagi. Co sprzyja i co przeszkadza trawieniu? Tetniak luku aorty i tetnicy bezimiennej; przewia-
zanie; wyzdrowienie. Nowy sposéb przygotowywania katgutu. Leczenie zapobiegajace zakazeniu
6cz u noworodkéw. — Kronika zagraniczna. Powotanie lekarskie. Wiadomosci z Paryza, Wiednia
i Niemiec.—Wiadomosci z Cesarstwa Petersburg. Kijéw.—Korrespondencyja Administracyi.—Ogtoszenia.

KAZUISTYKA SADOWO-LEKARSKA.

l.
Smier¢ z rozjechania pociggiem drogi zelaznej.
Ojcobojstwo czy przypadek?
Opisat & R}UCki, lekarz powiatu Skiorniowiokiogo.

(Dokonczenie. Zob. Nr. 9).

Tegoz samego dnia wieczorem spisujgc z catg uwaga urzedowy akt
badania po$miertnego, w notatach moich znalaztem szczeg6t napozor blachy,
ktory wszakze dozwolit mi wyprowadzi¢ dla rozjasnienia niniejszej sprawy
nader wazne wnioski. Opinija wyrazona przezemnie w akcie przestanym
na drugi dzien sedziemu $ledczemu byta nastepujaca:

1) Niewatpliwg ostateczng przyczyng S$mierci i to natychmiastowej K.
byty znalezione na jego zwiokach rany, mianowicie za$ rany glowy z roz-
trzaskaniem czaszki (Nr. 5i 6) z obfitg utratg krwi, uciskiem mozgu
i uszkodzeniem moézdzku potgczone.

2) liany w skutek odciecia obu konczyn dolnych powstate, a potaczone
z rozerwaniem wielkich naczyn krwiono$nych i z rozmiazdzeniem kosci
konczyn, uwaza¢ nalezy takze za $miertelne, chociaz $mier¢ od nich sa-
mych nie mogtaby nastgpi¢ natychmiastowo — ale za to one to byly przy-
czyng znacznej utraty krwi, ktora tak byla wyrazna przy ogledzinach po-
$Smiertnych denata.

3) Inne rany i uszkodzenia znalezione na gtowie denata, same przez
sie nie mogly spowoda¢ predkiej Smierci, a to dla togo, ze przez nie nie
zostat uszkodzonym Zzaden wazny dla zycia narzad. Pod tym wzgledem nie
majg réwniez zadnego znaczenia obtarcia znalezione na rekach denata.

4) Charakter wszystkich ran i uszkodzen w obecnym przypadku do-
zwala wnioskowac, ze wszystkie one powstaly jednoczesnie, albo toz
prawie jednoczes$nie, ze otrzymat je czlowiek zyjacy, a takze, ze



wszystkie powstaty albo z jednej i tejze samej przyczyny, albo tez z przy-
czyn do siebie zblizonych. Zdanie to objasnia sie okolicz-
nosci;}., ze przy wszystkich znalezionych tu ranach i uszkodzeniach wi-
doczng byla znaczna utrata krwi i wszedzie zauwazono mniejsze lub
wieksze siniaki lub podbiegniecia; tego wszystkiego by nie bylo, gdyby
zranienia poczynione zostaty na trupie. Wszystkie zresztg uszkodzenia przed-
stawiajg ten charakter, ze zadane zostaty narzedziem lub przedmiotem te-
pym i twardym.

5) W kazdym razie rany i uszkodzenia kosci czaszki (Nr. 5 i G), jak
rowniez oderwania w udach konczyn dolnych (Nr. 10) nalezy uwazaé za
tak wielkie i ciezkie, iz one nic mogty by¢ spowodowane czeri innem, jak
tylko przedmiotem bardzo ciezkim i dzialajacym z nadzwyczajng sita;—
a poniewaz ciato K. znalezione zostalo miedzy szynami na plancie drogi
zelaznej, po ktérej pociagi przechodzity, to z wszelkg pewnoscig wniosko-
wac nalezy, ze uszkodzenia te powstaty przez dostanie sie Iv. pod pociag
kolejowy. Obrazenia o ktérych tu mowa, nie mogly w zadnym razie by¢
zadane owym niezbyt wielkim okrwawionym kamieniem, znalezionym przy
rclsach przeciwnej pary szyn na plancie, a na ktory zwrdcit mojg uwa-
ge sedzia $ledczy.

6) Brak obrazenn na tutowiu denata, ktéry wedlug wszelkiego praw-
dopodobienstwa dostat sie pod pociagg w tern miejscu (gdzie pierwotnie
znaleziono odciete nogi przy szynach) i pociggnietym zostat nastepnie przez
popielnik maszyny o trzydziesci kilka krokéw dalej, (gdzie lezato same cia-
to denata) objasniam tem, zc tutéw dobrze byt ochronionym od uszkodzen
grubera i dobrze opietem ubraniem (sukmana, potkozuszek, kaftan, kam-
zelka, koszula).

7) Czy w obecnym przypadku, przyczynit sie ktokolwiekbadz do
Smierci K., czyli tez smier¢ ta byla samobodjcza albo nakoniec przypadko-
wg? pytan tych samo dochodzenie sgdowo-lelcarskie rozstrzygnaé stanowczo
nie moze. W kazdym razie nalezy mi zwr6ci¢ uwage, na dwie nader
wazne, mojem zdaniem, okoliczno$ci a mianowicie ze:

a) Slady krwi znaleziono na szynach nietylko na prawym torze plantu
drogi zelaznej, t. j. tam gdzie rozjechanie K. pociggiem miato miejsce,
ale i w zupetnie przeciwnym Kkierunku i na zupetnie innym torze z lewej
strony plantu w odlegtosci piedziesieciu Kkilku krokéw od miejsca wiasci-
wego przypadku; tam toz znaleziono i 6w kamieri okrwawiony. Obecnos¢
tych $ladéw nasuwa¢ moze podejrzenia ktére tylko dalsze $ledztwo sgdowo
objasni¢ by mogto.

b) Nakoniec winienem zauwazy¢ zc obrzmienie twarzy i po-
wiek, wydatne zwlaszcza na tych ostatnich, znalezione przy badaniu
zwiok denata, jest oznaka moje m zdaniem, dla obecnego przy-
padku nader waznga, aby bowiem jakiebadZ obrzmienia powsta¢ mo-
glo na ciele, potrzebny jest nieodzownie pewien przeciag czasu, krotszy
lub diuzszy, odbywania sie sprawy zyciowej, a przedewszystkiem spra-
wy krazenia, ktéra wylgcznie w razie zwiekszonego przyptywu Kkrwi



i przesigkania ptynnych jej czeSci w tkanki, obrzmienie sprawia; jednem
stowem wyrazna obecno$¢ obrzmienia dowodzi, iz czlowiek po zadanem mu
obrazeniu jeszcze czas pewien zy¢ musiat. Tymczasem w obecnym przy-
padku, obrazenia glowy przez rozjechanie pociggiem zadano, bez najmniej-
szej watpliwosci spowodowaé musiaty $mieré natychmiastowg i w zadnym
razie przypusci¢ nie mozna, aby denat po otrzymaniu wyzej opisanych ciez-
kich uszkodzen glowy i mozgowia mogt jeszcze tak dlugo zostawal przy
zyciu, aby obrzmienie powiek miato czas sie wytworzyc.

Na tern opinije mojg sadowo-leltarskg zakorczytem, chociaz wyznaé
musze, iz dotkniete w niej dwie ostatnie okolicznosci, nasuwaty mi konie-
cznie cheé wypowiedzenia podejrzenia, ze K. mégt byt byé przedmiotem te-
po twardym poprzednio pobitym, ze byé moze skutkiem tego znajdowat
sie w stanie obezwladnienia i nieprzytomnosci przez czas pewien, a na-
stepnie w tym stanie, nie mogac sie broni¢, rzucony zostat pod pociag ce-
lem zatarcia $ladéw zbrodni; zbrodniarz za$ mogt sadzi¢ ze ofiara jego juz
nie zyje zanim jg pod pocigg podrzucit. Nie chcac wszakze zapusz-
cza¢ sie w akcie sadowym w sfere przypuszczen i trzymajac sie Scisle
w badaniach sgdowo-lekarskich drogi przedmiotowego sadzenia o faktach,
wypowiedzenia tych mysli zaniechalem, zostawiajac rozstrzygniecie sprawy
dalszemu $ledztwu sgdowemu.

W ciagu jednej doby po dokonaniu dochodzenia sgdowo-lekarskiego,
t. j. do chwili doreczenia przezeranie powyzej podanej opinii, policyja
dostarczyta sedziemu $ledczemu nastepujagcych danych: Syn K. dréznik
Warszawsko-Wiedenskiej drogi zelaznej na przystanku Kreszce mie-
szkajacy, zyt z ojcem swym wioScianinem tejze wsi w cigglej niezgodzie;
gtébwng przyczyng takowej byta okolicznos¢ zc ojciec nic chciat mu do-
starczaC pieniedzy ktérych sie ciggle domagat; z tego powodu niejednokrot-
nie odgrazat sie ojcu zc mu to odptaci. W przeddzien przypadku syn ma-
jacy sie zenié¢, znowu zazadat od ojca pieniedzy, a miato to miejsce przy
dwdch sSwiadkach, w karczmie pod Skierniewicami, i ten mu ich odmowit;
wowczas syn rozgniewany obiecat sie zemsci¢;—jednak wszyscy razom pili
wodke i wspdlnie ze $wiadkami, dopiero o zmierzchu wyszli z karczmy.
Wkrotce jednak $Swiadkowie w innej miejscowosci zamieszkali pozegnali sie
z nimi, a ojciec wraz z synem udali sie w droge ku wsi Kreszcom dobrag
mile od wzmiankowanej karczmy odleglej. Nieco pdzZniej, ale juz dobrym
zmierzchem, widziat ich razem idacych, na plancie drogi zelaznej ku przy-
stankowi Kreszce jeden z droznikéw tamtejszych, jednak nie wie co sie
z nimi dalej stato. Syn Iv. przyszedt sam jeden do swego dotnku dréz-
niczego, byt wdéwczas bardzo zmieszanym i niespokojnym i swg kuzynke
ktéra w domu zastat, prosit aby w razie gdyby sie pytano o ktérej godzi-
nie powrdcit do domu, powiedziata ze przybyt pot godziny wczesniej niz
rzeczywiscie. Potem poszedt sie modli¢, przyczem owa kuzynka zeznaje
ze dostyszata jak do siebie miat mowié, zc mu moze Pan Bdg przebaczy
i w ogble zauwazyta dziwny jego rozstroj nerwowy. Kiedy zblizat sie



czas majacego przechodzié¢ od Skierniewic ku Kreszcom pociggu, dréznik
K. wybiegt na dwdr, lecz gdzie wédwczas poszedt zeznajgca nic umiata po-
wiedzie¢; w kilkanascie jednak minut powrdcit (a bylo wdwczas na dworze
juz zupenie ciemno) i z wielkg niecierpliwo$cig oczekiwat przejscia pocia-
gu, co gdy nastgpito, miat powiedzie¢ ,juz po wszystkiem*. W nocy nie mogt
zasng¢ i wpdt na jawie wpot przez sen wcigz do siebie mowit co$ o ojcu,
a miedzy innemi ze go nosit i ze go juz niema; jednem stowem zezna-
jaca myslata ze K. dostat obtgkania. Na drugi dzieri rano w odlegtosci
Kilkuset krokow od wsi i przystanku Kreszce, miejscowi mieszkancy
znalezli zwioki ojca K. rozjechane przez pocigg, 0 czem wyzej byla
mowa.

Wobec tych szczegdtow popartych zeznaniami Swiadkéw i po otrzy-
maniu mojej opinii, sedzia Sledczy kazat natychmiast powtdrnie aresztowac
syna K., a w dalszym ciaggu S$ledztwa, ktdrego szczegétowo nie znam, na-
gromadzono tyle wskazdwek i faktéw przeciw obwinionemu $wiadczacych,
ze pomimo to iz ten do korica do zbrodni sie nie przyznawat, zostat ostatecznie
wyrokiem sadu skazany za ojcobdjstwo na dozywotnie roboty ciezkie w ko-
palniach z pozbawieniem prawa taski, czyli, na najwyzszg kare stosowang
w naszej procedurze karnej.

Przypadek opisany jako jeden z rzadszych i ciekawszych kazuistyki
sadowo-lekarskiej, zdaniem mojem zastugiwat na ogtoszenie; daje on nam
jasny dowdd o ile najblachsze napozér znaki na ciele denata lub w jego
otoczeniu dostrzezone, nie powinny by¢ nigdy przez lekarza sgdowego prze-
oczonemu, Ze wreszcie z wydawaniem opinii w sprawach waznych, nalezy
zawsze nieco sie powstrzymaé aby z zastanowieniem oceni¢ i skombinowac
wszystkie fakta, ktére do rozjasnienia sprawy przyczyni¢ sie moga.

O umiejscowieniach czynnosci i zboczen mdzgowych.
Napisat Wt. Gajkiewici

(Cigg dalszy.—Zobacz Nr. 7).

XLVI. Ciiarcot i Pitres (/. c. str. 140). 67-letnia kobieta ktéra w 1872 r.
cierpiata na kilkodniowe porazenie potowiczne lewe, dostata nagle w Sierpniu 1878 r.
porazenia migsni twai-zowycli dolnych, kofAczyny gornej—prawyeli i niemoty. Konczyna
dolna prawa zdrowa. Smieré po tygodniu. Przy badaniu po$miertnem: zwyrodnienie
miazdzycowe naczyn podstawy moézgu. Pdtkula mézgowa prawa wazy 580 grm.; na wy-
sokos$ci zawoju katowego powierzohowno ognisko obumarcia wielkosci 2 frankéw i 3 ma-
fo ogniska obumarcia wielkosci grochu w czesci gornej i tylnej wzgdrka wzrokowego,—-
torebka wewnetrzna zdrowa. Pdtkula lewa wazy 600 grm., na niej ognisko wylowowo
Swieze wielkosci jaja na wysokosci podstawy zawojoéw czotowych Sredniego i dolnego i po-
towy dolnej zawoju czotowego wstepujacego, ograniczone z tylu przez rowek Houanda,
u gory siega na 5 ctm. od brzegu gornego zawoju czotowego wstepujacego, u dotu wnika
w istote biata zawoju czotowego dolnego az do rowka Sylwiusza. Whnetrze potkuli le-
wej zdrowe.



XLVII. Hisnoch '). U 2-letniego dziecka zauwazono po przyjeoiu go do szpitala
3 Kwietnia drgawki w koriczynie gérnej prawej i miesniachtwarzowych prawych. 5 Kwie-
tnia drgawki silniejsze i obszerniejszo, gdyz procz wymienionych mie$ni drgajg miesnie
poruszajace gtowa, miesnie kofnczyny dolnej, miesnie piersi, brzucha i cremaster—po
stronie prawej. Drgawki maja miejsce i we $nie. 6 Kwiet. przykurcz (contractura) palu-
cha prawego. 7 Kwiet. bieganie (nystagmus) prawego oka. W nocy $mier¢. Przy badaniu
posimertnem: puohlina ostony miekkiej mozgowej (oedema piae rnalris) gtéwnie nu potkuli
lewej. Nad zrazem czotowym lewym ostona przyros$nieta do istoty korowej i zasiana gru-
zetkami. Tuz przed rowkiem Rotanda, prawie we Srodku potkuli znajduje sie w istocie
korowej nagromadzenie gruzetkéw wielkosci orzecha laskowego, a naokoto rozmiekcze-
nie tkanki mézgowej.

XLYIIl. Gortdammer (/. c. str. 351). U 42-letniego mezczyzny z objawami zni-
szczenia ptuc (plitisis pulmonum) i zapalenia gruzetkowego oston (meningitis tuberculosa)
wystepowaty—podczas pobytu jego w szpitalu Bethanien— drgawki w miesniach koAczy-
ny gornej i dolnych twarzowyoli—po stronie lewej, trwajace po kilka minut. Zwykle by-
ty one ograniczone do wymienionych miesni. Raz tylko rozszerzyly sie i na migsnie kon-
czyny dolnej lewej; towarzyszyla im wtedy utrata przytomnosci. Po drgawkach: heniipci-
resis facialis inferior sinistra i paralysis extremitatis super, sinist. To trwato przez dni 10.
Przy badaniu po$miertnem: w czesci $redniej Zawojow wstepujacych prawyoh 3 ogniska
zniszczenia w skutek wytowu krwi—wielkosci  grochu —istoty szarej korowej. Przeciecie
okazuje iz zniszczenie siega na 3 ctm. wgtab, od torebki jednak wewnetrznej i istoty sza-
rej wnetrza mozgu jest oddzielono warstwg (1,5 otm.) zdrowej tkanki. Na wysokosci
tych zmian ostony mézgowe sg metno, zgrubiato i zasiane gruzetkami. Inne czesci mo-
zgowia zdrowe.

X.LIX. Goltdammeu (1. c. str. 349). 44-Ictnia kobieta z oddziatu G. w Berlinie
(szpital Bethanien) cierpigca od pewnego czasu na bole gltowy, utracita nagle mowe i do-
stata drgawek w prawej potowie twarzy i uczucia zdretwienia w koAczynach prawych; po-
tem wymioty. Napady takie powtarzaty sie. W szpitalu znaleziono porazenie miegsni
twarzowych dolnych. Koniec jezyka zbaczat nieco na prawo. Mowa niewyrazna, powolna,
niektore spotgtoski (jak r) prawie niemozliwe do wyméwienia, pamieé wyrazow zachowa-
na (dysphasia atactica corticalis— Kussmaul). Inne ruchy i czucie—prawidtowe. Paresis
twarzy i zaburzenie mowy trwaty az do $mierci. Przy badaniu poSmiertnem: na dolnym
koncu lewego zawoju czotowego wstepujacego, nabrzegu obréconym do rowka Rotanda,
brak istoty szarej korowej na przestrzeni majacej w $rednioy 1,5 ctm. a miejsce jej wy-
petnia nowotwor (carcinoma) blado-rézowy, twardawy, o nierdwnej powierzchni, zro$nie-
ty z ostong migkka. Przeciecie okazuje iz ma on posta¢ okragtawa, wielko$¢ wisni, $ro-
dnioa jego z géry na dot wynosi 1,5 ctm., przednio-tylna 1,7 ctm. Przytyka on z jed-
nej strony do rowka Roranda, a z drugiej nie dochodzi do rowka przedrolandowogo; od
rowka Syiwiusza jest oddalony na 1,5 ctm. Reszta mdzgu zdrowa. W prawej potkuli
mo6zdzku nowotwor (carcinoma) 3 ctm. diugi, 2 ctm. szeroki a 1,7 ctm. gieboki, oddalo-
ny na 1 ctm. od rdzenia przedtuzonego, nie uciskajacy go i niezrosniety z ostonag. Pora-
zenie twarzowo nie zalezato wiec od niego, zresztg miato ono cechy porazenia o$rodko-
wego, nie mozna go wigo i ttumaczy¢ uciskiem nerwu twarzowego przez nowotwor.

') Henocii. Charite— Annalen. 1V Jahrgang. 1879. Nr. 4.



L. Chaiicot i PitrbS ')e 71-letnia staruszka z oddzialu Ciiakcot’a cierpigca na
raka macicy, w Maju 1878 r. bez zadnych zwiastundw, dostata niemoty zupetnej, poprze-
dzonej chwilowg utratg przytomnosci. Tegoz dnia w kilka godzin porazenie miesni twa-
rzowych dolnych prawych. Ruchy konczyn i czucie—prawidlowo. Dni nastepnych istnia-
ty to same objawy: aphasia i hemiparesis facialis inferior dextra—i trwaly one az do $mier-
ci (koniec Czerwca t. r.). Przy badaniu po$miertnem: obumarcie */4 tylnej zawojéw czo-
towych $redniego i dolnego i */3 dolnej zawoju czotowego wstepujgcego— lewych.

LI. Pajmenini (I. c. Obs. Ill). Za zycia porazenie migéni twarzowych prawych
i paresis konczyny dolnej prawej. Przy badaniu poSmiertnem: obumarcie istoty korowej
szarej w miejscu pofaczenia dolnej z 2/3 gérnemi zawoju czotowego wstepujacego le-
wego i istoty biatej korowej pod czeScig gérng tegoz zawoju.

LIl. Notiinaget. 2) 38-letni siodlarz wszedt do Kliniki prof. N. w Jenie w koricu
Pazdziernika 1878 r. z powodu niedomykalnosci zastawek aorty (insufficientia ualoularum
aortae) i ostabienia wzroku bez widocznego powodu. W Listopadzie zator tetnicy tokcio-
wej lewej (embolia arleriae cubilalis sinisirae) a w Marcu 1879—prawej. 27 Marca t. r.
porazenie miesni twarzowych dolnych lewych. lluchy jezyka i innych miesni ciata, mowa,
czucie—niezmienione. Smieré w Kwietniu t. r. Przy badaniu po$miertnem: na pétkuli
modzgowej prawej z ostong mdézgowa miekka odchodzi powierzchowna warstwa korowa
czesci tylnej zawoju czotowego dolnego i przednia */3 dolnej zawoju czotowego wstepuja-
cego. Rozmiekczenie dotkneto i istote biatg korowa, gtownie pars jrontalis posterior ceniri
ooali 3) nie dochodzi jednak do ciatka prazkowanego. Na pétkul; lewej ognisko obumar-

* 1. c 1879. Nr. 2. str. 148.

2) Notiinage#. Topische Diagnostilc der Gehirnkrankheilen. Berlin 187 9. str. 411.

a) W dziele tern Notiinage+ przyjmuje zasade Prnu:s'a podziatu istoty bigtej ko-
rowej (centrum ocale) [patrz prace nasza: Medycyna. 1878. str. 722 i osobna odbitka
str. 99], wprowadza tylko mate zmiany w szczegdtach, mianowicie co do miejsca ciec
i nazwy pojedynczych czesci (I. c. str. 334). Podzial Notiinage#’Ajest wiecej natural-
nym, uzywa bowiem za punkta wytyczne same rowki mdzgowe, a nie jak Pituks pewno
oddalenie (2 lub 5 ctm.) od danego punktu mézgu. Notiinaget oddzieliwszy od siebie
potkule mdzgowe cigeciem zrobionem na linii posrodkowoj, dzieli kazdg z nich na 3 czesci
dwoma cieciami prostopadtemi, z gory na dot, réwnoleglemi do rowka Rolanda, odpo-
wiadajgcemi koricowi przedniemu i tylnemu spoidta wielkiego mézgu (genu etsplenium cor-
poris callosi). To ostatnie ciecie (1) oddzieli zaw6j ciemieniowy wstepujacy od innych
ciemieniowych i potylicowych. Dla rozdzielenia tyoli ostatnich miedzy sobg, N. robi cie-
cie (1) réwnolegte do poprzedniego, przechodzace przez rowek potylicowy zewnetrzny.
Trzecie ciecie (I11) prowadzi sie przez rowek Rolanda, odosobni ono wraz z cieciem | za-
woj ciemieniowy wstepujacy od czotowego wstepujacego. Ciecie czwarte (1V), roéwnolegte
do poprzednich prowadzi sie miedzy zawojem czotowym wstepujagcym a podstawg Zawo-
jow czotowych poziomych; wraz z poprzedniem odgraniczy ono zawoj czotowy wstepuja-
cy. Ciecie pigte (V) jest to o ktérem wyzej wspominali$my, mianowicie przypada ono na
wysokosci kolana spoidta mézgowego. Cze$¢ potkuli (zraz czolowy) zawarta miedzy cie-
ciem IV a V mozna jeszcze poddzieli¢ na 2, cieciem (V1) osobnem, biorgc za punkt jego
staty poczatek rowka Sylwiesza na podstawie mozgu.

N otiinaget wiec robi jak i Pitbes 6 cie¢, rozdzielajacych kazda z potkul na 7 cze-
$ci, a tak podzielonym czesciom centri ovali daje nastepujace nazwy, poczynajac z tytu
naprzdd: 1) cze$¢ potylicowa (pars occipitalis). 2) cze$¢ ciemieniowa (pars parietalis) od-
powiadajaca peczkowi widkien podstawowo-ciemieniowemu Pitbes a. 3) cze$¢ posrodko-
wa tylna (pars centralis posterior) — peozek ciemieniowy Pitkes’a. i) cze$¢ {.osrodkowa
przednia (pars centralis (interior) —peczek widkien czotowych Pitkbs’a. 5) oze$¢ czotowa



cia zawoju czotowego dolnego, ale nie czesci tylnej (pars opercularis) '), lecz zaczyna sie
1 ctm. przed koncem tylnym tego zawoju, przed rowkiem przcdrolandowym (sulctts prae-
centralis) i dotyka pars triangularis zawoju czotowego dolnego i sasiednig czotowego Sre-
dniego",—drugie ognisko rozmigkczenia wieksze, wielkosci orzecha wioskiego, na piacie
potylicowym lewym; zniszczyto ono istote szarg i biatg 1-go zawoju potylicowego, czesci
tylnej ciemieniowego gérnego tuz przed rowkiem potyiicowo-ciemieuiowym i czesci przed-
niej zawoju potylicowego wewnetrznego (cuneus). Dwa to ogniska nie objawialy sie za
zycia zadnemi zaburzeniami ruoliowemi. Reszta mbzgu zdrowa.

LIIl. Rosentiial. 5 69-letni mezczyzna z rozedmg ptuc (emphysema pulmonwn)
i przerostem serca, dostat nagle porazenia jezyka (glossoplegia). Jezyk z wygladu pra-
widtowy, lecz lezat nieruchomo na dnie jamy ust, utrudniajgc mowe i potykanie. Miesnie
twarzy, podniebienia, kofAczyn i czucie niezmienione. Chory sam chodzit bezustannie po
pokoju, pisat dobrze. Przy badaniu posmiertnem: na potkuli prawej ognisko obumarcia
zajmujace cze$¢ dolng zawoju czotowego wstepujacego i koniec tylny zawoju czotowego
dolnego. Ka pétkuli lewej—ognisko obumarcia tychze czesci i drugie mniejsze na czesci
tylnej zawoju czotowego $redniego. Malenkie ognisko w czesSci wewnatrz-komorowej
ciatka prazkowanego. Rdzen przedtuzony, kregowy i korzenie przednio nerwowe —zdro-
we. Pod drobnowidzom: stluszczenie wiokien miesniowych jezyka; widkna nerwowe ner-
wu podjezykowego (». hypoglossus) zdrowe.

LIV. Landouzy (). 70-letoig kobiete znaleziong w stanie nieprzytomnym na
schodach odniesiono na klinike prof. llandy w Paryzu 9 Kwict. 1879, gdzie przy ba-
daniu znaleziono: porazenie kofnozyn lewych i miesni twarzowych dolnych lewych. Zwy-
rodnienie miazdzycowe tetnic dostepnych dla wzroku. Nazajutrz podczas wizyty lekar-
skiej: bieganie boczne, oczéw (nystagnius lateralis) ze strony prawej na lewg a wkrétce po-
tom zboczenie toniczne oczéw na lowo i jednocze$nie obrdcenie glowy w lewa strone.
Ten ostatni ruch zalezy od kurczu mie$nia mostko-obojczyko-sutkowego prawego, ktére-
go brzeg przedni silnie wystaje ijest twardy. Potom przyszty drgawki kloniczne w mie-
$niach twarzowych lewych, w miesniach jezyka (ruchy wysuwania i wciagania jezyka)
i kurcz gardzieli, a prawie jednocze$nie z niemi drgawki wmiesniach szyi, koriczyny gornej
lewej, w niektdrych miesniach tutowia i brzucha i w mieéniach konczyny dolnej lewej,—
jednem stowem napad padaczki wszystkich miesni potowy ciata lowej (epilepsia hemiplegi-
ca sinistra tolalis) trwajacy z 50 sekund. W ciggu 10 minut napad podobny powtérzyt

tylna (parsfrontalis posterior). 6) cze$¢ czotowa Srednia (pars frontalis media). Cze$¢5i G
odpowiadajg peczkowi wkokien podstawowo-czotowych 1Ttres’a. Wreszcie 7-ej czesci od-
powiadajacej wioknom przedczotowym 1Ttres’a, Notiinagkl daje nazwe czesci czotowej
(pars frontalis (interior).

m) Dla krotkosci Notiinagel nazywa cze$¢ najbardziej tylng zawoju czotowego
dolnego czescig nakrywkowg (pars opercularis) dla tego iz przylega do nakrywki (opercic
lum), a cze$¢ przednig—trojkatng (pars triangularis) t. z. ,,capu BkocaT. Nazwy to zapo-
zyczy! z anatomii mozgu prof. Sch\vai.be’go. (Lehrbuch der Neurologie 1S80),

5) I. c. Obs. Il. str. 8.

B Landouzy. De la deuiation conjuguce des yeux et de la rotation de la tte par exci-
tation ou paratysie des Get 11 paires; leur oaleur en semZiotique encéophaliyue, lew importancc
uu point de one anatomique et physiologiipie: d propos d’une obseroation d’epilepsia hemiplegique
debutant par les yeux et la tete (deuiation et rotation conjugueus conoulsiues), — Progres me-
ilical. 1879. Nr. 36— 49.



sie. 2 razy, zaczynajac sie zawsze drgawkami miesni ocznych i obracajgcych gtowe, powo-
dujacymi bieganie oczdw (nyslagmus) i zboczenie sprzezne 6cz i glowy na lewo. W cza-
sie wolnym od drgawek istnieje wspomniane porazenie potowiczne lewe (hemiplegia sini-
stra), a glowa i oczy stojg wtedy w potozeniu $rodkowem, osiowem. Drgawki podobno
do opisanych powtarzaly sie i dnia nastepnego. Smieré 11 Kwietnia. Przy badaniu po-
$miortnem znaleziono ognisko wylewu krwi wielkosci orzecha w istocie biatej korowoj
2/ 3 przednich Zawojéw czotowych $redniego i dolnego prawych, ktére w swej czesci Sred-
niej przedziurawito istote korowg i ostone miekka i spowodowato wylew krwi miedzy
ostonowy (liaemorrhagia meninyea). Utworzony skrzep grubosci 1 ctm. przylegat do 2/3
dolnych zrazu czotowego i potowy przedniej zrazu ciemieniowego potkuli prawej. Dalej
znaleziono: wylewy krwi wiosowate w podstawie zawojow ozotowycli, w podstawie za-
woju czotowego wstepujacego iw przylegtej czeSci zawoju skroniowego. Wreszcie kilka
ognisk sttuczenia (contusio) mozgu: jedno wielkosci wisni odpowiada podstawie zawoju
czotowego $redniego i czesci przylegtej czotowego wstepujacego; inne wielkosci grochu
w rowku miedzy Zawojem czotowym gérnym a Srednim, dalej na podstawie zawoju czoto-
wego wstepujacego ina 1-ym zawoju skroniowym. Drobnowidz wykazat obecno$¢ tetniaoz-
kéw na naczyniaoh krwiono$nych mdézgowych miazdzyoowo zmienionych. (tl. 0. n.)

WYKLADY KLINICZNE.

D-ra Guyon’a, 0 rozpoznawaniu i leczeniu zwezen cewki moczowej
miane w 1880 r. w szpitalu Neckek’a w Paryzu.
Przetozyt dr. S. Perkowski, ordynator w szpitalu Ujazdowskim.

(Ciag dalszy.—Zobacz Nr. 9).

1. Rozszerzanie czasowe zwezeh cewki moczowej, jest jednym ze spo-
sobdw, zasadzajgcym sie na pozostawianiu, przez przecigg czasu ograniczony,
narzedzia rozszerzajacego.

Wazng tu nader bedzie rzecza, wilasciwe pojecie umiejetnosci zastoso-
wywania tego sposobu leczenia.

Podane poprzednio postepowanie przy rozszerzaniu statem, przedsta-
wiato dwa rodzaje jego wykonywania, stosownie do tego: czy zatrzymy-
wano sie przy wejsciu bez przekroczenia zwezenia, czy tez je przekraczano.

Postepowania takowe niemniej moga mie¢ miejsce przy uzyciu roz-
szerzania czasowego. Mozna wiec tu chwilowo opieraC sie Swie-
czka 0 zwezenie, co bedzie pomocnem do jej wprowadzenia; lecz takowego,
cewnikowania opieralnego nie nalezy uwaza¢ za odmiane rozszerzania cza-
sowego, lecz tylko za zreczno$é. Zanim przystagpimy do opisania szczeg6to-
wego tego rozszerzania, zastosowywanego w catej rozlegtoSci zwezenia, ko-
niecznemi sg pewne uwagi co do uzycia Swieczek.

Dwojakie sg ich rodzaje: 1) miekkie gumowe, 2) metalowe.

Nie jestto wcale rzeczg obojetng wybor pierwszych lub drugich.

Mato sie one réznig ksztattem, gdyz sg w ogdle stozkowatemi.

Grubos$¢ ich winna by¢ jednakowo uregulowana, co uczyniono w dwo-
jaki spos6b. Dawna podziatka jest francuzka Chariere’a; jednostka jej
jest '/y"™; miara ta jest dobrg, lecz niezawsze dostatecznie doktadnie po-
dzielng. Nowa podziatka jest dla Swieczek metalowych, a pomimo



tego jej rozdrobnienia, w pewnych seryjach tych narzedzi, wtracac jeszcze
daja, sie stopniowania posrednie, za pomocg numeréw stabych wyzszych
i numerow grubszych rozmiaru nizszego.

Ula tego tez nalezy poprzednio sprawdzi¢ starannie grubo$¢ uzy-
tych Swieczek, nie baczac wcale na numera porzadkowe, wypisane przez
fabrykanta, albowiem czesto zauwaza¢ sie daje niemozno$¢ przesuniecia
ich przez dziurke przedziatkowg (filiere) wiasciwemu numerowi odpowiada-
jaca. Winno sie wiec zaleca¢ Swieczke takiego numeru, jaki odpowiada
dziurce przedzialki, nic za$ takiego jaki jest wypisany przez fabrykanta.

Wprowadzanie $wieczek do cewki, w przypadkach zwyklych, jest
rzecza tatwg. Woystarcza tu bowiem lekkos$¢ i delikatno$¢ dziatajacej reki.
Uchwycone pracie nalezy o ile. mozna naciggna¢ dla wygtadzenia fatdow,
mogacych powsta¢ wdtuz przebiegu btony sluzowej cewki moczowej. Jesli
postugiwac sie bedziemy Swieczkg cienka, to nalezy koniec jej kierowa¢ ku
dolnej Scianie cewki, gdyz inaczej zaraz po wejsciu do niej, potknie sie
zachodzac w tak zwang zastawke Alfonsa Guerin’a, co jest zawsze
bolacem dla chorego. Przy wykonaniu manewru wprowadzania $wieczki,
nalezy ja tylko delikatnie popychac, i to jedynie dopoty, dopoki nic na-
potka sie oporu. Winno sie wiec iS¢ za Swieczka, nic za$ jg wyprzedzac;
jesli ona sie zatrzyma, to nalezy poczekaé, dopdki dalszy jej przebieg nic
stanie sie mozebnym.

Prawidlem ogdlnem jest wielka lekko$¢ dziatajacej reki, ktora by-
najmniej nie nalezy popychaé. Swieczka sama przez sie kierowac sie
bedzie po $cianie dolnej cewki bardzo podatnej, gdyz w razie opierania sie
0 nig gtéwka Swieczki przykr&/je sie blong Sluzows. Drziatajac za$ zlekka
nigdy to nie nastapi i swieczka z tatwoscig przejdzie, gdyz w stanie zwy-
ktym Ig)oprzeczne zmarszczki w cewce moczowej nie istnieja. o

rzy zastosowywaniu rozszerzania czasowego wazng jest
rzecqu umiejetne spozytkowanie narzedzia, t. j. dawkowanie Swie-
czek.

Jakga dawke po raz pierwszy wybraé nalezy? Jaka bedzie Swieczki gru-
bos¢, od ktorej rozpocznie sie leczenie? W jakim stopniowaniu nalezy uzy-
wac dawki Swieczek? Jak diugo one majg przebywa¢ w zwezeniu? Jak
czestemi bedg posiedzenia? Jakim bedzie = stopien najwugkszi otrzymanego
rozszerzenia, przy ktorym nalezy sie zatrzymac? Sag to wszystko okolicznosci
zastugujace na szczegotowe zbadanie.

Od jakiej grubosci Swieczki, nalezy rozpocza¢ leczenie?

Mylnem bylo mniemanie, ze strumiet odchodzacego moczu, moze tu
by¢ przewodnikiem. Przyjmijmy dla przyktadu, Zze po rozpoznaniu syste-
matyczncm znalezliSmy zwezenie na 0,01 diugie a przepuszczajgce galcczke
oliwkowg N-ru 7-go; ot6z w tym razie nalezy rozpocza¢ leczenie od Swie-
czki nizszej od tego rozmiaru. Nalezatoby wiec rozpocza¢ od N-ru 5-go.
Chociaz konieczng tu jest uwaga, ze eksplorator z galazka oliwkowsg daje
wyobrazenie wiekszego zwezenia i dlatego jesli tu np. bedzie gateczlca 6-ta,
to mozebne jest przejscie Swieczki N-ru 8-go; lecz lepiej rozpocza¢ leczenie
od N-ru (i-go. Chociaz w ogodle za prawidto winno sig¢ zawsze przyjmowac:
rozpoczynac¢ leczenie Swieczkyg, bardzo tatwo prze-
chodzaca przez zwezenie. o ) .

Dla przejscia od Swieczki uzytej do Swieczki stopnia wyzszego, nale-
zy wyczekiwaC aby numer ostatnio uzyty przekraczat zwezenie z bar-
dzo wielkg tatwoscia. Trzeba wiec aby podczas tegoz samego posiedzenia
numer kolejny wyzszy byl poprzedzonym tym ktérym sie ostatecznie po-
stugiwano, i tak: jesli np. doszto sie do N-ru 7-go, to nalezy wprzdd wpro-
wadzi¢ Nr. 6-ty. W ogdle nigdy nie nalezy przeskakiwa¢ numeru porzad-



kowego i tak bowiem nader wielka istnieje roznica przy wprowadzaniu
dwoch Swieczek réznigcych sie o I/3*' grubosci. Trzeba to odczu¢ i wie-
dzie¢, aby nabra¢ wyobrazenia o ile to tak utamkowe dawkowanie, jest
dobrze znoszonem przez chorego.

Przejscie od jednej Swieczki do nastepnej drugiej, gdy numer po-

rzedni nizszy z ftatwoscig juz przechodzi, nie jest zawsze tak bardzo
atwem; albowiem nie nalezy tu bynajmniej pcha¢ narzedzia, lecz tylko
wsuwac i czekaé! Jesli zwezenie ustepuje, to nalezy dalej uzupet-
nia¢ wprowadzanie Swieczki, lecz gdyby takowa po kilku minutach wycze-
kiwania spotykata opor, to powinno si¢ zaniecha¢ jej wprowadzenia az do na-
stepnego posiedzenia, podczas ktorego Swieczka na pewno wejdzie, lecz jak
zawsze bedac poprzedzong numerem ja poprzedzajacym.

Jakg ilo$¢ numerdw wprowadzic¢ nalezy, w czasie jednego posiedzenia?

Bywaja przypadki, gdzie numera porzadkowe przechodzg z taka ta-
twoscig, iz pomimo woli chce sie przeprowadzi¢ zrazu 3 lub 4 swie-
czek, jedna po drugiej, co bytoby btedem! Przy zastosowywaniu podziatki
Swieczek ‘//"-owej, w przeciggu Jednego posiedzenia wprowadzac nalezy co
najwiecej dwa z takich narzedzi; dawkowanych za$ Swieczek na nic
wiece] nad cztery. Takie postepowanie jest zwyklem prawidiem dawkowa-
nia Swieczek; chociaz w pewnych wyjatkowych przypadkach, nie zawsze be-
dzie bledem wprowadzenie 3 Swieczek pierwszej podziatki Ciiauikkic'a, lub
5-ciu do 6-ciu drugiej. Wielka tu odgrywajg role doswiadczenie i deli-
katno$¢ postepowania chirurgicznego.

Jak dlugo nalezy pozostawi¢ Swieczke w cewce?

Pojecia w tym wzgledzie nader sie roznig pomiedzy soba. Sg bowiem
chirurgowie zalecajacy tylko wprowadzenie narzedzia i natychmiastowe je-
go wyjecie, w ogole bez pozostawiania go w cewce moczowej. Inni za$ sg
zdania, ze nalezy Swieczke jak najdiuzej pozostawia¢ w cewce, dopoki
chory z tej przyczyny cierpieC nie pocznie. Sg i tacy w koncu, kto-
rzy daja rade posrednig i zalecajg pozostawiaé Swieczke przez przecigg kil-
ku minut.

Otdz, jesli bedziemy bada¢ dziatalno$¢ rozszerzalng Swieczek wpro-
wadzonych, bez ich pozostawiania w cewce, to dostrzezemy
godne podziwu zjawisko, predkiej przemiany w samem zwezeniu. Wiec
to mate dawkowe leczenie, wywoluje wyniki, wcale godne
uwagi!

Wiekszos¢ zwezerh wzglednie prostych, niezanadto stwardniatych, mo-
ze by¢ leczong wprowadzeniem $wieczek bez ich pozostawiania, co juz
jest wielka korzyscig dla pewnych cewek moczowych, napotykanych u oso-
bnikow nader wrazliwych; ich cewki fatwo pobudzalne, sg uposazone
wrazliwoscig chorobliwg w calem znaczeniu tego wyrazu. | stad tez to po-
wstato mniemanie, braku potrzeby pozostawiania Swieczek w cewce. Lecz
niemniej, napotykajg sie rowniez przypadki, gdzie pozostawianie tych na-
rzedzi w cewce moczowej jest koniecznem.

Przekroczenie zwezenia Swieczkg z j ej pozostawieniem, przed-
stawia korzysSci dawek silniejszych (nic mianujagc ich wcale
hcroicznemi). Postugujac sie tg metodg otrzymujemy wyniki, do ktérych
wecale bysmy nie doszli zapomocg wprowadzania i natychmiastowego wyj-
mowania Swieczek. Nie podlegajg wiec najmniejszej watpliwosci przypadki
leczenia zwezen, dla ktorych wprowadzenie i natychmiastowe usuniecie na-
rzedzia, daje dobre wyniki!

Lecz, jesli dawkowanie wyzsze przedstawia pewne korzysci, to nastrecza
rowniez niewygody, gdyz nic moze by¢ zastosowanem we wszystkich razach,
a nawet co gorzej nie prowadzi do celu zamierzonego.



Przy uzyciu rozszerzania czasowego' nalezy w ogole zawsze
dobrze wiedzie¢ co sic czyni, inaczej bowi¢ni, zamiast poste-
pPowanianaprzdd cofamy sie, gdyz zdarzyC sie moze, iz po przej-
sciu np. N-ru 8-go, w czasie posiedzenia nastepnego nie bedzie mozna prze-
kroczy¢ zwezenia jak tylko N-rem 6-ym lub 7-ym, i to jeszcze z boleni.
Isie nalezy wiec wystawia¢ swego leczenia na kompromitacyjg. Dla tego tez
nalezy zawsze zdawaé sobie sprawe z wyniku lizyjologicznego wprowadzo-
nej Swieczki i to wiasnie bedzie przedmiotem nastepnego wykitadu.

(cl. c. ».)

STRESZCZENIA | WYCIAGI.

Qo sprzyja i co przeszkadza trawieniu? W d. 26 Wrzednia r. z. na po-
siedzeniu Kazanskiego towarzystwa lekarskiego, A. Documan mowito dzia-
taniu niektérych fermentéw trawiacych i o icli znaczeniu leczniezem. Gi6-
wnym przedmiotem wyktadu byto poréwnanie trawigcego dziatania rozmai-
tych gatunkéw pepsyny w handlu bedacej jako to pepsinum germanicum
(3 gatunki: Witte, Mekk i SCIIERING), pepsinum rossicum (Karejew’a)
peps. gallicum i peps. gramdaturn. Préby poréwnawczo D. wykonywat w ten
sposob, iz na 10 grm. biatka nalewat 100 ctm. sze$¢, kwasu solnego Vt%
i dodawat 0,2 grm. danego gatunku pepsyny. Mieszaning te pozostawit
przez 6 godzin w cieptocie 40° C. Po uptywie tego czasu oznaczat ile sie
biatka strawito, ile pozostato niestrawionego, ile powstato parapoptonu
i ile peptonu. liéznice okazaty sig bardzo znaczne. Z 10 grm. uzytego
biatka pozostato niestrawionego od 6,30 (peps. granulatum) do 2,86 (peps.
germ. Witte). Do waznych wnioskow doprowadzi¢ moga te proby autora
w ktérych badat o ile dodawanie do powyzszej mieszaniny pewnych ciat
i przetwordw przyspiesza lub opdznia, sprzyja lub przeszkadza strawieniu
biatka. Do $rodkéw sprzyjajacych nalezy wedlug préb autora wino w ma-
tych ilosciach, s6l kuchenna w malej ilosci, salmiak i siarczan chi-
niny. | tak bez zadnych dodatkbw w mieszaninie wyzej wspomnianej
do ktérej uzyto peps. rossicum w ciggu 5 godzin pozostato z 10 grm. biat-
ka niestrawionycli 3,60. Z dodatkiem wina renskiego w ilosci 10 ctm. szes¢,
w tymze czasie pozostato biatka niestrawionego tylko 2,60 z dodatkiem
0,3 grm. soli kuchennej tylko 2,00 niestraw. biatka, z dodatkiem 0,2 grm.
salmiaku 2,20 niestraw. biatka, z dodatkiem 0,04 grm. siarcz, chininy
tylko 2,io niestraw. biatka. W podobnyz sposob D. przekonat sie ze wstrzy-
mujace na dziatanie pepsiny wplywajg odwar tytoniu, dym tytoniu i opium.
Jezeli do roztworu kwasu solnego uzywanego przy kazdej prébie zamiast
wody wzieto zwyczajnego rosotu (75 ctm. sze$¢, rosotu, 25 ctm. sze$¢, wo-
dy, 0,25 kw. solnego) to nawet po 7 godzinach pozostawato 3 razy wie-
cej niestrawionego biatka anizeli bez rosotu. Jezeli jednak za pomoca sto-
sownego urzgdzenia usuwanemi byly z owej proby tworzace sie stopniowo
peptony, natenczas w ciggu kilku godzin mimo dodatku rosotu wszystko
biatko ulegato strawieniu. Piwo rowniez okazato sie Srodkiem hamujgcym
strawienie biatka i to rdzne gatunki piwa rozmaicie w tej mierze dziataly,
co jednak nie zalezy od iloSci zawartego w nich wyskoku. Niesprzyjaja
tez dziataniu pepsyny na biatka wedtug proéb D. roztwory ('/*%) dwuwe-
glanu sody. Co sie dotyczy leczniczego zastosowania pepsyny w ogolnosci, to
D. przypisuje temu Srodkowi bardzo matg role. Mniema on ze dyspepsyje
pochodzi¢ moga: albo 1) z wadliwego skfadu pokarméw, albo 2) z wadli-
wego sktadu soku zotgdkowego, albo 3) z niedostatecznosci ruchdéw zotad-
ka, albo 4) wreszcie ze zlego wchianiania wytworéw trawienia, O uzyciu



Eepsyny tylko w przypadku pod 2 moze by¢ mowa. Wadliwy sktad so-
u zotagdkowego moze pochodzi¢ z brakow jakosciowych i wtedy niemal
zawsze jak to wykazat Letjbe zachodzi brak kwasu solnego, albo toz za-
chodzi istotnie wydzielanie zbyt malej ilosci- soku zotadkowego a wtedy
obok kwasu solnego i pepsyna moze by¢ z pozytkiem zastosowana.
(Wracz 1881. Nr. 1). St. M.

Tetniak luku aorty i tetnicy bezimiennej; przewigzanie; wyzdrowienie.
Wdowa 50-letnia weszta do szpitala (w Armagh) d. 10 Lutego 1880 r.
Chora potkneta jaka$ silng trucizne parg miesiecy przedtem i od tego cza-
su zaczat sie u niej rozwija¢ guz w miejscu potgczenia mostka z obojczy-
kiem po stronie prawej; guz ten byt w chwili przyjecia chorej do szpitala
wielkosci matego melona 1 widoczne w nim byto silne tetnienie. Guz ten
w ostatnich czasach znacznie sie powiekszyt a tetnienie jego, wielce cho-
rag niepokoito. Dr. Palmek, ktdry przypadek ten opisuje powiada iz falo-
wanie tak byto silne, iz mozna bylo przypuszczaé¢ ze rozszerzona tetnica
znajduje sie bezposrednio pod skérg. Chora narzekata, iz w ostatnich cza-
sach krotki miata oddech i zc z trudnoscig jej przychodzito potykanie
zwhaszcza statych pokarmow. Kroétki kaszel nie opuszczat jej dzien i noc.
Budowa ciata chorej byla watlta, wyraz twarzy cierpigcy; twarz bya nieco
cyanotyczna. Przy ostuchiwaniu wyzej opisanego guza, stycha¢ byto bardzo
wyrazny szmer, ktéry sie rozszerzat wzdluz tetnicy podobojczykowej;
wspoélnej szyjnej (carotis communis). Po stronie lewej szmeru stycha¢ nie
bytlo. W plucach stycha¢ byto tylko rzezenia u prawego wierzchotka phuc.
Tetno w tetnicy promieniowej (a. radialis) byto po stronie prawej daleko
stabsze niz po lewej. Tetno w tetnicy szyjnej prawej, rowniez bylo stab-
sze niz w lewej. W dwa dni po przybyciu do szpitala, chora w nocy mo-
cno zachorowata: oddychanie jej bardzo bylo utrudnione, twarz byla bar-
wy lijoletowej, zyty silnie byty przepetnione a konczyny zimne; chora mo-
wi¢ nie mogfa !_Wyilada%a jakby lada chwila umrze¢ miata. Dr. Palmeu
osSwiadczyt jej iz tylko operac?/Ja mogtaby jej zycie uratowac, gdy chora
kiwneta gtowg na znak zezwolenia przeniesiono jg do sali operacyjne] i ope-
racyja wykonano. Po zachloroformowaniu zrobiono ciecie wzdtuz przedniego
brzegu miesnia mostko obojczyko-sutkowego, dwa cale powyzej obojczyka
i przewigzano tetnice szyjng prawg. Guz jednakTpo tej operacyi nie zmniej-
szyt sie i pulsowanie wcale sie nie zmienito. Nastepnie zrobiono ciecie 4
cale dlugie wzdluz gérnego brzegu obojczyka. Z powodu zmienienia sie
stosunk6w anatomicznych odszukanie tetnicy podobojczykowej przedstawia-
to pewne trudnosci; udato sie jednak odnalezC jg i przewigzac. Po tern osta-
tniem przewigzaniu, guz znacznie sie zmniejszyl, ale pulsacyja nie ustawata.
Po przebudzeniu sie chora czula sie znacznie lepiej i zaczela mowic.
Wstrzyknieto jej pod skoére pot grana morfiny i jedng szescdziesigtg czesé
grana salicylanu atropiny ?!). Przewigzka tetnicy szyjnej odpadta 29 Lu-
tego a tetnicy podobojczykowej 2-go Marca. W pottrzecia miesigca po
operacyi, oBerowana opuscita szpital w pozadanym stanie zdrowia. Obie-
dwie rany byly zupeinie zagojone; guz, ktéry znacznie sie zmniejszyt pul-
sowat ciggle, ale Sciany jego byty grube i silne. W tydzien po wyjsciu ze
szpitala, przedstawiata sie jednemu z kolegéw, ktdry jg znalazt w dobrym
stanie zdrowia. Bylo to w koncu Kwietnia. D. 5 Czerwca chora, po nara-
zeniu sie na zimne powietrze, silnie przeziebia, dostata dreszczéw, nastepnie
gorgczki i kaszlu. W kilka dni potem pokazata sie ciemna krew z blizny
na tetnicy szyjnej jak réwniez i krwioplucie, i chora doszedtszy do znaczne-
go ostabienia zmarta d. 16 Czerwca. Przy ogledzinach pos$miertnych zna-
leziono, po odjeciu mostka, guz wielkosci pomaranczy; skutkiem nacisku
jego na mostek, ten ostatni byt znacznie zuzyty, tak ze przedstawiat gru-



bés¢ dwa razy mniejsza, niz w stanie prawidtowym. Tetniak napetniony byt
licznomi skrzepami I obejmowat nietylko tetnice bezimienng, ale i tuk aorty.
W tylnej i lewej Scianie tet. bezimiennej znajdowat sie niewielki owalny
otwor zatkany Icrzepnikiem i aczacy sie z lewg zylg bezimienng; ta ostatnia
taczyta sie z tchawicg z jednej i z prawem plucem z drugiej strony. Oko-
liczno$¢ ta wyjasnia nam krwotoki, ktore za zycia sie zdarzaty (o przyczynie
Smierci autor nic nie wspomina). (Brituh med. Journal December 4. 1880). O. F.

Nowy sposob przygotowywania katgutu. Listeli, bedac wybrany na preze-
sa Towarzystwa Klinicznego w Londynie, miat na posiedzeniu tegoz To-
warzystwa t. zw. ,Inaugural Address” t. j. mowe inauguralng i zarazem
dziekczynng za okazany mu zaszczyt. Jestto zwyczaj przyjety' od dawna
we wszystkich towarzystwach naukowych w Anglil. Za temat swojego prze-
mowienia wybrat sobie mowca przewigzke katgutowa i w diugiej a pieknej
mowie rozebrat gruntownie wszystkie kwestyje z tym przedmiotem zigczo-
ne. Katgut przeszedt, wedlug stéw Lister’a, w wynikach swoich, jego
oczekiwania, ale niejednokrotnie przekonano sie iz niezawsze odpowiada
on celowi, gdyz (jak sie o tern akuszerowie, przy wykonywaniu ciecia ce-
sarskiego i naktadaniu katgutowych szwoéw na macice przekonali) zbyt
predko w tkance rozpuszcza sie | powoduje albo niebezpieczny krwotok,
albo tez przedwczesne rozejscie sig brzegow rany. Przyczyny takiego stanu
rzeczy sg bardzo liczne. Wiadomo iz katgut wyrabia sie z cienkich jelit
baranich, otéz stopied wytrzymatosci tych twordw przedewszystkiem zalezy
juz od samego zwierzecia. Przytem jezeli katgut nie zaraz zrobionym zo-
staje, lecz dozwolono jelitom przejs¢ w stan gnicia, to juz rozpada on sie
nadzwyczaj fatwo Drugg przyczyng tego jest zbyt krétkie pozostawanie
katgutu w kwasie karbolowym. = Katgut moczony w oliwie karbolowej,
bardzo szybko ulega w ranie” rozktadowi;" trzeba przedewszystkiem rozpu-
§ci¢ krysztaty tego kwasu w wodzie i taki roztwor dopiero rozcienczyé oli-
wa. Im dluzej katgut pozostaje w takim roztworze, tein jest trwalszy,
a Lister przechowuje go w takiej mieszaninie od lat 12-tu. Chcac wypro-
bowa¢ wytrzymato$¢ katgutu Lister zanurza go w surowicy krwi przynie-
sionej ze szlachtuza, przy nieco podwyzszonej cieptocie. Dawniej prébo-
wat mowca wytrzymatosci katgutu zanurzajac go w cieptej wodzie, ale
przekonat sie iz sposob ten jest zly i ze surowica krwi najenergiczniej na
niego oddziatywa. Lister otrzymywal zawsze S$wietne wyniki z przewig-
zywania katgutem, dlatego iz sam takowy przez diugi przecigg czasu ma-
cerowat; powtdre dlatego iz przed kazdem uzyciem prébowat jego wytrzy-
matosci przez zanurzenie go w surowicy krwi. Kto uzywa pierwszego le-
pszego katgutu nabytego w sklepie, ten musi sie naraza¢ na wielki zawod.
Kato-ut staje sie znosSnym do uzycia, dopiero po 2-eh miesigcach maceracyi
w kwasie karbolowym rozpuszczonym w wodzie, a nastepnie w oliwie, a zu-
petnie dobrym staje sie dopiero po roku. Jestto okolicznos¢ tak wielkiej
wagi, iz kazdy chirurg powinien wiasnorecznie tern sie zajmowac. Okoli-
cznos¢, iz katgut tak dtugo pozostawaé powinien w oliwie karbolowej, sta-
je na przeszkodzie rozpowszechnieniu jego uzycia i jest przyczyng wszy-
stkich, styszeC sie dajacych skarg w tym wzgledzie _Chcac niedogodnos¢ t
usungC, Lister dtugoletnie wykonywat doswiadczenia i proby. Wyobraza
sobie z poczatku, iz maceracyja w kwasie garbnikowym powinna zamienié
katgut na rodzaj rzemienia bardzo wytrzymalego, ale wkrotce sie przeko-
nat iz to go do pozadanego celu nie doprowadzi. Zwrécit sie wiec do
kwasu chromnego, uzywanego do stwardnienia tkanek zwierzgcych. Sam
roztwor kwasu chromnego nie dziatat tak dobrze, ale przez domieszanie do
niego pewnej ilosci gliceryny otrzymuje sie ptyn, ktory w pewnym stop-
niu odpowiada celowi. Kiedy Lister wlasnie tego rodzaju doswiadczenia



wykonywat, zglosit sie do niego jeden z kollegdw z prosbg o dobry kat-
gut, poniewaz musi przewigzaC tetnice biodrowy zewnetrzny (a. iliaca ext.)
z powodu az trzech tetniakéw na jednej nodze. L. postat mu katgut
macerowany w kwasie chromnym i glicerynie i wkrétce otrzymat wiado-
mos$¢ iz dat on sie doskonale uzy¢, a chory ma sie zupetnie dobrze. W mie-
sigc jednak po tej operacyi utworzyl sie ropien w miejscu przewigzania
i niezmieniona zupetnie przewigzka katgutowa znalazta sie w ranie. Poka-
zata sie zatem druga, wcale niepozadana ostatecznos¢: katgut byt zanadto
wytrzymaty. Po licznych i wieloletnich doswiadczeniach, Lister przeko-
nat sie iz nastepujacy sposéb macerowania katgutu odpowdada w zupeino-
§ci celowi: Rozpuszcza sie jedne cze$¢ kwasu chromnego w 4,000 wody
destylowanej i dodaje sie do tego 200 czesci kwasu karbolowego lub bezwo-
dnego fenolu, albo w innych stowach: jedne cze$¢ kwasu karbolowego
rozpuszcza sig w dwudziestu czesciach wody, do ktorej poprzednio dodano mi-
nimalng ilos¢ kwasu chromnego. Ta mata ilos¢ kwasu chromnego jednak
silny bardzo wptyw wywiera. Pierwsze dziatanie kwasu karbolowego na
roztwér kwasu chromnego objawia sie zmiang jasno zo6Hej barwy na pie-
kna zloto-zolta. Jezeli do takiej mieszaniny nie wiozymy katgutu, to
przybiera ona po kilku godzinach, barwe ciomno-bronzowa. Natychmiast
po przygotowaniu powyzszej mieszaniny, doda¢ do niej nalezy katgutu wy-
réwnywajacego co do wagi, wadze uzytego czystego kwasu karbolowego.
Jezeli wieksza od wskazanej ilosci katgutu wiozymy, to bedzie niedostate-
cznie wytrzymatym; jezeli przeciwnie mniejszg jogo iloSC wtozymy, to zro-
bi sie z niego zbyt silna i wytrzymata przewigzka. Po 48 godzinach wyj-
muje sie katgut z tej mieszaniny, suszy sie i wkiada do roztworu jednej
czesci kwasu karbolowego w pieciu czesciach oliwy. Katgut przygotowa-
ny w ten sposéb tak jest wytrzymaty iz przerywa sie dopiero przy zawie-
szeniu na nim cigzaru wazgcego 13%*a funt., a Lister przekonat sie, iz naj -
wieksza sita jego reki wyrownywa 10 funt.
(Lancet— February 5—1881). G. F.

Leczenie zapobiegajace zakazeniu d6cz noworodkéw (conjunctivitis blenorrhoica,
ophthabnia neonatorum).  Profesor Crkde (- Lipska) zwraca uwage akii-
szerow (w Archiv f. Gynaekol. Bd. XVII. Illt. 1) na to grozne cierpie-
nie dla noworodkow zwiaszcza w instytutach potozniczych, i podaje na-
stepujace postepowanie zapobiegajace. Zaraz po urodzeniu sie dziecka
wkrapla sie pecikiein szklannym, pomiedzy jego powieki, 2% roztwdr
argenti nitrici 1 nastepnie przez 24 godzin robi sie okfady na oczy z 2%
roztworu kw. salicylowego. Przestrzykiwanie pochwy rodzacych roztworem
lew. karbolowego lub salicylowego nie zapobiegato powstawaniu cierpienia
6cz u noworodkdw. Z 200 dzieci w podany sposob leczonych jedno tylko
zachorowato, i to nie bylo zapobiegawczo leczone. Poprzednio bez zastoso-
wania tego sposobu leczenia 9,2—13,6% noworodkéw dostawato zapalenia
spojowki powiek. )

O1siiausen starat sie uprosciC podane leczenie, a to gtdwnie z tego
powodu, ze robienie okfadow przez calg dobe jest zbyt ucigzliwe, zwiaszcza
w praktyce prywatnej i dla tego ogranicza na przemyciu powiek noworod-
ka 2°/o roztworem kw. karbol., lecz jak mozna najwczesniej, zanim
dziecko oczy otworzy (chociazby zaraz po wystgpieniu gtdwki pto-
du na zewnatrz otworu sromnego przed urodzeniem sie tutowia). Robi sie
to kawatkiem waty w rzeczonym roztworze zmoczonej i zaraz innym Kka-
watkiem waty suchej, osusza sie worek spojéwkowy. Spos6b ten nie daje
wprawdzie tak Swietnych wynikow jak Crede’GO, lecz odsetka zachorowan
przy jego zastosowaniu spadia z 8,8% na 3,6%-

(Centralblattf. Gynaekologie. Nr. 2 i 4—1881). J. 1L



KRONIKA ZAGRANICZNA.

Powotanie lekarskie. W Almanachu higijenicznym (wloskim) na rok
1881, traktujacym o liigijenie, prof. Mantegazza podaje nastepujacy krotki, dosadny
i gleboka znajomoscig rzeczy naoochownny opis powotania lekarskiego:

»Ze wszystkich zaje¢ umystowych najniezdrowszcm jest lekarskie; przy czom le-
karz podlega¢ nieraz musi wszelkim szkodliwosciom zaje¢ wyrobniczych i wszelkim do-
legliwosciom proletariatu.

Korzy$ci dotad nie zbadane.

Niebezpieczenstwa: Zarazy, praca hadmierna bez wypoczynku, trwoga, zne-
kanie, oszczerstwo kolegéw, niewdzieczno$¢ paoyjentéw. Poswiecenie bez stawy, trud bez
nagrody, zaparcie sie bez wdziecznosci, wymagania ze strony kazdego, obojetno$¢ od
wszystkich, mitosierdzie przymusowe, robota ciezsza niz skazanca w kopalniach, bo na-
wet w nocy.”

Paryz. Od 1Lutego r. b. zaczeto by¢ tu czynnem chemiczne laboratoryjum miej-
skie podlegte prefekturze policyi w ktdrcm wykonywanemi bedg bezplatnie badania wszel-
kich materyjalow spozywczych, ktdre jako podejrzano przez kupujacych dostarczoncmi
beda. Cze$¢ dostarczonego materyjatu opatrzong zostanie biezacym numerem i po opie-
czetowaniu zachowang, a druga cze$¢ poddana zbadaniu. Po dniach kilku interesant be-
dzie mégt odebra¢ owg probke zachowang z napisom ,,dobre”, ,,zte” lub ,,zafatszowane”.
Kto pragnie pozna¢ doktadnie sktadowe czesci podejrzewanego materyjatu paci 5, 10
do 20 frankdw.

Wiedeil. Zmarty tu niedawno lekarz dr. Romicii specyjalista w chorobach nég, ca-
ty swoj bardzo znaczny majatek ruchomy i nieruchomy ztozony z 2 doméw i 150000 il,
przeznaczyt testamentom na zatozenie w Wiedniu szpitala dla chorych z chorobami nég
i drugiego szpitala w miejscu swego urodzenia. Egzekutorem tostemontu jest wedtug wo-
li nieboszczyka kollegijum doktorskie w Wiedniu.

W dniu 0 Stycznia r. b. obchodzono tu uroczyscie 50-lotnig rocznice wy-
dawnictwa czasopisma lekarskiego Allgam. Wiener Medicinische Zeitung, przyczem uczczono
jej zatozyciela i dotychczasowego wydawce d-ra B. Kraus’a, znanego autora kilku dobrych
kompilacyj terapeutycznych.

— Na posiedzeniu kollegijum profesorskiego w dniu 15 Stycznia r. b. odbyto
sie gtosowanie w celu obsadzenia wakansow utworzonych po $mierci profesoréw 1)MJ-
ireichek’a I lleuky. Nieznaczng wiekszoscia gloséw wybrani zostali prof. chirurgii w Hej—
delbergu Czeiiny i zie¢ Ilebry, Kaposi.

Nicilicy. We wszystkich uniwersytetach niemieckich bylo w ostatniem pétroczu
21161 stuchaczéw, wtej liczbie 1257 cudzoziemcow. Na wydziatach lekarskich byto stu-
chaczy 4405 w tej liczbie 311 cudzoziemodw.

Prussy. W roku 1879 zameldowano w rzadowym okregu krélewieckim 55 przy-
padkéw zachorowania ludzi na chorobe tryebinowa, w okregu frankfurckim 93 przyp.,
w Berlinie 66 przyp. W catych Prussacli w 1879 zrewidowano 3213155 $win, z ktérych
1975 trychinowatycb. W rozmaitych przetworach wedliniarskich z Ameryki sprowadza-
nych napotkano w tymze roku az 3123 razy tryohiny!

Beflill. W roku zeszlym przy urzedowych badaniach trzody na rzez przeznaczonej
w 150 sztukach znaleziono trychiny. W skutek przedstawienia policyi utworzono by¢
majg miejskie urzeda do rewizyi trzody i miesa wieprzowego. Jedno togo rodzaju biuro
urzadzone bedzie na miejskiem targowisku na bydto i trzode.

— Staraniem towarzystwa techniki sanitarnej ( Yereinf. Gcsundheitstecknile) i nie-
mieckiego towarzystwa ochrony zdrowia publicznego, urzadzong tu bedzie w 1882 wy-
stawa liigijeniczna.

— Unia 2 Grudnia r. z. obchodzona byfa tu uroczyscie 70-letnia rocznica urodzin
profesora anatomii Reiciikrt’a.

— Pissin wiasciciel prywatnego zaktadu szczepienia krowianka wystapit do
magistratu z propozycyja aby przy nowo otworzy¢ sie majagcem targowisku na bydto, po-



stara¢ sie o urzadzenie zaktadu w oelu zbierania i szczepienia krowianki. Mysl ta wydaje
sie istotnie doskonata, gdyz w wielkiem miescie bardzo jest trudno dosta¢ potrzebng licz-
be cielat do peryjodycznych przeszczepien, a trudniej jeszcze zbyC cieleta po zebraniu
z nich limfy.

Berlin. Prot’ llkimholtz ktéremu w tym roku przyznano corocznie wyznaczang
w Anglii nagrode Fauaday’a, mie¢ bedzie w d. 5 Kwietnia wauli londynskiej lloyal In-
stilulion odczyt w jezyku angielskim o nowoczesnym rozwoju faradowskiego pojecia ele-
ktrycznosci.

Dessau. W ksiestwie dessauskiem dawniej juz istniaty przepisy obowigzujace nau-
czycieli i przetozonych do uwiadamiania wtadzy szkolnej o kazdym przypadku choroby
zarazliwej. Obeonic tamze wydano zostaly przepisy okreslajgca prawo zamykania szkot
W miejscowosciach gdzie panujg choroby ZaraZliwe.

— W ksieztwio dessauskiem wydane zostaty przepisy policyjno-lekarslde zakazu-
jaco uzycia w domach prywatnych i u rzeznikdw miesa wegrowatego tak samo jak zaka-
zanem jest uzywanie miesa trychinowego.

Erlangen. Prof. llosknthal przestat by¢ wspotredaktorem pisma wychodzacego
pod tytutem Centralblatt fiir mul. Wissenschaften, a ma zamiar wydawa¢ nowe pismo p. t.
Centralblatt fiir Biologie.

Wroctaw. Od 1 Kwietnia r. b. wchodzi w zycie miejski instytut do badania ma-
teryjatow spozywozyeh. Przewodnikiem bedzie prof. Gsciieidikn.

WIADOMOSCI Z CESARSTWA.

Petersburg. W 4-ej sekcyi towarzystwa ochrony zdrowia publicznego utworzong
zostata osobna komissyja, w celu starania sie o $rodki przy pomocy ktérych urzadzi¢ by
sie daty tak zwane wakacyjne kolonije letnio dla ubogich uczniéw zaktadéw naukowych
("na wzdr amerykanskich, szwajcarskich i niemieckich).

— Wedtug zapewnien réznych pism rossyjskich, znowu podobno gtdwny zarzad
wojskowo-lokarski wystapit do rady parnstwa o podwyzszenie ptacy lekarzy wojskowych.

KijOW. W potowie Grudnia r. z. wystapity tu nagle przypadki raphaniae skutkiem
zatruoia chichom z maki zanieczyszczonej sporyszem. Maka jak sie pokazato poohodzita
z gubernii czernihowskiej gdzie jest kilka miejscowosci znanyoh z obfitego pojawiania sie
sporyszu w zycie. Tam to w 1870 i 1871 raphania gwattownie wystepowata. U niekto-
rych z pomiedzy 23 otrutych objawy otrucia wystepowaty natychmiast po zjedzeniu rze-
czonogo chleba, u innych dopiero w 1 lub 2 dni po tern. Poczatkowemi objawami byty:
duszno$¢, wymioty, zawrét glowy, a w 2 lub 3 dni pézniej kuroze wrekach, nogach i tu-
fowiu. Zrenice rozszerzone, sita wzroku zmniejszona, czucie skéry znizone, tetno twarde,
80 do 96 na minute, oddech trudny, przytomno$¢é zupetna, oddawanie moczu i stolcow
prawidtowe. Przypadkéw zgonu ani zgorzeli niebyto. (Z p6zniejszych wiadomosci wynika
ze ulegto zarazie 55 os6b w ciggu 2 tygodni i ze z nich 4 zmarly).

— Z pomiedzy 70 studentéw konczacych kurs nauk lekarskich w roku zesztym,
okoto 40°/0 odpadto przy ostatecznym egzaminie.

— Wszystkie wydatki na urzadzenie i prowadzenie lekarskich dyzuréw nocnych
przyjeta na siebie rada miejska.

— Bezskuteczno$¢ dotychczasowych usitowan ze strony réznych missyi sanitarnych
w celu ukrécenia dyfteryi w Matorossyi przypisuje ,, Yaria" a za nig ,, Wrucz" w znacznej
czesci nieznajomosci jezyka miejscowego i dlatego pisma te wyrazajg zyczenie, by odpo-
wiednie broszury wydrukowano po matorusku i aby zamiast petersburgskieh organéw sa-
nitarnych uzyto tymczasowo studentéw matorusséw z Charkowa i Kijowa.

Kazan. Jak sie pokazuje zakaz wydawania cennego czasopisma Towarzystwa lekarzy
kazanskich pochodzit od bylego gubornutora kazanskiego Sicarjatyna.



