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CZASOPISMO TYGODNIOWE DLA LEKARZY -PRAKTYKOW.

TRESC. Rozprawy. Nowe zaktady publiczno (przytutki) dla biednych rodzacych w Warsza-
wie. Opisat dr. J. Rogowicz. Dfawiec i btonica podtug prof. A. Montiego. Podat dr. A. Poznan-
ski. (Ciag dalszy). — Streszczenia i wyciagi. 91. Natogowy pociag do chloroformu. 92. Ztama-
nie cewki moczowej. 93. Rozedma podskorna wskutek bolow porodowych. 94. O dziataniu czystej
i zanieczyszczonej wody.—Wiadomosci biezagce.—Ogtoszenia.

NOWE ZAKLADY PUBLICZNE (PRZYTULKI)
dla biednych rodzgcych w Warszawie.

Opisat dr. J. ltogowicil, Viceprezes Tow. lek. Warsz.

Rok 1882 stanowi epoke w dziejach naszego potoznictwa, w tym bo-
wiem roku zaprojektowano, urzgdzono ioddano do uzytku potrzebujgcym,
5 przytutkéw dla biednych rodzacych w Warszawie. Wazny ton fakt spo-
teczno-lekarski ze wszech miar zastuguje na szczegétowe opisanie i bliz-
sze poznanie go; co poczytuje sobie za obowigzek, ktéry zamierzam spet-
ni¢ w niniejszej pracy.

W memoryale o potrzebie urzadzenia nowych zaktadow dla bied-
nych potoznic w Warszawie ‘), miedzy innemi wykazatem:

1) Ze dotychczasowe zaktady potoznicze publiczne (Instytut potozni-
czy i oddziat dla rodzacych w szpitalu zydowskim) odznaczajg sie bardzo
wielka S$miertelnoscig potoznic (8 i 15°/0).

2) Ze wzglednie do rzeczywistej potrzeby, zbyt mata liczba kobiet
ciezarnych i rodzacych szuka przytutku i pomocy w tych zakladach, al-
bowiem zaledwie 430 z 1400 rocznie.

3) Ze Instytut potozniczy z 12-tu swemi t6zkami etatowemi (gdyby
ono bez przerwy przez rok calty byly zajete), mogiby daé przytutek zale-
dwie 480 rodzacym rocznie.

4) Ze dom, przy zbiegu ul. Marszatkowskiej i Zgoda, w ktérym od
1856 r. miesci sie Instytut potozniczy, z wielu bardzo waznych wzgledow,
nalezatoby zastgpi¢ domem nowym, zbudowanym wedtug wszelkich wy-
magan sanitarnych, ktérych istniejacy catkiem nie posiada.

5) Ze Instytut potozniczy, w ktorym znajduje sie klinika potoznicza
uniwersytecka, szkota akuszerek i szkota t. z. babek wiejskich jest insty-

’) Medycyna Nr. 25 z r. 1882 str. 426 i nastep, lub oddzielnie: O potrzebie
uowyoli zaktadéw dla biednych potoznic w Warszawie. Warszawa 1882 str. 6.
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tucyg panstwowy z charakterem wytgcznie naukowym, a nie przytutkiem
dla rodzacych jakiego miastu potrzeba.

6) Ze obecnie ze wzgledu na brak odpowiedniego funduszu na zbu-
dowanie i urzadzenie jednego takiego zakladu, naglacej potrzebie miasta
czynigcego zados¢, nalezatoby urzadzi¢ 5t z przytutku w dla ro-
dzgeych (asyle) w 5-ciu dzielnicach miasta,—zamieszkanych przewaznie
przez ludno$¢ biedng,-—kazdy z 4-tna t6zkami.

7) Wreszcie, ze jeden z tycli przytutkbw winien by¢ przeznaczony
dla rodzacych zydéwek, zamiast istniejacego oddziatu potozniczego w szpi-
talu zydowskim, ktéry to oddziat, ze wzgledu na przerazajacg w him
Smiertelno$¢ (15%), nalezatoby natychmiast znie$¢ nazawsze.

Dzieki ofiarnosci p. Stanistawa K ronenberg’a, ktory przeznaczyt
10000 rs. na urzadzenie proponowanych przytutkéw i ich utrzymanie az
do czasu zamieszczenia w budzecie miasta kwoty 9000 rs. rocznie, potrze-
bnej na utrzymanie tyeli przytutkéw, juz w d. 13 Listopada 1882 r. 5 ta-
kich przytutkéw otwarto w Warszawie. Tym sposobem jedno z zasadni-
czych wymagan naszych zostato nadspodziewanie rychto urzeczywistnionem.

Obecnie, gdy przytutki to juz rok trzeci istniejg, sadzimy iz mozemy
oceni¢ doniostos¢ ich dziatalnosci i znaczenia tak pod wzgledem spotecz-
nym, jako tez naukowo-lekarskim. W tym celu prace naszg dzielimy na
dwie czesci: w pierwszej z niob podamy tresciwy opis pomieszczenia, urzg-
dzenia i dotychczasowej dziatalnosci przytutkow; wdrugiej za$ wyluszczy-
my jakieby one mogty i powinny spetnia¢ zadanie.

Opis samych przytutkéw wypada nam poprzedzi¢ przedstawieniem
wiernego obrazu postepowania przy wyborze os6b powotanych do spet-
niania w nich najwazniejszych obowigzkow t. j. lekarzy; sadze bowiem ze
stanowi¢ to bedzie bardzo pozagdany i wazny przyczynek do dziejow tych
pozytecznych zaktaddéw w naszem miescie.

W kilka dni po oswiadczeniu p. Stanistawa K ronenberg’a, Z& na
rzecz projektowanych przytutkéw ofiaruje on 10,000 rs., senator p. G udowski
(jako cztonek komissyi obradujacej nad wynalezieniem nowych Zrddet
dochodu na wprowadzenie ulepszen szpitalnych), zaprosit do siebie: Ofia-
rodawce, Naczelnika zaktaddéw dobroczynnych w Warszawie p. Puchal-
skiego, prof. Baranowskiego (jako przewodniczacego w delegacyi To-
warzystwa lekarskiego Warszawskiego do tejze komissyi) i mnie jako
cztonka tej delegacyi i projektodawce. Po odczytaniu przezemnie wy-
mienionego memoryatu, p. K ronenberg 0$wiadczyt, ze chetnie 10,000 rs.
na tak doniosty cel przeznacza. Ze wzgledu jednak na to, ze nie wiado-
mo czy wiladza wyzsza zatwierdzi wydatek 9000 rs. rocznie, w budzecie
miasta na utrzymanie 5-ciu przytutkdw proponowany, przeto pragnie przy-
najmniej istnienie jednego z nich na zawsze zapewni¢. W tym celu jeden
przytutek bierze w szczegdlng swojg resp. swojej zony opieke, bedzie to-
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zyt na jego utrzymanie, lecz za to niech mu wolno bedzie wyznaczy¢ swe-
go lekarza do tego przytutku. Oczywiscie nikt z obecnych nie mdgt
mie¢ nic przeciw temu, a w szczegolnosci Naczelnik zaktadéw dobroczyn-
nych nie widziat Zzadnej przeszkody do urzeczywistnienia tego zyczenia
Ofiarodawcy, gdyz lekarze przytutkow nie mieli korzysta¢ z praw stuzby
panstwowe;j.

Tym sposobem owe 10000 rs. zostaty uzyte na bezwiloczne urza-
dzenie i otwarcie 5-ciu przytutkéw i ich utrzymanie do konca 1882 r_
w tej mysli, ze na dalsze ich istnienie zostanie zapewniony wydatek 9000
rs. rocznie z funduszdw miasta; co tez istotnie nastgpito z poczatkiem
1883 roku. Czy wobec tak pomysinej decyzyi Wiadzy wyzszej, dobrowol-
ne zobowigzanie p. K ronenberg’a do utrzymywania wiasnym nakladem je-
dnego przytutku ustaje? Sadzimy ze nie, skoro osoba przez p. K. wskaza-
na dotad zawiaduje przytutkiem. Osobg tgjest pani Tomaszewicz-Dobrska,
zarzadzajgca przytutkiem Nr. 2, ktérego opiekunkag jest wprawdzie pani
Kronenbeug, lecz go wlasnym kosztem nie utrzymuje; czyni dlan tyle,
ile inne opiekunki pozostatych 4-ch przytutkbw. Ze wzgledu przeto na
tak wazne ustepstwo, jakie dla jej kandydatki na ordynatora przytutku
uczyniono, uwazamy co najmniej za wiasciwe, azeby pani K. ten uprzy-
wilejowany przytutek swoim naktadem utrzymywata. By¢ moze ze tego do-
tad nie czyni jedynie dla tego, iz uwaza liczbe 5-ciu przytutkow utrzy-
mywanych przez miasto, za zupetnie odpowiadajgcg rzeczywistej potrzebie.
Tymczasem tak nie jest, jak o tein nastepnie sie przekonamy.

BadZz co badz w r. 1882 Badzie miejskiej dobroczynnosci publicznej
pozostawato wyznaczy¢ ordynatorow do 4 cli tylko przytutkéw. W tym
celu Rada utworzyta komitet z 4-cli jej cztonkéw i 3-ch lekarzy specyali-
stbw z miasta ztozony; pomiedzy tymi ostatniemi i ja sie znalaztem. Za-
daniem tego komitetu bylo wybranie ze zglaszajacych sie kandydatow
4-ch najodpowiedniejszych.

Posiedzenie tego komitetu odbyto sie d. 21 Sierpnia t. r. Oprdcz
p. Inspektora szpitali cywilnych w Warszawie, wszyscy pozostali cztonko-
wie w liczbie (i-ciu na posiedzenie to przybyli. Przedstawiono nam na
tern zebraniu 16 podan, tyluz kandydatéw ubiegajgcych sie o miejsce or-
dynatora w jednym z 4-ch przytutkbw. W tern licznem gronie zdaje
sie nikogo nic brakowato, albowiem pomiedzy zgtaszajagcymi sie byli:
lekarz miejski t. z. honorowi akuszerowie miasta, ordynatorowie szpital-
ni, b. lekarz wojskowy, b, lekarz powiatowy, b. ordynatorowie Kkliniki
polozniczej uniwersytetu Warszawskiego i wolno praktykujacy lekarze,
z ktorych jeden wykazat swoje uzdolnienie specyalne $wiadectwami pro-
l'essoréw i docentow zagranicznych, jako dowdd ze na ich kursa uczesz-
czat z wielkiem zamitowaniem; wreszcie byt i kandydat do wszelkich wa-
kujgcych posad, ktory niedawno przedtem ubiegat sie o miejsce lekarza
domowego w szpitalu S-go Jana Bozego, dla obfakanych w Warsza-
wie. Wszyscy zamieszkali w m. Warszawie; zaden z lekarzy mieszka-
jacych na przedmiesciu Praga sie nie zgtosit. Wypada nadto dodaé, ze
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w liczbie 6-ciu cztonkéw owego komitetu, byto 3-ch tylko lekarzy spe-
cyalistow; sadziliSmy przeto, iz 3-ch nielekarzy dyskretnie sie powstrzy-
ma od wypowiadania swego zdania o kwalifikacyi zgtaszajgcych sie kan-
dydatéw. Tymczasem zaledwie jeden wyrzekt otwarcie, ze jest catkiem
w tym wzgledzie niekompetentny. Ze za$ kazdy sam za swoje zdanie od-
powiada; zatem tylko moje osobisto zapatrywanie sie tu podaje tak, jak je
wowczas na owem zebraniu wypowiedziatem.

Zdaniem mojom, za zasade w sprawie wyboru najodpowiedniejszych
kandydatow przyja¢ nalezy niewatpliwe fachowe ich uzdolnienie t. j. wy-
bra¢ tych, ktorych specyalne wyksztatcenie nie nastrecza zadnej watpliwo-
§ci. Jak wiadomo, posiadanie S$wiadectw takowego uzdolnienia, wydawa-
nych przez profesorébw lub docentéw uniwersytetow zagranicznych, jest
dla kazdego cudzieziemca jedynie kwestyg wydatkowania na ten cel Kil-
kudziesieciu marek lub guldenéw, na oplate t. z. kurséw, a nie miarg ko-
rzysci naukowych odniesionych z tego co si¢ widziato i styszato. Jednein
stowem zaopatrzeni w takie Swiadectwa kandydaci nasi, ktérzy po powro-
cie do domu niczem nie zdradzili swego uzdolnienia fachowego zagrani-
cznego, nie przedstawiajg zadnej rekojmi odpowiedniego uzdolnienia; tych
zatem z przedstawionego grona wytgczy¢ wypada. Znanym jest nam row-
niez sposdb, jakim dochodzono do zdobycia tytutu t. z honorowego aku-
szera miasta; zatem i tych kandydatbw mozna pomingé. O innych zas,
oprécz b. ordynatorow tutejszej Kkliniki potozniczej, nie widzimy potrzeby
moéwié. W zastosowaniu przeto powyzszej zasady, jedynie b. ordynatoro-
wie naszej kliniki potozniczej przedstawiajg niewatpliwg rekojmie spe-
eyalnego uzdolnienia i tym wylgcznie przytutki dla rodzacych nalezatoby
powierzy¢. Wprawdzie w przedstawionem nam gronie znajdujemy tylko
dwdch rzeczywistych b. ordynatoréw Kliniki potozniczej, lecz sg tam jesz-
cze dwaj inni, ktorzy jezeli nie de nomine, to de facto posiadajg takgz sa-
ma kwalifikacye. A mianowicie: jeden b. stypendysta tutejszego uniwersy-
tetu, ktéry po ukonczeniu wydziatu lekarskiego, odbywat przez dwa lata
specyalne studya w wymienionej klinice, i drugi aplikant czy aspirant na
jej ordynatora, ktory od roku przeszto te aplikacye przebywa. Za tym
ostatnim przemawia nadto i to, ze zobowigzat sie on zamieszka¢ na Pradze
w razie gdy zostanie ordynatorem w projektowanym tam przytutku; uwa-
zam bowiem za warunek niezbedny, azeby ordynator tego przytutku na
Pradze, a nie w Warszawie mieszkat. Zatem tych czterech uwazam
za najodpowiedniejszych kandydatow na ordynatorow 4-cli przytutkow.

Poniewaz pierwszy glos zabieralem, sadzitem przeto, ze i reszta czton-
kéw komitetu, zasade wygtoszong i wybor wymienionych kandydatow ze
mng podzieli i zatwierdzi Tymczasem tylko dwoch ostatnich kandydatow
moich sie utrzymato; dwaj za$ b. ordynatorowie kliniki potozniczej prze-
padli: jeden dla tego, ze jak to przewodniczacy zauwazyl ma juz znaczng
praktyke w miescie i z tego powodu moze zaniedbywac sie w spetnianiu
obowiazkéw ordynatora przytutku; drugi za$ dla tego ze nie jest zydem.
Wiekszo$¢ bowiem cztonkdéw komitetu byla zdania, ze w przytutku dla
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zydowek przeznaczonym, nietylko kucharka, postugaczka i akuszerka po-
winny by¢ zydowkami, lecz i lekarz ma by¢ mojzeszowego wyznania. Tym
sposobom jednogto$nie wybrano: kol. Kondratowicza Stanistawa, b. sty-
pendyste uniwersyteckiego, i kol. Gromadzkiego aplikanta na ordyna-
tora kliniki potozniczej, z przeznaczeniem go do przytutku na Pradze;
wigkszoscig za$ gloséw: kol. Bieganskiego Aleksandra, niedawno przyby-
fego na state mieszkanie do Warszawy ze Stomnik i kol. Poznariskiego
Jozefa, b. lekarza powiatu Gostynskiego, réwniez niedawno osiadiego
w Warszawie, z przeznaczeniem go do przytutku dla zydéwek. Ten osta-
tni jednakze nastepnie nie otrzymat nominacyi, a miejsce jego zajat kol.
Rubinstein Franciszek, od lat kilku przebywajacy w charakterze lekarza

miejscowego przy Maryjskim domu potozniczym w Petersburgu.
.cou)

DLAWIEC | BLONICA
(Group et Diphtheritis, PODLUG PROP. A. M ontieGO)
Podat I)r. A. POZlianski.

(Ciag dalszy.—Zobacz Nr. 35).

Angina diphtheritica.

Jest najczestsza., prawie w potowie przypadkow.

a) Angina dipht. localis bywa closy¢ czesta, spotyka sie przewaznie
u starszych dzieci mianowicie u tych ktére cierpig na chroniczny niezyt
gardzieli i powiekszone migdaty, czesciej u rachitycznych i skrofulicznych.
Rozpoczyna sie zwykle malg gorgczka (38) rzadko dreszczem. Puls mato
przyspieszony. W niektérych przypadkach apatya, brak apetytu, bezsen-
nos¢. Starsze dzieci zalg sie czasami na bol i palenie w gardle. Charakte-
rystycznein jest wczesne obrzmiewanie gruczotéw. Gardziel przedstawia sie
zaczerwieniong, obrzmiaty, pokrytg szaro-zoltym nalotem, juz to na migda-
fach lub na jezyczku wiecej wydatnym. W przypadkach pomysinych tem-
peratura po 48 god. opada i wysiek oddziela sie, btona $luzowa przedsta-
wia powierzchowne owrzodzenie, wtedy dzieci zalg sie na bdl, mianowicie
podczas picia cieptego napoju. Gruczoty powoli znikajg. Nawet ta najlzej-
sza forma przebiega przy ogo6lnem niedomaganiu i ostabieniu. Bywajg
epidemie, gdzie forma ta przechodzi na krtan. Po tak lekkiej formie moze
nastgpi¢ takze porazenie i cierpienie nerek.

li) Angina diphther. totalis. Powstaje albo samodzielnie lub tez z po-
przedniej formy. Rozpoczyna sie¢ eilnemi ogdlnemi objawami, temperatura
39 do 40 a nawet i wiecej, gorgczka prawie ciggla, puls przyspieszony ta-
two menikajacy. Dzieci sg ostabione, przygnebione, lub tez silnie po-
budzone, senne lub bezsenno$é. Czesto choroba rozpoczyna sie wymiotami,
eclampsig rzadko. Badanie gardzieli wykazuje w pierwszych 24 god. czer-
wonos¢ i obrzmienie, obfita wydzielina z nosa i gardzieli. Po 24—48 go-
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dzinach gardziel przedstawia naloty rozlane, gruczoty nabrzekajg. Gorycz-
ka ciagta, trudno$¢ potykania. W przypadkach wyjatkowych process roz-
poczyna sie od nosa. W pomyslnie korczacej sie chorobie temperatura po
(i—12 dniach opada, gruczoty zmniejszajg sie wysiek oddziela i w 5—6 dni
pozniej moze by¢ wyzdrowienie. Czesto jednak po oddzieleniu sie wysieku
tworzy sie nowy, wtedy przebieg bywa chroniczny trwa 3—6 tygodni.
Forma ta czesto konczy sie $mierci'} juz to wskutek blonicy krtani, juz to
skutkiem powikfafn nerek.

¢) Angina dipht. séptica. Pierwotnie rzadko, powstaje po czesci z Atuj.
dipht. totalis. Chociaz sg epidemie gdzie taka forma panuje. W tych przy-
padkach przebieg bywa bardzo szybki rozpoczynajgcy sie wymiotami
i upadkiem sit, po kilku godzinach dziecko staje sie blade prawie trupio-
Temperatura dosiega 41, puls czesty, oddech przyspieszony: Badanie gar-
dzieli wykazuje zwykle migdaty ogromnie nabrzekle, sine, wynaczynienia
krwi i brudny cuchnagcy nalot. Proces ten jest zwykle rozlany, gruczoty
na szyi ogromnie obrzmiate, dzieci lezg apatycznie, S$pigczka, zwykle
po 2—3 dniach nastepuje $mier¢. Niezawsze jednak przebieg bywa tak
gwattowny, sg formy gdzie blonica septyczna rozwija sie¢ po kilku dniach
trwania form poprzednich. | wtedy wystepujg wymioty, naloty zmieniajg
sig, stajg sie cuchnacemi, z nosa zaczyna pokazywac sie wysiek ropiasto $lu-
zowy. W miare tego wystepujg ogolne objawy zakazenia, ktore koriczg sie
$miercia. Po tej formie spotykamy niekiedy zupetne zniszczenie jezyczka
podniebienia miekkiego, lub migdatéw, stan taki trwa¢ moze kilka tygo-
dni, dzieci niszczejg i umierajg, w przypadkach wyjgtkowych moze nasta-
pi¢ wyzdrowienie.

Czas trwania blonicy jest rozmaity od 4—32 dni. By rozpoznac¢ bito-
nice potrzeba widzie¢ wysiek w gardle i powiekszone gruczoty, goraczka nic
przedstawia nic charakterystycznego. Przypadki Anginae dipht. totalis et
sept. nie sg trudne do rozpoznania, tatwo omyli¢ sie miedzy Angina tonsill.
folie, a ang. diph. localis. Badanie mikroskopowe, zajecie gruczotow, goracz-

ka, zachowanie sie chorego po przebytej chorobie, nastepcze choroby
moga by¢ wskazdwkami.

Kokowanie jest zawsze niepewne nawet gdy wysiek juz zniki,
gdyz wysiek moze na nowo wystapiC. Natezenie goraczki nie wply-
wa na rokowanie, gdyz jak stusznie Jacobi sgdzi, bywajg btonice z sil-
ng goraczka konczace sie dobrze i odwrotnie. Nagly spadek temperatury
bywa ztym znakiem. Wiek jest waznym: im dziecko miodsze tern gorsze
rokowanie, u dzieci 3 letnich najtatwiej przechodzi na krtan. Zle odzywiano,
wyniszczono tatwiej umierajg. Przy stawianiu prognozy waznem jest ta-
kze rodzaj epidemii.

Leczenie. Zapobieganie. Przy dzisiejszym stanie nauki o blo-
nicy oddzielanie chorych od zdrowych jest nadzwyczaj wazne, chociaz nie
wszyscy zgadzajg sie na zarazliwos¢. Autor zabrania w miejscach gdzie jest
btonica przebywaé innym dzieciom, oraz jakiekolwiek mie¢ stosunki i na po-
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wrot do domu wtedy dozwala, gdy chore dziecko jest zupetnie zdrowe przez 14
dni i gdy mieszkanie byto poddano dezinfekcyi. Do dezinfekcyi uzywajg
kw. siarkowego ktéry wedlug M. jest Srodkiem watpliwym. Poleca autor
zwykle meble podloge i wszystko co sie daje, szorowac szarym mydtem i tu-
giem, tapety zniszczy¢, Swiezo pokdj malowac. Gdy rzecz ta nie da sie prze-
prowadzi¢ radzi wtedy Sciany czysci¢ 1"/0 roztworem kwasu karbol. Gdzie
Sciany my¢ nie mozna puszcza M. spray przez kilka godzin kw. karbol. Bieli-
zna powinna by¢ prang w tugu, osoby ktore opiekowaty sie chorym wy-
my¢ sie powinny mydtem karbolowem. W obec dzisiejszych poje¢ sg to
konieczne ostroznosci, moze z czasem gdy wiadomosci nasze wzbogacimy,
bedziemy mieli skuteczniejsze $rodki. By ochroni¢ osoby od btonicy pod-
czas epidemii nie zna M. Srodka. Niektérzy radza ptokaé usta alkaljami.
Skuteczno$¢ tych Srodkdw nie zostata dowiedziong. Zdaniem autora $rod-
ki te dziatajg drazniaco na blone Sluzowa sprowadzajg przekrwienie i mo-
ze by¢ wiasnie uspasabiajg do wybuchu. To samo stosuje sie do spirytusu.
G dzieci z duzemi migdatami radzono robi¢ tonsilotomie i jest faktem ze
dzieci takie po tej operacyi rzadziej zapadaja.

Dyeta chorych btonicowych z poczatku powinna byé¢ tylko ptynna
jak mleko, kleik, rosot z zéttkiem, kasza; wino wtedy dopiero zaleca¢ na-
lezy gdy wystepujg objawy anaemii lub zatrucia krwi. Po zupclnem oczysz-
czeniu gardta zaleca M. pokarmy miesne, wino, piwo i t. d.

Leczenie dzieli sie na miejscowe i ogblne. Leczenie miejscowe
z poczatku choroby ma na celu znie$¢ stan zapalny. Wszelkie upusty sg
bezwarunkowo szkodliwe, M. zaleca pigutki lodowe do tykania, zimny oktad
na szyje. Zimno stosuje tylko w poczatkach choroby, gdy blony zaczynajg
sic tworzy¢ gdy zaczynajg sie oddalac, zaleca szprycowanie ciepte do gardia.
Drugiem zadaniem leczenia miejscowego jest dezinfekowanie i staranie sie
0 wydzielanie bton blonicowych. M. jest zdania ze wszelkie mechaniczne
odrywanie blon przez penzlowanie, wszelkie $rodki gryzace powinny by¢
zaniechane, uwaza je za szkodliwe. Ogranicza sie tylko do przestrzykiwan
juzto szpryczka juz irrygatorem. Naturalnie wszelkie irrygacye powinny byc
przerwane z chwilg gdy wystapia objawy zapalenia krtani btonicowego. Szpry-
cowanie do nosa powinno by¢ robione bardzo ostroznie by ptyn nie dostat
sie do trgbki Eustachjusza, lepiej jest jezeli sie da wlewaC do nosa kilka
tyzeczek cieptej wody. Do wody dodajemy Srodki dezinfekujgco lub roz-
puszczajgce Kali cliloricum, Ag. Calcis, Natr. salicyl., Acid, carbol., Thymol,
Sublimat i t d. Irrygacye z S$rodkami nalezy robi¢ 3—4 razy dziennie
a mianowicie z kw. karbolowem i thymolem nie zbyt czesto. Lepiej jesz-
cze jak optdkiwania dziata zasypywanie proszkow dezinfekujacych. Zale-
cajg FI. sulphuris, Alumen, Kali chlor. Nat. salicyl. Borax, Jodoform. Z po-
czatku gdy silne obrzmienie autor uzywa atunu, gdy btony grube sadtowate
Kali chloricum tub Borax i Jodoform ktory uwaza za najodpowiedniejszy
gdy wydzielina jest cuchngca. W przypadkach gdy blony szybko powsta-
ja i majg szczegblng sklonno$¢ do rozkiadu uzywa chetnie irrygacyi
z Spir. Vini Ag. destil. aa. Irrygacye i zasypywanie jodoformu oddawaly
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mu niezte ustugi. Dzieci starsze moga sobie précz irrygacyi ptukaé byle
nie zbyt czesto (tak np. co 5 minut jak niektérzy radzag). Gdy bilonica
jest bardzo rozlang radzi procz irrygacyi inhalacye app. Siegla 3—4 razy
dziennie najchetniej uzywa 1—3% Ac. Carbol. lub Sublimat. (0,01, Ag. d.
200). Najwazniejszem zadaniem leczenia og6lnego jest zmniejszanie goracz-
ki, w przypadkach w ktoérych Angina diphtheritica wystepuje z silng goraczka
nalezy energicznie i stale jg zmniejszac. Jezeli temperatura dochodzi do 40—41
to najwiasciwsze sg chtodne kapiele 18,20° R. kapieli takich robimy 2, 3,
4 dziennie. W przypadkach, w ktorych przy wysokiej temperaturze wy-
stepujg objawy zatrucia lub eollapsu kapieli sie nie uzywa, w przypadkach
btonicy miejscowej przy temperaturze 38,5, 39.5 radzg obwijania przescie-
radtami zamoczonemi w cieptocie 24—28 R. co 3 godziny. Do wewnatrz
przy goraczce bez zatrucia daje sie Natntm salicylicum 1.00—4.00 pro die lub
chining. Chinine podaje M. zwykle tam gdy obawia sie o upadek sit. Przy
postaciach ktére przebiegajg z objawami zatrucia ale bez wysokiej tempe-
ratury podaje Chinini ferro-citricum od —1 grama pro die. W ostatnich
dwoch latach podawat M. subliméat do wewnatrz (Rp. Sublimét. 0,01—0,05.
Ag. destil. 90,00, Syr. simpl. 10,00, DS. co 2 god. tyzke). Autor przyznaje ze
zbyt mato ma doswiadczenia, by mogt co$ o tym srodku powiedzie¢, w formie
septycznej nie dziata. Jak tylko wystapig objawy apatyi ogélnego ostabienia
wtedy zaleca $rodki odzywczo-pobudzajgce, jak kawa, mleko, wino, migso
a z preparatow zelazo. Jezeli jest obawa o wystgpienie upadek sit to zaleca cie-
pte kapiele, stopniowo cieptote podnoszac dochodzi do 30° U. a nastepnie
obwija w przesScieradta zmoczone w cieptej wodzie, obwijanie to robi w ce-
lu wywotania transpiracyi. Procz tego podaje wyskok, stare wino, koniak,
a z lekarstw Tinct. nervi, ton. Bestuscheffi. Gdy $rodki te nie pomagajg
kamfore, pizmo. Dla zapobiegania dostawania sie produktow septycz-
nych do przewodu oddechowego radzi Frisch tamponowanie po poprze
dniej tracheotomii.

Btonica nosa.

Moze wystapi¢ pierwotne i dalej sie nie posuwac, lub tez powstawszy
w nosie zarazi¢ i inne blony Sluzowe lub tez wystepuje nastepczo wsku-
tek anginy dipht.

Jako posta¢ pierwotna wystepuje najczesciej u noworodkéw i ssaw-
cow. Choroba rozpoczyna sie mniejsza lub wiekszg goraczka (38—40) osta-
bieniem, sennoscig. Blona $luzowa nosa zaczerwieniona, obrzeknieta, wy-
dziela ptyn rzadki ktéry czesto skore koto nosa i warg objada; oddech
utrudniony, chrapigcy. Dzieci $pig z otwartemi ustami przyciskajac jezyk
do podniebienia twardego. Gorgczka po 24—48 godzinach znika pozostaje
tylko ostabienie, lecz gorgczka zwykle znown sie podnosi, przyezem dzieci
sg nadzwyczaj senne. Woydzielina z nosa zwieksza sie zafarbowana krwig,
zawiera strupki, cuchnie, Dzieci we $nie lub podczas krzyku sinieja. Ba-
danie nosa wykazuje wtedy nalot biato z6ity mianowicie na przegrodzie,
jezeli zdejmiemy blone wystepuje silne krwawienie. W miare tego jak
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zaczynajg pracowac, dzieci trzymajg ciagle usta otwarte, jezyk przyciska-
ja do podniebienia twardego. Puls szybki drobny, wydzielina skapa
ale cuchngca i krwawa. Gruczoty podjezykowe nabrzmiewajg, choroba
konczy sie Smiercig 7, 8 9 dnia. Niekiedy nalot przechodzi na bto-
ne $luzowa warg. Smiertelno$¢ wskutek btonicy nosa jest ogromna. Bio-
niea pierwotna nosa u ssawréw i noworodkéw rzadko przechodzi na
krtan. Btonica nosa przy btouicy innych blon jest dosyé czesta, sq epi-
demio w ktérych kazda angina dipht. taczy sie z bilonicg nosa. Jezeli
btonica powstaje pierwotnie w chorobach, to wtedy gorgczka wystepu-
je silna (40) jednocze$nie wystepuje oddech ciezki, chrapigcy, wydzie-
lina obfita, cuchngca. Przebieg choroby ostry, rzadko chroniczny. Kolco-
wanie jest watpliwe, noworodki i ssawce zwykle umieraja. W lecze-
niu kierujemy sie tetni zasadami jakie podaliSmy przy anginie, prze-
strzylciwania nosa i to ostrozne sg wazne, ptyn powinien wychodzi¢ dru-
gim nozdrzem i ustami. Jezeli nos tak zapchany btonami ze woda nic
przechodzi to zaleca M. insuflacye i to przewaznie Jodoform z Magnes,
carb. aa lub tez wprowadza $wieczki jodoformowe. Wewnetrzne leczenie
jak wyzej.
Laryngitis diphtheritica.

Kzadko sporadycznie, po czesci epidemicznie wystepuje czesciej niz
krup krtani. Im dziecko mtodsze ma angi diplit. tern fatwiej dostaje Jaryng.
dipht., najczeSciej miedzy 2—4 rokiem. Podlegaja tej chorobie tak dzieci
stabe jak silne, czesciej w klasie biednej. Sg miasta w ktérych blonica
krtani jest endemiczng. Wiekszo$¢ przypadkéw bywa w jesieni i zimie,
latem podczas dni stotnych daje sie takze spostrzegaé. Autor podziela
zdanie ze mieszkania wilgotne w nowowybudowanych domach sprzyjaja
rozwojowi. Zdanie ze laryng. dipht. moze wystapi¢ kilka razy jest watpli-
we w kazdym razie bardzo rzadko. Jako komplikacya ptonicy, odry, ospy
moze laryng. dipht. wystapic.

Btonica krtani moze wystgpi¢ jako 1) jeden z objawdéw btonicy gar-
dzieli rzadziej nosa, 2) jako objaw o0g6lnej btonicy z oznakami zatrucia
krwi, 3) jako objaw btonicy septycznej.

1) Moze powsta¢ przy bionicy gardzieli, nosa, blony Sluzowej ust.
Najczestszg forma jest Pliaryngolaryngitis. lin rozleglejszy proces w gar-
dzieli tern tatwiej wystepuje blonica krtani chociaz bardzo nieznaczna
btonica gardzieli nie wyklucza btonicy krtani.

Whbrew mniemaniu wielu miat M. sposobno$¢ duzo razy spostrzegac
btonice gardzieli ktéra przeszta na krtan u ssawcOw. Przeniesienie sie za-
lezy tez od epidemii. Jako przyczyny usposabiajace wyliczajg niestaranne
i nieodpowiednie leczenie btonicy gardzieli. Zbytnie nagromadzenie cho-
rych blonicowych w jednym pokoju zdaje sie sprzyja przeniesieniu. Odro-
Zzniamy takze 3 okresy:

1) /Si. prodomorum. Po 36 godzinach trwania anginy wystepujg objawy
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ze strony krtani, niekiedy po 12 dniach. Niektdrzy utrzymujg ze jezeli
po 4 dniach nic wystepuje bionica krtani, to mozna juz by¢ spokojnym;
zdanie to jest mylno, prawda jest ze najwiecej wystepuje przed 4 dniem.
Sanne zebrat statystyke z 232 przypadkéw ktore to stwierdzita ale wy-
kazata takze mozno$¢ powstania laryngitidis 27 dnia. Jezeli btonica krtani
wystepuje na skutek btonicy nosa to najpierw gardziel sie zaraza. W jednym
tylko przypadku widziat M. bionice nosa, ktéra zarazita krtan nie dajac
zadnych oznak btonicy gardzieli.

2) St. exsudat,ivum. Objawy tego okresu przedstawiajg dwie odmiany,
jedne sg podobne do objawéw krupu krtani, a inne odnoszg sie do obja-
wow zakazenia, zalezy to od natury proccssu. W wigkszosci przypadkow
produkta btonicy ukiadajgc sie na powierzchni btony Sluzowej sprowa-
dzajg objawy stenozy. W drugich rzadszych, wysiek sadowi sie w sa-
mej tkance i stad obraz niekompletnej stenozy. Jezeli wystepuja obja-
wy zatrucia to objawy laryngostenozy s przyciemnione. Pierwsza posta¢
rozpoczyna sie zwykle kilkakrotnemi wymiotami, niekiedy okolica krtani
obrzmiata, bolesna, z chwilg wystgpienia wysieku zjawiajg si¢ objawy ste-
nozy, objawy to rozwijajg sie powoli. Napady zaduszania sg zwykle stab-
sze niz w krupie. Badanie krtani wedtug Oert1a wykazuje silne zaczer-
wienienie i obrzmienie nagtosni, struny gtosowe tworzg grubo waltki po-
kryte nalotem, niekiedy wydzielina $luzo ropna z dolnych czesci tchawicy
uczepia sie strun gtosowych i przy oddychaniu czastki to poruszajg sie.
Temperatura z chwilg zarazenia krtani podnosi sie, dochodzi do 39 pod-
czas tego okresu pozostaje tak niezmieniong az do objawdw duszenia pod-
czas ktorej podnosi sie dochodzac do 40,5. Z chwilg gdy duszenie juz
rozwinietg opada niekiedy znacznie nizej normy. Czas trwania tego okresu
1—3 dni.

Druga forma w ktorej jest nacicczenie tkanki wystepuje najczesciej
20 szkarlatynie, ospie, odrze i t. d. moze by¢ jednak nastepstwem btonicy
gardzieli lub nosa. Brak kaszlu, gtos niezmieniony tylko objawy duszno-
§ci. W innych razach mogg wystgpi¢ objawy stenozy chociaz nie zu[)otnie
rozwiniete, wtedy mamy kaszel suchy, glos ochrypty, oddech $wiszczacy.
Objawy te jednak nie dochodzg do znacznej wysokosci. Najstalszym obja-
wem jest gtos ochryply. Badanie krtani wykazuje zaczerwienienie i obrz-
mienie, nalotdbw niema. Czas trwania tego okresu w tej postaci jest diuz-
szy niz w imprzedniej 8—14 dni. Duszenie przychodzi nagle.

3) St. asphycticum. Charakterystycznem jest ze okres ten przychodzi
bez silnych objawdw stenozy, sinica wystepuje nagle, puls maty 2>rzyspie-
szony, zrenice zwezone, znieczulenie skory, zimne konczyny. Czas trwania
krotki 1—2 dni. Nastepcze choroby laryng. dipht. bywaja czeste diugo-
trwate chrypki, og6lno anaemia paraliz rozmaitych grup migsniowych.

Laryngitis dipht. jako objaw og6lnej blonicy z zakazeniem Kkrwi,
przedstawia sie w formie ostabienia, obojetnosci, sennosci. Z poczatku go-
raczka silna, gruczoty obrzekniete. Po 2—3 dniach gdy objawy blonicy
gardzieli i nosa trwaja, wystepujag objawy blonicy krtani ktdére przebiegaja
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w spos6b wyzej opisany. W wiekszej liczbie przypadkéw brak objawow
stenozy lub bardzo niewyrazne. Juz to skutkiem napadu dusznosci juz
tylko utrudnionego oddechu wystepuje sinica, $pigczka i Smierc.

J.aryngitis dipht. jako objaw blonicy septycznej wystepuje w niekto-
rych epidemiach, jest $miertelng, i to w bardzo krétkim czasie. Wreszcie
w kazdym przebiegu btonicy krtani mozemy obawiaC sie przejscia w po-
sta¢ septyczng. ZejScie bywa: wyzdrowienie; jest rzadsze niz w krupie,
bez operacyi nalezy do rzadkoéci. Smiertelne zejécie jest czeste juz to
wskutek zaduszenia lub zatrucia. Przejscie w stau chroniczny jest rzadkie
moze by¢ przed lub po operacyi.

Powikfania blonicy. 1) Krwawienia z nosa, dzigset s czesto,
gdy btonica przenosi sie przytem na krtan sa ztym znakiem, 2) ob-
rzek ptuc wystepuje nagle sprowadzajgc $mier¢, 3) obrzek gtos$ ni.
4) Rozedma ptuc rzadsza niz w krupie. 5) Zapalenie ptuc i oslrze
1i nie jest tak czeste jak przy krupie. 6) Niezyt przewodu po-
karmowego prowadzacy do zapadu. 7) Nerki czesto cierpig.
8) Po kazdej blonicy wystepuje anaemia, wych udnienie i osi a
hienie miesniowe. 9 Zropienie gruczotow limfaty-
cznych bywa nie rzadko. 10) Btonica rany jezeli byla operacya.
11) Porazenia. (cl. ».)

STRESZCZENIA | WYCIAGI.

91. iNatogowy pociag tlo chloroformu. (P. Rehm: Chloroformsucht,
JJerl. kl. Wchschr. 1885. Nr. 20). Pocigg do chloroformu i jego skutki
(chloroformizm), mozna $miato postawi¢ obok moriinizmu i alkoholizmu.
Majgc od r. 1882 sposobno$¢ obserwowania chorego, z cierpieniem spowo-
dowanem przez namietne spozywanie chloroformu, autor czyni na wstepie
krotki przeglad odnosnej literatury, ktéra co prawda dostarcza niewielka
obfito$¢ danych. Chloroformizm uwydatnia sie przewaznie zaburzeniami
w sferze umystowej, w niektérych przypadkach jako oblgkanie peryody-
czne, niekiedy przypomina bardzo alkoholizm. Ciekawy przypadek cliloro-
formizmu, opisuje Schule (llandb. d. Geisteskrankheit. p. 350). X., lekarz
wysoko uzdolniony, otrzymuje niespodziang i przerazajacq go wiadomos¢
0 Smierci matki, dotknietej chorobg serca. Na miejscu dowiaduje sie iz
przeciw cierpieniom, w ostatnim czasie czesto stosowano wziewania chlo-
roformowe, | w ciezkiej swej bolesci, dreczy sie mysla, ze wziewania to
mogtly sie sta¢ przyczyna $mierci. Azeby sie o tern przekonaé, postanawia
przedsiewzigé na samym sobie szereg dos$wiadczen, ktdre istotnie prowa-
dzit poczatkowo z calg Scistoscig naukowsq i wielka korzyscig, nieznacznie
jednak przestaje by¢ panem siebie, stajgc sie ofiarg natogu. Odtad nic
moze sie juz obejSC bez zwyklej inhalacyi, ktdrej poddaje sie codziennie
wposréd bardzo czynnej praktyki, i to w coraz wiekszej dawce, docho-
dzac nieraz do zupeitnego uspienia. Wziewania te przestaty juz stuzy¢é na-
ukowym celom, a tylko ku zadowoleniu gwattownej potrzeby. Po dwoéch
latach tego naduzycia, wystepuje pomieszanie z obtedom przesladowczym.
Leczony w zakladach, wraca stopniowo do zdrowia, lecz. dorwawszy sie
w czasie rekonwalescencyi do chloroformu, wpada w recydywe. Po pew-
nym czasie, podejmuje znoéw swojg lekarska praktyke, ale tez wraca do
chloroformu. W wojnie 1870 spetnia pozytecznie stuzbe lekarza, lecz
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w kilka miesiecy pdzniej wystepuje ponownie rozdraznienie, obled prze-
Sladowczy, gwattowne czyny i t. d. Po uzyskania znacznego polepszenia
w zakladzie, chory przez jaki$ czas oddaje sie praktyce, w krotce jednak
zapada ponownie, zawsze z tym samym charakterem cierpienia. Przypadek
podany przez autora jest 'nastepujacy: Mezczyzna lat 47, ze zdrowej ro-
dziny, aptekarz, bardzo intelligentny, do r. 1875 t.j. 89 roku zycia zu-
petnie zdrowy, odtagd dostawaé zaczat bolu silnego w lewej pachwinie, po-
faczonego z rozwolnieniem. BOl ten staje sie coraz czestszym, prawie co-
dziennym, w koncu trwa prawie nieprzerwanie. Azeby choremu zapewnié
przynajmniej na noc spokoj, trzeba bylo podawal przetwory makowca
i podskornie morfine: 1879 r. chory juz jest morfinista. Lekarze przypusz-
czali Sciesnienie jelita. Po 5 tygodniach kuracyi w Karlsbadzie, bdle usta-
ty, trawienie, stan og6lny, humor polepszyty sie, chory zaprzestat uzywa-
nia morfiny, chociaz ja miat przy sobie. Po powrocie do domu, zmartwie-
nia i przykrosci, bolesci wystepuja na nowo, chory wraca do morfiny
w celu ukojenia bélu i dla podniesienia humoru. Oddalenie z domu usu-
wa dolegliwosci fizyczne, a zarazem pocigg do tego $rodka, lecz w drodze
do domu, chory nabawia sie jakiego$ opuchniecia na konczynie dolnej,
i wpada przytem w recydywe, a gdy morfina wymagac¢ zaczeta coraz wyz-
szych dawek, chory przerzuca sie¢ do chloroformu, poczatkowo jedynie dla
ukojenia bolu, pdzniej dla rozweselenia sig, a w koncu, gdy chory stawat
sie coraz bardziej drazliwym, smutnym i zrozpaczonym, pozbawiony snu
i spokoju, w celu przyttumienia przykrych wrazen i mysli. W dniach obo-
wigzkowych zaje¢, chory puszczat na chustke kilka kropel chloroformu,
i wziewal go az do zbiednienia wrazen zmystowych, nigdy do zupetnego
uspienia, w nocy za$ nie zatowat sobie chloroformu, wprowadzajac sie
w stan drzemania. Pierwsze wziewanie wywotywato czestokro¢ nieprze-
famalny pocigg do chloroformu, ani wzgledy na obowigzki urzedu
i powotania, na zdrowie, ani blaganie rodziny, nie byly w stanie go
powstrzymac. Ilos¢ zuzyta we 24 godzin odpowiadata nieraz wymiarowi
butelki od wina, a przez noc przeszto funt. Niebawem wytworzyto sie
pognebienie, drazliwo$¢, obojetno$¢, ostabienie pamieci i wladz umysto-
wych, zupelny brak taknienia, wycienczenie, obrzeki, powiekszenie wa-
troby, siwizna. Pierwsze badanie wykazato: wielka powolnos¢ czynnosci
umystowych, niemozno$¢ skupienia uwagi na dtuzszy czas, ostabienie pa-
mieci, zachowanie si¢ podejrzliwe, ostrozne, niepewne i nadzwyczaj grzeczne,
nastrdj nieco zadumczy, bezsenno$¢. Objawow moralnego niezdrowia (morat
insanity) brak, wszelako chory za wszystkie swe cierpienia, skutki wia-
snego natogu, czyni odpowiedzialnymi otaczajacych. Majaczen, urojen etc.
jako tez kurczOéw podobno nie bywa. Tony serca stabe lecz czyste, tetno
120, ledwo wyczuwalne, ziebienie rgk i nog, czeste zaziebienie. Blados¢
ogo6lna, czoto i tacznice nieco zottaczkowe, brak sinicy, ostabienie wszel-
kich funkcyi, obrzekto$¢ ndg, nos i nozdrze podraznione od chloroformu.
Badanie brzucha nie wykazuje istnienia $ciesnienii jelita, watroba zwie-
kszona i bolesna; jezyk obtozony, sinawy, drzacy. Cierpienia organow
ptciowych chory nie przebywat, popedu piciowego brak. Mocz byt zawsze
prawidtowy. Chory przyjety do zakladu w Pazdzierniku 1882; kuracya
polegu wylacznie na powstrzymaniu od chloroformu; chory znosi to do$¢
dobrze, i po trzech tygodniach, nie okazuje juz pociggu do tego $rodka,
sen powraca, nhastroj weselszy, ciatlo przybiera na wadze, dolegliwosci
wszelkie znikty. Chory wypisuje sie 9 Grudnia, przy zakoAczeniu roku
pracuje dlugo co noc, nad rachunkami dostaje recydywy 13 Stycznia
I w ciggu pierwszych 36 godzin zuzywa 1 funt chloroformu. Natychmia-
stowe oddalenie od domu, przynosi poprawe, chory zapomina o chlorofor-



587

mic, i do 1 Lutego zyskuje na wadze 26 funt. pracuje’ w laboratorym
aptecznym, ma codziennie do czynienia z chloroformem, nie podlegajac
zupetnie pokusie W Grudniu 1883, recydywa spowodowana zmartwieniem.
Leczenie pod okiem krewnych, oraz w klinice bezskuteczne, gdyz pacyen-
towi udaje sie potajemnie dostawa¢ chloroformu i chlorulu, i chory 12
Grudnia sam przybywa do zakfadu autora, wynedzniaty ciele$nie, ducho-
wo pognebiony; chloroformu wyrzeka sie szybko i szybko tez polepsza sie
jego stan, cierpienia znikajg, tylko czynnosci umystu uskuteczniajg sie po-
wolnie i bez energii, pamie¢ ostabiona, chaiaktcr obrazliwy. Niebawem
chory wykazuje pewne podniecenie, zaczyna wydawaé wiecej niz zwykle
pieniedzy, staje sie przedsiebiorczym, zaczyna troche hulaé, staje sie tez
obrazliwyin i kiétliwym; w ogole jego mitos¢ wiasna bardziej wygdrowana
niz dawniej. Ze zwyklym sobie uporem, wylamuje sie z pod kontroli za-
kfadu, wreszcie opuszcza go. Podobno spozywa od tego czasu duzo wy-
skoku. Autor przytacza jeszcze drugi przypadek: Kobieta lat 71, umy-
stowo i cieleSnie na wiele swoj rzezwa, szuka porady z powodu cierpienia
zotgdka (Sierpien 1884), uskarza sie tylko na teposc stuchu i brak faknie-
nia. Oczy blyszczace, policzki zaczerwienione, chorg czu¢ eterem. Pobocz-
nie dowiedziat si¢ autor, iz chora, zawsze troche nerwowa, ulegajgca mi-
grenie, rodzita 6 dzieci; w 39 r. zycia owdowiawszy, W nastepstwie trosk
I zgryzoty chorowata przez caty rok, z #6zka jednak dyrygowata catym
domem. Od tej pory do 70 roku zycia, uzywala chloroformu, z poczatku
przeciw bélom gtowy i bezsennosci, pdzniej dla rozweselenia z natogu,
précz tego pijata mocne wina. Z czasem zaczela takze przyjmowac chlo-
roform i eter do wewnatrz. W 70 r. gwaltowny napad obtedu (delirium)
chorg musiano wigza¢, stan jej byl tak groZzny, iz zwatpiono 0 zyciu.
Uratowana, przysiegta dzieciom nieuzywaé wiecej chloroformu, lecz w za-
mian tern wiece] pijata wina, wachala eter i zazywala jakie$S krople
na eterze, mianowicie wtedy, gdy ftrzeba jej bylo iS¢ pomiedzy ludzi.
Chora wykazuje rozum, dowcip, dobra pamie¢, obok tego niepew-
nos$¢, podejrzliwos¢, ktamliwosé, tak samo jak wielu pijakéw i morlinistow
osobliwie wykfamuje sie co do uzywania eteru i wina, to za$ ze wpadia
w swoj nieszczesliwy natdg, sktada na nierozum lekarzy, lub obwinia za
to rodzine; wykazuje tez niezwyklg przebiegto$¢ pod wzgledem zaopatry-
wania sie w srodki pobudzajgce i w ukrywaniu ich skutkow. llosci spo-
zywanych $rodkéw, nie da sie oznaczyé, lecz podobno chora znajduje
sie nieustannie prawie w stanie na wp6t pijanym. Przypadki te, jako tez
i inne zanotowane w literaturze, dowodzg, iz natogowy pociagg do chloro-
formu, dziata przedewszystkiem na zboczenie umystu. Psychoza ta niedaje
sie podciggnaé¢ pod zadng ze znanych postaci i trzeba jg uzna¢ za posta¢
odrebng, za obtgkanie chloroformu. Najczesciej podobienstwa autor upa-
truje tutaj z pijanstwem peryodycznem (Quartelsiiufer). Chory jest spokoj-
ny, porzadny, mity, skromny, nagle wystepuje pewne podniecenie, chory
staje sie innym cziowiekiem, objawia namietny, nieprzetamany pociag do
chloroformu i upada umystowo i cielesnie. Po pewnym czasie trwania na-
duzycia, odzwyczajenie nastepuje stosunkowo tatwo. Tak samo jak u pi-
jakow peryodycznych, chorzy tacy ulegajg takze og6lnym przypadtosciom
nerwowym i mozna przypuszczac¢, ze nie sam chloroform wszystkiemu jest
winien, lecz ze neuropatia i chloroform tworzg ze sobg obtedne koto. Tein
pewniej jednak przypisa¢ mozna chloroformowi r6zne zaburzenia w orga-
nach. Co prawda ogledziny posmiortne nie wiele w tym wzgledzie rzuca-
ja Swiatta, wszelako Notiinager na krolikach, a Junkers | Ungar na
psach wykazali jako nastepstwo chloroformu tluszczowe zwyrodnienie w wa-
trobie, sercu, migsniach poprzecznie prazkowanych, nerkach i t. p. Tlo-
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maczy to najzupetniej przypadtosci, jakie autor spostrzegat u swego pa-
eyenta. Ostabienie czynnosci umystowych moznaby tak samo objasniaé
zwyrodnieniem komorek modzgowych. Obnizenie cieploty jest widocznie na-
stepstwem uszczuplenia wszystkich spraw zyciowych wskutek owego zwy-
rodnienia réznych organdw, za czem $wiadczy spostrzezenie (Eulenburg
i Strobing) ze podczas odurzenia chloroformem, ilos¢ wydzielanego kw.
fosfornego, zwigksza sig¢ w stosunku do wydzielanego azotu. To ostatnie
dowodzi umniejszenia spraw odzywczych, pierwsze zas wptywu chlorofor-
mu na lecytyne, ktoéra zawarta, jest w clatkach czerwonych, substancyi
nerwowej 1 nasieniu. Dziatanie chloroformu na ciatka czerwone ttomaczy
nam powstawanie zottaczki. W og6lnosci chloroform zdaje sie dziataé je-
dnoczesnie dwojaka droga, bezposrednio na substancye nerwowa i posred-
nio przez wplyw swoj na ciatka czerwone. J. P-i.

92. ';tamanie cewki moczowej (fractura Urvthrac). Prof. v. Dittb1 opi-
suje iz 30-letni cztowiek podat jakoby praciem wyprezonym uderzyt o spo-
jenie kosci fonowych swojej zony, poezem natychmiast uczut silny bél
w catym cztonku, a przy oddawaniu moczu doznawat silnego bélu i pale-
nia w pewnein ograniczonem miejscu. Nastepnego dnia pracie cate spu-
chto a wydalanie moczu byto bardzo utrudnione. W cztery dni po owym
wypadku Autor znalazt pacyenta swego w nastepujgcym stanie: Od 30
godzin mocz nie odchodzit, cztonek byt silnie obrzmialy, na miedzykroczu
w miejscu odpowiadajgcem opuszce znaczna bolesnos$¢, zwhaszcza wskutek
nacisku. Wprowadzony cewnik Nolatona natrafiat w tern miejscu na jame
i mogt byC wprowadzonym do pecherza dopiero po nachyleniu pracia. Mocz
nie byt zmieniony. Cewnik zostawiono w cewce. Pomimo wykonania, cie-
cia w faldzie pracio-mosznowej, infiltracya moczu trwa dalej i z tego po-
wodu widziat sie Autor zmuszonym nacigé moszne wzdtuz szwu. Wtenczas
dopiero pokazato sie zo cewka moczowa w czesci opuszkowej poprzecznie
przerwang zostata. Obadwa konfce przetomu odstawaty od siebie 0 /2cen-
tymetra i byly zupetnie gladkie. Brzegi rany zostaty zszyte, nie daly sie
jednak w pofaczeniu utrzymaé, liany tak cewki jak moszny granulowaty
dobrze pod jodoformem. Obie te rany w rezultacie zagoity sie, pozostata
jednak po paromiesiecznym pobycie w szpitalu malenka fistuta, z ktdrg
pacyent udat sie do domu. ('Wiener med. Blatter 1885_ 2). Fr.

93. Ko/,minia podskorna wskutek bélow porodowych. Dr. Kiranyfi (Fester
med. chir. Fresse 20—1885.—Med. Chir. Rundschau 14 H. 1885). Kobieta
34-letnia, fi raz rodzaca, po ukonczeniu b. trudnego porodu opuchia na
twarzy catej, szyi i karku, ktére to miejsca przy ucisku dajg uczucie
trzeszczenia. Cisnienie powietrza w piucach podczas silnych boléw byto
D). wysokiem przy zamknieciu gtosni 1 przy napieraniu $cian brzusznych,
wskutek czego przyszto do pekniecia btony Sluzowej w krtani lub tcha-
wicy, tak zc i tkanka pod blong $luzowag ust i gardzieli byly podmi-
nowane, a przy kazdym nastepnym bélu posuwaty sie pecherzyki powie-
trza do tkanki podskornej. Grlos byt nosowaty, jako dowdd nabrzmienia
i zwezenia muszli. Rozedma przy leczeniu wyczekujagcem znikla. Poniewaz
powietrze znikto wskutek wejscia jego do krwi, to dowodzi, ze krew mo-
ze wsigka¢ w siebie czesci dla siebie obce, chociaz + naczynia chtonne
muszg przyjmowaé¢ w tern udziat. Jezeli nie ma w podobnych przypad-
kach Indicatio vitalis, nie nalezy robi¢ nacie¢ skory, lecz zachowaé sie wy-
czekujgco. R-i.

94. 0 dziataniu czystej i zanieczyszczonej wody. Dr. Fodor w Budapest
{Arek. f. Uygiene 1885 118—Izfi). Autor postawit sobie za zadanie przeko-
na¢ sie, czy zanieczyszczona woda jest przenosnikiem specyficznych za-
rodkéw chorobotworczych i czy posiada dla ustroju zwierzecego site za-
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kazajaca; przyszedt on do nastepujacych wnioskow: 1) Wody studziennej
czyste] pod wzgledem chemicznym kroliki znoszg przy podskérnym za-
strzykiwaniu 10°/0 ieh wagi. 2) Jeszcze stabsze dziatanie jest przy wstrzy-
Kiwaniu przegotowanej wody odpowiedniej ilosci. 3) Przy zastrzykiwa-
niu zanieczyszczonej wody wystepuja najczesciej rozmaite zaburzenia jak
wahania cieptoty, najprzod podnoszenie sie, a potem upadek, czesto bie-
gunka i w niektérych przypadkach kréliki przy objawach gnilnej go-
ra}czki ging. Jednak czesto chemicznie nieczysta woda pozostaje bez szko-
dliwego dziatania na zdrowie zwierzat. Na krolikach nic zauwaza sie obja-
wow tyfoidalnych chociazby woda pochodzita z domu, gdzie panuje zna-
czna S$miertelnos¢ na tyfus. 4) Przy stanie wody, przy cieptocie potrze-
bnej do wylegania zarodkéw z dodaniem lub bez dodania materyi pozyw-
nych zdolno$¢ do wywotania gnilnego zakazenia powieksza sie. W kaz-
dym razie woda chemicznie zanieczyszczona tak na pojedynczych ludzi,
jak i na ogolny stan zdrowia dziata szkodliwie. Poniewaz zanieczyszczona
woda wywotuje stabe gnilne zakazenie, przez czeste picie takiej wody zakaze-
nie ciggle na nowo sie wywoluje, a wskutek tego zdrowie i odpornosé¢
IUdlii _podléopuje sie, usposabia do zapadania na tyfus, cholere, zapalllenie ki-
szek i t. d. -i.

Wiadomosci biezace krajowe i zagraniczne.

Krajowe. Kol. Turkowski dokonat d. 28 b. m. zszyoia przerwanego nerwu pro-
mieniowego ¢i. rodialis) pod pacha, w miejscu wyjscia jogo ze splotu nerwéw ramienio-
wych. Na piaty dzion po operacyi powr6cito ozucie w wielkim palcu i wskazicielu, co
jest dowodem doktadnego zro$niecia sie nerwu. Jest to, o ile wiemy, pierwsza tego ro-
dzaju operaoya u nas dokonana, a obszerny jej opis bedzie wkrdtce przez szanownego
kollege odczytany w Towarzystwie lekarskiem.

z Cesarstwa. Departament medyczny wydelegowat D-ra Rapczewskiicgo, do-
centa Akademii med. Petersburskiej do Hiszpanii, celem wystudyowania sposobu szcze-
pienia cholery przez Ferran’a.

— Zjazd rossyjskich przyrodnikéw i lekarzy, ktéry miat sie odby¢ w roku bieza-
cym w Charkowie, odtozony zostat do Lipca roku przysztego. Przyczyna tego odrocze-
nia dotad nie wyjasniona.

— W roku biezacym uptywa 300 lat od zatozenia w Panstwie Rossyjskiom pierw-
szej Apteki, ktora istnie¢ zaczeta w Moskwie 1585 roku.

—"Na tegorocznym Zjezdzie lekarzy w Petersburgu przedstawiono bedg do roz-
strzygniecia dwie kwestyo pierwszorzednej wagi: 1) O metodzie odbywania konkurséw
dla uzyskania posad lekarskich; 2) O gtéwnych zasadaoh organicznych ustaw dla szpitali.

Zagraniczne. Podiug oficyalnych wiadomosci w Hiszpanii od d. 30 Lipca do 5
Sierpnia zachorowato 22,253 o0s6b na cholere, a utnarlo 8,650. Widzimy zatem, ze epi-
demia wzmaga sie tam w sposéb przerazajagcy. W Marsylii od 4 do 13 wiacznie b. m.
umarto na cholere 236 oséb.

— Dr. Gaffky, dawniej lekarz wojskowy, a nastgpnie znany baktoryolog
i wspoétpraoownik Kocha, zostat cztonkiem Urzedu lekarskiogo Panstwowego w Berlinie.

— Dr. £k Roy Méricourt zakommunikowat Akademii lekarskiej w Paryzu cie-
kawa wiadomosé, ze w Marsylii, od czasu zesztorocznej oholery, ludno$¢ przedstawiata
szczegblne usposobienio do biegunok.

— Pewien kandydat na doktora w Paryzu, przedstawit fakultetowi dyssertaoye,
w ktérej dowodzit, ze sztuczne zaptadnianie kobiet, wykonane z wszelkiemi mozliwemi
ostroznosciami i z uwzglednieni wszystkich naukowych i sooyalnyeb wymagan, nic jest
bynajmniej szkodliwem i winno by¢ przez prawo dozwolono. Dowody byty $cisle naukowo
przeprowadzone. Fakultet lekarski po dtugich debatach zadecydowat, izby dyssertacya
ta odrzucong zostata, a wszystkie jej exemplarze ulegty zniszczeniu.
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pap MM KXajw»
MUSZTARDA W KARTKACH NA SYNAP1ZMY.
Przyjety W Szpitalach calego $wiata.

Niezbednie potrzebny dla familii i podréznych.
P. Rigollot przez wynalezienie Synapizmy jego prze
sposobu umieszczenia musztardy wyzszajg wszystkie dotych-

na papierze, bez nadwerezenia czas nasladowania.
jej wiasnosci, oddal wielkg
ustuge sztuce lekarskiej. Kazda kartka i kazde pu-

detko opatrzone sg jego podpi-
_ sem czerwonym atramentem.
_Sprzedaz we wszyst- Zada¢ nalezy tego znaku dla
kich aptekach. uniknicnia podrobienia.

PARIS. 24 Avenue Victoria. PARIS.

Dr. E.BRUTIL

ordynuje od 20-go Wrzesnia b, r. do Maja p. r.
w Meranie, Villa Livonia. g—Ss

Zaktad kapielowo-leczniczy

Dra BOJASINSKIEGO

w Grrodzisku.
Kapiele ciepto, mineralne sztuczne, igliwiowe, k. spadowe zimne i o cieptocie
zmiennej, rézne zabiegi liydrotcrapoiltyczue, przy pomooy biegtych bonieréw.
Wody mineralne, kumys zmleka kobylego.
Willo, pokoje umeblowane z ustugg, restauraoya, pisma peryodyczne, muzyka.
Ceny mozliwie umiarkowane.
Zaktad otwarty od dnia 15 Maja. 15— 15

Miasteczko W. (Suwvalskiej gubernii)
poszukuje

LEKARZA

Tensya stata rs. 300 rocznie. Blizsza wiadomos¢ u D-ra Samxiihoi'
w Warszawie, Huranowska 40. 8681 —3 —I

Redaktor >Wydawca Dr. Cr. Pritsche.
iloeBo.ieuo llen3yporo. Bapuiaua 22 Amycia 1885. Druk M. Ziemkiewicza Krak.-Przedm. N. 17.





