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POCHWICA ( vaginismus)
w znaczeniu sagdow o-lekarsldem

Spisat Dr. Kazmierz Mosiny.

Majac sposobnos¢ obserwowania przypadku nerwicy pochwowej,
W sporze uniewaznienia matzenstwa, uwazam za stosowne przedstawic ta-
kowy wraz z autentyczncm orzeczeniem lekarskiem szerszemu gronu kole-
gow, tak dla doniostosci rzeczonego cierpienia, ktére w wyzszym stopniu
nioczesto wydarza sig, jak niemniej celem wykazania trudnosci z jakiemi
nieraz walczy¢ przychodzi lekarzowi w obec wiadz, w przypadkach, gdzie
naukowe spostrzezenia niedoprowadzity jeszcze do pewnikéw stanowczych.

A. Wywdd ogledzin obojga matzonkéw N. N.

Co do matzonki:

1) Badana pod aj e, iz miesigczkowanie pojawito sie uniej w 15
r. zycia; odtad odbywato sie bez przerwy i prawidlowo do obecnej pory,
w 23 r. zycia zawarta malzenstwo; wszelako juz za pierwszem zblizeniem
sie matzonka, uczuta bol w czesciach rodnych ,,palgco rozdzierajacy”, kto-
ry wrzekomo mimo szczerej checi dopetnienia powinnosci matzenskiej i po
wielokrotnie ponawianem usitowaniu spdlkowania, potegowal sie do tego
stopnia, iz wspomnienie nan trwoga przejmowato jej umyst, a zniewolito
w koncu—mimo iz wihasciwego wstretu do osoby matzonka nieuczuwuta,
do stanowczego odméwienia mu cielesnego z nim obcowania. Z tego
powodu juz w rok po $lubie opuscita dom mezowski dobrowolnie i na za-
wsze; odtad zas przez lat 15 niemiata z nikim stosunku piciowego.
W szczeg6lnosci o$wiadcza badana, iz po kazdorazowej probie kohabitacyi
z mezem doznawala nadto przez 6—8 dni ,,bélu kurczowego” w przyro-
dzeniu—przyczem wydzielata sie ciecz rézowo zabarwiona z pochwy; za-
siegata z tych powodéw rady lekarza w P., ktory zalecit jej wstrzyma-
nie sie od spélkowania—na jak dtugo? odpowiedzie¢ nieumie.

2) Prze dniiotowe badanie w Maju r. 188. w Sgdzie dla spraw
cywilnych przez d ra G. i sprawozdawce przedsiewziete, wykazuje: Osobe
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Sredniego wzrostu, wysmuklej budowy ciata, 40 1 liczaca, wygladu scho-
rzatego, z mierng tluszczowg podsciotka. Sutki mate zwieszone; brodawki
nicwystajgce lekko zabarwione. Powiloka brzucha miernie napieta, gtadka,
niewykazuje $ladu blizn poporodowych. Przy badaniu wcwnetrznem ma-
cicy, jako tez budowy i rozmiaru miednicy, uiedostrzega sie¢ nieprawidto-
wosci.

3) Czesci piciowe powierzchownie uderzajg swym drobnym
rozmiarem—jak u kobiet ktdre nicrodzily i rzadko Ilub wcale niesp6tko-
waly; miedzykrocze odpowiednio temu szerokie. Wargi wieksze sromu je-
drne niorozchodzg sie; za$ wargi malo przylegajg tak, iz szpary sromowej
dojrze¢ niemozna, techtaczka i ujscie cewki moczowej, prawidtowe. Ujscie
sromu przy dotykaniu niepospolicie wrazliwe; w kolo tegoz zwiekszaja
sie strzepki btony dziewiczej (carunculae myrtiformes hymenis), ledwie do-
starczajac Swiatto do wnijscia palcem torujgcym droge badaniu, Mingw-
szy rzeczong przeszkode—przyczern badana uzala sie na bol, gdy row-
nocze$nie palec badajacy wyczuwa mierne napiecie zwieracza pochwy
nastepnie btone pregéw poprzecznych (columna rugarum) silnie pomarsz-
czong, wilgotng, cieptoty niepodniesioncj; odtgd nienapotyka sie na tru-
dno$¢ w dotykaniu przewodu pochwy 7 centymetrow diugiego ) tudziez
dna tejze, w okrezeniu szyjki macicznej, jakotez ujscia macicy.

4) Innych dolegliwos$ci przed zawarciem matzenstwa dozna-
wanych, mogacych rzuci¢ $wiatto ku ocenieniu obecnego przypadku bada-
na niepodaje. Niedostrzezono tez $ladu istnienia takowych przy ogledncm
badaniu ustroju ani miejscowo ani tez wogole.

Ogledziny matzonka.

5) Badany silnej budowy ciata, dobrze odzywiony, krepy i zdréw
okazuje pracie nadmiernej objetosci, lecz prawidlowo rozwiniete; zotedz
wypukia, szerokag, napletkiem niezupetnie pokrytg; moszna wzniesione skur-
czone, jadra elastyczne, objetosci orzecha wiloskiego.

G Tenze podaje: iz przed zawarciem matzenistwa zupetnie byt
zdrowym; za$ poped piciowy silny miewa do obecnej pory. Z kohabita-
cyi matzenskiej w krdtkiem z badana matzonka pozyciu nigdy niebyt za-
dowolonym; kazdym bowiem razem op6r mu stawiata—zalac sie na bole;
w konhcu stanowczo odmawiata mu cielesnego z sobg obcowania.

B. Orzeczenie. Z powyzszych danych wyptywa,

a) co do badanej: ze immissio penis jest u niej w istocie utru-
dnionem, wzglednie nicwykonalnem, z powodéw (A. 3):

1) nadzwyczaj drobnych rozmiaréw czesci piciowych zewnetrznych
i przewodu pochwy,

2) niezwyklego napiecia a przytem bolesnej wrazliwosci zwieracza
pochwy (sphincter vaginae).

) Prawidtowa diugo$¢ przewodu poohwy dziewiczaj, wynosi 10.7 5 centra,, czyli
4 cale—wedtug pomiaru llyktla.
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Nadmienione nieprawidtowosci ttémacza tez okreslone w protokole
ogledzin (A. 1) bole w przyrodzeniu przy i po kazdej udaremnionej pro-
bie kohabitacyi, oraz wydzielanie sie cieczy rézowo zabarwionej 6—8 dni
trwajagce, co wszystko zdotato wywota¢ rozstréj w nadczutym organizmie
badanej, i ,,obawa przed cielesnem zblizeniem sie meza resp. bdlom palgco-
rozdzierajgcem”, a spowodowato wreszcie odmoéwienie takowego badanemu.

Rzeczona wrazliwo$¢ zwieracza pochwy—przy zupelnym braku do-
strzegalnych objawéw chorobowych (A- 4), jakoto: blizn, nadzerek ran,
nowotworéw i t. p. spétkowanie prawidtowe utrudni¢ mogacych, okazuje
ceche niezaprzeczong nerwicy — Vaginismus. Czy przed laty 17 ulegata
badana, w wyzszym jeszcze stopniu temu uczuciu — tak, iz kazdorazo-
we usitowanie kohabitacyi ,do giebi jg wstrzgsato, jej umyst trwoga
napetniato”,—tego ani przyznawac obecnie, ani mniej jednak z wymagang
Scistoscig zaprzeczy¢ niemozemy.

Upowazniajg nas wszelako fizyczne wiasciwosci w ogledzinach (A. 21 3)
ujawnione do wniosku, ze rzecz o ile bolu dotyczy prawdopodobnie miata
sie jak jg badana na wielorakie znawcow zapytania zgodnie przedstawia;
daja nam przytoczone ustrojowe wiasciwosci niejakg podstawe do wiary
w zeznania badanej w obce sgdu, do ktdrego przypuszczenia uwazamy sie
niemniej zmuszeni obserwacyg naukowych powag w rzeczonym Kierunku,
opierajac sie na obserwacyach Sims’a i Buuns’a, ktorzy szczegétowo
$ledzili rozwdj i przebieg newralgii pochwowej, przyczem wprowadzajac
teorye waginizmu, podajg oraz $rodki zaradcze--ich mniemaniem niezawo-
dne, celem usuniecia tej wadliwosci kobiecego ustroju.

h) U badanego matzonka przedstawia sie rozmiar i budowa
pracia jako tego rodzaju, iz w stanie prawidtowego wzwodu (crectio), na-
potyka¢ musiat na silng przeszkode, wzglednie na trudno$¢ nieprzezwycie-
zong (A. 3, B. a 2), z ktorych powodéw prawidlowe zetkniecie sie pici
odmiennych w danym przypadku mogto by¢ niewykonalnem, a zeznanie
badanego w Sadzie zlozone (A. (), zastuguje na uwage znawcow.

Wobec przeto uderzajgcego niestosunku w rozmiarze czesci ptciowych
obojga badanych matzonkéw, gdy nadto stwierdzong zostata nadczutosc
ujscia pochwowego,

c) Orzekamy ostatecznie, iz w istocie zachodzita w swoim
czasie niemozuos¢ prawidiowej kohabitacyi miedzy badanymi, i ze takowa
chociazby w Izejszym stopniu istnieje obecnie. Za$ co do leczenia swoistej
przeszkody u badanej (B. a. 2)— Vaginismus, o$wiadczamy: ze usuniecie
takowej o ile przyczynitoby sie do mozliwego zaptodnienia, prawdopodob-
nie niewysztoby na korzy$¢ badanej z uwagi, ze przekroczywszy 39 rok
zycia, porodu dotgd nieodbywata.

C. Pytania szczegdtowe Obroncy wezta matzenskiego dr. It..

1) Na jakim fundamencie gtéwnie opiera sie orzeczenie lekarskie
0 pochwicy badanej?

2) Czyli pochwica przypuszczana istniala juz w czasie zawarcia mat-
zehstwa?
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3) W razie twierdzacej odpowiedzi—na jakich przcdmi otowych
danych opieraja znawcy twierdzacg odpowiedz?

4) Czyli pochwica jest uleczalng chorobg?

5) W razie twierdzacej odpowiedzi—czyli Srodki jakie tym celem
podaje nauka lekarska, dadza sie w kazdym przypadku z dobrym skut-
kiem zastosowac?

6) Czyli zastosowanie tych $rodkow zagraza zdrowiu lub zyciu?

7) W szczegélnosci u badanej—czyli $rodki te bylyby doprowadzity
do skutku pozadanego, gdyby byly wczas zastosowane?

Odpowiedzi znawcdw.

Ad 1. Na wyniku ogledzin i szczegétowych wywiadéw wzajem do-
petniajgcych sie zeznaniem obojga badanych matzonkdéw; tudziez na pod-
stawie doswiadczenia naszego i wspdtczesnej wiedzy lekarskiej. Polega zas$
pochwica na affekcyi nerwu wstydliwego, powodujgcej w chwili zetknie-
cia sie z ciatem obeem uczucie bolesne w rozgalezieniach rzeczonego ner-
wu mianowicie in ostio vaginae, ktoro to cierpienie utrudnia, wzglednie
uniemozliwia prawidtowag kohabitacye.

Ad. 2. Nieda sie Scisle oznaczy¢, w ktdrym okresie wieku rozwineta
sie rzeczona newralgia, tudziez w jakiem natezeniu objawiata sie przed 17
laty. W obec twierdzenia badanej, ze bdl przy probach kohabitacyi byt
dla niej od pierwszego razu ,,niedozniesienia”, ze skutkiem tegoz zapadata
na zdrowiu, co wrzekomo zniewolito ja do odmdwienia matzonkowi obeo-
wania pilciowego—mimo zc niezywita donn wstretu, ani w ogole niecheci
ku wypetnieniu powinnosci maizenskiej, tudziez przy braku substratu pa-
tologicznego uporczywe bdle wyjasni¢ mogace, nnjwiasciwiej przyja¢ nale-
zy iz nerwica pochwowa istniata tu juz przy zawarciu matzenstwa.

Ad. 3. Oswiadczamy iz rzeczone cierpienie, ktore wstydliwo.$¢ nie-
wiescia przez wieki ukrywata, zwlaszcza gdy pomoc lekarska nieraz za-
wodzita, stata sie dopiero w drugiej potowie 19 stulecia wraz z postepem
rozpoznawali choréb nerwowych, przedmiotem poszukiwan naukowych.

DurUYTREN i lioux pierwsi zwr6cili uwage na rzeczone cierpienie
ustrojowe, nastepnie Sims i Burns ogtosili sposoby radykalnego uleczenia
poehwicy. W dziele swem o ,,Chirurgii choréb kobiecych” Surs podnosi,
iz ,,niema cierpienia powodujgcego tyle nieszcze$¢ w stadtach matzenskich,
ktére jak powyzsze réwnie szybko jak trwale usunietem byé moze ope-
racyg jego pomystu”; w dowdd czego przytacza 17 przypadkéw przez
siebie operowanych a zupetnie wyleczonych. Guillard w traktacie
0 ,,chorobach niewiescich” mniema, zc ,,nieptodnos¢ nader czestym bywa
wynikiem poehwicy, gdyz kohabitacya z powodu bélu odbywa sie li po-
bieznie przoz matzonka, a jeszcze czeSciej wydarza sig, iz po mnogich chy-
bionych probach, zupetnie zaniechanem bywa obcowanie—przeszkode usu-
ng¢ mogace—odtad zyje kobieta absque rnarito i t, d.” vide Guillard
pag. 98—101.

Powyzsze opinie znanych powag wiedzy lekarskiej przytaczamy je-
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dynie, aby zaznaczy¢ fakt, ze nauka o nerwicach pochwy, jest owocem
nowszych a powaznych studiow.

Chociaz tedy pooliwica bywa niekiedy nawet heroicznym sposobem
zwalczona. (Sims), niewyptywa z tego jednak, izby rzeczone -cierpienie
polegajace na zboczeniu w uktadzie nerwowym uosobni¢ mozna cwani po-
pulo—sScisle przedmiotowo, w mys$l szanownej obrony wezta matzenskiego.

Przy braku namacalnych zboczer, wystarcza praktycznemu lekarzowi
do skonstatowania nerwicy pochwowej uporczywy i z biegiem czasu uic-
przyzwyciezony boél przy usitowanej kohabitacyi, aby podobnie jak przy
t. zw. nadedrze odbytowej (fissura ani), lub przy @euralgia trigemini) t. zw.
lic douloureux przystgpi¢ do leczenia wedtug wskazan osobniczych.

Wiasciwosci czesci rodnych badanej w ogledzinach (A. 3) stwierdzo-
ne, a w orzeczeniu (B. a.) objasnione uprawniajg znawcéw do przypusz-
czenia, iz bole przy kohabitacyi przed laty byly prawdopodobnie bardzo
silnemi, a to dla wiekszej wrazliwosci piciowej w miodszym wieku.

Ad i. Pochwica w przewaznej liczbie znanych przypadkéw uchodzi
za chorobe uleczalng; lecz nie we wszystkich.

Ad o. Za skutek pomysiny en tout cas reczy¢ niemozemy tak dtugo,
poki statystyka krytyczna niestwierdzi upewnien Sims'a co do wyniku
stosowanej operacyi.

Ad 0. Srodki lecznicze wewnetrznie'stosowane czesto zawodzg w cier-
pieniach ustroju nerwowego; za$ operacye w ogoéle niedajg rekojmi bez-
warunkowego bezpieczenstwa. Bywajg tez wykonywane na wyrazne zada-
nie chorych, ktérzy w potrzebie domagajg sie takowych. Juz akt przed-
wstepny operacyi—znieczulenie chloroformem, acz w rzadkich wypadkach
spowodowa¢ moze niebezpieczenstwo zycia.

Ad 7. O pozadanym skutku leczenia w stosownym czasie, z gory
przesadza¢ niemozemy; przy leczeniu bowiem wszelkich zboczen w ukia-
dzie nerwowym, wiele zalezy od wytrwatosci chorego rownie jak i lekarza.
Niemozemy tudziez przemilcze¢ uwagi o wstydliwosci kobiecej, ktora le-
czeniu wilasciwemu czestokro¢ przeszkode stawia, zwlaszcza jezeli nioza e
graza chwilowe niebezpieczenstwo zycia.

Matzonkowie N. N. rozwdd otrzymali.

STRESZCZENIA | WYCIAGI.

65. Kngrozcuic tycia i powodu nadmiernej otytosci. Prof. Kiscti upatruje
gtéwne niebezpieczenstwo dla otylych w stluszczeniu serca. Oprdécz tego
powiekszenie sie ilosci ttuszczu w organizmie: pod skora, w kreskach,
w siatce etc. wytwarza nowe naczynia krwionosne i powieksza opér sta-
wiany dziataniu serca, ktore tez odpowiednio do tego znacznie wiekszg
ilos¢ krwi organizmowi winno dostarcza¢. Z drugiej jednak strony w mia-
re powiegkszenia sie ilosci tluszczu w organizmie gromadzi sie tez tluszcz
na powierzchni serca i stad powoli_wdrgza miedzy muskulature serca, na-
stepnie tkanka tgczna miedzy miesniowa a nakoniec i tkanka miesniowa
zostaje tluszczowo przerodzong. Do tego wszystkiego dolgcza sie jeszcze
jedna przeszkoda, mianowicie stale towarzyszgca sttuszczeniu serca arterioscle-
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rosis. Jezeli zapomocg odpowiednio zarzgdzonych S$rodkoéw dyetefcycznych
i farmakologicznych nie postaramy sie o wstrzymanie dalszego ttuszczenia,
to wkrdtce wystepuja objawy niedostatecznosci serca (Insufficientia cordis).
Smieré moze nastgpi¢ nagle z powodu porazenia serca szybko powstajgce-
go skutkiem zmeczenia ostabionej jego czynnosci, albo skutkiem wytowu Krwi
w modzgu, albo wreszcie skutkiem opuchliny ptuc (oederna pulmonum). Naj-
czesciej jednakze pacyenci umierajg na powoli sie rozwijajgce skutki
zastoju zylnego: ogolny wodostek, wylew krwi w mozgu, porazenie poto-
wiczne etc. Chorym takim grozi jeszcze jedno wielkie niebezpieczenstwo:
umierajg oni szybko nawet w miodym wieku za pojawieniem sie nalzcj-
szej gorgczki. Obok zmian w sercu, objawy ptucne wielce otytym zagraza-
ja. Nagromadzenie sie tluszczu w jamie brzusznej sprowadza ograniczenie
objetosci oddechowej w ptucach. Przez ucisk ptuc oraz przez zast6j w zy-
tach wytwarzajg sie niezyty w matych oskrzelach, ktére skutkiem przy-
padkowo dziatajacych draznien tatwo prowadza do groznych zaostrzen.
To zapalenie matych oskrzeli sprowadza czesto krotki oddech a przez
zatkanie Sluzem matych gatgzek oskrzelowych wywotuje mieraz napady
astmatyczne. Skionnos$¢ do recydywy niezytu sprzyja powstawaniu zapale-
nia ptuc, ktorego zejscie dla otylych najczesciej jest fatalne. Z chwilg po-
wstania objawow zniesionej rownowagi pomiedzy krazeniem tetniczem
a zylnem, zaczynajg tez cierpie¢ i nerki. Z poczatku znajdujemy od czasu
do czasu nieznaczng ilos¢ biatka w moczu, ale wkrétce widzimy rozwija-
jace sie powazne cierpienie migzszu nerkowego. Mocz staje sie mniej obfi-
tym, ciemnobrunatnym, o ciezarze whasciwym wysokim, z wielkg iloscig
moczandw i kwasu moczowego; zawiera on stale biatko. Przy badaniu dro-
bnowidzowem widzimy blade, cienkie waleczki, nabtonki kanalikow i czer-
wone krazki krwi. Koniecznym tego stanu nerek nastepstwem jest wodna
puchlina; objawy nerkowe najpredzej przychodza do skutku, gdy pacyeut
przytem napojow wyskokowych naduzywa. Dalsze konsekweneye otytosci
stanowig chroniczny niezyt przewodu pokarmowego, sttuszozenie watroby,
usposobienie do goséca, do dny i do cukromoczu. Kiscii podaje opis 18-tu
odnos$nych ogledzin posmiertnych. Wyniki sekcyjne potwierdzajg w zupet-
nosci powyzej podane opisy objawéw za zycia. W dwoch trzecich wypad-
kéw znaleziono przerost i rozszerzenie serca; w wiecej niz jednej trzeciej
czesci miesnie sercowe byly tluszczowo przerodzone. Jedna czwarta czesé
pacyentow jego zmarta na wylew w mozgu. W potowie wypadkéw zna-
leziono sttuszczong watrobe. (Zcitschr. f. U. BU. VI 1885). G. F.

66. Lcucodcrma syphiliticum. (Nkisser— Vierteljahrseht. f. Derm. u. Sy-
phil. 1883 str. 491). Objaw ten przymiotu, na ktéry mato dotagd zwracano
uwagi w Niemczech, przedstawia zboczenie barwnikowe. Na skorze wy-
stepuja biate plamy, ktére albo nie powiekszajg sie, albo tez sie rozsze-
rzaja i zlewajg ze sasiedniemi, pozostawiajgc tylko wazkic pasma skory
prawidtowo, czesciej nadmiernie zabarwionej. Poczatkowo plamy sg nie-
wielkie, od wielkosci soczewicy do drobnej monety. Najczesciej objaw ten
wystepuje u kobiet (43% u mezczyzn tylko 3%), za$ u dzieci z przymio-
tom nabytym tylko u dziewczat; w przymiocie wrodzonym dotad objawu
rzeczonego niespotkano. Co do czesci ciata, to u kobiet plamy wystepuja
prawie wylacznie na szyi, u mezczyzn przewaznie na piersiach, plecach
I brzuchu, w og6le tam gdzie skora przedstawia silniejsze zabarwienie
brunatne, hypcrpigmentacye. Cierpienie to jest dla przymiotu charaktery-
styczne, pojawia sie tylko u chorych dotknietych przymiotem, mianowicie
w okresie wczesnym, przylaczajac sie do wczesnych wysypek plamkowych
i grudkowych. W tym okresie, w ktdrym plamki i grudki zaczynajg zni-
ka¢, pozostawiajac barwnikowa szarg plamke, w okoto tej ostatniej two-
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rzy sie obwdd, coraz silniej odbijajacy swa biatoscig; biate te plamki roz-
szerzaja. sie coraz bardziej ku obwodowi, w $rodku za$ jej dostrzedz mo-
zna najczesciej szarawy cien, t. j. szczatek poprzedniej grudki. Podczas
gdy inne objawy przymiotu trwajg zaledwie Kkilka tygodni, loucodcrma
trwa zwykle diugo, 5—14 miesiecy, a nawet diuzej. Co do patologii rze-
czonego objawu, N. przypuszcza iz nie mamy tutaj do czynienia ze znisz-
czeniem barwnika (jak przy bezbarwnosci skory samoistnej), lecz z tak
silnein i szybkiem wytwarzaniem komorek siatki Malpighiego, iz barwnik
dawny zostaje ztuszczony, zanim jeszcze mogt sie nowy wytworzy¢. To tez
leucoderma wystepuje najczesciej na takicli czesciach skory, ktore sg mo-
cno opalone, t. j. tam gdzie juz ma miejsce sktonnos¢ do energiczniejsze-
go wytwarzania barwnika. Srodki lekarskie pozostajg bez skutku przeciw
leukodermie, pochodzi to stad, iz objaw ton jest wiasciwie tylko pozosta-
toscig po przymiocie i nic pozostaje w bezposredniem zwigzku z przymio-
towym jadem. Pod wzgledem rozpoznania ro6zniczkowego, podaje autor
co nastepuje: 1) Przy bezbarwnosci samoistnej, (leueopathia idiopathica),
biatos¢ mocniej odbija od skory zabarwionej, jest ona bardziej rozlane,
umiejscowienie przewaznie na twarzy, rekach, czesciach ptciowych, wiosy
w miejscach zajetych sg rowniez zbielone. 2) Mate blizny po wszach gto-
wy i ubrania, tatwo sie odrozniajg przez postaé swojg promienisto blizno-
watg, $niezno-biatg. 3) Tupiez pstry (pityriasis versicolor) mozna rozpo-
zna¢ po tuszczeniu sic, oraz po tern iz przylegajace zéte tuski dajg sie
zeskrobaé; procz tego w tupiezu, miejsca biate majg brzegi wkleste, przy
leukoderinii brzegi sa wypukie. 4) Lues pigmentosa, odznacza sie istotnem
nagromadzeniem barwnika, tutaj przeciwnie barwnika niedostajo. Poniewaz
objaw rzeczony jest nader charakterystyczny i pokazuje sie tylko u cho-
rych dotknietych przymiotem, poniewaz wystepuje w okresie wczesnym
i trwa diugie miesiace, nawet 172 roku, podczas gdy inne objawy okresu
tego zwykle znikajg w przeciagu kilku tygodni, przeto przyzna¢ mu po-
winniSmy wazne dla rozpoznania znaczenie i jego obecnos¢ Swiadczy sta-
nowczo za zakazeniom przymiotowem, w pierwszym lub drugim roku od
zarazenia. J. P-i.

67. 0 niektdrych wiasciwosciach gruzlicy ptucnej n (Uleci. Na zasadzie 8
autopsyi zmartych na gruzlice ptucna, stwierdza autor poglady Y\Wkigkrt’a
0 sposobach rozprzestrzenienia sie jadu gruzliczego w organizmie, wypo-
wiedziane na zesztorocznym zjezdzie przyrodnikéw we Freiburgu. W spo-
s6b b. jasny uwydatnia autor réznice znalezionych na stole sekcyjnym
zmian w plucach zmartych na gruzlice u dorostych i u dzieci. Gruczoty
chtonne, a mianowicie oskrzelowe przedstawiajg sie u ostatnich w ksztat-
cie duzych, zserowaciatych mass, u dorostych za$ jako lekkie obrzmienia
z gruzetkami prosowatemi. U dzieci zajete sg czesci ptuc, potozone blizko
wneki lub dalsze zrazy, a wierzchotki wcale nie, lub bardzo mato, u do-
rostych za$ te ostatnie wilasnie wylgcznie prawie ulegajg chorobie. U dzie-
ci przewazajg nacieki serowate gruczotdw, u dorostych za$ prosowato gru-
zotki czesto otoczone zgrubialg tkanka. Wszystkie prawie narzady bywaja
dotkniete sprawa gruzlicza daleko czesciej i silniej u dzieci, niz u doro-
stych. Czesto bardzo w ptucach zwiok dzieciecych nic znajdujemy wcale
gruzlicy, podczas gdy gruczoty sg nig mocno dotkniete. Fakt ten da sie
objasni¢, jezeli przyjmiemy, ze jad gruzliczy, prawdopodobnie wskutek
wzmozonej u dzieci energii chionienia, uwarunkowanej szybszym pradem
limfy lub wiekszg delikatnoscig nabtonka, moze przechodzi¢ przez ptuca
dzieciece bez $ladu i osadza¢ sie w gruczotach; u dorostych przeciwnie jad
ten pierwotnie zaraza ptuca a mianowicie wierzchotki. Mozebnein jednak
jest takze, ze przy zdrowych zupetnie ptucach infekeya gruczotéw oakrze-
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lowych pochodzi od sasiednich gruczotow szyjowych Ilub obojczykowych.
Zmiany w zajetych gruczotach moga polega¢ na calkowitem ich zserowa-
ceniu lub czesciowem rozmiekczeniu. Zserowaciaty gruczot zrasta sie
z migzszem phuc lub z wiekszem oskrzelem, ktérego Scianki ulegajg zwy-
kle wtedy owrzodzeniu i przedziurawieniu, skutkiem czego zawartosc,
gruczotowa do jego Swiatta przenika. Poniewaz glownem siedliskiem gru-
czotow oskrzelowych jest wneka ptuc, jasnein wiec jest dla czego czesci
okoto niej potozone przedewszystluem zostajg gruzlica zajete; nastepne
miejsce zajmujg dolne zrazy, poniewaz do nich fatwo bardzo dostajg sie
wszelkie chorobotwdrcze istoty (ztad czestos¢ w nich zapalenia wskutek
innych przyczyn). W razach gdy gruzlica przenosi sie z gruczotdow na
ptuca, te ostatnie przedstawiajg ,,jednolite, rozlane nacieki, twarde, nie za-
wierajgce powietrza, na powierzchni rozkroju czerwono-szarego lub czer-
wono-zéttawego koloru, usiane mniejszemi lub wiekszemi ogniskami sero-
watemi, wystajagcemi nad poziom. Niektére z nich sg we Srodku rozmiek-
czone, wydrgzone i sprawiajg wrazenie matych jam”. Otrzymujemy zatem
obraz zupeinie odpowiadajacy zapaleniu ptuc serowatemu, obok ktérego
moga sie znajdowaé gruzetki prosowate, ale ta wiasnie skionno$é do zse-
rowaccnia wyréznia gruzlice dzieci od gruzlicy dorostych. Gruzlica gru-
czotowa dzieci moze przez diugi czas pozostawac sprawg czysto miejscowa,
w innych znowu razach jad gruzliczy rozszerza sie fatwiej i szybciej
w ustroju dzieciecym niz u dorostych.
(Deut. mcd.-Ztg, 1884. Nr. 83). J. W.

PRZEGLAD BIBLIOGRAFICZNY.

Chorobliwe utraty nasienia (Chorobliwe zmazy (Pollutio) i nasienietoki)
(Krankhafte Saamenoerluste Kranhafte Pollutionen und Spermatorrhoii)
przez prof. d-ra FOrMUNGEe'a z Jeny ).

Sprawozdawca Dr. Dobieszewski.

Okreslenie i pojecie choroby. Pod nazwg chorobliwych zmaz,
rozumie autor wydalanie nasienia, przez wstrzykniecie z przewoddw na-
siennych podczas snu, przy braku przytomnosci i samowoli, przy na-
prezeniu czionka (errectio), a powiekszaj czesci, podczas snéw lubieznych.
Znaczenie takie uwaza autor za pierwotno. Poniewaz zdarzaja sie one za-
wsze podczas snu, badz w nocy, badz po ohiedzie, nazywa je zmazami
noon emi, dla odréznienia ed zmaz dziennych, t j. wystepujgcych
podczas czuwania; te ostatnie bowiem, posiadaja w wysokim stopniu pa-
tologiczne znaczenie.

Zmazy moga sie staé chorobliwym objawem gdy sie bardzo
czesto zdarzajg, albo wplyw niszczacy na organizm wywierajg. Czestos¢
nb. jest jednak bardzo wzgledna zalezna od budowy ciala, temperamentu,
rodzaju zycia i t. p. tak, zc autor przyjmuje, iz zdarza¢ sie mogg co 10
do 20 dni. Jezeli przytem, nie sprowadzaja szczegdlnego ostabienia ustro-
ju, pewnej otepiatosci zmystowej i fizycznej, a nawet pewien rodzaj lek-
kosci, wtedy nazwa¢ je mozna prawidlowemu

Jezeli jednak czesciej niz co tydzien, a nawet Kkilkakrotnie w ciggu
jednej nocy wystepuja, takowe za patologiczne muszg, byé uwazane. Przy
nich moze niebrakngd naprezenia czionka, nasienie posiada¢é moze dobre

") Praoa ktorej tytut niniejszem podajemy stanowi jeden z rozdziatéw dziota p. t.
Die Krankhcilen der llarn und Gecrclilechtsorganc, ktére autor wydat w Braunsobweigu.
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whasnosci, zawsze jednak towarzyszy mu kurczowy stan narzedzi wydzie-
lajacych. Najgrozniejsze sg dla zdrowia takie zmazania, ktore wystepujag
we dnie, podczas czuwania, bez spolkowania, samogwattu, za lada meclia-
nicznem dziataniem (jak siedzenie na czeSciach piciowych, lekkie do-
tkniecie), albo przy czysto umystowych bodZzcach (czytanie, erotyczne
obrazy, lub ogladanie czesci ptciowych). Te dzienne zmazy, w kazdym ra-
zie mniej czesto niz niektérzy autorowie podajg, moga wystepowaé bez
naprezenia pracia, bez pobudzenia (orgasmus), w miejsce ktérych moze sie
zjawi¢ uczucie niedomagania, lub bdl, nigdy jednak, wedilug spostrzezen
F. niebraknie aktu wystrzykniecia nasienia.

Nasieniotok (Spermatorrhoea) uwaza autor za bardzo niestosow-
ng nazwe, wprowadzong do literatury, dla oznaczenia zmazan; odpowiada
to nazwie gonorrhoea, leucorrhoea i jak obie ostatnie, oznacza¢ winna, ni c-
ustanny odplyw nasienia, co wszakze nalezy do nadzwyczajnych rzad-
kosci. Podobng rzadko$¢ spostrzegat tylko F. przy ciezkich, udarowych
(traumatycznych) obrazeniach rdzenia kregowego. Uwaza przytern za wiel-
ki blgd, ze wielu autoréw, a nawet CurSCHVann, bierze za jednozna-
czne: chorobliwe utraty nasienia, lub wyzsze stopnie zmaz dziennych
z nasieniotokiem. Zada on doktadnego oddzielenia uasieniotoku (Spermatorr-
hoea) od utraty nasienia, nieodtgcznej od zmaz, a zatrzymania go dla tych
tylko przypadkéw, w ktdrych wydzielenie go nastepuje bez wszelkiego po-
budzenia organizmu, jak to nieraz me miejsce przy oddawaniu stolca lub
moczu. Stan ten ostatni, uwaza wielu autoréw, za najwyzszy szczyt, za
ostatni wynik, chorobliwych zmaz, co takze F. uwaza za biad, albowiem,
wedlug jego wiasnych, jak réwniez Trousseau’a i Ultzmann’a spostrze-
zen, podobne postacie chorobne, zdarzajg sie nieraz bardzo czesto, bez
zmaz chorobliwych i bynajmniej nie mogg by¢ uwazane, za ciezkie przy-
padki zmaz dziennych, ani za ostatni okres nocnych utrat nasiennych;
w wielu bowiem przypadkach, odptywu nasienia, przy stolcu i moczeniu,
sli(ia_ organéw piciowych jest zachowana a nawet czesto wcale bywa nie-
tknieta.

Wazng jest zatem rzeczg, azeby nadmienione zmazy (pollutiones), od
uasieniotoku (spermatorrhoea) w Seistem jego znaczeniu odrézniaé, nietylko
z naukowego wzgledu ale i z powodu rokowania i pierwszg z tych cho-
rob, uwaza autor, wbrew zdaniu Curschmann’a, a zgodnie z Trousseau
i Ultzmannem, za nerwice naczynio-ruchowg (motorische Neurose), ktorej
towarzyszy kurcz (Krampf) torebek nasiennych, kiedy nasieniotok, za ta-
kaz nerwice, ale z porazeniem przewodu wytryskujgcego nasienie. Choro-
by to nie zawsze wystepujg jasno, owszem, zdarzajg sie tez postacie mie-
szane, ktdre przeciez przytoczonego pogladu nie obalaja.

Przyczyny i powstawanie choroby. ldac za zdaniem Curschmann’a,
nie przyjmuje autor zmaz, za oddzielng chorobe, ale za objaw tylko miej-
scowego albo og6lnego cierpienia ustroju, ktére zazwyczaj od innej jesz-
cze pochodzg przyczyny. W wiekszosci zatem przypadkdéw, wystepujg naj-
przéd pewne ogdlne, albo miejscowe zaburzenia, ktdre albo bezposrednio
utraty nasienia wywotuja, wprowadzajgc przez to nowy, wazny bardzo
czynnik do fancucha objawow, albo tylko usposobienie do takowych sta-
nowia.

Zastanawiajgc sie nad najwazniejszemi przyczynowemi momentami,
bedacego w mowie cierpienia, mozemy je na pie¢ oddziatdw podzieli¢,
a dzialy to niejednokrotnie tgczg sie miedzy soba.

Do 1-go dzialu przyczyn, zalicza autor o0g61lna pobudliwos¢ ner-
wowa, ktérej zazwyczaj towarzyszy, ostabienie ustroju wraz z niedokrwi-
stodcig; t. zw. ostabienie z pobudliwoscig (reizbare Schwache), dawniejszych
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autoréw, z jej usposobiajacym wplywem do nerwic {neuropatische Disposi-
tion). Trousseau zwraca uwage na pewien zwigzek, zachodzacy miedzy
mimowoluem mocnem moczeniem {enuresis nocturna) u dzieci, a bedageetu
w mowie cierpieniem, w wieku dojrzatym.

2- gi dziat przyczyn stanowig, naduzycia plciowe, anadewszy-
stko samog wa 11, ktérego chorzy wczesniej sie dopuszczajg, niz sto-
sunki piciowe dokonywajg, oddaja mu sie tatwiej 1 czesciej i ze przy nim
odptyw nasienia, nawet bez naprezenia cztonka, moze mie¢ miejsce. Dalej
nadmierne spétkowani e, ktére powodujgc czesto odptywy nasienia,
dziata tez na drodze odruchdéw, na wiasciwe osrodki nerwowe, w mozgu
i rdzeniu, zawiadujace naprezaniem cztonka i wytryskiem nasienia i wpro-
wadza je w stan takiej trwatej pobudliwos$ci, ze tada bodziec
lizyczny lub psychiczny, wytrysk nasienia spowodowaé¢ moze. .Réwniez akt
ton, sprowadza nieraz miejscowe, zbyt obfite wydzielanie nasienia
{plethora seminis), ktére na drodze odruchéw sprowadza napiecie $cian pe-
cherzykéw nasiennych, oraz podraznienie przyrzadu wydzielajacego nasie-
nie wogolnosci. Azeby naduzycia piciowe, powodowa¢ mialy zapalenia
drég nasiennych tego F. nio przyjmuje.

3- ci dziat przyczyn stanowig miejscowo zniiany anatomi
ezne, z powodu choréb przyrzadu moczopiciowego i jogo dodatkowych
organéw. Takowe moga by¢ przyczynami; usposabiajacemu, o ktérych
w poprzednich dwdch dziatach wspomina.

W rzedzie tych zboczen, najwazniejszg odgrywa role zapalenie w cze-
§ci krokowej (pars prostatica) cewki moczowej i przewodu wytryskowego
nasienia, z jego rozszerzeniem i otepieniem. Takowe przedewszystkicm sg
przyczyna odptywow nasiennych, podczas wydalania stolca i moczu. Tu
zaliczy¢ nalezy rzerzaézke, ktéra stanowi sama jedna, bez naduzy¢ i uspo-
sobienia, dostateczng przyczyne zmaz chorobliwych.

Do tego dziatlu natozyC beda: zwezenia cewki moczowej po rzerzaez-
ee, czeste kateteryzowanie cewki, wstrzykiwania draznigcych ptynéw, za-
palenia gruczotu krokowego, pecherzykéw nasiennych, phimosis, balanitis,
kamienie pecherza moczowego, choroby odbytnicy (zapalenia, hemoroidy,
wyprysk), nareszcie enemy draznigce.

Pickfobd, Davy, Lewin, uwazajg stolce oddawane zwie I-
kiom natezenie m, jako dostateczne do wywotania przejscia nasienia
do cewki moczowej, a autor wraz CursciimaNNem zwraca na to uwage,
ze nawet przy warunkach normalnych, pewna ilo$¢ zyjatek nas:ennych,
(tylko nie wielka ilos¢ nasienia), do cewki przedostawac sie moze.

4 dziat przyczyn stanowia choroby og6lne: pierwszy okres
suchot ptucnych, pewne postacie cukromoczu, jeszcze doktadnie oddawanie
odréznione, konwalesccncye po diugotrwatych sprawach gorgczkowych,
zwiaszcza po durze brzusznym.

5. Chorobliwe zmazy, a nawet istotny nasieniotok, wystepowaé moze
przy chorobach organicznych osSrodk6w nerwowych,
jak: wigd rdzenia i przy ciezkich obrazeniach tego organu.
Padaczke i zaburzenia umystowo, mozna zaliczy¢ do przy-
czyn uspasabiajacych, chociaz pod tym wzgledem brak dostatecznej liczby
spostrzezeh. Spostrzegano réwniez utraty nasienia, po gwattownych wzru-
szeniach, po przestrachu. Lallemand uwazat powstawanie tego cierpienia,
po wysileniach umystowych, albo przy wielkiej wstrzemiezliwosci od sto-
sunkow piciowych; autor jednak bardzo o tern watpi i przypuszcza, ze
w wypadkach podobnych, ma sie zazwyczaj do czynienia i z samogwaittem.

Nareszcie zdarzajg sie przypadki, przejsciowej, po kilka tygodni le-
dwie trwajgcej, utraty nasienia; w tych wielu innych przypadkach, czasem
zadnej blizszej przyczyny powstania choroby, oznaczy¢ niepodobna.
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Anatomja patologiczna. Poszukiwan patologicznych brak, przy tem
cierpieniu, zupetnie, tylko gdzie pr/.yczyuft choroby, &j. przewlekle niezyty,
okolicy krokowej (pars prostatiea) o ktorych powyzej byla mowa, tam
i po $mierci, zaburzenia te, przez L vilemani¥a, Kaul’a, Curling’a wy-
kryte zostaly.

Obraz choroby. O skredleniu takiego obrazu objawéw, jak to ma
miejsce przy innych cierpieniach, tutaj mowy by¢ nie moze, chodzi¢ tylko
bedzie, o opisanie produktéw odptywu i towarzyazijcyc h im objawow.

Chorzy cierpigcy na prawdziwe nasieniotoki opowiadajg, ze utraty
nasienia doswiadczajg, bezposrednio przy czynnosci oddawania stolca, pod-
czas zatwardzenia. Ten odptyw nasienia, ma miejsce zazwyczaj, przy kon-
mi oddania moczu, kiedy czynnos$¢ tloczni brzusznej obudzona oddawa-
niem stolca, jeszcze sie w petni znajduje. Poézniej jednak, odptywy mie-
wajg miejsce przy zwyczajnym stolcu, a nawet przy rozwolnieniu. Wtedy
strumien moczu, nastepuje zaraz po odptywie nasienia.

W poczatkowych okresach choroby; produkt odptywajacy, niczem
sie nier6zni od nasienia zdrowego cztowieka, zatem sklada sie z wydzieli-
ny jader, pecherzykdw nasiennych, gruczotu krokowego i gruczotéw
Oooper’a. Drobnowidz wykazuje przedewszystldein liczne zyjatka nasien-
ne. posiadajgce swoje zywotne wiasnosci, umiarkowang liczbe, okragtych
mniejszych i wiekszych komorek jadrowych, opatrzonych jednem lub Kil-
koma jaderkami, czasem z niedojrzalemu gtéwkami zyjatka nasienne i li-
czne komorki gruczotu krokowego; innych za$ wytwordw, jak: nabtonka
przejsciowego i walcowatego z pecherzykéw nasiennych, gruczotu kroko-
wego i cewki moczowej, kulek hyaliny, barwnika, moze by¢ znacznie
mniej, lub catkiem brakowaé¢ nawet. W bardzo $wiezycti produktach, bra-
knie niekiedy wytworu galaretowego, pecherzykéw nasiennych, ktory autor
doktadnie okreslit, a ktéry przedstawia sie pod postacig przezroczystych,
lekko zazotconyeh ciatek, do ziarnek saga podobnych. Oprécz wymienio-
nych produktéw, Bence-JonES i Neixen, opisujg szczegdlne cylindry hy-
aliny pochodzace z przewodéw jadrowych. W nasieniu, pozostawione«! na
szkietku przedmiotowe«), pokazujg sie po kilku godzinach juz, a zwiasz-
cza przy jego wysychaniu, krysztaty nasienu o, Botciier:a, ktoro
krysztatamigruczotu krokowego, nazywane bywajg. Krysz-
taly te nadaja nasieniu wiasciwg won. Kiedy choroba trwa juz czas dtuz-
szy, ilos¢ wydzieliny jader sie zmniejsza, przez to ze gestos¢ jej sie zmniej-
sza, tatwo z niej osadza sie osad, przez co sam piyn staje sie przezroczy-
stszyin. W dalszym ciagu, nitki nasienne tracg swag zywotno$¢, ruchliwosé
i ksztalt, zac.zem idzie utrata sity zaptadniania. Tam gdzie zyjgtek nasien-
nych brak w zupetnosci, mamy do czynienia juz nie z nasieniotokicm ale
z Azoospermatorrhoea.

Do wymienionych powyzej wytworow, dotgcza sie niekiedy ropa lub
krew; ma to miejsce wtedy, gdy nasieniotokowi towarzyszy niezyt cewki
moczowej lub drog nasiennych. Ropa zabarwia nasienie na zétto lub na
ciemno, krew za$, na czerwono tub czerwono-brunatno.

Zewnetrzne czeSci ptciowe, nieprzedstawiajg zadnych wy-
razniejszych zmian, najwyzej pewng obwisto$¢ worka jadrowego, matos¢
jader, zmniejszong czutos¢ powlok, a przeciwnie podraznienie w cewce
nerwowej. Rzadko bardzo w worku napletkowym ( Vorhautsack) zgroma-
dza sie ptyn nasienny; jezli samogwatt chorobe sprowadzit, zotadz bywa
sucha i nie blyszczaca. Zapalenie zotedzi (baianitis) nie nalezy do zwy-
ktych objawdéw choroby, jezeli jej nie poprzedzito.

Mocz oprdcz zyjagtek i komdérek nasiennych, zadnych zmian nic
przedstawia, jezeli chorobie nie towarzyszy niezyt pecherza. Autor nigdy
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nie spostrzegat woni nasieniu w moczu 0 ozem wspominajg, inni pisarze.
Niekiedy w moczu zjawia sie istota galaretowata, majaca pochodzi¢ z pe-
cherzykow nasiennych, o ktérej wspominajg Laltemand 1 Trousseau,
obecnosci ktérej nie stusznie, w ostatnich czasach zaprzeczajg. RoOwniez
niezaprzecza F. obecnosci krysztatow szczawianu wapna, 0 ktérych Donns,
Cursciimann, Bearo | iNNni wspominajg, ale je odnosi bardziej do ogol-
nego podraznienia nerwowego u takich chorych, niz do istoty nasieniotoku.
Nakoniec, z przyczyny wiekszej obfitosci nasienia, mocz moze przybrac
wyglad mleczny. <. n)

SANITARNE WYMAGANIA
dotyczace szkdt 1 pensyonatdow.

(Cigg dalszy.—Zobacz Nr. 28).

Tablice w szkole naszej i ich umieszczenie w izbach klasowych sg
wzorowe. Wszystkie tablice sg szyfrowe, stale, pionowo na Scianie tawkom
przeciwlegtej umieszczone. Na takiej szyfrowej tablicy jedynie litery i cy-
fry kreda pisane wychodzg jasno, wyraznie i dlatego tez dzi$, zgodnie
z opinig biegtych, mianowicie Ilornera, Erissmanna i in. tylko szyfrowe
tablice poczytywane sg za odpowiadajgce wymaganiom hygieny wzroku.
Ale i na takiej tablicy, jak sie Ilorner przekonat, litery 1 cyfry muszg
by¢ pisane miekka, dobrg kreda, winny by¢ pisane grubo i mie¢ niemniej
jak 4 centymetry wysokosci by mogty by¢ bez wytezenia wzroku dobrze
widzianemi z ostatniej tawki, o ile diugosé¢ izby klasowej jest prawidtowa,
to jest niewiekszg nad 9 metréw. W naszej szkole, dtugos¢ izb klasowych
jest o wiele mniejszg (6 do 7,7 metrow) i dlatego znaki mniejszych wy-
miaréw na tablicy pisanemi by¢ moga, bez szkody dla wzroku uczniow
w dalszych tawkach. Zawsze jednak nauczyciele przejgé sie winni wazno-
Scig wyrazonego w powyzszem wymagania. Doswiadczenie przekonato, ze
tablica nadmiare wysoko umieszczong by¢ niepowinna, by jednak ucznio-
wie z dalszych fawek calg tablice a mianowicie i dolng jej cze$¢ widzie¢
mogli, wypada jg wznies¢ dos¢ wysoko; a ze przytem wymiar wysokosci
tablic w naszej szkole jest do$¢ znaczny (1,15 metr.=4 stopom) przeto
koniecznem byto danie u stop catej tablicy podestu, na 42 ctm. (18 cali)
wysokiego, 5,7 m. kw. (68 st. kw.) powierzchni majacego, na ktérym stoi
wykladajacy przy tablicy nauczyciel lub piszacy na tablicy uczen. Brzeg
dolny tablicy siega na 127 ctm. (52,83 cali) nad poziom podtogi a gdrny
brzeg tablicy dochodzi do 240 ctm. (81, stop). Nadto tablice w klassach
naszej szkoty, wbrew temu co sie ciggle jeszcze w innych naszych zakta-
dach szkolnych spotyka, sg umieszczone, zgodnie 2z wymaganiami Paula
i ErismaNNA, na Srodku Sciany przeciwlegltej tawkom, katedra za$ stoi
blizej okna. o ) o

Doda¢ tu winienem, ze w nowszych uchwatach niemieckich, dotycza-
cych hygieny szkolnej, tablice czarne a w szczeg6lnosci tablice szyfrowe
nic sg uwazane za dobre a raczej zalecancmi sg—mianowicie w sprawoz-
daniu hesskiej komissyi mieszanej (z r. 1882)—biato tablico papierowo na
ktorych sie pisze czarng kreda.

Co sie tycze ksigzek w szkole naszej za podreczniki uzywanych
to z tatwych do zrozumienia powodow niebede sie tu wecale zastanawiat
nad stosownoscig ich druku, wielkosci liter, szerokosci interlinii, dtugosci
wiersza, nad biatoscig ich papieru i t. d.

W kwestyg uzywania w klassie wstepnej papieru i piora zamiast
rozpowszechnionych tabliozek szyfrowych i szyfrow wdawaé sie niepotrze-
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buje, poniewaz tabliczki i szyfry w szkole naszej zupetnie uzywanemi nie
sg. Uczniowie klassy wstepnej uzywajg do kreslenia otéwka i pidra.

Sale rysunkowa, o ktérej juz wyzej byta wzmianka, szkola nasza po-
siada jedng, umieszczong na drugiem pietrze, z’oknami od duzego podwo-
rza a wiec na potnoc wychodzacemu pétnocna wystawa jak wiadomo jest
najpozadanszg dla sal rysunkowych. llos¢ swiatta w tej sali jest, jak juz
powiedziatem, zbytkownie znaczna, gdyz stosunek powierzchni oszklonej do
powierzchni podtogi jest jak 1:3. Przytem szeroko$¢ sali rysunkowej (wy-
miar od okien do Sciany przeciwlegte]) wynosi tylko 5,83 na (20,25 st.)
co sie przyczynia do doskonatego oswietlenia miejsc nawet najbardziej od
okien oddalonych (NB, Kieibeu @ za nim BagiNsky wymagajg aby wy-
miar ten wynosit w salach rysunkowych nie wiecej jak 4,7 mt.). Niestety
mniej odpowiednim jest stosunek powierzchni podtogi (miejsca) do liczby
ucznidw jednoczesnie w sali rysunkowej pracujacych. Rzeczona powierz-
chnia podtogi wynosi prawie 50 mt. kw. (600 st. kw.) aze na raz na le-
kcyi rysunkéw przebywa tu 40 uczniéw i na tyluz jest obliczone migjsce
przy stotach (20 stotdw dwuosobowych), przeto na jednego ucznia wypada
miejsca 1,25 m. kw. (15 st. kw.) wiec tyle co i w zwyklych izbach kla-
sowych naszej szkoty (1,2 mt. kw. i wiecej). Tymczasem, ze sie tu na
obowigzujace przepisy powotam, ustawa prusaka, wymagajgca w izbach kla-
sowych zwyktych od 1 mt. kw. do 1,5 mt. kw. powierzchni podtogi na
jednego ucznia, w salach rysunkowych zagda dwa razy wiecej miej-
sca, a wiec od 2 do 3 mt kw. (wedtug BaGINSKYEGO 2,3 do 2,7 m. kw.).
Ta mata ilos¢ miejsca w sali rysunkowej sprowadzata by tylko niejakie
niedogodnosci, wynikajgce z trudnosci w ustawianiu modeli, w rozktada-
niu reisbretow i t p. ale bylaby hygienieznie niezbyt doniostg, gdyby nie
idgca z nig w parze zbyt mata kubicznosé: 172,5 mt. kub. (7200 st. kub.)
z ktoérej wynika, ze na jednego ucznia przypada tu tylko 4,2 mt. kub.
(180 st. kub.) przestrzeni, kiedy w zwyktych izbach klasowych jakesmy to
widzieli nigdzie niema mniej jak 5 mt. kub, a niekiedy bywa 6 mt. kub.
i wiecej. Jednakze obawa zbytniego zanieczyszczenia sie powietrza w sali ry-
sunkowej ztagodzong by¢ musi tg uwaga, iz w sali tej tylko 13 razy ty-
godniowo jednogodzinna lekcya sie odbywa. Do wentyladyi tez tej sali
stuzy nie jeden a dwa kanatly wentylacyjne, w ktérychby, zdaniem mojem,
przez czas kazdej lekcyi, bez wzgledu na pore roku, gaz sie pali¢ powi-
nien. Nadto sgsiedni gabinet modeli i gabinet fizyczny, jako nie zajmowa-
ne przez ucznidéw przez czas diuzszy, stanowi¢ mogg pewien zapas powie-
trza dla sali rysunkowej. W sali rysunkowej znajdujemy stoty drewniane
stale do podtogi umocowane, jeden za drugim stojgce, w odlegtosci 43 ctm.
(18 cali). Pomiedzy jednym a drugim szeregiem stotéw jest odstep szeroki
na 55 ctm. (23 cale). Stotdw rzeczonych jest, jak juz powiedziatlem 20.
Blaty stotow sa zupetnie poziomo i kazdy ma cze$¢ statg szerszg i czesc
na zawiasach sie odklapujacg wezszag. Ma to na celu zwiekszenie odlegto-
§ci miedzy stotami podczas rysunkéw recznych a powiekszenie powierzch-
ni stotow podczas lekcyi rysunkow technicznych. Stotki sa ruchome. Tak
stotki jak i stoty posiadajg trojakie wymiary, zastosowane do rdznego
wzrostu uczniébw a mianowicie:

(Wymiar w centymetrach).
I. Stotu wysoko$¢ 71, szerokos¢ 35,5-j-14 (klapa).
Stotka wysoko$¢ 46, powierzchnia 28x28.
I1. Stotu wysoko$é 75, szerokos$é 35,5-]-14.
Stotka wysoko$¢ 48, powierzchnia 28x28.

I11. Stotu wysokos¢ 80, szeroko$¢ 35,5-1-14.

Stoika wysoko$¢ 50, powierzchnia 28x28.
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Kazdy aléi, przeznaczony dla dwéch uczniow ma 129 ctm. diugosci co
w konsckwencyi ze szczuptoscig, miejsca, w ogdlnosci w sali rysunkowej
okazuje sie niedostntecznem. Gdyby chodzito tylko o rysowanie od reki
zc wzorow i modeli toby 129 ctm. miejsca na stole dla dwdch uczniow
jeszcze wystarczyto i wirtembergska ustawa szkolna w salach rysunko-
wych, gdzie sie od reki rysuje, wymaga tylko 60 ctm. dtugosci stotu dla
jednego ucznia. Ale z rysunkami linearnemi rzecz sie ma inaczej: tu juz
rzeczona ustawa wymaga niemniej jak 70 ctm. diugosci stotu dla jednego
ucznia, z czego by wypadato ze do tych rysunkdéw nalezaloby w naszej
sali rysunkowej da¢ odpowiednig liczbe stotow diuzszych o 11 ctm. w po-
rownaniu z dzisiejszemi. Malte, w powyzszem uwydatnione braki naszej
sali rysunkowej niezawodnie w krotkim czasie usung¢ sie dadza, badz na
drodze jakich$ melioracyi technicznych, badz tez przez zaprowadzenie pe-
wnych zmian w rozkladzie, tak aby na raz liczba ucznidw rysujacych
nieprzecliodzita 20.

Sala gimnastyczna (mocownia, boisko) znajduje sie na dole. Wejscie
do niej wprost z klatki schodowej. Nad drzwiami znajduje sie oberlicht,
tak ze na wentytacyg sali gimnastycznej wplywa czyste, ogrzane zimg po-
wietrze klatki schodowej. Jest to sala o 4-ch oknach tej samej wielkosci
co w izbach klasowych drugiego pietra i tak samo w oberlichty zaopatrzo-
nych. Podioga jest tu posadzkowa, ta samg nicnasigkalng massg powleczo-
na co i podtoga izb klasowych. Ogrzewanie, jak juz wiadomo, jest kalory-
ferowe. Do wontylacyi oprocz oberlichtéw nad oknami i nad drzwiami
wchodowemi i oprocz kaloryferu stuza dwa kanaty wentylacyjne, takie sa-
me jak w izbach klasowych. Powierzchnia podtogi sali gimnastycznej ma
67,56 m. kw. (814 st. kw.) a ze wysoko$¢ tej sali wynosi 4,320 m. (15
stép) przeto kubiczno$¢ mocowni w naszej szkole réwna sie 293 m. kub.
(12210 st. kub.). Liczba ucznidw odbywajacych ¢wiczenia w rzeczonej sa-
li wynosi od 30 do 40 na raz, niejednokrotnie wiec sie zdarza ze przy-
pada w sali gimnastycznej zaledwie 1,5 m. kw. miejsca i zaledwie 7 m.
kub. przestrzeni, co jest stanowczo za mato i z czein sie tez wymagania
hygienistdw i przepisy ustaw panstwowych i towarzystw gimnastycznych
niezgadzajg. Przedewszystkiem sale gimnastyczne, wedtug ministeryalnego
rozporzadzenia prusskiego, winny mie¢ wysokos¢ 5,7 do 6,3 metrow. Vae~
RENTKAtr wymaga 7 do 8 tn. wysokosci (w naszej szkole tylko 4,3 m.);
powierzchni podtogi dla jednego gimnastykujacego sie by¢ ma wedtug te-
goz rozporzadzenia 3 tn. kw. (zwigzek saskich nauczycieli gimnastyki wy-
maga dla jednego gimnastykujgcego sie od 4 do 5 m. kw.) a przestrzeni
kubicznej 16 do 17 m. kub. Zdaniem mojem, w sali gimnastycznej naszej
szkoly wiecej jak 20 uczniow naraz niepowinno ¢éwiczen odbywaé a po
kazdej godzinie lekcyi gimnastyki przez caly kwadrans oberlichty winny
by by¢ otwarte. Gaz w kanale wentylacyjnym stale podczas trwania C¢wi-
czen pali¢ sie winien. Dla zabezpieczenia od uderzenn przy skokach i t. p.
uzywane sg kokosowe chodniki, w kilkoro ztozone, daleko lepsze od zwy-
kle uzywanych w tym celu siennikéw jako tatwiej dajgce sie oczysci¢ za
pomoca obfitego strumienia wody pod studnig.

Ze wszystkich zdan i opinii wypowiedzianych dawniej i dzisiaj o tein
co jest za rada na szkodliwosci szkolne a w szczegdlnosci, czciliby naj-
skuteczniej mozna bylo przeciwdziata¢ wplywom ,,przecigzenia szkolnego”
zc wszystkich rad, powiadam, w tej mierze wygtaszanych, najniezawodniej
bezwzgledng stuszno$¢ wypada przyznac zaleceniu, by c¢wiczeniami gimna-
stycznemi, obowigzkowo stosowanemi, réwnowazy¢ zie ale w znacznej cze-
$ci nieuniknione skutki nowoczesnych wymagan dydaktycznych. Ta liygie-
niczna wazno$¢ ¢wiczen gimnastycznych skiania mnie, tu juz, przy opisie
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szkoty naszej wspomnie¢ o zakresie w jakim nieoceniony tcri $rodek za-
pobiegawczego lecznictwa znajduje tu zastosowanie. Ot6z uczniowie roz-
maitych klass odbywajg systematyczne c¢wiczenia gimnastyczne (lekeye gi-
mnastykl) jak nastepuje.

klassie wstepnej 3 razy tygodniowo.

klassie pierwszej 3 razy tygodniowo.

W Kklassie drugiej 3 razy tygodniowo.

W Klassie trzeciej 2 razy tygodniowo.
W
W

=

klassie czwartej wcale.
klassie piatej wcale.

W klassie szostej wecale.

Ze zakres ¢wiczen gimnastycznych w naszej szkole, jak sie z powyz-
szego pokazuje, jest zbyt matym, tego dowodzi¢ oczywiscie niepotrzcimje.
Najmniej 6 godzin tygodniowo dla uczniéw wszelkiego wieku i we wszy-
stkich klasach na lekcyc gimnastyki poswieconych by¢ powinno. Zobaczy-
my nizej, oceniajagc wartos¢ hygieniezng planu i trybu nauczania w naszej
szkole, o ile uwydatniony w powyzszem niedostatek w rzeczach gimna-
styki, jezeli nie usprawidliwi¢ to przynajmniej objasni¢ sie da twardg ko-
niecznoscia, wynikajaca z obowigzkowego prograinatu nauk w szkole wy-
ktadanych *).

Wiadomosci biezace krajowe i zagraniczne.

Krajowe. Towarzystwo Lekarskie Warszawskie oglasza, ze z zapisu §. p. <tra Feli-
ksa Jabtonowskiego, wakuje wsparcie rs. 825 za r. 1885 przyzna¢ sie majgoe, wedtug
doslownoj woli testatora ,,lekarzowi rodem z Warszawy, roligii Rzymsko-Katolickiej,
przez nieszczescie, przypadek lub staros¢ bez pomocy zostajgcemu”, llo nadsytania prosb
na imie Towarzystwa Lekarskiego (ulica Niecata Nr. 7) oznacza sie prekluzyjny termin
do dnia 15 Grudnia r. b. Przy prosbie ztozy¢ nalezy: metryke urodzenia, dowéd o po-
siadaniu stopnia lekarza, poswiadczenie 3-oh lekarzy oraz Inspektora Lekarskiego wia-
Sciwej gubernii o istotnie niezamoznym stanie proszacego i okolicznosciach przemawiajg-
cych za udzieleniem rzeczonego wsparcia.

7, upowaznienia Towarzystwa Sekretarz Staty, Dr. Szokalski.

Zagraniczne. 1)-rowie Maurycy Mendelssohn i Karol Riciiict zaczynaja wyda-
wac¢ Archiw p. t. ,,Archive slave de biologie", w ktérym zaznajamia¢ bedg jczytelnikow
z pracami biologicznemu pisanemi po czesku, rossyjsku i polsku. Aroliiw ton wyoliodzi¢
bedzie 6 razy rooznie i zawiera¢ bedzie praco oryginalne, sprawozdania i mozliwie dokta-
dng bibliografig. Program Archiwu stanowi¢ bedzie biologia w najobszerniejszom zna-
czoniu togo stowa.

— Z powodu iz wiekszo$¢ termometrow lekarskich przedstawia wielkie niedokta-
dnosci pruska komissya rzadowa proponuje kontrolle rzadowg nad niemi, tak jak nad mia-
rami i wagami.

— Dr. Oppleb zasadzajac sie na wihasnosciach przeciwgnilnych mielonej palonej
kawy radzi nig przesypywac rany na polu bitwy. Wydzieliny rany taczac sie z kawa
stanowiag suchy, niecuohnacy i nierozkladajacy sie proszek. Dr. Oppi.ee robit z tym
proszkiem do$wiadozenia na ranach goleni i otrzymywat bardzo zadawalajgce rezultaty.

) Dowiaduje sie od przetozonego naszej szkoty, ze w przysztym roku szkolnym
wskutek projektowanych zmian w ustawie szkél realnych (pewnych ulg) jest. nadzieja iz
wszystkie klasy boz wyjatku pobiera¢ beda obowigzkowo lekeye gimnastyki. (Dopisek
w korekcie zrobiony. Lipiec 1885. Sl. M.).



508

NAKLADEM AUTORA
Wyszedt z druku pierwszy zeszyt dzieta p. t

PODRECZNIK OHIRURGrIl SZCZEGOLOWE]

D-ra L. RYDYGIERA.
Dyrektora prywatnej Kliniki chirurgicznej w Chetmnie n/\W.

(latc dzieto wyjdzie w I11 toniach a 6-ciu zeszytach, opatrzono liczncmi rycinami.

Cdiii pojedynczego zeszytu wynosi 5 Jlk. (rs. 2 kop. 50; flor. 2 cent. 75); ealego
dzieta 30 Mk. (es. 15;flor. 10 cent. 50).

Skiad gtowny na Krolestwo i Cesarstwo w ksiegarni Gebethnera i Wolffll w War-
szawie, na Prasy i Austryg w ksiegarni Jar. Lcitgcbern w Poznaniu.

STARANIEM STOWARZYSZENIA

Do wydawnictwa Dziet Lekarskich polskich
W KRAKOWIE

wyszty nastepujgco dzieta:

1) D-ra Pawta Guttmarman Nauka sposobow klinicznego badania
narzadow piersiowych i brzusznych. Przektad dokonany pod kierunkiem
D-ra A. Kkkmera i Docenta D-ra St. Parke'slkiego Warszawa 187 7. Cena 3 zir. 75 c.

2 rs. 50 kop. ] o
2) D-ra Jana Stkineba. RYS nauki o chorobach dzieci dla uczgcych

sit) i lekarzy. Przoklad dokonany pod kierunkiem Profesoréw: M. L. Jakubowskie-
go i J. Oettingera. Krakow 1877. Cena 4 zir.— 3 Rs. 70 kop. .

3) D-ra Antoniego Jurasza, Profesora z lleidelborga. Laryngoskopija,
dzieto oryginalne ozdobione 43 drzeworytami. Krakdéw 18 78. Cena 2 zir. 25 c.

4) D-ra Oskara Wiiimanna, prymar. szpitala powszechnego we Lwowie. Choro-
by Serca i tetnic. pzieto oryginalne. Krakéw 1879. Cena 1 zbr. 85 c.

5) D-ra A. Rotiikoo, naczelnego lekarza zakladow dla obtgkanych w Warszawio
Psychopathologda Forensis, czyli nauka o chorobach umystowych w zastosowaniu
do sadownictwa, a w szczeg6lnosci do praw obowigzujacych w Krdlestwie Polakiem i Ga-
licyi. Dzieto oryginalne. Krakéw 1879. Cena 2 zir. 25 o. .

6) D-ra Il. Jordana Docenta wydz. lek. w Uniw. Jagiet!. Nauka pOOZni-
Ctwa dla uzytku uczniow i lekarzy. Dbziat I-szy fizyologija i dyetyka cia-
zy, porodu i potogu. Dzieto oryginalne ozdobiono 44 drzeworytami. Krukéw 1881.

Cena 3 zir. 50 c. .
7) D-ra Z. Kréwczynskiego, o k. radcy sanitarnego wc Lwowie Syfilidolo-

gija. Dzieto oryginalno. Krakéw 1883. Cena 5 Zir. wa.
8) D-ra St. Smolenskiego, kierownika zaktadu wodoleczniczego w Jaworzn. Hy-

droterapjja. Dzielo oryginalne. Krakéw 1884. Cena 1 Zir. 85 kr.

Skad gtéwny powyzszych dziet znajduje sie w Redukcji Medycyny oraz w ksiegar-
niach: S. A. Krzyzanowskiego w Krakowie, J. Milikowskiogo wc Lwowie, Gebethnera
i Wolffa w Warszawio.

Kkdaktok i Wydawca lin. (J. Fritsche.

/[oauo/nuio U,0ii3ypoio. Bapmaua 4 liojdi 1885. Druk M. Ziemkiewicza Krak.-Przedm. N. 17.





