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Hak krtani. Catkowite wyciecie krtani.
PODALI
Dr. W, H. KrajeWo6Kki, ordynator tegoz oddziatu
i
Dr. W. Wrdéble~dki, ordynator Kliniki uniWerdyteckiej 6zpitalnej.
('Dokoriczenie.—Zobacz Nr. 6).

Z powyzszego zestawienia odrzucam dwa przypadki (NN. 128 i 129),
0 ktérych nie podano zadnych szczeg6téw, nie mozna ich wiec zuzytkowaé do
obliczen, majacych postuzy¢ do wyprowadzenia jakich badZz wnioskéw. W ten
spos6b pozostaje j27 catkowitych wycie¢ Kkrtani, ktére zuzytkowuje przy po-
nizszych obliczeniach. Z liczby tej umarto w ciagu pierwszych 6-ciu tygodni
po operacyi 57 chorych, co czyni 44,9°/0 S$miertelnosci. Je$libySmy odrzucili
wszystkie przypadki operowane przed 1880 rokiem, to przekonamy sie, iz na
106 chorych umarto 43 t. j. 41,5%. Niezaprzeczenie wiec ulepszona technika
1 antyseptyka wplynety na poprawienie bezposrednich rezultatéw, pomimo to
dotychczasowa $miertelno$¢ jest jeszcze bardzo wielka. Prawdopodobnie $mier-
telno$¢ zalezy w znacznej czeSci od stopnia wycienczenia operowanych chorych,
z tego powodu bytoby bardzo waznem wiedzie¢ ile czasu uptyneto od poczatku
cierpienia do wykonania operacyi, czego jednak z danych,.rozrzuconych w li-
teraturze, dla wiekszosci przypadkéw oznaczyé niestety nie mozna.

W 57 przypadkach $miertelnych, odnotowano nastepujgce przyczyny $mierci:

Paraliz serca . 1 ZaPaSC. e 5
Zator tetnicy ptucne 1 Otrucie jodoformem . . 1
Rozedma ptuc (V) 1 Posocznica . . . . . 1
Krwotok 3 Ropne zapalenie $rddpiorsia 2
Obrzek ptuc 2 Zapalenie oskrzeli posok. 4
Wstrzas nerwowy. 1 Zapalenie ptuc . . . .24
Wycienczenie . 4 Niewiadoma przyczyna . 7

Razem 57



106

Tale wiec gtdwny przyczyni} Smierci po operncyi pozostaje dotgd Bronchi-
lis putrida i Pneumonia, od ktérych umarto razem 28 chorych t.j. 49,100 wszy -
stkich przypadkéw Smierci bezposrednio po operacyi.

Ogélna liczba chorych, ktérzy zyli jeszcze w (6 tygodni po operacyi, wy-
nosi 70, z tej liczby predzej lub p6zniej umarto jeszcze 38 chor roli, a mianowicie:

Skutkiem posocznicy umart .

" wycieAczenia
" zaduszenia
” apopleksyi
” ostrego zapalenia ptuc ,,
” pneumonia cacliecticorum ,,
" raka organéw brzusznych
” recydywy (miejscowej lub w gruczotach) 20
” niewiadomej przyczyny 1

liazcin 38

Tak wiec z og0lnej liczby »127 operowanych pozostaje jeszcze do blizsze-
go rozpatrzenia—32.

Z nich: o 3 chorych brak wszelkich uzupetniajgcych szczegétéw (NN. 81,
82, 119), 6 chorych wprawdzie zyje jeszcze, lecz majg juz recydywe (NN. 56,
74, 109, 111, 116), 23 chorych, w chwili ogtoszenia przypadku i ostatnich, za-
siggnietych o nich, wiadomosci, byto jeszcze zdrowych. Z tych ostatnich:

R R WEREPNNDN R

4 chorych (NN. 63, 77, 100, 105) zyje zaledwie kilka tygodni po operacyi
6 chorych (NN. 38, 90, 95, 115, 118, 127) — od 5—10 miesiecy —
6 chorych (NN. 17, 48, 57, 67, 97, 107) — od 10 mieé. do 2 lat —
5 chorych (NN. 26, 37, 64, 80, 91) — od3—4 lat —
1 chory (NN. 43) — 5 lat —
1 chory (NN. 30) — 7 lat —

Poniewaz, jak to stusznie zauwazyt Dr. Maydl *, opisujac swodj przy-
padek, w ktdrym nastgpita recydywa w 32 miesigce po operacyi, za radykal-
nie wyleczone mozemy, z niejakiem prawdopodobienstwem, uwazaé tylko te
przypadki, w ktérych od chwili operacyi uptyneto przynajmniej 3 lata; wiec
z wymienionych 23 chorych za radykalnie wyleczonych mozemy uwazaé tylko
nastepujacych:

Nr. 30 chory llahn’a zyje 7 lat bez rccyc
Nr. 43 — Gussenbauera — 5 lat -
Nr. 26— Thiersch’a — 3, lat -
Nr. 80 — II. Fisebcra — 3 lat -
Nr. 37 — Winiwarter’a — 3 lata 3 mies
Nr. 64 — Uussenbauer’a — 3 lata -
Nr. 88 — Bergmann’a — 3 lata -

iczbj' 127 operowanych dotychczas za radykaln
nych nalezy uwaza¢ 7 chorych, co czyni 55% -~).

') Intern, klin. Rundschau 1888 r. Btr. 150.

*) Gdybysmy odrzucili wszystkie przypadki operowane po 1884 roku, tobjamy otrzy-
mali cokolwiek lepszy procent radykalnych wyleczen, gdyz na 85 operowanych wyzdrowiato
7 t.j. 8,04®/Q
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Chcac okreslié, jak czesto po operacyi nastepuje recydywa, nalezy do 26
przypadkéw $mierci w skutek recydywy dodaé jeszcze 6 przypadkéw w kto-
rych, pomimo wystgpienia recydywy, chorzy jeszcze zyjg jakotcz 1 przypadek
(Nr. 121), w ktérym chory umart na inng chorobe majac juz poczatki recydy-
wy w gruczotach. Bedziemy wtedy mieli na 70 chorych, Kktdrzy przezyli ope-
racye 33 recydywy, czyli iz powrdt cierpienia zdarza si¢ w 47,1% przypadkéw.

Ostatecznie wiec: 44,9% S$miertelnoSci po operacyi, w razie wyleczenia
grozba powrotu cierpienia w 47,1% przypadkdw; szansa radykalnego wylecze-
nia (trwajacego dtuzej niz 3 lata) w 5,5% przypadkéw. Oto niezbyt pociesza-
jace cyfry, jakiemi moglibySmy odpowiedzie¢ na zapytanie chorego o, grozace
mu ze strony operacyi, niebezpieczenstwo i szanse dalszego utrzymania zycia.
Na pocieche nalezy dodaé, iz przy ostrozniejszym wyborze przypadkéw do
operacyi, bezposrednia Smiertelno$¢ po takowej stanowczo zmniejszyé sie moze,
jak tego zreszta dowodzi statystyka operacyi, dokonanych po 1880 roku, ktéra
wykazuje tylko 41% S$miertelnoSci.

Na pytanie czy zyskali co chorzy, ktérzy po operacyi predzej lub pdzniej
zmarli, trudno jest odpowiedzie¢. Do obecnej chwili zamkniete sa akta, doty-
czace 95 przypadkéw (57 zmartych w pierwszych 6 tygodniach i 38 zmartych
pézniej’, w ktérych dokonanouwyciecia krtani. Z zestawienia dtugosci zycia
tych przypadkéw z diugoscig zycia, po dokonaniu tylko tracheotomii przy ra-
ku krtani, winno by sie okaza¢, czy chorzy operowani zyskali co na $redniej
dtugosci zycia, czy tez nie. Cala trudno$¢ w tern, iz nie posiadamy doktadnych
obliczen sredniej dtugosci zycia po dokonaniu tracheotomii u chorych na raka
krtani; chcac w przyblizeniu przynajmniej zrobi¢ takie obliczenie positkowa-

tem sie tablica Schwautz’a '), podajaca rezultaty tracheotomii, dokonanych
u chorych na raka krtani.
Tablica Schwartz’a Moja tablica

zyto po dokonaniu tracheotomii: zyto po dokonaniu catkowitego

wyciecia krtani:

O gp 3 chorych (umarli podczas oper.) 12 god. 3 chorych
0—1 dnia 3 - 1 dzien 1 —
1-2 dni 2 - 1—2 dni 5 -

2 8 dni 5 - 2—8 dni 28 -

15 dni do 1 mies. 6 - 10 dni do 1mies. 11 -
1—2 miesigecy 6 - 1—2 miesiecy 4

2—6 miesiecy 19 -

2—(@3 miesiecy 8
6 m. do 1roku 32 -

6 m. do 1 roku 10 -

1-2 lat 2 - 1—2 lat 6 -
2—3 lat 2 - 2—3 lat 3 -
kilka dni 3 —lostatnie 2 pozycyc zobli- 1kilka dni 5
kilka miesiecy 2 ~—1  czefhi wypuscitem (kilka miesiecy 1 —

Razem 95 chorych

Razem 95 chorych
Srednia dtugo$¢ zycia= 295,9 dni.

Srednia dtugo$¢ zycia=20(J,3 dni.

') CU. E. SeUwart/.. Des tumens ilu larynx.
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Jak widzimy obliczenie to wypada na niekorzy$¢ catkowitego wyciecia
krtani; gdybysmy jednak poréwnali miedzy sobg tylko tych chorych, ktérzy
przezyli pierwsze 8 dni po dokonaniu operacyi tobySmy otrzymali dla catko-
witego wyciecia krtani $rednig diugos$¢ zycia= 848,5 dni, dla tracheotomizowa-
nych za$ chorych $rednia zycia wyniosta by 3455 dni, a wiec cokolwiek mniej
niz po wycieciu krtani. Cyfry te jasno dowodza, ze gtéwna przyczyng mniej-
szej dlugosci zycia po wycieciu krtani jest znaczng $miertelno$¢ w pierwszych
kilku dniach po operacyi, ktéra da sie znakomicie zmniejszy¢ przez wybor
odpowiednich przypadkoéw i udoskonalenie techniki operacyjnej. Z gory za-
strzedz sie musze, iz obliczenie nie jest zupetnie dokladne, a to z powodu ze
dtugos¢ zycia w tablicy Schwartz’a nie jest doktadnie podang dla kazdego przy-
padku (np. chory, ktdry umart w 13 miesiecy, i taki, co umart w 23 miesigce
po operacyi, sg zaliczeni do jednej rubryki). Chcac zdoby¢ materyat do pordw-
nania, musiatem z mojego zestawienia utozy¢ odpowiednig tabliczke i nastepnie
dtugo$¢ zycia obliczatem w ten sposob: iz bralem maximum zycia w kazdej
rubryce, a wiec na przyktad liczytem ze chorzy, o ktorych powiedziano, iz
zyli od 2 do 8 dni, zyli wszyscy po 8 dni i t. d.; otrzymang za$ ogdlng sum-
me dni przezytych dzielitem przez liczbe chorych (zupetnie ten sam stosunek
bym otrzymat gdybym w obu tablicach brat minimum zycia zamiast maximum).
Rozumie sie, iz otrzymana w ten sposdb S$rednia dtugos¢ zycia nie jest praw-
dziwg, tak dla chorych tracheotomizowanych, jak dla tych, u ktérych wyko-
nano catkowite wyciecie krtani, poniewaz jednak w obu obliczeniach robig sie
te same omytki, poréwnawcze wiec zestawienie tych obu cyfr przedstawia nie-
zaprzeczenie niejakg warto$¢. Rzeczywista Srednia dtugos¢ zycia, po wykonaniu
catkowitego wyciecia krtani u chorych, dotychczas zmartych, daje sie z calg
doktadnoscig obliczy¢ z, podanego wyzej, zestawienia i wynosi 121,6 dni; cyfra
wiec 206 dni nie jest prawdziwa i ma znaczenie tylko w zestawieniu z cyfra,
obliczong jako $rednia diugos$¢ zycia po tracheotomii (292,5 dni).

Wobec cyfr, wyzej podanych, trudno jeszcze w obecnej chwili stawac
w obronie catkowitego wyciecia krtani na podstawie dotad dokonanych ope-
racyi, trudno gardfowaé za koniecznem wykonaniem tej operacyi w kazdym
napotykanym przypadku, trudno natarczywie zaleca¢ jg chorym. Jedynym fa-
ktem przemawiajgcym na korzy$¢ operacyi jest 5,5% (reap. 8,04°/0) radykal-
nych wyleczen, ktérych zadng inng drogg osiggna¢ by sie nie dato. Fakt, iz
takie radykalne wyleczenia rzeczywiscie istniejg, chociaz rzadki, nadaje sam
przez sie prawo obywatelstwa operacyi, ktérej jest skutkiem, zobowigzuje nas
do jej wykonywania, ilekro¢ sam chory, po bezstronnem przedstawieniu mu
wszelkich pro i contra, wybierze, uSmiechajagcg mu sie cho¢ nie wielka, szanse
radykalnego wyleczenia nad pewnos$¢ diuzszego nawet wegetowania z nieule-
czalnem cierpieniem.

Dalsze ulepszenia w technice operacyjnej, ostrozny wybor przypadkéw do
operacyi poprawig moze w przysztosci nieSwietne wyniki jakie dotychczas osig-
gnieto. Nakoniec miejmy nadzieje, iz udoskonalenie $rodkéw rozpoznawczych
i zwiekszenie dbatosci pacyentow o wiasne zdrowie ograniczg do minimum
liczbe dokonywanych catkowitych wycie¢ krtani, gdyz dozwolg wyratowywaé
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chorych przez usuwanie li tylko chorych czeéci po uprzednicm posrodkowem

rozcieciu krtani (laryngofissura).
Zadaniom niniejszego artykutu byto przedstawi¢, o ile mozna bezstronnie,

wyniki, osiggniete po catkowitem wycieciu krtani, co, jeSli mi sie choé troche
doktadniej od mych poprzednikéw udato, bedzie sowitg nagrodg za trudy pod-
jete okoto wyszperania rozrzuconych w literaturze przypadkéw.
Kwestyi czeSciowego lub potowicznego wyciecia krtani nie poruszatem
wcale z powodu: 1) iz sam nigdy tej operacyi nie dokonywatem, wiechym nic
wilasnego powiedzie¢ o niej nie mogt, 2) ze dotad ogdtem przy raku dokonano
wszystkiego 28 czeSciowych wycie¢ krtani ') liczba za mala, aby, na niej sie
opierajac, jakie$ pewniejsze wnioski mozna byto sformutowac. I)la ciekawego
czytelnika przytaczam tu cyfry z 2 statystyk: Wolfenden’a i Schcior’a:
Statystyka Wolfendena
Z 28 operowanych: 4 umarto w skutek operacyi.
6 umarto w ciggu pierwszego roku.
4 zyje jeszcze, lecz majg recydywe.
14 wyzdrowiatof(z nich o 10 wiadomo ze zyli rok
po operacyi).

Natychmiastowa $miertelno$¢—14,3%; powrot cierpienia zda-

W nioski:
Pozo-

rza sie u 41,6% chorych, z ktérych przed uptywem roku zmarto 25%.
stali przy zyciu zyjg zbyt krétko aby ich uwaza¢ za radykalnie wyleczonych.

Statystyka Sehoic ra (od 1880 roku):

Z 23 operowanych: 2 umarto w ciggu pierwszych 14 dni.

3 umarto w ciagu 3—6 tygodni.

5 dostato recydywy.

13 zyje dotad bez recydywy (z tej ostatniej liczby
nalezy odja¢ 8 przypadkéw, jako za wcze$nie
ogtoszone, pozostanie 5 przypadkéw, zyjacych
bez recydywy wiecej niz 16 miesiecy).

Wnioski: Natychmiastowa $miertelno$¢= 9%, S$miertelno$¢ w 3—6 ty-
godni po operacyi= 13%, powr6t cierpienia zdarza sie u 21% chorych, wyle-
czenie nastapito w 56,5% przypadkéw, od ktérej to cyfry nalezy odja¢ 35%,
jako za wcze$nie ogtoszone.

Rozpatrujgc sie w cyfrach, podanych przez D-ra Scheier’a, widzimy pe-
wng gmatwanine, ktdra zaciera prawdziwy stan rzeczy. Przedewszystkiem roz-
dzielenie przypadkéw S$mierci po operacyi na takie, ktére sie zdarzyty w pier-
wszych 2 tygodniach i w nastepnych 4-eh, nie jest stuszne, gdyz obie te cyfry
powinny pd6js¢ na karb operacyi. Oblicza¢ procent recydyw nalezy w stosunku
do liczby chorych, ktoérzy z operacyi wyzdrowieli, nie za$ do og6lnej liczby
operowanych, nikt bowiem zareczy¢ nic moze, iz chorzy, ktdrzy w skutek ope-
racyi pomarli, nie dostali by tez recydywy, gdyby dalej zyli. Dalej wystawia-
nie wielkiego procentu wyzdrowierh z zastrzezeniem, iz nalezy pewien procent
odjaé, jako za wcze$nie ogtoszony, zmusza czytelnika do samodzielnego doko-

') Wolfendon 1 c.
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nania tego dziatania arytmetycznego, czego hie zawsze dopetni, a tem samem
pozostanie w nieSwiadomos$ci prawdziwego procentu trwalszych wyleczen.

Gdybysmy aprobowali utatwié¢ role czytajacego statystyke D-ra Sciieieu’a,
w mysl wyzej przytoczonych uwag, toby$my otrzymali nastepujace cyfry:

Po czesciowein wycieciu krtani: bezposrednia $miertelno$¢ wynosi 21,7°/0

powrét cierpienia zdarza sie w 27,700
wyleczen (trwajacych wiecej niz 10 m.) 21,7°/0.

JeslibySmy do przypadkéw podanych przez D-ra Soiieien’a zastosowali
postulat D-ra Mayijl’a, zeby tylko taki przypadek uwazaé za radykalnie wy-
leczony, ktéry przezyt 3 lata po operacyi, toby tym warunkom odpowiedziat
jeden tylko przypadek Fuaenkei/a (Nr. 52 tablicy D-ra S.), co by zreduko-
wato procent trwalych wyleczeh po czesciowcm wycieciu krtani do 4,3°/0.

W kazdym razie z przytoczonych cyfr okazuje sie, iz bezposrednia $mier-
telno$¢ po czeSciowcm wycieciu krtani jest 2 razy mniejsza od takiejze Smier-
telnosci po calkowitem wycieciu. Powroty nie wystepujg czeSciej niz po catko-
witem wycieciu, przeciwnie wydajg sie rzadszemi, co sie objasnia krotszym
przeciggiem czasu, w ktérym chorych obserwowano. Procent radykalnych wy-
leczen jest cokolwiek mniejszy niz po calkowitem wycieciu. Wogdle 2 ostatnie
uwagi wymagajg potwierdzenia przez wiekszg liczbe, diuzej obserwowanych,

przypadkdow. Dr. W. U. Krajewski.
Warszawa 20 Pazdziernika 1888 r.

Dopetnienie.

Juz pod koniec druku niniejszego artykutu wyszta w Deut. Med. Wooli.
Nr. 4 1889 r. praca D-ra M. Schede’go, w kt6rej podano blizsze szczegoty
0 przypadkach odnotowanych w mojej tablicy pod NN. 81 i 82, a zaczerpnie-
tych z tablicy Soeis Coiien’a, jakotez opis jednego nie ogtoszonego przypadku.
Dla wiernosci podaje odnos$ne szczeg6ty na tern miejscu:

Nr. mojej tablicy 81. Mezczyzna, operowany 12 Czerwca 1884 r.,
wyzdrowiat; w rok potem dostat recydywy i umart w kilka dni po drugiej
operacyi od zapalenia plu¢.

Nr. mojej tablicy 82. Kobieta, operowana 24 Czerwca 1884 r., wy-
zdrowiata i zostata przedstawiona jako zupetnie zdrowa w 492 lat po operacyi
na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego llamburgskiego.

Przypadek nic objety tablicag. Chory 55-letni, operowany 30
Grudnia 1885 r., wyzdrowiat; w 11 miesiecy potem stwierdzono recydywe w gru-
czotach, ktora dala sie tylko czeSciowo usunaé przez druga operaeye; Smieré
w 3 miesigce po drugiej operacyi z wycieAczenia.

Tak wiec ogoélna liczba catkowitych wycie¢ rakowatej krtani wzrasta do
130; co sie tycze modylikacyi, jakie zajdg w moich obliczeniach pod wplywem
przytoczonych tu szczeg6téw, to dokonanie odnosnych poprawek musze pozo-
stawi¢, interesujagcemu sie kwestyg, czytelnikowi.

Warszawa 10 Lutego 1889 r. W. Il, Krajewski,
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WAZNIEJSZE SZCZEGOLY
z nowoczesnej dyagnostyki i terapii eliorob zotgdka.
Podat Docent Dr. W. Jav/oroki.

(Dokonczenie.—Zobacz Nr. 6).

id Zamiast rozczynow sztucznych soli uzywa sie wéd mineralnych
zawierajgcych powyzsze skiadniki. Dla lepszego przeglagdu wylicze wazniejsze
z nich idagc od najsilniejszych do najstabszych i oznaczajagc S$rednie dawki
potrzebne do wywotania stolca. W oda morszynska ze zrédta Boniface-
go po '/2—1 szklanki z dodatkiem wody sodowej uzyta (Korczynski), zawiera
w znacznej ilosci s6l kuchenng obok glauberskiej i gorzkiej w ilosci 51°/00.
Potem idg gorzkie wody wegierskie i czeskie: Mattoni’s Offner Bitterwasser,
Franz Jozef Bitterquelle i Victoriaquelle uzywane w ilosci '/i—'/a szklanki
zawierajg przewaznie s6l gorzka, jakotez glauberskg i sdl kuchenng w ilosci
okoto 50%0. Mato co stabszemi sg Hunyady-Jhnos i tiakoczy (po ’/4—1 szklanki)
z 46°/0powyzszych sktadnikéw solnych. Stabszemi o tych samych sktadnikach sg
Piillna, Friedrichshall, Saidschitz, Sedlitz o zawartosci 30—15%0 soli prze-
czyszczajacych. Nastepnie woda morska jako solanka 20—40%o0 uzywana po
la—2 szklanek. Do dtuzszego uzywania i przeprowadzania leczenia nadajg sie
szczeg6lniej wody stabsze, oblitujgce natomiast w kwas weglowy, jako to:
Homburg-Elisabethbrunnen (po 4—2 szklanek), solanka kwasna 10°/00; Kissin-
gen-liakoczy (po 1—3 szklanek), solanka zelazista kwasna 6°/00; Marienbad-
Ferdinaudsbrunnon i stabsza Kreuzbrunnen (po 1—3 szklanek), szczawa glau-
bersko-solna 7°/00; Tarasp-Luciusquelle (po 1—3 szklanek) silna szczawa alka-
liczno-stona 5°/00; Franzensbad-Franzcsquelle i stabsza Salzquelle (po 1—3
szklanek), szczawa glaubersko-zelazista 4'A°/Q0m

Tak rozczyny solne, jak i wody mineralne powinny by¢ pite rano naczczo,
a skuteczno$¢ ich powieksza sie przez uzywanie przechadzki podczas picia.
Parcia na stolec nie powinien pacyent nigdy przetrzymywac¢, liozozyny solne
i wody mineralne sprawiajg stolec wodniste wskutek podraznienia btony $lu-
zowej do przepacania cieczy surowiczej, a po jednorazowem uzyciu wypréznienie
nic jest doktadne, muszg by¢ przeto przez 2—3 dni z rzedu stosowane.
W stanie wiecej zgeszezonym uzyte, moga w pewnych przypadkach wywotaé
przekrwienie i krwotoki kapilarne z btony $luzowej. Stad tez Bamberger od-
radza stosowania $srodkow solnych, jezeli przypuszczamy, ze Sciany jelit znaj-
dujg sie w stanie zapalnym. Ze wzgledu na zolgdek nie nalezy ani wod ani
rozczynow solnych uzywaé we wszystkich przypadkach, w ktdrych jest znacz-
niejszy niedowtad mechaniczny lub rozstrzen, albo Swiezy wrz6d okragty, jako
tez u os6b mocno w odzywieniu podupadiych, lub na Scistej dyccie pozostajg-
cych. Jeszcze najstosowniejszg ze Srodkéw solnych bytaby w powyzszych przy-
padkach s6l morszynskn lub karlsbadzka, ktére w tern wigkszem zgeszczeniu
muszg by¢ uzyte, im wiecej mechaniczna czynno$¢ zotagdka okazuje sie upo-
$ledzona.

®) W chorobach przebiegajgcych ze wzmozonem wydzielaniem kw. zolgd-
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kowego bardzo stosownem do sprowadzenia stolcéw jest. uzywanie po 3—5 gna.
(3t—1'/3 dr.) magnesia usta carbdnica. Zwykto podaje sie niagnezya kilka razy
dziennie po tyzeczce, albo w postaci tabliczek prasowanych po 0,5 (8 grn.).
Mieszanina z magnesia o.pale. radiéis rhei aa jest $rodkiem réwniez bardzo do-
brym przez empirya juz oddawna wyprébowanym. W postaci zawiesiny prze-
pisuje sie lae magnesias, lip. Magnesiae ustne 10,0 (2/,> dr.)-\-ag. d, 80,0 ( 2 unc.)
-\-syr. florum aurantiorum 20,0 (5 dr.) MUS. Na raz uzyc.

0) Kalomel (hydrargyrum chloratum) jest tagodnym S$rodkiem wyproz-
niajacym a réwnocze$nie i z6t¢ pedzacym. Moze on by¢ uzyty nawet u dzieci
uieposiadajagc ztego smaku. W dawkach wiekszych podnieca ruch jelit i prze-
pacanie z biony S$luzowej. Przepisuje sie go tylko juko S$rodek jednorazowy
najstosowniej w ilosci 1,0 (16 grn.) -- saccltari albi 2,0(32 gn.) podzielonej na
4 dawki uzyte w odstepach 1—2 godzinnych. Niektére osoby dostajg po uzy-
ciu kalomelu bardzo fatwo stomatitis mercurialis, czemu ma sprzyja¢ spozywanie
kwaséw i soli kuchennej podczas zazywania kalomelu. Szczegélniej mate da-
wki kalomelu pozostajac dtuzszy czas w przewodzie pokarmowym, zamieniaja sie
w wiekszej ilosci w stan rozpuszczalny i sprawiajg tatwiej zatrucie, niz duze.
Ptokanie jamy ustnej 1'/2—3°/o rozczynom kali chloricum do$¢ szybko usuwa
zboczenie miejscowe.

c. Pulpa tamarindorum zawierajgca miedzy innemi kwasami organicznemi
ac. tartarioum, uzywa sie¢ w kilku przetworach jako decoetum z 30,0 (1 unc.) na
500—1000 (1—2 f.) ag. comunis z dodatkiem syrupus mannatus., jako electuarium
purgativum tamarindorum wedtug przepisu: Pulpa tamarindorum depurata 12, cré-
mor tartari pulver. 1, sal. Seignetti pulver. 2, manna calabrina 4, syrupus rosarum 8. S.
Po tyzce naraz uzywaé. Ostatecznie sg w uzyciu trockisci tamarindorum zawiera-
jace jeszcze extractum sennae alexandrine, takich pastylek do wywotania stol-
ca uzywa sie 2—3. Przetwory powyzsze sprawiajg wypréznienia zwykle bez
bolow.

d. Folia sennae alexandrinae sine resina zawierajac ac. eatharticum sa niemal
ludowym Ickiem wypr6zniajagcym. Uzywaja sie rzadko same jako infosum aquo-
sum w S$redniej dawce 2,0 (32 grn.) na 200 (6 unc.) wody goracej lub odwaru
Sliwek. Zwykle stanowia liscie senesowe skiadnik rozmaitych przetwordéw zto-
zonych jalcoto: Potio laxativa Viennensis v. infusum Sennae compositum, Ktére jest
naparem sktadajacym sie z 5 czeéci folia sennae alexandrinae + 30 ag. fervidae,
A-sol. Seignetti-]-10 manna calabrina. W celu przy$pieszenia wypréznien u ludzi
dorostych dodaje sie jeszcze 10 —15 (2—3 dr.) natrium sul/uricum i poleca cala
ilos¢ (30—60; 1—2 unc.) cieczy na dwa razy uzyé w odstepie jednogodzin-
nym. Flectuarium leniliourn e senna sktada sie z 10 czesci folia sennae pulver.-40
syr. simpl.+ 50 pulpa tamarindorum i podaje sie naczczo po tyzce stotowej. Syru-
pus sennae cum manna bywa stosowany w praktyce dzieciecej w ilosci jednej ty-
zeczki. Pulvis liquiritiae vompositus albo pulvis Karelii skiada sie z 2 czesci folia
sennae pulver. -j- 2 pulo, liquiritiae + 1 semen anisi -j- 1 sulfur depurutum A- 6 sacehari
i uzywa sie z dobrym skutkiem trzy razy dziennie na koniec noza. Dziata on
nietylko rozwalniajaco, ale takze jako $rodek wykrztusity. Zidtka iran-
cuskie (Thé de Saint Germain) sktadajg sie wedlug farmakopei francuskiej
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z 12 cze$ci folia semine-j-5 czedci flores sarnbuci ni.gri-\-b semina anisiA-6 semina foe-
nimdiA-5 tarlarus depuratus. Z jednego pakiccika zawierajacego 5 gramdéw mie-
szaniny robi sie napar wodny na jedne filizanke.

c. Radie rhei uhinensis jest rowniez czesto uzywanym lekiem wyprézniaja-

cym i uchodzi réwnoczes$nie jako dobre tonimm i stomatioum, a da sie uzy¢ we
wszystkich przypadkach chorob Zzotgdka w ktérych tylko uzycie $rodka czysz-
czacego nie jest przeciwwskazane. Jako $rodek przeczyszczajagcy podajg sie
przetwory korzenia tego w da wkach wysokie hjak np.pulvis radiéis rhei
1.0 (16 gn.) na dawke, gdyz w mniejszych stosowane sprawiajg skutek prze-
ciwny. Z wielu przetworéw tego leku przytaczam najskuteczniejsze: Pulvis ra-
diéis rhei-{-magnesia usta aa 5,0, a w razie niedowtadu przewodu pokarmowego
z dodatkiem 0,25! (4 gn.) pulvis seminum strychni, w przypadkach skurczu zwie-
raczy z dodatkiem 0,25—0,5! (4—8 gn.) pulvis foliorum bdladonae. MDS Trzy
razy dziennie na koniec noza uzy¢. Nic mniej skuteczng jest mies zanina
kleista; Pulvis radiéis rhei 20 (5 dr.) -f- natrium sulfuricum 10 (2'/a dr.)Tna-
trium carbonic. 5,0 (I'/a dr.) natrium bicarbon. 5,0 (iyadr ). MDS. Trzy razy dzien-
nic po tyzeczce uzy¢. lindura rhei aguosa zawiera jeszcze w sobie natrium bori-
cum, kalium carbonicum i agua cinamomii, uzywa si¢ kilka razy dziennie po ty-
zeczce i jest réwniez skuteczng, jak i o wiele drozsza tinctura rhei vinosa. Sgru-
pus rhei zawiera podobne skitadniki, co powyzszy nastéj wodny i podaje sie
dzieciom po tyzeczce w miare potrzeby. Extraction rhei jest przetworem suchym,
w wyskoku rozpuszczalnym i dziala podobnie jak pulvis radiéis rhei. Extraction
rhei compositum p. ustep, aloes. Dobre ustugi oddaje w nawykowem zaparciu
stolca V¢mon cum rheo, ktére sposobem domowym sporzgdza sie przez dwudnio-
we wymoczenie 50,0 (2 unc.) siekanego korzenia w butelce wina wegierskiego.
Maty kieliszek, 2—3 razy dziennie przed jedzeniem wypity,
papkowate.

t. Wielce pozytecznym okazat sie wyciag kory amerykanskiej z Rhamnus
Purshiana noszacy nazwe extraction Jluidum Cascarac Sagradae. Wedtug doswiad-
czen wielu lekarzy (Bundy, Fletcher-Horno, Senator, Farlow) sprawia ciekly
wycigg w ilosci 15—25 kropel trzy razy dziennie, lub jednorazowo w dawco
P° fYa tyzeczki przed obiadem uzyty po 6—24 godzinach wypro6znienia maziste
bez jakichkolwiek dolegliwosci. Nawet u dzicei, u ciezarnych albo w obce gu-
z6w krvyawnicowych da sie ten lek bez obawy stosowaé. Wyjatkowo tylko zda-
rza sie potrzeba zwiekszenia powyzszycli dawek leku do trzech razy po pdl
tyzeczki bez wywotania ubocznych dolegliwosci. Ja uwazam ten lek jako toni-
cum i stomachicum na rowni z rheum i tinctura amara i uzywam go w rozmaitych
kombinacyach, ktérych wskazanie Czytelnik ze skladu tatwo odgadnie; Rp.
Extr. fluidum Cascarac Sagradae-{-'Tinctura rhei vinosa aa MDS. trzy razy dziennic
po pol tyzeczki uzy¢. Albo lip. Extr. fluid. Gasearae Sagradae 25,0 (6 dr.)A-T-ra

nucis vomicae 2—3,0! (32—48 grn.) v. T-ra bdladonae 2 —4,0! (’/2—1 dr.) MDS.
Trzy razy dziennie po 30—20 kropel uzy¢. W braku faknienia lip. Extr. flui-
dum Cascante Sagradae-j-T-ra amara aa 15,0 (4 dr.) j-ac. hydrochlor, oonc. pur. 1,0
(10 gn.). MDS. Trzy razy dziennic po tyzeczce uzy¢. W razie bolow w zo-
tadku zamiast k\v. solnego dodaje sie 1,0 (16 gn.) chloroformi lub tylez Aetheris

sprowadza stolec
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sidfuriei. Dla zakrycia silnie gorzkiego smaku moze by¢ lek ten podany z do-
mieszka gliceryny lub jako ewtractiim sicoum Cascarae Sagradae w tabliczkach
prasowanych wyrobu aptekarza Wiszniewskiego w Krakowie po 0,06 (1 gn.),
uzywajgc 2—3 tabliczek dziennic. Istnieje jeszcze Vinum Sagradae genuinum,
ktérego fabrykant (P. Liebe) poleca uzywaé po ‘'fa—1 tyzeczki trzy razy
dziennic.

g. Tubera jalapae puloer. sg pewnie dziatajgcym S$rodkiem przeczyszczaja-
cym. Podany w ilosci 0,2 (3/A—0,5 (8 gn.) sprawia stolec maziste. Morzyska
zwykle nie ma tak, ze ten $rodek moze byé przy silnem zaparciu stolca na-
wet u dzieci stosowany. Rusina jalapae (wycigg wyskokowy) dziata w iloSci
0,1—0,3 (1% —44. grn ) na dawke. Tak zwane pdlulae jalapae maja ciezar 0,1
(1% grn.) i sktadajg sie z trzech czesci sapo medic.-j-1 pulo. jalapae. W celu
wywotania wypréznieri nalezy uzy¢ 1—3 pigutek na raz.

10. Leki przeczyszczajagce ostre.

Dotad wyliczone loki apteczne wystarczajg do wywotania wypréznien. Sg
jednak przypadki uporczywego zaparcia stolca, wymagajace $rodkow, jelita sil-
niej pobudzajacych wymienionych nizej, zwanych pospolicie drastycznemu
Srodki te nie powinny by¢ codziennym chlebem paoyenta, ale tylko wyjatko-
wo w koniecznej potrzebie stosowane. Sprawiajg one nietylko béle jelitowe
i niezyt tychze, ale moga wywota¢ u kobiet krwotok maciczny, poronienie,
a u mezczyzn wytworzenie sie guzéw krwawnicowych, krwotokéw odbytnico-
wych a nawet zapalenie nerek. Do takich $rodkow naleza:

a. Rodophyllinum, zywica wyciggnieta z rosliny podophyllum peltatum spra-
wia juz w ilosci 0,02—0,05 ('/3—% grn.) po upltywie 10—12 godzin stolce,
ktorym u wielu oséb towarzyszy morzysko. Trousseau i Blondeau zapisujg ten
lek w pigutkach: Rp. Podophyllini 0,2 (3'/3 grn.) j-e.rt/. belladonng 0,1 (1% grn.)
(. arabici §.s. u.f. pili. Nr. X. 1) S. 1—2 pigutek dziennie uzy¢.

b. Fruclas colocynthidis puloer. w tlawce 0,3! (1#>g>n.); T-ra colooynthidis po
1,0! (16 grn.); Ealraolurn Coluuyntlddis po 0,05! (4/5grn.) mogg juz w tych ilo-
$ciach sprawi¢ morzysko i wymioty, a w wiekszych nieco zatrzymanie moczu,
zwod pracia i zapad. To tez lek ten jest przeciwwskazany we wszystkich przy-
padkach w ktorych istnieje jakiekolwiek podraznienie jelit, lub narzadéw le-
zacych w miednicy matej.

0. Zywice: Gummi Gutli w dawce wyprézniajacej 0,05—0,3 (1-- 4\V# grn.),
jakotez Soamonium w dawce 0,5 (8 grn ) uzyte, sprawiajg prawic zawsze mo-
rzysko.

d. Aloii same lub jako eailraalum Aloes po 0,1- 0,5 (1#5~3 grn.) dziala
przewaznie na warstwe miesng jelita grubego, sprawia przekrwienie w narza-
dach miednicy i nie inozo by¢ uzyte w stanach zapalnych macicy, ani tez
w obecno$ci guzéw krwawnicowych. Aloes uchodzi takze jako cholagogum
i jest u wielu lekarzy i pacyentdw zwilaszcza prowadzacych zycic sedenteryj-
ne ulubionym S$rodkiem i skfadnikiem kilku mieszanin przeczyszczajacych. Tak
zwane pigutki aloesowe majg nastepujacy przepis: Rp. Aloes socotrinueA-
sapo medic. aa 1,0 (16 gn.) /. p. Nr. X 8. 1—2 pigutki na noc uzyé. Extr. rhei
compositum (przetwdr suchy) sktada sie¢ z 30 czeéci extr. rheij-10 cxtr. aloesb
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resina jalap>ae-f20 sapo medic. i skutkuje w ilosci 0,3 (443 g>'n.) najstosowniej
w pigutkach uzyty. Sawyer poleca w nawylcowom zaparciu stolca nastepujacy
przepis. Ap. Aloes 1,0 (16 ga.)f-ferri sulfurici 0,2 (3°/5 gn,)-\-e.vtr. hyoseyami 0,7
(11 gn.) /. pili. Nr. X S. Pigutke na noc uzyé. Racyonalniejsza rade daje
Spcnder zapisujgc: lip. Eietr. aloes soootrina 0,1 (135 gn.) + ferri sulfurici 0,5
(8 gn ) -j- evir. belladonae 0,05 (4s grn.) + suocus liquiritia g. s. u f. pili. Nr. X.
Z poczatku nalezy braé¢ przez kilka dni po trzy pigutki dziennie, przez dal-
szych kilka dni po 2, a potem juz tylko po jednej, tak ze mozna chorego od
uzywania $rodkéw przeczyszczaj j"cych w przeciggu 2—4 ty-
godni odzwyczai¢. Sadzitbym ze w przypadkach uporczywych nalezatoby
obok tych pigutek wzig$¢ Srodki mechaniczne do pomocy.

0. Najgwattowniejszym Srodkiem drastycznym jest olej krotni owy
(Ol crotonis tigliuni). Jako $rodek przeczyszczajagcy wystarcza '/s—1 kropli po-
dane w oliwie lub w jakimkolwiek syrupie. Podawanie wiekszych dawek mo-
ze sprowadzié¢ ostry niezyt przewodu pokarmowego i ogélny zapad.

Wszystkie powyzsze leki bywajg badz dla pewnos$ci dziatania, w celu
zniesienia ubocznego dziatania pewnego $rodka w najrozmaitszych kombina-
oyach przepisywane. Aczkolwiek one tylko symptomatycznie dziataja, jednak
i w przebiegu systematycznego leczenia zaparcia stolca od czasu do czasu uzy-
wane oddajg zwilaszcza u niecierpliwych pacyentow dobre ustugi.

STRESZCZENIA | WYCIAGI.

9. Dr. Coi.ladon. Leczenie ucliotoku (Die Dehandlung der Otorrkoc). Ta
okolicznos$¢, iz uchotok prawie zawsze stanowi objaw ostrego lub przewlektego
zapalenia ucha $redniego z przedziurawieniem btony bebenkowej, zmusza nas
do stosowania jakiej$ racyonalncj metody leczenia; lekcewazenie bowiem togo,
tak czesto niestety przytrafiajgcego sie cierpienia, pocigga za sobg niotylko
przykre nastepstwa, jak przytepienie stuchu, cuchnienie ucha etc.,, ale takze
I takie, ktére zagrazajg zyciu chorego, jak préchnienie kosci skalistej, zapale-
nie opon moézgowych i t. d. Aby mddz zapobiedz tym wszystkim fatalnym
skutkom, od ktérych rozwdj i zycie jednostki zaleza, nalezy wcze$nie i ener-
gicznie przystapic do leczenia, przyczem terapia nie powinna sie ograniczaé¢ na
stosowaniu $rodkéw wzmacniajacych i pokrzepiajacych ogdlny stan zdrowia, ale
winna mieé, i to gtéwnie nawet na wzgledzie, leczenie miejscowo. Przy leczeniu
miejscowem nalezy sie rzadzi¢ nastepujagcemi zasadami: 1) Nalezy sie staraé
0 mozliwie szybkie usuniecie z jamy bebenkowej produktéw wydzielinowych,
zanim beda one mialy czas zebraé sie w duzej ilosci i utworzy¢ gesta masse.
2) Nalezy leczy¢ momenty, sprzyjajace cieczeniu z ucha, resp. momenty przy-
czynowe tej choroby. W tym oclu poleca autor stosowanie miejscowe cieczy
lekarskich lub proszkéw; nastepnie, majg tu znaczenie zabiegi operacyjne,
jak przyzeganic i zabiegi chirurgiczne. Wychodzac z powyzszych zasad, Colla-
don podaje nastepujacy sposéb leczenia ostrogo uchoto ku W okresio
zapalnym wyptukiwanie stabeini roztworami wodnemi kwasu bornego lub ty-
molu; tego$¢ tych roztwor6w winna wzrasta¢ w miare zwolnienia ostrych obja-
wow zapalnych. Wdmuchiwanie sproszkowanego kwasu bornego, zalecone przez
Bezolda, nie przynosi, wedtug Colladona, pozytku. Wiekszg pomoc okazaty
wkrapiania roztworéw $ciggajacych (najskuteczniej dziataty siarczan cynku
1 podoctan otowiu), stosowane jednoczesnie z wdmuchiwaniem powietrza {Luft-
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clouche) Politzer’a. W uporczywych przypadkach Colladon obserwowat $wietne
rezultaty przy wstrzykiwaniu goracej wody. Go sie tycze leczenia uchoto-
kuprzewie k lego, to winno ono polega¢ na irrygacyach silniejszych prze-
ciwgnilnych cieczy, miedzy ktéremi Colladon oddaje pierwszeAstwo kwasowi
karbolowemu, salicylowemu i sublimatowi. Mato pozyteczne sg stezone roztwo-
ry alkoholowe kwasu bornego i wdmuchiwania proszku kwasu bornego, $rodki
te bowiem wobec granulacyi gruzliczych i prochnienia kosci skalistej sa pra-
wie catkiem bezsilne. Roéwniez jodoform poleca Colladon tylko w tych przy-
padkach, kiedy chodzi o posypanie proszkiem wyskrobanych miejsc. W razie,
gdy btona $luzowa jamy bebenkowej jest nabrzmiata irozpulchniona, najlepiej
jest stosowaé, wedtug Colladon’a, wkraplanie 10—12 procentowego roztworu
kamienia piekielnego, zapomoca ktérego niekiedy prawie momentalnie udaje
sie w znacznej mierze zmniejszy¢ nabrzmienie btony Sluzowej. Godnetn jest
polecenia réwniez wkraplanie alkoholu absolutnego (dziatajagcego jednoczesnie,
jako alitisepticurn, oaustioum i adstringens) zwilaszcza w tych przypadkach, kiedy
mamy do czynienia z brodawkowauiem polipowem. Nastepnie, zastugujg na
uwage takze wkrapiania nadehlorku zelaza. Mniej godne polecenia przy prze-
wlektym ucliotoku sa $rodki $ciggajace, wszelako i wtym razie, jezeli sie chcemy
niemi postugiwaé, musimy odda¢ pierwszedstwo roztworom siarczanu cynku
i podoctanu otowiu. Chcac zapobiedz recydywom, nalezy gtdwnie strzedz bio-
ne Sluzowg jamy bebenkowej od gwattownych zmian temperatury, eo sie naj-
fatwiej osiaga zapomoca noszenia w zewnetrznym przewodzie usznym zatyka-
dta z waty. Pr6cz togo pacycnt. winien sie wystrzega¢ niezytu nosogardzielo-
wego, albowiem, jak o tom przelaonywa nas doswiadczenie, niezyt ten po-
siada sktonno$¢ przenoszenia sie na ucho $rednie u tych witasnie oséb, ktore
juz cierpiaty przedtem na otitis media. (Tkerapeut. Monatsch. 1888). A. W.
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Hermann Saiiti (Bern), Onajnowszych pogladach na patologie choroéb
zakaznych. Lieber die modernen Gesichtspunkte in der Pathologie der Infectionskrank-
heilen. (Sammlung klinischer Vortrage Volkmana Nr. 319/20—str. 70).

(Ciagg dalszy.—Zobacz Nr. 6).

Mozliwym tez jest i trzeci przypadek, a mianowicie najprzéd nastepuje og6l-
ne zakazenie, a nastepnie zarazek chorobowy gdziekolwiek sie odktada i wy-
wotuje miejscowe zmiany. Tu naleza cierpienia ostre wysypkowe. Wszelako
rozgraniczenie miedzy tetni péznemi i wprz6d wspomnianemi wczesnemi loka-
lizacyami nie jest zbyt scisletn ani fundamentalnem, gdyz i przy cierpieniach
ostrych wysypkowych wystepujg 'wczesne lokalizacyc w postaci niezytu ptuc,
krtani, facznicy przy odrze, zapalenia gardzieli przy szkarlatynie i t. p.
W og6lnosci pod wzgledem lokalizacyi zachowuje sie kazde cierpienie odmien-
nie. »Sktonno$¢ substancyi zakaznej do umiejscowienia sie w pewnym narzgdzie
zalezy od drég, jakiemi ona mechanicznie przez krazenie krwi i limfy lub tez
przez ciggto$¢ tkanek (continuitas) zostaje przeniesiong. Dla wszystkich za$ tych
przypadkow, w ktdrych nastapito og6lne zakazenie, a mimo to umiejscowienie
zarazka nie da sie objasni¢ na drodze mechanicznej musimy przyjaé, ze ulegte
cierpieniu narzady posiadaty miejscowg sktonno$¢ (locale Disposition), a narzady
wolne, miejscowe zabezpieczenie (locale Imunitat). T'od tym wzgledem nie wiele
da sie pewnego powiedzie¢, chyba ze kazde naruszenie tkanki czyni ja skitonng
do przyjecia krazacego w ustroju zarazka. Nu uwage w tym wzgledzie zastu-
gujg doswiadczenie Wyssokowitseh’a '), ktory po zastrzyknieciu krélikowi do

') Centralbl. fur dio med. Wissensoh. 1885. Nr. 33.
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krwi streptokokéw i stafylokokéw tylko wtedy otrzymywat zakazne zapalenie
wsierdzia, gdy uprzednio przedziurawial w sposéb przez Rosenbacha zalecany
zastawki sercowe. Podobne wyniki otrzymat Orth ") 1 przy cierpieniach za-
kaznych wysypkowych zauwazono, ze wysypka jest w tych miejscach silniej
rozwinieta., ktore ulegty jakiemu$ podraznieniu. Znane tez sa spostrzezenia
Heubnera tyczace sie umiejscowienia btonicy, Rosenbacha i innych tyczace sie
umiejscowienia zapalenia szpiku kostnego, Mendclsohna tyczgce umiejscowienia
sie gruzlicy i t. p.

Wiemy juz w jaki spos6b sie bakterye w ustroju szerza, pozostaje nam
jeszcze zastanowi¢ sie w jaki sposéb rozwijajace sie w ustroju grzybki wywo-
tuja objawy chorobowe. Teoretycznie tylko 2 sg mozliwosci. Grzybki dzialajg
albo fizycznie albo chemicznie.

Ze rozmnazajace sie¢ w ustroju grzybki wywieraé muszg wyrazne dziatanie
fizyczne czyli mechaniczne jest to zbyt jasnem. Jako ciata obce nagromadzone
w naczyniach wlosowatych dziatajg one draznigco, obecnoscia swa zmieniajg
gesto$¢ krwi, moga tez bedac nagromadzone w nadmiernej ilosci zamykac
Swiatlo naczyA (thrombm) i tym sposobem uczyni¢ je niedroznemi. Niektore
zjawiska przy czarnej kroscie przemawiaja za mechanioznem dziataniem. Wreszcie
nietylko na naczynia, lecz i na inne narzady moga bakterye wywiera¢ mecha-
niczne dziatanie. | tak kanaliki moczowe i torebki kiebkowe w nerkach
moga by¢ przepeinione bakteryami i mechanicznem swem dziataniem uposle-
dzi¢ czynno$¢ nerek. Baumgarten opisat takie nagromadzenie lasecznikéw Kkar-
bunkutowyeh w torebkach ktebkowych uciskajace naczynia wiosowate kie-
bkéw. Przy innych znowu chorobach zakaZnych, a mianowicie przy sprawach
posocznicowych, ktére sie charakteryzujg malg stosunkowo iloscig drobnych
bakteryi we krwi dziatanie mechaniczne mato jest prawdopodobnem. Tu przy-
czyng szkodliwego wplywu bakteryi na ustrdj jest chemiczne dziatanie grzy-
bkéw. Albo grzybki przez swg przemiane materyi bezposrednio dziatajg na
elementa tkankowe, albo tez przez wytwarzajace sie chemiczne jady lub fer-
menty. Dla niektérych chorédb zakaznych wykryt Brieger W tak zwane pto-
mainy: typhotoxia, tetanin v. tetanotoxin. Dla cholery tez prawdopodobnem
jest, ze laseczniki wytwarzajg ptomainy, ktérych wessanie jest przyczyng
ciezkich przypadtosci.

Czy i lasecznik karbunkutowy produkuje ptomain dotychczas nie jest
rozstrzygnietemu Wyniki badaczy sa niezgodne ze soba.

Jak widzimy, dziatanie grzybkéw chorobotwoérczych jest réznem. W nie-
ktérych przypadkach dziatanie fizyczne taczy sie z chemicznem; by¢ moze, ze
ma to miejsce przy zakazeniu waglikowom. Zdaje sie jednak, ze dziatanie che-
miczne grzybkow jest przewazajacemu

Wynika to miedzy innemi stad, ze przy rdznorodnych chorobach zakaz-
nych wystepuja bardzo czesto dwa objawy, ktoére z wielkiem prawdopodobien-
stwem zalezg od chemicznego dziatania grzybkéw chorobotwdrczych. Sa niemi
zapalenia i gorgczka. Co sie tycze zapalenia, to obecnie prawie powszechnie
przyjmuja, ze zostaje ono wywolanem przez nieprawidtowe chemiczne wiasci-
wosci tkanek 3), a szczegblnie $cian naczyn 4, skutkiem ktdrych nastepuje roz-
szerzenie Swiatta naczyn. Zapalenia wywotane przez urazy i wplywy termiczne,
e a zatem wplywy fizyczne sg tez w gruncie rzeczy nastepstwem chemicznych

’) Tageblatt der Naturt'orschorversamml. in Strassburg 1885.

2) Ucber Ptomaine Berl. klin. Woohonsohr. 1886. Nr. 18 str. 28.— Uober Ptomaine.
Berlin 1885.—Weitere Untersuchungen tber Ptomaine 1885 i Weitere Untersuchungen ueber
Ptomaine 188 6.

3) Léanderer. Die Gowobsspannuny 1884.

*) CoUnlioin. Ueber Entziindung und Esterung. Vxroh. Arch. 1867 tom 40.
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zmian w protoplazmie naczyn, a zc s3 liczne zapalenia, ktére powstajg bez
wptywow urazowych i termicznych, a tylko chemicznych jak np, zapalenie
ucha u krolikdw po posmarowaniu olejem krotonowym, przeto bedziemy blizcy
prawdy, gdy wszystkie zapalenia bez wyjatku odniesiemy do wpltywoéw chemi-
cznych. Prawdopodobnie grzybki chorobotwdrcze w miejscu, gdzie sie nagro-
madzajg i rozwijajg, swemi produktami przemiany materyi sprowadzajg zapale-
nie. Poszukiwania doswiadczalne Briegera nad produktami przemiany materyi
bakteryi ropnych streptocoecus pyogenes i staphylococcus aureus wykazaty, zc
grzybki te wytwarzajg nie tak wprawdzie silnie jadowite substaneye, jak grzy-
bek durowy i tezca, lecz w kazdym razie nie obojetne dla ustroju substaneye
amoniakalne. Zapalenia wywotane obecnoscig grzybkéw chorobotwdrczych sg
rézne stosownie do rodzaju wytwarzanych substanéyi. W jednych przypadkach
nastepuje tylko zapalny obrzek (bacillus oedematis maligni), w innych zapalenie
przechodzi w ropienie (staphylocoeous i streptocoecus pyogenes). Zapalenie z zejsciem
w ropienie w ostatnich nawet czasach czynig wytgcznie zaleznom od grzybkdéw
gdyz tatwo mozna wykazac, ze wprowadzenie pod skdrejuzto obojetnychjuz draznig-
cych substancyi jak olejku krotonowego nie jest w stanie wywota¢ ropienia.

Jak dla zapalenia tak i dla gorgczki pierwszorzedng role gra chemizm
grzybkéw chorobotwdrczych. Sa tu dwie mozliwosci: albo grzybki wywotujace
cierpienie zakazne osiedlajg sie w centrach regulujagcych cieptote ciata, albo
tez wytwarzane przez grzybki substaneye chemiczne dostawszy sie do obiegu
krwi zmieniajg cieptote ciata. Przypuszczenie pierwsze mniej jest prawdopodo-
bnem: niepodobna bowiem, by grzybki pod kazdym wzgledem roznie sie za-
chowujgce mialy sie usadawia¢ wytgcznie w centrach cieplikowych, a nie wy-
wotywaly w wiegkszosci przypadkéw innych zboczeri ze strony ukiladu ner-
wowego. Z wiekszem prawdopodobieristwem przyja¢ mozemy przypuszczenie
drugie, t. j zc goraczka przy chorobach zakaznych polega na og6lnem otru-
ciu. Dotad jednak wiemy jeszcze bardzo mato o substaneyach, ktore sprowa-
dzajg goraczke. Znamy tylko nieliczne wprawdzie przyktady dowodzace, ze na
czysto mechanicznej drodze moze powsta¢ gorgczka przez dostanie sie do obie-
gu krwi rozpuszczalnych chemicznych substancyi. Poszukiwania Billrotha )
i C. O. Webera 2) wykazaly, ze zwierzeta, ktorym wstrzyknieto do krwi lub
pod skdre gnijagce zwierzece lub roslinne substaneye dostajg gorgczki. ROwniez
Senator J) otrzymat z plwociny za pomocga gliceryny wycigg wolny od grzyb-
kow, ktéry wywotywat u zwierzat gorgczke, Klebs i Tiegel 4) wywotali u kro-
lika silng gorgczke przez zastrzykniecie wyciggnietego z ptuc zajetego zapale-
niem ptynu wolnego od bakteryi.

Zdaje sie, ze i fermenty przy pewnych okoliczno$ciach mogg wywotac go -
raczke, I" tak roztwory fermentéw widknika zastrzykniete do krwi sprowadza-
ja silng gorgczke #. Nie bedziemy moze dalecy od prawdy twierdzac, ze pew-
ne gorgczki sg w zwigzku z obecnoscig we krwi znacznych ilosci fermentéw
wioknika.

Waznem zjawiskiem w zakresie choréb zakaZznych jest ich dziedzicznosc.
Moze ona wystgpi¢ w 2 postaciach, albo jako bezpos$rednie przeniesienie zaraz-
ka z matki lub ojca na ptéd albo tez jako odziedziczenie usposobienia, skton-
nosci do choréb zakaznych. W pierwszym przypadku chorobotwérczy grzybek
w jakikolwiek spos6b juz to przez jaja, nasienie juz przez tkanke tozyska zo-

") Billroth. Lungonbecks Archiv Il str. 325, VI str. 372, XIII str. 579.

a) C. O. Weber. Berl. klin. Wochensch. 1864. Nr. 39.

3) Med. Ccntralbl. 187 3 str. 84.

4 Klebs. Korrespondonzblatt fir Schwerz. Aorzte 1871. Nr. 9.—Tiegel. Uober die
fiebererregende Ursache der Mikrosporm Scpticum. Ilissort, Bern 187 1.

5) Edelberg. Archiv, fur experim. Pathol, XII str. 28 3.
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staje z ustroju rodzicielskiego przeniesionym na ptéd. W drugim przypadku
ptéd odziedzicza pewne wiasciwosci tkanek, jakto ma miejsce przy niezaka-
znychi specyalnie nerwowych chorobach. Przy przymiocie dziedzicznym ma nie-
watpliwie miejsce bezposSrednie przeniesienie zarazka. Kwestya dziedzicznos$ci
gruzlicy pod wzgledem praktycznym bardzo wazna, jest daleko trudniejszg do
rozstrzygniecia; czy tu ma miejsce dziedziczne przeniesienie zarazka czy tez
odziedziczenie usposobienia, nie da sie dzi§ jeszcze stanowczo orzec. Koch
przychyla sie do drugiego pogladu. Koubassoff ') w dosSwiadczeniach swych
otrzymat r6zne wyniki: Zastrzylciwat on ciezarnym Swinkom morskim pod skoére.la-
seczniki gruzlicze, ktére nastepnie znajdywat w tozysku, mleku i u ptoddéw.
Przytem niektére miode przychodzity na $wiat zywe i zdrowe, cho¢ posiadaty
laseczniki gruzlicze, coby dowodzito mozliwosci skrytego (latent) oddzicdzicze-
nia zarazka gruzlicy.

Za dziedziczno$cig zarazka przy gruZlicy sa oprécz Baumgartena -) prze-
waznie francuscy uczeni Landouzy, Queyrat i Martin, jakotez Lannelongue a).
Dowodzg oni, ze gruzlica nie jest wcale tak rzadka w wieku niemowlecym
jakto dawniej sadzono.

W kazdym razie istnienie wrodzonej gruzlicy nie moze juz dzi$ ulegaé
watpliwosci. Do czasu wspomnianych wyzej prac francuskich uczonych wro-
dzona gruzlica uwazang byta za curiosum (Johne i Demme).

W ogo6lnosci na mocy obecnego stanu naszych wiadomosci niepodobna
wyda¢ stanowczego sadu o znaczeniu bezposredniego odziedziczenia zarazkéw
z jednej a dziedzicznosci usposobienia z drugiej strony. W kazdym razie ta
ostatnia odgrywa wazng role nawetje$li przytniemy bezposrednie przeniesienie za-
razka. Skoro bowiem takie wiasciwosci jak rysy twarzy, pismo, charakter zo-
staja odziedziczone, to dla czeg6z nie bytoby prawdopodobncm, ze moze by¢
tez odziedziczonein usposobienie do pewnych choréb. (dc a)

Wiadomosci biezace.

Krajowe. Towarzystwo Lekarskie Warszawskie oglasza ze przediuzyto
termin do dnia 1 Kwietnia 1889 roku do ztozenia rozpraw na nastgpujace cztery tomata do na-
gréd konkursowych z funduszu imienia $. p. D-ra Adama Ilelbiciia, juz w roku zesztym w pi-
smach lekarskich podane:

1) ,,0 znaczeniu i wartosci klimatu swojskiego w leczeniu suchot ptucnych”.

2) ,Opisa¢ pod wzgledem lekarskim i krytycznie poréwnaé zdrojowiska stono-siarczanu,
solanki jodowo-bromowe krajowe, jako to linsk, Ciechocinek, Drnskieniki, Iwonicz i inno”.

3) ,,Zmiany chemiczne moczu w przebiegu suchot ptucnych”.

4) ,,Okrosli¢ droga kliniczng warto$¢ leczniczg miesienia (massage)’.

Za kazda z powyzszych prac wyznaczongjest nagroda po rs. 150. Wszystkie prace na-
destane by¢ majg pod adresam Towarzystwa Lekarskiego w Warszawie (ulica Niecata Nr. 7)
z zachowaniem zwyktych form konkursowych, t. j. nazwiska autorowi miejsce ich zamieszkania
maja by¢ podane w osobnych kopertach zapieczetowanych i opatrzonych stosownemi dewizami.

Trawo ogtoszenia drukiem rozprawy uwierczonej zastrzega sobie Towarzystwo Lekarskie.

Z upowaznienia Towarzystwa, Sekretarz staty Dr. Szokulski.

— Komitet Kasy pomocy dla oséb pracujgcych na polu naukowem, imienia J. Miano-
wskiego, podaje do wiadomosci, ze z zapisu Jak6ba NatansONA przyznano zostang w roku
biezagcym dwie nagrody pieniezne.

Jedna nagroda przyznang bedzie za najlepsza prace z dziedziny nauk $cistych (matema-
tyka, nauki przyrodnicze wiacznie z biologicznemi), ogtoszonag drukiem w jezyku polskim mie-

) Mittlilungen aus dem kaiserlichen Gesundheitsamt 1884. Tom 11.
a) Comptes rendus de I’acad. dos Sciences 1885. T. 101. Nr. 6.
3) JMldes sur la tubcrculose Yerneuila 1887. Progres medical 1887, 15 avril s. 335.
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dzy 14 Wrzesnia 1884 roku a 31 Grudnia 188 8; druga za takgz prace w dziedzinie nauk spo-
tecznych, filozoficznych, prawnych, historycznych lub tym podobnych.

Zgodnie z ustawg Kasy pomocy i stosownie do zastrzezen uczynionych przez zapisoda-
wce powyzsze nagrody udzielone by¢ mogg jedynie: poddanym rosyjskim, mieszkaricom Krole-
stwa Polskiego, w Krolestwie urodzonym.

Komitet zarzadzajacy Kasg, whasnem staraniom usituje zebra¢ dla poddania ocenie, praco
ogtoszone w wymienionym okresie; dla uniknionia jednak mozliwych przeoczen, prosi o skia-
danie prac o ktérych mowa, w biurze Komitetu (Bank Handlowy) lub na rece jednego z Czton-

kow Komitetu, przed kofncem Lutego, biezacego roku.
Prezes Komitetu: Dr. J. Baranowski.

Czionek Komitetu, Sekretarz: Konrad Dobrshi.
Zagraniczne. W Obercunewalde, miejscowosci potozonej w Saksonii  wybuchta epide-
mia trychinowa, ktéra dotkneta 235 mieszkaricow, z ktérych umarto 34 eh. Smiertelno$é zatem
dotad niebywata, bo 14,5n0.
— Z rozkazu Ministra Oswiaty we Francyi wszystkim uczniom do szkoét publicznych
uczeszczajgcym szczepiong bedzie powtdrnie ospa, po dojsciu ich do 10 go roku zycia.
— W Lyonie ma by¢ zatozony fakultet lekarski katolicki, naco juz 400,000 fr. zebrano.
— Dr. Mas w Wallencyi w Hiszpanii wyciat zpomys$lnym rezultatem $ledzione u kobiety.
— Ichtyol, ktory coraz wiecej zwolennikéw znajduje zapisuje sie wnastepujacych formach:
Rp. Ammon, sulfoiehthyol
Olei terebinth. aa 20,0
M. f. Hjngt.
Srodek przeciwko odmrozeniu.
Ep. Ammon, sulfoiehthyol.
Spir, acther. aa 10,0
Collodii 20,0
S. Przeciwko rézy na konczynach.
Ep. Ammon, sulfoichtyol.
Vaselini aa 20,0
S. Mas¢ przeciwko rézy.
Ep. Ammon, sulfoiehthyol. 2,0
Ag. dest. 150,0
Spirytus. 3,0—5,0
S. Plukanie w zapaleniu gardzielg.
Ep. Ammon, sulfoichthyolici 5,0—20,0
Ag. dest. 10,0
Lanolini 50,0
M. f. Ungt.
S. Smarowac¢ dtugotrwaty, uparty wyprysk (cczema).
Ep. Ammon, sulfoichthyolici 10,0
Ag. Calcis
Ol. oliv, aa 200,0
Ch. f. liiniment.
S. Wyprysk skrofuliczny smarowac.

Odpowiedzi od Administracyi.

Wielmoznemu D-rowi Al. w S. Swiezy transport Kalendarza lekarskiego Lwowskiego
D-ra Stelli Sawickiodo dotychczas nie nadszedt do Warszawy. Jak tylko otrzymamy go prze-
Slemy go Panu, oraz wszystkim ktérzy go sobie zyczyli w miejsce Ilooznika medycyny I)-ra
Eogowicza.
Ukdaktok i Wydawca, Dr. Gustaw Pritsche. Adres Redakcyi: Aleja Jerozolimska N. 80.
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