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BOLE GLOWY
(Ceplialalgia, Cephalaea, Hemicrania, Migraine)
ieh przyczyny, rozwdj i leozenie.
Opracowat dr. Bolestaw Sltérczewski, lekarz zdrojowy w Krynicy.

(Dokonczenie Zobacz Nr. 17, 18, 20, 22 i 28.)

Azotan amy lowy (Amylnitrit s. Aether amylo-nitrosus) podaje sie
do wachania na chustce w ilosci 3—6 kropel; jezeli po kwandransie bol
nie ustepuje, to mozna jeszcze powtornie podaé takg samag ilos¢.

Ten lek dziata na nerwy naczynio-ruchowe: czy to poraza je, czy tez
podraznia nerwy rozszerzajgce naczynia, do$¢ na tem, ze po wywachaniu
Kilku kropel wybitnie rozszerzajg sie tetniczki na twarzy a prawdopodob-
nie takze w jamie czaszkowej. Drogg rozumowania spodziewano sie, Z0
bedzie to Srodek niewatpliwie skuteczny w migrenie kurczowej, ale te na-
dzieje nie zupeinie sie ziscity. Obecnie przycichla jego stawa, gdyz zawiodt
niejednokrotnie. Jednak nie nalezy go lekcewazyC, ale trzeba przytem pa-
mietaé, ze teoryja, a raczej teoryczne rozumowanie moze nie ostac sie
w praktyce, na pozdér mogag sie sobie sprzeciwia¢. Tak tez zdarza sie
w tym przypadku. Teorycznic wskazanem jest uzycie azotanu amylowego
wtedy, gdy przypuszczamy, ze w jamie czaszkowej jest zwiekszonem na-
piecie naczyniowe: a wiec w migrenie kurczowej i w tych przypadkach bo-
low glowy, gdy tetnica skroniowa jest mocniej napieta, a twarz jest blada.

Od Kilku lat miatem sposobnos¢ doswiadczac¢ tego leku, a uzywatem
go nietylko w migrenie kurczowej, ale takze w migrenie porazennej, jako
tez w innych bdlach glowy, i przekonatem sie, ze amylnitrit, pomimo Swie-
tnie stworzonej teoryi, w praktyce raz nie okazuje sie skutecznym pomi-
mo, ze droga rozumowania przychodzimy do wniosku, iz pod jego wply-
wem powinien sie bél uSmierzy¢, innym znowu razem wbrew teoryi, ktdra
uwaza, ze jego uzycie jest przeciwwskazanem, cierpienie natychmiast sie
uSmierzato.
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W migrenach porazennycli, jako tez w bélach gtowy, w ktdrych z ob-
jawdw wnosimy, iz one pochodza z przekrwienia, po wywachaniu pierwszych
kropel azotanu amylowego zwykle znacznie zwigksza sie bol gtowy. Przy-
tem chorzy utrzymuja, iz bél nie pozostaje w miejscu pierwotnem, lecz
zwolna przesuwa sie od czota ku tylowi gtowy. Potem w pare minut bol
zupetnie ustepuje, a p6zniej czasem wecale nie wraca, czasem zjawia sie po
paru kwadransach lub godzinach. Niekiedy znowu po owem chwilowem
zwiekszeniu sie bélu nastepnie on utrzymuje sie w tern natezeniu, w jakiem
byt przed uzyciem leku. By¢ moze, ze w tych przypadkach dziatanie azo-
tanu amylowego na tem polega, ze przez chwilowo zwiekszong obfitos¢
krwi tetniczej bywa poruszong krew w zylach nieprawidtowo sie zatrzy-
mujaca; a zatem byloby to dziatanie nieco zblizone do tego, na ktérem po-
lega skuteczno$¢ opasek Esmarch’A po gwaltownych krwotokach: na po-
budzeniu $cian naczyniowych, aby sie zastosowaty do danej ilosci krwi.

Niektorzy lekarze polecajg przy migrenach kurczowych, aby uzywaé
wdychaé azotanu amylowego przez diuzszy czas w okresach wolnych od
napadu. Mojem zdaniem ten spos6b nie jest odpowiedni nietylko dlatego,
ze w przypadkach przezemnie w ten sposéb leczonych nie widziatem zad-
nego korzystnego skutku, ale takze dlatego, ze u tych oséb, u ktdrych
amylnitrit przy pierwszem jego uzyciu natychmiast u$mierzyt bél glowy,
czesto zawodzit przy drugim napadzie, a przy trzecim zwykle wcale nie
skutkowat.

Azotan Walerianowy (koztkowy) (Valerianum nitrosum, Va-
leriannitrit) uwazano za lek swoisty przeciw boélom gtowy, a osobliwie mi-
grenom kurczowym u hysteryczek. Jednak wkroétce przebrzmiala jego sta-
wa, bo w dziataniu niczem nie przewyzszat azotanu amylowego: a nawet
wedtug moich spostrzezenn amylnitrit dziata skuteczniej.

Z obu temi lekami nalezy by¢ bardzo ostroznym: najlepiej jest, gdy
sie ich nie odda choremu, ale lekarz sam je zastosuje. Gdy za$ to jest
niemozebnem, niepowinno sie zapisywa¢ wiecej nad 10 kropel w rureczce
szklanej zatopionych.

W przypadkach, w ktérych nieskutkowato wachanie azotanu amy-
lowego lub Walerianowego, niekiedy usmierza sie b6l glowy po pow a-
chaniu silnego amoniaku (Liquor ammonii caustici), lub tez wa-
chanie wyskoku chrzanowego (Spir. cochleariae) lub chrzanu
S§wiezo utartego. Znacznie stabiej dziata woda kolonskai ro-
znego rodzaju octy.

Picie wody sodowej czesto korzystnie wptywa na bol glowy.
Prawdopodobnie polega to na podniecajgcem dziataniu kwasu weglowego:
pod jego wpltywem moze wyréwnac sie zaburzenie w krgzeniu wsrodczasz-
kowem. Polecajg tez stosowanie tego gazu za pomocg odpowiedniego przy-
rzadu na tylng S$ciane, gar dziel i.

Tak przy migrenach jako tez przy silniejszych i dtuzej trwajacych
bolach gtowy r6zni autorowie rézne zachwalajg leki. Najwiecej zwolenni-
kéw znajdujg alkoloidy kory chinowej, a z tych osobliwie w postaciach
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nerwowych i w bdélach gtowy przy zakazeniu zimniczem najczesciej pole-
cajg. siarczan i chloran chininy (chininum sulfuricum et muria-
ticum) w jednej lub dwu wiekszych dawkach (po 0.5—1.0 i wiecej): sku-
tecznein sie tez okazuje dodatek morfiny (0.007). Podajg tez mniejsze
dawki chininy zwykle przez czas dtuzszy, albo .Chininum hydrobromicum
(0.4—0.8 pro die) przy ogo6lnem ostabieniu nerwowem, albo w koncu ia-
czg tez z innemi lekami z zelazem, arsenem, z naparstnicg i t. p. (Chinini
sulf. 3.0; Pulv. herb. digitalis 1.5 na 30 pigutek, z tych jedne na noc uzy-
waé przez kilka miesiecy).

Réwne a moze jeszcze wieksze zaufanie jako dobry lek przeciw hélo-
wi glowy pozyskata sobie koffeina albo czystaalbo jako cytrynian.
Coffeini citrici 0.03—0.06 podajg przez diuzszy czas niekiedy wraz z chini-
ng. Wedlug Eui.euburg’a najodpowiedniejszem jest podawanie wiekszych
dawek (0.06—0.12) przed napadem boélu gtowy albo podczas takowego.

Pasta Guarana s. Pulvis Pauliniae sorbilis posiada Guarani n, ktéry
ma by¢ zupetnie identyczny z koffeing. Jestto przetwér bardzo nie-
staty, i niczem nie przewyzsza poprzedniego. Podajg go tylko w czasie
napadu po 0.5 co kwadrans az bdl ustapi, albo tez jedne do dwdéch wie-
kszych dawek co godzine po 0.6—1.8.

W poprzedniej czesci tej pracy niejednokrotnie wykazywatem, ze naj-
czesciej bole glowy rozwijajg sie ze zboczen w krazeniu wsrdédczaszkowem
i ze to zwykle polega na zmianach w $cianach naczyniowych, przeto nie-
powinno zadziwiaé, iz précz chininy i innych lekdw, o ktérych wiadomo,
ze pomiedzy innemi wptywami niepo$lednim jest takze ich wplyw na na-
piecie $cian naczyniowych, bardzo tez zachwalajg takie $rodki, ktére majg
dziata¢ bezposrednio na nerwy naczynio-ruchowe, majg pobudza¢ do kur-
czenia sie wiokna miesni gtadkich a wiec takze widkna naczyn. By¢ moze,
ze przytem w inny jeszcze sposéb korzystnie dziata sporysz i kul-
ezyba Pierwszy bardzo polecajg w migrenach porazennych: wstrzy-
kuje sie przed Ilub w czasie napadu Ecctr. secalis cornuti agiiosi 0.10
do 0.20 lub tez podaje sie do wewnatrz Tinct. secalis cornuti po 10—20
kropel co pét godziny. Radza tez, aby dluzej uzywac przez kilka tygod-
ni po 0.3—0.6—0.9 ergotyny dziennie. Mniej pochwat czyta¢ mozna o al-
kaloidzie kulczyby. Podajg jg zwykle w potaczeniu z innemi lekami np.
Strychnini 0.05, Acidi phosphorici diluti, Tinct. ferri chlorki aa 24.0 Aquae
camphor. 120.0 S. pro die; albo tez Morphii sulfurici 0.30, Extr. Beilad., Extr.
nucis vomicae aa 0.70 Ferro clinino citrico 20.0fiant pil. 70. S. trzy pigufki
dziennie. Te przepisy najlepiej $wiadcza o braku zaufania do samej
strychniny, kiedy ja facza z tak réznorodnemi Srodkami, ktére réwniez
moga skutecznie dziata¢ przeciw bdlowi glowy.

Przy silnych napadach osobliwie przyrody nerwobdlowej i przy mi-
grenach najbardziej dogadzajg chorym leki kojace, lubo one w istocie nie
wyswiadczajg takich przystug jak przy innych nerwobolach. leli uzycie
jest bardzo rozpowszechnione. Nieomawiajac kazdego z tych lekéw poszcze-
gole przytocze tylko najwiecej zachwalane przepisy:
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Morphium muriaticum podskornie.

Morphii muriatici 0.005 Atropini sulfurici 0.0005 c. Aquas, ¢. wstrzykna¢ pod
skore.

Marphii muriatici 0.10 Gummi arabici 1.0 S. Trzy razy zazy¢ jak tabaki.

Aconitini nitrici cryslalisati 0.001 c. Aqua: potowe zastrzykna¢ pod skore.

Aconitini nitrici cryslalisati 0.001—0.002 na dawke do wewnatrz.

Tinct. cannabis indicae po 8— 5kropel trzy razy dziennie przez kilka tygodni uzywaé.

Extr. cannabis indicae po 0.0 2— 0.0 3 dziennie uzywac przez kilka miesieoy.

Acidi hydrocyanici guttas tres. na raz uzy¢ z wodg sodowg i lodem.

Kali bromati 0.3— 1.2 samo albo c. Solut. amtnon. carbon. 2,0: naraz uzy¢. Zaleca-
ja w bélach gtowy po wyczerpaniu psychicznem.

Natri bromati 3.0 Extr. secal. cornuti 0.3. Aqua camphor. 120. Co dwie godziny po
tyzeczce uzywad.

Camphorae monobromotae 0.1 —0.4 na dawke.

Chlorali hydrati 2.0 Morphii muriatici 0.005— O.ol na dawke.

Chlorali crotonisati 1.0 Glycerini 60.0 Aqua 60.0 Syrupi 25,0 Olei Menth. piper,
guttas tres S. pro die.

Chlorali butyli 0.3— 0.5 na dawke.

Tinct. Gelsemii po 5— 20 kropel kilka razy podozas napadu.

Zaden z dotychczas omawianycli lekéw pod wzgledem wszechstron-
nosci swego dziatania, a tern samem pod wzgledem skuteczno$ci dziatania
w réznorodnych boélach gtowy nie moze sie rowna¢ z elektryzowaniem.

Drogg, teoretycznego rozumowania zdawato sie, ze prgd przery-
wany, jako w ogéle pobudzajacy, zwiekszajacy kurczliwosé tkanin powi-
nien skutecznie dziata¢ w tych przypadkach bdléw gltowy, ktére gtownie
pochodzag ze zwatlenia $cian naczyniowych. Zapewne tego rodzaju wnio-
skowanie naktonito Frommuold’a i Fieber’a do przesadnych pochwat, ja-
kie oddawali faradyzowaniu, uwazajac je za niewatpliwy Srodek przeciw
bélowi glowy. Fieber radzit uzywac ,dloni elektrycznej”: chory trzyma
w reku jeden reofor lekarz zas w lewym reku drugi reofor, a prawa dton
zwilzong przyktada na czoto chorego.

Doswiadczenia przekonaty, ze skutek faradyzowania wcale nie jest tak
Swietny, jakby sie tego mozna bylo spodziewaé: a nawet Arthaus Stanow-
czo utrzymuje, ze faradyzowanie glowy nie przynosi Zzadnych wynikéw.
Na ton ostatni wniosek nie moge sie zgodzi¢. Od lat pieciu w rozmaitych
bélach gtowy stosowatem prad przerywany, a wypadki bywaty niejednako-
we i tak: niekiedy niebylo Zzadnej roznicy, niekiedy znowu dostrzegatem
nawet zwiekszenie sie bdlu albo, co czesciej sie zdarzato, ogdlne podraznie-
nie nerwowe. Ale niemniej dostrzegatem takze, Zze w niektorych przy-
padkach faradyzowanie znaczng sprawiato ulge, a nawet zupetnie bol uste-
powat. Zdanie Artiiaus’a w tej mierze mozna uwaza¢ za stuszne z tern
zastrzezeniem, ze ono sie nie odnosi bezwzglednie do faradyzacyi ale wzgle-
dnie, mianowicie w porédwnaniu jej skutkéw ze skutkami galwanizacyi czy-
li pradu statego: wtedy pierwsze okazg sie istotnie mate, gdy za$ drugie
sg bardzo znaczne. Wiasne doswiadczenia przekonaty mie, ze galwa-
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nizowanie gtowy jest jednym z najdzielniejszych le-
kow: zazwyczaj usuw ajuz rozwiniety bdl gtowy, ata-
kze zapobiega, aby takowy nie wystepowat

Liczny szereg badaczOw (Benedikt, Frommhold, Holst, Fieber,
M. Rosenthal, Altiiaus, Domanski i inni) przemawia za uzyciem prg-
du statego przewaznie przy obu postaciacli migren, lubo takze w innych
rodzajach béléw glowy uwazajg go za skuteczny.

Co do sposobu postepowania to ten moze by¢ rozmaitym. HOLST ra-
dzi wmigrenie kurczowej przyktadaé wydtuzony reofor biegu-
nu dodatniego (10—15 ogniw) na szyi przy wewnetrznym brzegu
miesnia mostko-obojczyko-sutkowego (m. sternocleidomastoideus), w miejscu
odpowiadajagcem szyjnej czesci nerwu wspo6tczulnego, drugi
za$ reofor z biegunem ujemnym trzyma chory w dtoni tej sa-
mej strony. Przy migrenie porazennej zmienia sie potozenie bie-
gunéw: ujemny przyklada sie na szyje a dodatni na dton,
przyczem mozna w tej postaci migreny Kkilkakrotnie otwiera¢ i zamykac
prad a nawet zmienia¢ jego kierunek. Holist przekonat sie, ze pierwszy
sposob t. j. przyktadanie bieguna dodatniego do szyi jest sku-
tecznym takze w migrenie porazennej, dlatego tez zwykle uzywat
tego sposobu.

Domanski (Wyktad elektroterapii 1876) radzi, aby bieguna dodatniego
nie przyktada¢ do dioni z powodu wielkiego oporu przewodnictwa w jej
naskorku, ale w miejscu dowolnem, w ktérem jest ciefiszy naskorek;
wtedy mniejsza ilo$¢ ogniw silniej bedzie dziatata. A rthaus znowu radzi
przyktadaé¢ reofory do obu wyrostkéw sutkowych: a mojem zdaniem réwnie
dobre skutki odnosi sie przyktadajgc jeden biegun do czota a drugi do karku.

Wynik dotychczasowych moich doswiadczeh nie upowaznia mie, abym
stawiat szczegdtowe wnioski, ale naktania mie, aby jaknajgorliwiej zache-
ca¢ do uzywania tego srodka. W Kkilkudziesieciu przypadkach réznorod-
nych boléw glowy pochodzacych z rozmaitych przyczyn, prad staly zawsze
wywierat mniej lub wiecej doniosty skutek: a na pewno nie bylem w sta-
nie stwierdzié, czy byty jakie przypadki, w ktérychby ten Srodek zupetnie
zawiédt.

Uzywatem wszystkich powyzej opisanych sposobéw galwanizowania,
najczesciej jednak biegun ujemny przyktadatem na karku, a biegunem do-
datnim przesuwatem po calem czole i skroniach. Nie moge jednak powie-
dzie¢, aby jeden sposob okazywat sie skuteczniejszym od drugiego. Site
pradu elektrycznego stosowatem do objawdéw podmiotowych, lekkiego pie-
czenia. Zwykle wystarczatlo 7—10 ogniw przyrzadu Spamer’a, ktéry po-
lecam jako ze wszech wzgledéw najlepszy ('Transportabler Apparat fiir con-
stante Strome modificirt nach dr. Spamer—Rudolf K ruger Mechaniker Berlin
Simeon-Strasse. Nr. 20). Kazde posiedzenie trwato 3—5 minut. Przy mi-
grenach lub uporczywych, ciagle trwajacych bdlach glowy, galwanizowa-
tem codziennie lub tez co drugi dzien przez pare lub Kkilka tygodni: nie-
zadowalatem sie tern, ze bél ustat, ale zapobiegatem, aby znowu niepowrécit.
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W efemerycznych bolach gltowy, ktérych przyczyny nieraz dociec nie-
podobna, a ktére wystepuja, u 0s6™ wzglednie zdrowych, jako tez w tak
zwanych sympatycznych boélach gltowy, $rodki uzywane zapomoca wachania
czesto natychmiastowa przynosza ulge: ale przy powtérnem ich uzywaniu
coraz bardziej stabnie sita icli dziatania. O ile dotychczas stwierdzié, mo-
gtem, daleko pewniejsze skutki otrzymuje sie przez galwanizowanie gtowy:
bol zazwyczaj znika bezpowrotnie, a tez same skutki wystepujg przy po-
wtornem uzyciu pradu statego w kilka dni lub tygodni.

Galwanizowanie skutecznie usmierza hole glowy, ktdre sie rozwijaja
na podstawie niedokrwistosci, bladaczld, zimnicy jako tez na podstawie prze-
wlektych cierpienn przewodu pokarmowego lut) narzadu rodnego, ktoére to
bole w mniejszem lub wiekszem natezeniu utrzymujg sie przez
dtugi czas, zarbwno czy one sg przyrody nerwowej czy tez innej.
W tych razach zauwazylem, ze po uzyciu pradu statego zazwyczaj bol
usmierza sie lub zupeinie ustepuje na kilka godzin, a potem znowu po-
wraca, lecz w mniejszetn natezeniu. Takie poprawy mniej lub wiecej wy-
bitnie wystepujag po kazdem posiedzeniu, a w ciggu tygodnia chory uwal-
nia sie od tej dokuczliwej przypadtosci. Jednak to ustgpienie bolu nie
powinno stuzy¢ za oznake, iz zaprzesta¢ nalezy dalszego w tym Kierunku
leczenia. Powinno sie je prowadzi¢ jeszcze przez czas dtuzszy: a rozumie sie
samo przez sie, ze rownoczesnie nalezy takze leczyé whasciwg chorobe, kto-
ra jest przyczyna bélu glowy.

W rozwinietym napadzie migreny galwanizowanie glowy
czy tez nerwu wspoétczulnego moze czesto zawodzié, ale jest ono j e d-
nem znajdzielniejszych Srodkdw zapobiegajacych na-
stepnym napadom. Leczenie powinno trwaé przez Kkilka tygodni
obok leczenia wiasciwej przyczyny migreny. W niektérych przypadkach
migreny, wystepujacej zwykle wraz z miesigczka, w pierwszych dniach gal-
wanizowania zjawiat sie¢ niemal codziennie nie wybitny napad ale staby
nerwowy bél glowy, przenoszacy sie z miejsca na miejsce, trwajacy coraz
krotsza chwile i coraz stabiej, a w kilka dni zupetnie ustgpit: whasciwe za$
napady migreny wiecej nie powrdcity. Czy tak Swietnych wynikdw zawsze
nalezy sie spodziewa¢ z pradu statego, o tein nie wydaje stanowczego sadu,
przyszte doswiadczenia to wykaza.

Po przygotowaniu do druku tej rozprawki otrzymatem z Londynu
dzieto nieposlednich rozmiaréw p. t. lleadaches their Nature. Gauses and Treat-
ment, by W. Pl. Day. London 1880. 8° stron 351. Na rzut oka sadzitem,
ze w obec tak wielkiej ksigzki moja mata rozprawka nie ma racyi bytu,
tymczasem po jej przejrzeniu przyszedtem do odmiennego wniosku. Nie-
tylko nie zatrzymatem mej rozprawki, ale nawet nie poczynitem w nigj
zadnych zmian, albowiem i w pogladach i w sposobie przedstawienia rze-
czy wielce ona sie r6zni od wymienionej ksigzki. Z tern wszystkiem uwa-
zam za odpowiednie, aby tutaj cho¢ w paru stowach usprawiedliwi¢ sie
Z mego postgpienia, przedstawiajac jak najzwiezlej odmienno$¢ naszych za-
patrywan.
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Bdle glowy wedlug Day’a rozpadajg, sie ogélem na trzy grupy:
1) béle glowy majace swa przyczyne w samej tkaninie mdzgu (intracérébra-
lsy, 11) béle glowy odnosnie do przyczyn poza mdézgiem (extracerebrales)
i 111) bole glowy wiasciwe wiekowi dzieciecemu. Bole gtowy z tych trzech
grup dzieli Day na 14 rodzajow mianowicie: 1) z niedokrwisto$ci mézgu,
2) z przekrwienia mozgu, 3) sympatyczne béle gtowy, 4) z dyspepsyi lub
z06kci, 5) z kongestyi, 6) z pletory i z podraznienia naczynio-ruchowego,
7) z wyczerpania lub na tle szczegdlnych zmian w tkaninach nerwowych,
nerwowe boéle gtowy; 8) bole glowy nerwowo-hyperemiczne; 9) toksemi-
czne; 10) artrytyczne; 11) reumatyczne; 12) z cierpienia okostny; 13) neu-
ralgiczne i 14) wiasciwe wiekowi niemowlecemu.

Podziat tutaj uzyty nie odznacza sie ani zbytnig zwieztoscig ani tez
tacznoscia. Co wiecej, tej tgcznosci niepodobna dopatrze¢ sie w opraco-
waniu poszczegolnych rodzajéow bélu glowy: ale za to wiecej tam jest opra-
cowang choroba, ktéra bol glowy wywotuje, niz bdl gtowy sam przez sie.
Tak samo i strona terapeutyczna, ktérej autor wiele poswiecit miegjsca,
w bardzo matej tylko czesci odnosi sie bezposrednio do bélu gltowy, a za
to obszerne znajduja sie przepisy na leczenie wielu z tych choréb, ktérym
bdle glowy towarzysza.

Dla uwidocznienia réznic pogladow w mojej rozprawce a w ksigzce
Day’a przytocze np. plan rozdziatu 1X: ,0 bélach gltowy tokse-
inicznych”. ,Bél glowy skutkiem gorgczki, z powodu dziatania zaka-
zonej krwi na mozg, charakter bolu gtowy w goraczkach zakaZznych,
tyfus, krztusiec, odra, ospa i t. d. Bole gtowy malaryczne, boéle gltowy ure-
miczne. Bole glowy z powodu zatrucia krwi czadem i t. d.”

Tymczasem w mojej rozprawce do boléw glowy toksemicznych zali-
czytem te bdle, ktdre istotnie pochodza z zatrucia np. czadem, kwasem we-
glanym i t. p. Do tej grupy wprawdzie zaliczylem takze boéle glowy przy
uraemii, ale wykazywatem, ze to czynie na mocy danych pogladéw, gdyz
obecnie za ich przyczyne uwazaé nalezy niedokrwisto$¢ czyli $cislej mowiac
zubozenie krwi w sktadniki odzywcze, nie za$ skiadniki nieprawidtowo
w nadmiarze znajdujgce sie we krwi. Za$ bole gtowy, przez Day’a do te-
go samego rodzaju zaliczane, lecz pojawiajgce sie podczas rozmaitych choréb
goraczkowych, wyprowadzatem nie z zatrucia ale ze zwiekszonej cieptoty
ustroju.

Sadze, ze z poréwnania tego jednego rodziatu az nadto wybitnie wy-
stepujg réznice w opracowaniu mej rozprawki a dzieta angielskiego autora.
Nie bytoby to na miejscu, abym tutaj oceniat jego zapatrywania, abym je
zbijat, by sie przy swoich utrzymaé: nadmieniam to jednak, aby sie uspra-
wiedliwi¢, dlaczego w catej mej pracy nie powotywatem sie na autora,
ktéry w tymze przedmiocie napisat ksigzke o 351 stronnicach, ktdéra po-
jawita sie juz w trzeciem wydaniu, a o ktoérej mozna sie spotkaé z pochle-
bnag oceng, osobliwie w pismach angielskich. Przyczyng mego postapienia
jest to, iz trudno sie zgodzi¢ z jego pogladami choéby z tego wzgledu, iz
autor opiera sie w swej pracy prawie wylgcznie na zdobyczach naukowych
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angielskich, a zupetnie pomija francuz kie i niemieckie:
te za$ ostatnie niewatpliwie wywotaty wielkie zmiany w naszych zapatry-
waniach na kwestyje bezposrednio lub posrednio wigzace sie z omawianym
przedmiotem.

Spostrzezenia kazuistyczne ze szpitala S-go Ducha w W arszawie.
Podat dr. mod. Alfred Sokotowski.

Il.  Przyczynek do leczenia miejscowego tak zwanych suchot krtaniowych
(Phthisis sen tuberculosis laryngis).

W pracy mojej p. n. O tak zwanych suchotach krtani o
wycli pomieszczonej w Medycynie (Torn Y1l 1879 r.), oraz w rozpra-
wie mojej inauguralnej Paryskiej (Quelques Remarques sur les complications
laryngées de la Phthisie pulmonaire, Thése de Paris 1880) rozbieratem szcze-
gotowo, na podstawie wiasnych spostrzezen, ze stanowiska klinicznego to
jedno z najwazniejszych powiktarh suchot ptucnych, powiklanie, ktére nie-
raz dosiegajac wysokiego stopnia natezenia stanowi niemal cierpienie samo-
dzielne, szczeg6lniej ze wzgledu terapeutycznego zastugujagce na szczegol-
ne uwzglednienie lekarza praktyka; objawy bowiem towarzyszace wysoko
posunietej sprawie sg tak grozne, wywotujg tego rodzaju ciezkie objawy
subjektywne, ze cierpienie zasadnicze ptucne schodzi zupetnie na drugi
plan, a objawy krtaniowe stanowig jedyng niemal skarge chorych natarczy-
wie domagajacych sie energicznej pomocy lekarskiej. Stosuje sie to prze-
dewszystkiem do postaci suchot krtaniowych nazwanych przezemnie ,fore
ma ciezszg suchot krtaniowych (Phthisie laryngée grave) pod
ktérg rozumiem takg postac¢, ktéra zazwyczaj rozwija
sie dosy¢ szybko, zajmuje z poczagtku przewaznie tylng
§cianke krtani, szerzy sie nainne jej cze$ci i konczy
niepomys$inie ws$réd bardzo ciezkich objawéw pod-
miotowych, zpomiedzy ktdrych najciezszemi sg: silny
bol iutrudnione potykanie potegujace sie bardzo cze-
sto do zupetnej niemoznos$ci potykania (dysphagia). Posta¢
owa suchot ptucnych, podtug moich dosy¢ licznych spostrzezen, koriczy sie
prawie zawsze Smiertelnie, sarna przez sie lub wskutek postepujacej spra-
wy zasadniczej ptucnej, lub wreszcie wskutek jakiegokolwiek przypadkowe-
go nagtego powikiania jakoto: krwotoku ptucnego, odmy piersiowej i t. p.
Zresztg prawie wszyscy autorowie, poczynajagc od najdawniejszych, w powi-
ktaniu tern suchot ptucnych dopatrywali zwykle zupetnie zie rokowanie.
Wprawdzie ostatniemi czasy niektoérzy autorowie i to wiarogodni, podawa-
li pojedyicze przypadki wyleczenia suchot krtaniowych i to postaci ciez-
szych, w kazdym jednak razie byly to przypadki stosunkowo do czestosci
owego cierpienia tak niestychanie matym, niemal mikroskopowym procentem,
ze w zaden sposéb w rachube wchodzi¢ nie mogty, ternbardziej ze mozli-
wem roéwniez byto i zte rozpoznanie a gtéwnie zmieszanie z przymiotowem
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cierpieniem krtani, Icoriczacem sie jak wiadomo nieraz bez zadnego leczenia
pomyslinie.

)o ostatnich czaséw takie byto powszechne zapatrywanie sie na cier-
pienie w mowie bedace. W koncu roku ubiegtego dopiero dr. Schmidt
z Frankfurtu nad Menem wystapit na zjezdzie laryngologicznym w Medy-
jolanie °) z odczytem, w ktérym wykazuje dosyé czeste uleczenie suchot
krtaniowych zapomocg metody przez niego stosowanej. Autor wymieniony
leczyt w 1877 roku 98 przypadkéw suchot krtaniowych i z tych 3 dozna-
to zupeinego wyzdrowienia a 10 znacznej poprawy. W roku 1878 leczyt
106 takowych chorych: z tych zostato wyleczonych 7-miu a 10-eiu doznato
poprawy znacznej; w roku 1879 na 115 chorych 6 zostato uleczonych a 13
doznato poprawy. Woyniki te podane przez Schmidt’a W istocie zastugu-
ja na szczego6lniejsza uwage, autor bowiem przeszio u 5% chorych osiggnat
zupetne wyleczenie a przeszto u 10% poprawe; cyfry te w poréwnaniu
z wynikami niemal zupetnie ujemnemi dotychczas zazwyczaj spostrzeganemi
nazwacby mozna w istocie Swietnemi.

Terapija d-ra Schmidt’a polega na $rodkach ogolnych i miejscowych;
pierwsze z nich sg to $rodki higijeniczno-dyjetetyczne powszechnie stoso-
wane przy leczeniu przewlektych suchot plucnych, a wiec $wieze i czyste
powietrze, gimnastyka ptucna i t. p. Z drugiej kategoryi S$rodkdéw t. j.
dziatajacych miejscowo na powierzchnie jowrzodziate krtani, leczenie pole-
gato na stosowaniu przez czas diuzszy wziewan (inJialatio) kwasu karbolo-
wego i balsamu peruwianskiego. Jezeli btona Sluzowa krtani przedsta-
wiata sie blada, otretwiatg, wowczas autor zalecat kwas karbolowy lub bal-
sam peruwianski (tyzka 2% roztworu kwasu karb. lub 10 kropli balsamu
peruwianskiego na jedng cze$¢ wyskoku na I/t litra naparu rumianku);
gdy za$ btona S$luzowa krtani przedstawiata sie zaczerwieniong, wdwczas
mieszanine te autor roztwarzat w pét litrze zwyklej wody. Wziewania
takowe chorzy odbywali trzy do czterech razy dziennie przez 5 minut za
kazdym razem. Terapija ta oparta na nowych pogladach dotyczacych le-
czenia ran miata po prostu na celu dezinfekowanie owrzodziatych powierz-
chni, przeszkodzenie wchtanianiu wydzieliny wrzodéw, a tern samem miata
wywotywac i przyspiesza¢ zabliznianie sie, jakto ma miejsce przy zwyktych
wrzodach. Obok tego w przypadkach bolgcego i utrudnionego przetykania
zalezagcego, jak wiadomo, od nasigknicnia i obrzmienia nagtosni i tylnej
Scianki krtani, autor zalecat $miate i glebokie naciecia tychze czesci zapo-
mocg nozyka krtaniowego. Naciecia te miaty sprowadza¢ szybka ulge, nie
wywotywacé znacznych krwawien ani bdlu, same za$ miejsca naciete miaty
szybko sie goi¢ i nie przechodzi¢ w owrzodzenie. Naciecia te szczegdlniej
przy zajeciu chorobg nagtosni winny by¢ podlug autora bardzo wczesnie
i gteboko dokonywanemi.

Poglady tc wygtoszone przez Sciimidt’a, lecz szczegdlniej jego statystyka

') Oraz w oddzielnej pracy pomieszczonej w 25-tym tomie Deutsch. Archiv f. kli-
nische Medicin.
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wywolaty juz nawet na zjezdzie 'powszechne zdziwienie i byly w ogéle
przyjete z wielkiem niedowierzeniem; juz woéwczas autorowie bardzo kom-
petentni,jak np. dr. Krishabkr z Paryza, robili ScHMiDTowi bardzo po-
wazne zarzuty twierdzgc miedzy innemi, ze prawdopodobnie w przypadkach
przez niego spostrzeganych i wyleczonych miat do czynienia nie z wrzo-
dami gruzliczemi resp. z suchotami krtaniowemi, lecz poprostu z wrzodami
kataralnemi; powtore, ze roztwory ktérych autor uzywat do wziewan byty
tak stabemi ze nawet i mowy nie ma o tem azeby tego rodzaju roztwory
dziataty antiseptycznie w znaczeniu dzisiejszych pogladéw o antiseptycznem
leczeniu ran.

Pomimo to jednakze terapija proponowana przez Schmidt’a 1. j.
wziewania kw. karbolowego zaczeto w ogole lecz szczegblniej w Niemczech
stosowa¢ na rozlegly skale, jednakze o ile o tem sadzi¢ mozna z wynikéw
dotychczas ogtoszonych, wyniki te bynajmniej nic odpowiadajg nadziejom
pokfadanym w tym S$rodku, tak ze spostrzezenia, a szczeg6lniej wyniki
Schmidt’a Zzostajg dotychczas bardzo watpliwemi. W ostatnich czasach
dr. Rossbacii z Wtirzburga (Monatsschriftfur Olirenheilkunde Nr. 1—1881)
w pracy p. n. Ueber Behandlung und lleilung der Kehlkopfschwindsucht), roz-
bierajac krytycznie wyniki Schmidt’a powiada, ze on juz od kilku lat ro-
wniez u tego rodzaju chorych stosuje leczenie antiseptyczne i ze na ogromng
ilos¢ suchot krtaniowych widziat zaledwie trzy przypadki wyleczenia sta-
nowczego. Autor jednakze czyni tylko o tem pobiezng wzmianke, bynaj-
mniej nie opisujac] szczegbtowo owych przypadkéw, na co w istocie za-
stuzyty. Woreszcie autor sam powiada ze wyleczenie przypisuje wiecej $ro-
dkom og6lnym stosowanym jednocze$nie z leczeniem miejscowem.

Co sie dotyczy moich wihasnych spostrzezen, to winienem przedewszy-
stkiem dodac, ze jeszcze w poczatkach roku 1877 w czasie mojej bytnosci
w Heidelbergu widziatem tamze w poliklinice wewnetrznej na wielkyg ska-
le stosowane leczenie antiseptyczne suchot krtaniowych. Rodak nasz proi.
Jorasz bedacy podéwczas asysstentera w owej poliklinice, wszystkim cho-
rym dotknietym owrzodzeniami gruzliczemi krtani zaleC«t metodyczne wzie-
wanie ¥2—1% roztworu kwasu karbolowego, utrzymujac ze widziat przy
takowem postepowaniu poprawe u wielu chorych. Po powrocie do Goer-
bersdorfu, gdziem byl podéwczas asysstentem, zaczatem zaraz z wioshg
1877 roku stosowa¢ owe wziewania (l/,l—1% roztwor kwasu karbolowego)
u bardzo wielu chorych dotknietych w réznym stopniu owrzodzeniami gru-
Zliczemi krtani. Ten spos6b leczenia stosowatem przez dtuzszy przeciagg cza-
su i wyzna¢ musze ze ani razu nie udato mi sie osiggng¢ nietylko zupet-
nego uleczenia, ale nawet czeSciowego zabliznienia owrzodzen; wprawdzie
w Kilku pojedynczych przypadkach widziatem przemijajacg lub znaczng
poprawe stanu ogolnego, poprawe owg jednak stanowczo odnosze do do-
brych warunkéw higijeniczno-dyjetetycznych i kuracyi ogélnej, skierowanej
przeciw chorobie podstawowej ptuc, jakiej poddani byli chorzy w Zaktadzie
Goerbersdorfskim, przedstawiajgcym jak wiadomo wyborne warunki klima-
tyczne. W jednym przypadku ktéry sobie nawet bardzo doktadnie przy-
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pominam, chorego dotknietego znacznem owrzodzeniem gruzliczem, znajdu-
jacem sie na jednym z wyrostkow gtosowych (pr. vocalis) krtani, bardzo
dtugo bo przez kilka miesiecy poddawatem Kkuracyi zapomocag wziewan
2% kw. karbolowego. Sprawa chorobowa pozostata in statu quo pomimo
ze chory ten w stanie ogdlnym znacznie sie poprawit. Chorego tego wi-
dziatem w 1'/2 roku po opuszczeniu. Zaktadu, czut sie on ciagle dobrze
pod wzgledem stanu ogdlnego, owrzodzenie za$ w Kkrtani pozostato bez
zmiany.

Niewidzac wogélc korzystnych wynikéw z owego leczenia, zanie-
chatem go potem zupetnie i ostatniemi czasy u osobnikow dotknietych
suchotami krtaniowemi zaniechatem niemal zupetnie leczenia miejscowe-
go, stosujagc jedynie S$rodki tagodzace zwykle pod postacig wziewan roz-
tworu bromku potassu lub morfiny. Terapija za$ wiasciwa byta skiero-
wana przeciw ogoélnemu cierpieniu; a wiec $wiezo powietrze, gimnastyka
ptucna, kuracyja mleczna i t. p. Przy tego rodzaju postepowaniu w lzej-
szych postaciach suchot krtaniowych osiggatem wcale niezte wyniki: stan
ogdlny chorych znacznie sie poprawiat, chrypka sie zmniejszata, jednem sto-
wem zyskiwano mozliwg poprawe pomimo ze sprawa chorobowa miejscowa
zazwyczaj pozostawata bez zmiany. ,

Ostatniemi czasy po ogtoszeniu pracy Schmidt’a, juz w Warszawie
rozpoczetem znowu stosowanie owego leczenia w oddziale szpitalnym S-go
Ducha, u chorych dotknietych r6znemi postaciami suchot krtaniowych, wy-
znaé jednakze musze, ze réwniez jak w Goerbersdorfie w ciggu po6t roku
spostrzegajgc danych chorych, ani u jednego nietylko wyleczenia ale na-
wet miejscowej poprawy nie widziatem.

Tak wiec wyniki moje z antyseptycznego leczenia suchot krtaniowych
bynajmniej nie odpowiadajg z takim zapalem wygtaszanym zapatrywaniom
sie Schmidt’a, lecz potwierdzaja w zupetnosci powatpiewanie co do warto-
§ci leczniczej tej metody, wypowiedziane wielokrotnie przez wielu innych
autorow. (tf.n)

WYKELADY Z DZIEDZINY FIZYJOLOGII.

O trawieniu.
Wstep do wyktadu klinicznego choréb narzadéw trawienia.
D-ra C. A. Kwald’a, docenta wszechnicy Berlifskiej.
Przetozyt dr. L. A. Anders, ord. klin. terap. szpitalnej przy uniw. Warszawskim.

(Ciag dalszy.—Zobacz Nr. 23.)

Z posrod spraw patologicznych na wydzieline soku najwazniejszy
ma wplyw, na podstawie spostrzezei B eaumont’a i doSwiadczen M aNas-
SEIN’a, wszelakiego rodzaju goraczka. Wprawdzie sok zotgdkowy nie prze-
staje sie wtedy wydziela¢, lecz wydziela sie widocznie daleko stabszy.
Stwierdzitem to przy pomocy mych doswiadczen, przedsiebranych na lu-
dziach. Jezeli bowiem przemyjemy réwng iloScia wody zotadek cztowieka
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najzupetniej zdrowego i zotgdek chorego gorgczkujacego i nastepnie™ zmie-
szamy ze sobg rowne ilosci otrzymanych ptynow i krzepnika, w takim ra-
zie przekonamy sie, ze sok zotagdkowy chorego przetrawi daleko mniej
krzepnika; w kazdym razie dziata¢ on bedzie o wiele wolniej niz sok oso-
bnika zdrowego. Poprzednio, w celu pobudzenia czynnosci wydzielniezej,
mozna w odpowiedni sposob poda¢ im nieco nalewki z pieprzu tureckiego
(Tra Capnici annui). Odczyn soku pozostaje zawsze kwasnym, bardzo
rzadko staje sie obojetnym; zasadowego nigdy nie widziatem. W kazdym
razie, jak o tern i Hoppe-Seyler wspomina, trawienie mozna wtedy nie-
co wzmocni¢ przy pomocy kw. solnego. O tern wiedzieli dobrze dawni le-
karze, przepisywali bowiem gorgczkujgcym lekarstwa, w skiad ktérych
wchodzit kw. fosforny lub tez solny. Wreszcie zmniejszenie trawienia pod-
puszczkowego nie zawsze bywa jednakowego stopnia; czasami nawet bywa
ono zupetnie niezmienionem. U ffeimann np. spostrzegat chtopca po prze-
cieciu zotadka (gastrotomia), ktéry przez dtugi przeciag czasu miat gorgcz-
ke, dochodzacg do 39,2°. W zoladku jego roztwor biatka we 20 minut
przemieniat sie na peptony, a sam chory podczas dwunastotygodniowej go-
raczki przybrat na wadze 18—19%. Podczas pewnej epidemii biegunkKi
badat réwniez Uffeimann wymioty chorych i znalazi, iz w poczatku, po-
mimo znacznej goragczki, byly one kwasniejsze niz zwykle, wkrotce jednak-
ze poczynaty wydziela¢ sie massy $luzowe, zokciowe, odczyn zmieniat sie
na zasadowy (objaw zawsze niepomysiny) i zdolno$¢ trawienia znikata naj-
zupetniej. Zawartos¢ zotagdka précz tego, pomingwszy naturalnie wplyw
Srodkow lekarskich, moze przybraé odczyn zasadowy, jezeli przymiesza sie
don silnie zasadowy przesiek, przy réwnoczesnem zmniejszeniu lub tez zu-
pelnem zawieszeniu wydzielania kw. solnego.

Dla poréwnawczego oznaczania odczynu zawartosci zotadka najlepiej
postepowaC w ten sposéb. Pewng ilo$¢ tej zawartosci nalezy przecedzi¢
przez bibute lub kawatek cienkiego ptétna, a nastepnie doda¢ pare kropel
roztworu rozaniliny (Rosollomng). Ptyn zasadowy stanie sie wtedy fijoletowym,
kwasny, zéttym. Jezeli teraz poczniemy dolewac pomatu jednoprocentowego
roztworu sody albo tez kw. solnego, dopo6ki odczyn nie zmieni sig, w takim
razie znajac 1los¢ zuzytego roztworu sody lub kwasu mozemy postugiwaé
sie nig przy dalszych tego rodzaju badaniach poréwnawczych. Prdbe te wy-
konywac nalezy zawsze przy mozliwie jednakich warunkach; chory nie po-
winien nic przed tem jesc, ilosC uzytej przy przemywaniu wody winna byc¢
zawsze jednaka. Wynik wszelako bedzie miat tylko przyblizong wartosé.
Samo oznaczanie stopnia kwasnego odczynu ma bardzo mate znaczenie, zna-
tezenia bowiem takowego niepodobna osgdzié, czy sok zawiera odpowiedni
kwas i w odpowiedniej ilosci. Kwas octowy, mleczny, mastowy moga
sta¢ sie przyczyng bardzo silnego, kwasnego odczynu zawartosci zotgdka,
a przeciez w takim razie nalezatoby dodac jeszcze kwasu, aby otrzymac ten
tak WH']',Soki stopien kwasnosci,przy ktorej mozliwem jest dziatanie ktérego badz
z tych kwasow (patrz wyzej). W takich razach przy pomocy kw. salicylo-
wego mozna podziataC przeciwfermentacyjnie i pobudzaC zarazem trawienie.

Zdarza sie précz tego jeszcze jeden rodzaj zaburzenia w wydzielaniu
soku zoladkowego; spostrzega¢ sie ono daje wtedy, gdy dziatanie blony
$luzowej, nie podlegto zmianie, lecz jej rozlegtosC o tyle zmniejszong zo-
stata przy pomocy spraw patologicznych (nowotworu, rozszerzenia), ze ilos¢
wydzieliny niezupetnie jest odpowiednig w stosunku do zawartosci zotgdka.
Widzimy np. czesto raki zotgdka, ktorych jedynym objawem jest prze-
wlekte zaburzenie trawienia (Dyspepsia). Przy rozszerzeniu zotadka sok ta-
kowego nie jest w moznosci przerobi¢ pokarmu zebranego stosunkowo w nad-
miarze, albowiem, jakem sie o tein przekonat, na podstawie badania wzgle-
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dnie znacznej liczby podobnych zolagdkéw, gruczoly nie sg wtedy bynaj-
mniej liczniejszemi lecz przeciwnie podlegajg raczej, do pewnego stopnia,
zanikowi a rozszerzenie samego narzadu powstaje jedynie przy pomocy
rozciggania sie tkanki tgcznej 1 drobnokomorkowego nacieczenia. Tego ro-
dzaju przypadki wzglednie niedostatecznej czynnosci wydzielniczej nadajg sie
szczegoOlniej do uzycia sztucznych przetwordw trawigcych.

Zwykle nieprawidtowe trawienie polega nie na braku pepsyny lecz,
jak na to jeszcze raz zwracam uwage, odpowiedniej ilosci kwasu. W zo-
tgdku moze wytworzy¢ sie lew. octowy Ilub tez mleczny i wtedy, zwiha-
szcza gdy rownoczesnie, jak to sig czesto zdarza, zmniejszong bedzie
wydzielina zwyktego kwasu zotadkowego, odczyn moze by¢ bardzo kwa-
snym a jednakze ilos¢ kwasu nie bedzie dostateczng do wywotania prawi-
dtowego trawienia. Praktyka przekonata mi¢ o tem najzupetniej, a prze-
Swiadczenie moje znalazto znakomite poparcie w pracach wychodzacych
Z pracowni Hoppe Seyleu’a.

Dzisiaj chcac zbada¢ miazge pokarmowa nie potrzebujemy, nasladujac
G oss’ego, Wywotywa¢ wymiotdw przy pomocy potykania powietrza; nie po-
sitkujemy sie tez Srodkami wymiotnemi lecz korzystamy z przetok zotadko-
wych i gotowej zawsze do naszych ustug pompki. Powyzej zaznajomilismy sie
z wiekszg lub mniejsza strawnoscia wielu bardzo potraw, tutaj przeto za-
stanowimy sie chwilke nad losem gtéwnych ich skladowych czesci. g

Miesnie rozpadajg sie w zolgdku nie z jednakowa predkosScig, zalezy
to od odpornosci ich otoczki (perimysium), powiezi, jak niemniej domieszki
thuszczu 1 Sciegien. Tiuste mieso rozpuszcza sie trudniej niz chude, stare
trudniej niz mtode, surowe trudniej niz gotowane. Polega to na zmniej-
szeniu wzajemnego zwigzku pomiedzy wiokienkami przy pomocy gotowa-
nia i trawienia w kwasnym soku zotadkowym. Wiasciwe podpuszczkowe
trawienie prawdopodobnie wymaga jednakiego czasu dla wszystkich wié-
kien miesnych. Rozpadajg sie¢ one przytem na wiokienka a z tych tworzy
sie nastepnie ziarnista, bezksztattna, massa. F rerichs utrzymuje, ze wio-
kna miesniowe w zotadku nie rozpuszczajg sie zupetnie; w samej rzeczy
jeszcze w kiszkach cienkich mozna wysledzic¢ pojedyncze, prawie niezmienio-
ne wiokienka. Niedawno opisatem je ex re przypadku anus praeternaturalis.

Klej i tkanki go dajgce (kosci, chrzqstki? rozpuszczajg sie bardzo
trudno. Klej zawarty w kosciach, zostaje podczas trawienia z nich
wydobyty i przeistacza sie wedle Uffeimann’a na ciato bardzo podobne
do peptonu i na cukier. W ten sposéb Uffeimann zatagodzit spory
prowadzone dotychczas co do zmian jakiem podlega klej w zotgdku. Pod
wieloma wzgledami jest on bardzo podobnym do peptonéw; przy gotowa-
niu bowiem nie $cina sie, kwasy nie osadzajg go, pfaszczyzne falaryzacyjng
stragca na lewo, lecz za to krzepnie w zimnie i przez blony zwierzece
prawie zupetnie nie przesigka. Frerichs, Kuhne, Etringer utrzymy-
wali, ze sok zotagdkowy odbiera mu zdolno$¢ krzepniecia w chlodzie, a we-
dle Iloppe-Seylek’a ma sie on rozpuszcza¢ w kwasach. Uffelmann
spostrzegat, ze klej, napeczniaty w wodzie, rozpuszcza sie w zotadku zale-
dwie po dlugim tamze pobycie i wtedy przestaje krzepna¢ pod wplywem
chtodu i tatwo bardzo przesigka. Wten sposob upodobnia sie on coraz
bardziej do istotnych peptondw. W rzeczywistosci ciala klejowate bywaja
bardzo dobrze znoszonemi; z tego tez powodu zgadzam sie najzupetniej
Z Senator’em €0 do wazno$¢ ich przy zywieniu chorych goraczkujacych.

- Co do mleka, to takowe $cina sie w zotadku, przyczem skrzep po
czesci zatrzymuje w sobie ttuszcz, nastepnie za$ sernik przemienia sie na
peptony. W przeciwnym razie, jezeli skrzepy wydostang sie predko z zo-
tadka, mozna je wtedy odnalezé w postaci biatych klaczkéw, w stolcach



382

dzieci cierpigcych na biegunke lub tez na zaburzenia zotadkowe. Klaczki te
sktadajg sie jedynie z tluszczu i sernika.

Pokarmy roélinne, o ile na to pozwala znajdujacy sie wnich drzewnik
(cellulosa) tatwo sie rozpuszczaja i trawia. Wedle dawnych pogladéw (F re-
richs, Gorup-Bezanetz) guma miata sie zupetnie nie trawié, wedle jednakze
Yoit’a i Uffei.man’a tak guma jak i cukier trzcinowy przemieniac sie ma-
jg na cukier gronowy.

Koniec odczytu vii-go.

STRESZCZENIA | WYCIAGI.

‘.upalenie gruczok«’ chtonnych okotouiacirznyeh. (adenitis periuterina). Na
jednem z posiedzeri Francuskiego towarzystwa postepu nauk, ktére tego-
roczny zjazd swdj odbylo az w Algierze w kwietniu r. b. dr. Pawet L an-
dowski, nasz rodak, w imieniu prof. Courty'ego przedstawit prace wy-
mienionego przedmiotu dotyczacg treSci nastepujacej. Prof. C. czesto spo-
tyka chore, ktore bedac wyleczone juz to z wygryzow lub owrzodzen szyi
macicznej, juz tez z innych cierpien macicy, jednakze sie skarzg na bal,
ktérego przyczyne trudno wykry¢. Badanie zapomoca wziernika nie daje
zadnego objasnienia, lecz jedynie przy starannem badaniu palcem natrafia
sie nieraz przypadkiem na miejsce niestychanie bolace i wtedy dopiero wy-
krywa sie w sklepieniu pochwowem tylnem mate ograniczone stwardnienie,
ktorego dotykanie zawsze sprawia chorej bél wielki. Poszukiwania prof.
C. wykazaly, ze owe stwardnienia, zwykle pojedyncze, rzadziej w liczbie
dwach istniejace, nie sg niczem innem jak tylko matemi gruczotami limfa-
tycznemi obrzmiatemi, jak to nawet autor wykazat badaniem zwiok. Zwr6-
cenie uwagi na to cierpienie (ktére, jak nas wiasne doswiadczenie pou-
cza, niewatpliwie sie zdarza. Przyp. spraw.) ma wielkie znaczenie prakty-
czne, albowiem wykrycie go w danym przypadku wymaga czysto przeciw-
zapalnego leczenia.

Zastosowauie nalewki cucalyptus do opatrunku przcciwgniliicgo jest przed-
miotem badan Lister’A (z Londynu), ktéry na tymze zjezdzie przedstawit
wyniki owych badan. Aczkolwiek rzadko, zdarza sie jednak, ze u niekto-
rych os6b posiadajacych skére niestychanie wrazliwa, opatrunek karbolowy
wywotuje pewne zadraznienie miejscowe. Aby temu zapobiedz znakomity
chirurg angielski powzigt zamiar zastgpienia w takich razach kw. karbolo-
wego przez inny $rodek przeciwgnilny. Nalewka eucalyptus posiada zadane
przymioty i jedynie z powodu zbyt wielkiej swej lotnosci wymaga uwie-
zienia jej w muszlinic przeciwgnilnym zapomocg parafiny jako tez wy-
tacznic do tego celu przygotowanej gumy. Doswiadczenie poucza, ze pod
wptywem nalewki eucalyptus zadraznienia skory szybko znikajg i dla tego
spodziewac sie nalezy, ze $rodek ten w niedalekiej przysztosci stanie sie
wielce pozytecznym. (Spraw, w Jour. de therap.z d. 25 Maja 1881).

Wcinanie jajnikéw i opatrunek przeciwgniin): statystyka Spencer’a Wels’a
i Keith’a. Z 83 operowanych i opatrywanych wedlug sposobu Lister’a
przez Sp. Wells’a zaledwie 6 zmarto. 38 oporowanych wyzdrowiato w je-
dnym nieprzerwanym ciagu t. j., ze dopiero 39-ta zmarta. Keith z Edyrn-
burga doszedt do wynikow jeszcze bardziej zadziwiajacych. Operowat on
306 torbieli jajnikowych, ktdre przedstawiaja $miertelno$¢ nastepujaca.
Z pierwszych 50 zmarto 11; z 2-ej i 3ej piecdziesigtki zmarto po 8; z 4ej
zm. 0; z 5¢j 4, a z Gy zadna. 78 ostatnich operowat z zachowaniem prze-
pisobw antiseptyki; z tych tylko 2 zmarty. K. miat jeden nieprzerwany sze-
reg 68 wyzdrowien.

(Brit. Med. Jour. 1880. Ref. toJour. de tlier. z d. 25 Maja 1881). J. 1L
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Sprawozdania z posiedzen Towarzystwa lekarskiego W arszawskiego.

Posiedzenie kliniczne z d. 7 Czerwca r. b.
/

Kolega Benni przedstawia chorego, mezczyzne lat Srednich, u ktdrego w skutek za-
palenia ucha srodkowego (olitis media) przyszto do zapalenia i ropienia w przestworach wy-
rostka sutkowego kosci skroniowej. Po kilkakrotnych pogorszeniach i polepszeniach
przyszto nareszcie do tego, ze przy przecinaniu utworzonego za uchem ropnia wykrytg zo-
stata kos¢ obnazona. Zwiekszone obrzmienie okolicy czotowej i skroniowej i bdl gwattow-
ny sktonit koli. JBenniego | Ortowskiego do trepanaoyi. Ulga po trepana-cyi nastapita
wgodzin kilkanascie. Gojenie sie rany pooperacyjnej w ciagu dni Kilkunastu znaozne zro-
bito postepy. Obecnie jednak jeszcze w otworze rany tkwi gruby dren a ptyn przezen
wstrzykiwany wyptywa uchem

Na porzadku dziennym jest wyktad kolegi Rkjchmana, ktérego przedmiotem sg
poszukiwania jego nad trawieniem. Na wstepie kol. R. obszernie przedstawit poglady
roznych grup badaozéw, co sie tyczy sposobu pojmowania sprawy trawienia, natury wytwo-
row przy trawieniu biatka powstajacych, roli kwasu solnego i pepsyny w tej sprawio.
Nastepnie kol. R. opisywat z drobiazgowa doktadnoscig wiasne swe doswiadczenia maja-
ce na celu znalezienie odpowiedzi na pytanie wazne w teoryi trawienia biatka a mianowi-
cie: ozy biatko w poczatkowej fazie trawienia znajduje sie¢ w zotadku rozpuszczonym czy
tez rozdrobnionem i jakie sg wytwory pierwszego okresu trawienia biatka (parapepton,
metapepton), jaki jest ich stosunek do ostatniego wytworu trawienia to jest do peptonu.
Ostatnia czes¢ wyktadu kol. R. poswiecong byta przedstawieniu jego poszukiwan za po-
moca ktérych starat sie znalez¢ critérium sity trawiacej danego naturalnego czy sztucznego
soku zotadkowego. Zaznaozywszy ze rozpuszczenie biatka nie jest identyczne ze strawie-
niem go i wykazawszy ze jedynie przejSoie ostateczne w peptony za strawienie uwaza-
nem by¢ moze, kol. R. przedstawit obmys$lang przez sie metode kolorymetryczng opartg
na odczynie whasciwym peptonom. Z mniej lub wiecej wybitnej barwy wiasciwego tego
odczynu wnosi¢ mozna przy uwzglednieniu czasu trwania trawienia czy peptouu jest wieoej
lub mniej, a zatem czy sita trawigca danego soku zotgdkowego jest mniejsza lub wieksza.

Przewazng cze$¢ waznego wyktadu kol. R. stanowit opis szczeg6towy kilkudziosie-
oiu dokonanych przezen préb i doswiadcze. Stuohanie opisu rozmaitych manipulaoyj la-
boratoryjnych i wystepujacyoh odczynéw jest bardzo nuzgoem. Koledzy tego rodzaju prace
w Towarzystwie przedstawiajacy winniby, dla dobra nauki i przez wzgla 1 na stuchaczéw
kazda cze$¢ réwnie jak i caly wyktad kornozyé¢ zestawieniem treSciwom wynikéw owych préb
i podaniem wnioskéw teoretyoznych i praktycznych, do jakich na drodze swych poszuki-
wan doszli, a wreszcie wskazaniem miejsca jakie wyniki ich pracy zajmujg w szeregu po-
krewnyoh wynikéw poszukiwania innych badaczéw. Wszystkie te wymagania spetniaja ko-
ledzy specyjalisci ile razy przedstawiajg jakie$ spostrzezenia z takiego dziatu medycyny
praktycznej z ktérym ogét lekarzy rzadziej sie spotyka. Zdaje sie wiec ze i od kolegdw
biologiczny dziat medycyny specyjalnie traktujacyoh, takiej a loptacyi wykladu do przy-
gotowania i oswojenia sie audytoryjum z przodmiotem rzadziej traktowanym wymagac
sie godzi.

Kol. Kramsztyk wyraza watpliwos¢ ozy istotnie wtoknik rozpuszcza sie catkowioie
w ciagu jednej godziny w 0,1% roztworze kwasu solnego.

Kol. Rejciiman stanowczo przeciw watpliwosci tej wystepuje i zapewnia ze roztwor
kwasu solnego tern predzej rozpuszcza wtoknik, im odsetka kwasu jest mniejszg tak ze
uzywszy roztworu 0,2% rozpuszozenie dopiero po i godzinach nastepuje. Inno kwestyje
odnoszace sie do metody oceniania sity trawigoej, podniesione przez kol. Khamsztyka
i odpowiedzi kol. R. pomijamy.

Kol. Nussbaum odozytuje sprawozdanio z prac kol. ICornitowicza i kandydature
tegoz na cztonka Towarzystwa popiera.

Kol. Dunin odczytuje sprawozdanie z prac komissyi konkursowej oceniajacej dzie-
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la przedstawione na konkurs imienia Tytusa Chatubinskiego. Premium przyznanem
zostato dzietu kol. Pienigzka o laryngologii.

Sekretarz staty odozytuje odozwe prezydenta miasta do Towarzystwa wzywajaca do
wybrania jednego delegata ktoryby Towarzystwo lekarskie reprezentowat w czynnosoi je-
dniowego spisu ludnosci naszego miasta. Przedmiot ten przedstawionym bedzie na po-
rzadku dziennym przysztego posiedzenia.

KRONIKA MIEJSCOWA.

Léd Z mykwy pochodzacy. Wyznajemy iz smutno na nas wrazenie sprawito
wyjasnienie podane przez p. Inspektora urzedu lekarskiego w Nr. 123 , Kurjera Warsz.”
w gtosnej sprawie lodu pochodzacego z mykwy. Przedewszystkiem p. Inspektor jest
w sprzecznosci z sobg samym bo powiada: ,,Przytoczony artykut Kurjera Warszaw, pod
kazdym wzgledom, o ile dotyoze mojej dziatalnosci w tej sprawie, jest nieprawdziwym”.
Po takiem o$wiadczeniu kazdy miat prawo spodziewac sie kategorycznego zaprzeczenia
faktow przez ICurjer podanyoh; tymczasem wcale tego niema, przeoiwnie autor spro-
stowania w dalszym jego ciggu przyznaje iz dwie lodownie na Solcu zaopatrzone byty
przez 16d z mykwy i ogranicza sie jodynie do podania $rodkdw jakich polecit uzywaé
w tym razie. Zalecone S$rodki jednak nie wytrzymajg najmniejszej krytyki, albowiem
zamierzonego celu nie osiggna. Srodki zalecone polegajg na polewaniu lodu nieoczyszozong
nafta zeby wstretny jego zapach unicmozebnit uzycie jogo do napojéw. Ot6z 1) Polanie
naftg lub smotg oatej roassy lodu w lodowni jest niemozliwo, poniewaz niektore tylko
warstwy jego sa dostepne. Nalezatoby przez cale lato, w miare zuzytkowania go, kazda
bryte przeznaczong na sprzedaz kapa¢ w owej ropie naftowej; a czyz dopilnowanie tego jest
mozliwe? 2) Gdyby wiasciciel lodowni sumiennie spetniat takowe polecenie, toby nie zna-
lazt odbytu na swdj towar, bo ktézby kupowat 16d z takim wstretnym zapaohem? Przy-
pusémy z-. podano nn stét wino szamparnskie mrozono, albo ser i masto chtodzone takim
lodem; pytamy sie czy sam tworca tego projektu nie odepchnatby ze wstretom i z oburze-
niem delikateséw zaprawionych takim zapachem!

Smutna to rzecz przypomina¢ urzednikowi sanitarnemu o tern, co prawodawstwa
krojow ucywilizowanych poczytujg za zte pod wzgledem sanitarnym. We Fiancyi i wAn-
glii urzednik lekarski obowigzany jest ochrania¢ publicznos¢ przed tern wszystkiem
cojest ,niezdrowem, niebezpieczne m lub przy krem” Pan Inspektor lekar-
ski juz w sprawie stacyj gesich za utrzymaniem ktérych glosowat przy Wolskiej rogatce
wyrzekt sie ,idealnego stanowiska” (witasno jego stowa w urzedowym rnporoie) w kwe-
styjach higijenicznych i dlatego jest zupetnie konsekwentnym uznajac dzis, ze 16d $mier-
dzacy a nadto ze zgnitej wody poohodzacy, jest w gospodarstwie domowem w ten lub 6w
sposob do uzycia mozliwym.

Drazliwej kwostyi zaopiekowania sie kieszenig dostawodw lodu rozbieraé tu nie
bedziemy; niech nam jednak wolno bedzie, w imieniu krzywdzonych kolegéw wyjawic¢
zyczenio, zeby fakta takie, ktére daja powdd pismom codziennym do szarpania naszej do-
brej stawy, nie powtarzaty sie na przysztosc.

Co sie dotyczy lodu w lodowni Instytutu muzycznego, to ekspertyze dokonang
przez p. Inspektora za pomoca wzroku uwazamy za catkiem niewystarczajaca. Sa prze-
ciez chemicy w Warszawie ktdrzy bez trudu p. Inspektora objasni¢ by mogli czy lod
istotnie pochodzi z Wisty ktérej woda cechuje sie niestychanie matg iloscig ciat organicz-
nych; jest zatem prostem przeciwstawieniem wody z mykwy w ktorej naturalnie czesci
organioznych nie braknie.





