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SPOSTRZEZENIA I PRAKTYKI LEKARSKIE) PRYWATNE.

Wypadniecie (prolapsus) dolnej czesci macicy wraz z gtéowka ptodu podczas
porodu czasowego.
(Rzecz czytana na posiedzeniu Towarz. lek. Warszawskiego).
Spostrzegat i opisat St. Kylticki.

W dniu 4-m Lutego r. b. wezwany zostatem do wioscianki Elzbiety
M., we wsi Grabinie niedaleko Skierniewic zamieszkatej, celem podania
jej pomocy potozniczej.

E. M. lat 22, zamezna, pierwiastka, wzrostu miernego, dos$¢ stabo
odzywiana, na pozér prawidtowo zbudowana,— choréb obtoznych zadnych
nie przebywata i do zajscia cigzg zawsze miesigczkowata regularnie,

Pordéd rozpoczat sie pierwotnie trzy dni przedtem, we wilasciwym
czasie, przyczdm wkrotce po zjawieniu sie boléw porodowych, wody ode-
szty w zupetlnosci. W pierwszym dniu trwania porodu nic szczeg6lnego
nie zaszto i dopiero nastepnego dnia, a mianowicie jednoczes$nie ze zjawie-
niem sie silniejszych boléw i kiedy rodzgca zaczeta sie nieco wydymac,
spostrzezono, ze z pomiedzy czesci rodnych, wysuwa sie guz miesny, z o-
tworem w posrodku, przez ktory obecna przy porodzie babka wiejska, wy-
macata zstepujaca bezposrednio gtowke ptodu. Bez wzgledu na to, rodzaca
niespokojna i niepostuszna radom babki, podnosita sie z t6zka, chodzita po
izbie i przez czas diugi, pomimo nawet bdldéw, stojacy wygrzewata sie
przy kominie, w trakcie tez czego guz pomieniony coraz bardziej wysu-
wat sie z czesci sromuych na zewnagtrz;— nie wiedzac co w tym razie.po-
czat, babka zazadata akuszerki, ktora ocenita, ze bez pomocy lekarza
przypadek obecny obej$¢ sie nie moze, nigdy bowiem nic zdarzyto sie jej
widzie¢ co$ podobnego; z tego powodu postano po mnie jeszcze drugiego



dnia porodu, lecz ze nie bylem obecny w domu, dopiero nastepnego dnia
czyli 3-go trwania porodu, przybylem do rodzgcej. Wyczekujgca na moje
przybycie akuszerka przez kilkanascie godzin, jak umiala, starata sie ztemu
zapobiedz,— pomoc za$ jej zasadzata sie na tern, iz po naoliwieniu guza,
reka odprowadzata go do wewnatrz, co dos$¢ tatwo dawato sie uskutecznié,
i rekami naprzemiau z babkg starala sie guz w tern potozeniu utrzy-
mywac.

Przybywszy do rodzacej, zastatem jg bardzo ostabiong, bole porodo-
we od kilkunastu godzin prawie zupeinie ustaty i tylko od czasu do cza-
su, rodzaca wydymata sie, pragnac aby jak najpredzej ukonhczyt sie pordd.
Z pomiedzy czesci sromnych sterczat guz miesisty, wielkosci duzej gtowki
noworodka, o powierzchni gtadkiej Swiecacej, barwy ro6zowej, niebolesny,
ksztattu stozka po bokach wydetego. Sterczacy wierzchotek guza byt
zwrocony ku przodowi i ku gérze, a w nim znajdowat sie otwor wielko-
sci dwuztotowki;— brzegi otworu grube na poét cala, nieréwne, jakby po-
pekane, w szczelinach tych nieco biatawego, gestego $luzu; przez otwor
widzie¢ mozna bylo porostg wioskami przodujgca czaszke. Wystajgcy
z czesci sromnych guz, przedstawiat postaé mniej wiecej taka, jak to rysunek

przedstawia. Sledzac palcem dokota guza, przekonatem sie, iz miedzy
nim a spojeniem fonowem, mozna wejs¢ do wnetrza sromu, mniej wiecej
na gteboko$é¢ dwdch cali; od tylu zas, czyli od kosci krzyzowej, bardzo
swobodnie na glebokos$é czterech cali,— przy lekkim nacisku dionig, prze-
konalem sie, iz wystepujacy na zewnatrz guz, dos$¢ tatwo ustepuje do wne-
trza sromu i tym tez sposobem odprowadzitem go tak dalece, iz z powo-
du nieco obrzmiatych czesci piciowych zewnetrznych, sterczata tylko czes¢
miesna z otworem, wielkoscig i ksztattem zblizona do 5-ciu palcéw zto-
zonych w stozek; otwor ujscia woéwczas zupetnie sie zwierat. Po oddale-
niu jednak naciskajacej reki, guz pomatu wysuwal sie znowu nazewnagtrz,



przyezem jednocze$nie, rodzica prawie pomimo woli zaczynata sie wydy-
maé, a przy nieco mocniejszym nadeciu, guz stawal sie znacznie wiekszy
od tego, jak sie pierwotnie przedstawial; wierzchotek jego z otworem,
zwracat sie przytem mocniej ku gorze i przodowi, a boki za$ guza tak mo-
cno cienczaly, iz przez nie wymaca¢ mozna byto, mianowicie od tylu, wy-
niostos¢ twarzy —nosek, tuki brwiowe. Jak tylko rodze,ca przestata sie wy-
dymaé, guz nieco sie cofat, wracajgc do uprzedniej objetosci, t. j. takiej,
jaka staratem sie przedstawi¢ w zalgczonym rysunku. Nie ulegato naj-
mniejszej watpliwosci, iz mamy do czynienia z wypadnieciem dolnego od-
cinka macicy, wraz z przodujaca gtdwka u pierwiastki podczas porodu
czasowego. Przy $ledzeniu palcem przez otwdr guza, przekonatem sig, ze
tylko ujscie i sterczacy a nie naciskany przez gldwke stozek, reprezentu-
jacy rozrosta szyje wypadiej macicy, byty tak grube, jak to wyzej wspo-
mniatem — grubo$¢ ta Scian miesnych guza, idac na wewnatrz, stopniowo
cienczata, tak iz boczne Sciany wypadtego odcinka, bezposrednio otaczajg-
ce gtowke, w zwyklym stanie wypadniecia, doréwnywaty zaledwie grubo-
Sci Sredniej tektury, a gdy rodzaca sie wydeta, gtowka tak mocno napie-
rala na Sciany, zwilaszcza tez od tytlu, ze grubos$¢ ich wynosi¢ mogta za-
ledwie 1'/2 linii, i zachodzita obawa pekniecia rozcigganej tym sposobem
macicy. Dno macicy wyczutem powyzej pepka i nieco po lewej strony
brzucha;— od kilku godzin przed mojem przybyciem, rodzgca nie czuta
ruchéw plodu, lecz za to dwubitue tetno ptodu wystuchaé sie dawato wy-
raznie ponizej pepka w linii srodkowej — dziecie wiec zyto niezawodnie.

Biorgc pod uwage trzydniowe trwanie porodu, wyczerpanie sit ro-
dzacej, obok bezskutecznosci dotychczasowej metody wyczekujgcej, ktorej
babka z akuszerka, rade nierade, nadoswiadczaty sie do$¢ diugo; wypa-
dato mi by¢ stanowczym w niesieniu pomocy potozniczej, a w wybraniu
takowej przewodniczyty mi nastepujace uwagi;

W przypadkach podobnych, celem podtrzymania wypadiej macicy, a
ztad dania moznosci rozszerzeniu sig, ujscia, przez stopniowo napieranie
czesci przodujacej, radzag ogodlnie: albo zatlozenie stosownej opaski w litere
T, z odpowiednim otworem, w ktéremby ujscie maciczne pomiesci¢ sie¢ mo-
gto, albo tez podtrzymywanie macicy wprost za pomocg palcéw, co cho¢
mozotniejsze, daleko jednak slcuteczniejszem bywa. O ile sposoby te w rze-
czywistosci moga by¢ w pewnych razach pozyteczne, nie moge sadzic,
w braku wlasnych spostrzezen. Wierzac tym, ktérzy i'przy tego rodzaju
pomocy doczekali sie szczeSliwego a dobrowolnego niejako urodzenia sie
dziecigcia, osmielam sie wypowiedzie¢ zdanie, ze pomoc taka moze by¢ do-
stateczng tylko przy wypadnieciach matoj czesci macicy i gdy ujscie jest
podatném, tatwo rozciggliwem. Zawsze jednak i tu daje pierwszenstwo
podtrzymywaniu palcami, ze wzgledu,iz mniej takowe draznigniz ptécienna opas-
ka, skuteczniej podtrzymujg i ze nakoniec przy tego rodzaju pomocy, moz-
na jednocze$nie dopomagac¢ palcami wolnej reki w rozszerzaniu ujscia, co
pomoc naszg przyspieszy.

W przypadku obecnym takie podtrzymywanie dokonywane przez



akuszerke i babke naprzemian, odbywato sie bez przerwy przez godzin
mkilkanascie, a jednak zadnego skutku nie odniosto, ujscie bowiem ani tro-
che sie przytem nie rozszerzyto; ale tez tu brzegi ujscia byly zanadto
grube i tak niepodatne, iz pierwszo zaraz usitowanie moje rozszerzenia
palcami, przekonalo, Zze raczej brzegi pierwej pekna., nim pod naciskiem
napierajacych palcéw dadzag sie. rozciggngé. Z tego tez powodu idac za
rada Yelpkau, Buiins’a, Kilian'a i wielu innych, po rozwazeniu wszel-
kich okolicznosci, przystapitem od razu do zrobienia odpowiednich nacie¢
brzegéw ujscia, celem dostatecznego rozszerzenia otworu, dla przesuniecia
sie przodujacej gtowki.

Po zrobieniu dwéch calowych nacie¢ w kierunkach bocznych od uj-
Scia, przekonatem sie, iz takowe nie wystarczaly i ze nalezatloby albo do-
kona¢ dwoch jeszcze takich samych cie¢ od przodu i od tytu, czyli razem
nacia¢ krzyzowo ujscie macicy, albo téz powiekszy¢ stosownie dwa pierw-
sze ciecia;— wybratem to ostatnie, przediuzajgc pierwotne naciecia, kazde
o cal jeden;— tym sposobem powstaty dwa naciecia boczne dwucalowe, co
okazato sie zupelnie wystarczajgcym do przesuniecia gtéwki, gdyz przy
prostem nadeciu sie rodzacej (boléw porodowych wecale nie byto, urodzito
sie natychmiast zywe dziecko, — potylicg i grzbietem do przodu matki
zwrécone. Noworodek pici zenskiej, jakkolwiek przedstawiat cechy dziecie-
cia donoszonego, w ogoéle jednak by} drobnym.

Po urodzeniu sie dziecka, rozciete i na zewnatrz wypadie czesci ma-
cicy, przedstawiaty sie w ksztalcie dwoch obwistych kilkocalowych ptatow,
tozysko przy lekkicm pocigganiu za pepowine, wkrotce wraz z ostonami
odeszto, poczern natychmiast wypadta cze$¢ macicy po naoliwieniu odpro-
wadzona zostata do pochwy jak mozna byto najwyzej.

Celem zapobiezenia szkodliwym nastepstwom nieprawidtowego poro-
du i operacyi, zaleciliSsmy rodzacej jak najwiekszy spokoj i zachowanie
czystosci przez czeste przestrzykiwanie czesci ptciowych letnig woda, przy-
czem przykazaliSmy babce, aby w razie wypadniecia na zewngtrz macicy,
nic zaniechata delikatnego odprowadzenia jej do wewnatrz. Dorazne za-
tozenie zatykadta (tamponu), ze wzgledu na potrzebe zachowania wielkiej czy-
stosci i na draznienie, ktéroby powodowat, uwazaliSmy za nazbyt wczesne.

Na drugi dzien po porodzie, maz potoznicy przybyt do mnie do
Skierniewic, proszac o rade przeciw silnemu kiéciu i wzdeciu brzucha,
ktérego zona jego od godzin kilkunastu doznaje. Wiedzac, iz powodem
takich przypadtosci, z jednej strony mogto by¢ zwykle rozdecie gazami
od niestrawionych, a zalegajgcych pokarméw pochodzace, z drugiej zas
strony stan zapalny w przyrzadzie rodnym potoznicy po ciezkim porodzie i
operacyi; oprécz powtdrnego zalecenia spokoju i czystosci, polecitem poda-
nie olejku rocznikowego, a w nastepstwie proszkéw kalomclu ('/2 gi\ pro
dosi), z dodatkiem magisterii bismuthi (gr. 1 pro dosi) co godzine, pra-
gnac tym sposobem podziata¢ wyprézniajaco, przeciwzapalnie, a w czesci
téz powstrzymaé nadmierne wytwarzanie sie gazéw. Srodki zastosowane
przy jednoczesnem uzyciu cieptego okiadu na brzuch, przyniosty zadawat-



majacy skutek, bo juz nastepnego dnia po obfitych wyproznieniach stolco-
wych, nastgpita zupelna ulga, z tego tez wnosi¢ mozna, ze rozwinigte
wzdecie i kiocia w brzuchu, nic mogty zaleze¢ od jakiego badz zapalenia
potogowego, w tym bowiem razie ulga nie mogta by by¢ tak dorazna.
Oprdéznienie brzucha dziatajace odciggajgce), korzystnie tez wptyneto na
przebieg tak zwanej gorgczki mlecznej, nabranie bowiem wieksze sutek
czwartego dnia po porodzie, przeszto prawie niepostrzezenie, bez wystg-
pienia nawet zwyktych przy tem dreszczéw. Zato nastepstwa trudnego
porodu i operacyjnej pomocy, nie omieszkaly zjawi¢ sie miejscowo, juz bo-
wiem na trzeci dzien po porodzie, czesci piciowe zewnetrzne, mocno na-
brzmiaty, a odchody brudne, przybraty won cuchngacg. Pod wplywem je-
dnak letnich kataplazmoéw i przestrzykiwan i ta przypadto$¢ stopniowo sie
zmniejszyta, a wypadajgce czesci macicy, po uptywie Kkilku dni, zaczeto
utrzymywa¢ wewnatrz przez codzienne wkladanie do pochwy zat.y-
kadta z waty i nakladanie opaski ptociennej w litere T. Dziesigte-
go dnia po porodzie, potoznica uwazajgc sie za zdrowa, wstata i poczeta
oddawac sie potrochu zwyklym zajeciom. W pare dni potem, skutkiem
zaj$cia z kumoszkami, ktdre mocno rozdraznity nasza chore, stala sie ona
nadzwyczajnie niespokojna, gwattowna, w nocy spa¢ nie mogta; stan taki
nieustawat i dnia nastepnego, przyczem rdéwniez spedzita noc bezsenna,
chodzac ciagle po izbie, nad ranem zaczeta gada¢ bez sensu, przewracaé
sie po ziemi, chciata dusi¢ dziecie swoje — stowem rozwinety sie oznaki
tak zwanego obtedu potogowego (mania jmerpemlis), a gdy stan ten ry-
chto nic ustepowat, ale owszem i noc trzecig spedzita bezsennie i nader
niespokojnie, w dniu 17 Lutego r. b. przywieziono jg do szpitala Skiernie-
wickiego na kuracyja.

Znalaztem jg w stanie bezgorgczkowym — Zrenice normalne, tetno
duze 88 na minute, predkie. Chora bezustannie sie kreci i'mowi odrze-
czy, osoby jednak otaczajgce poznaje.

Przepisatem 1| /2 drachmy hydratis chlorali w trzech uncyjacli wody
co V2 godziny tyzke, az do uspienia i oktad zimny na gtowe; locz gdy
lekarstwa uzywac¢ nie chciata i za kazdym razem go wypluwata, zadano jej
eneme z 1-ej drachmy tegoz samego $rodka, locz i te zaraz wraz ze
stolcem oddata, tak iz zadnego skutku po uzytym leku spodziewac sie nie
mozna byto. Z powodu ciggtej niespokojnosci i krecenia sie chorej, przy-
wigzano jg przescieradtami do t6zka. Wypadajaca i rozcietg po operacyi
cze$¢ macicy, odprowadzono i opatrzono wyzej podanym sposobem— brzuch
niebolesny, sutki miernie zebrane. Wieczorem dnia tego chora zasneta,
ale zaledwie na po6t godziny i stan jej w niczem sie nie poprawit; posta-
wiono jej tez banki ciete na karku, przyczem okiad zimny na gtowe po-
lecitem noc cala odmienia¢. Przebiegu obledu potozniczego w obecnym
przypadku szczegétowo opisywaé nic bede, ten bowiem nic ciekawego nie
przedstawiat, wspomne tu tylko, iz po bankach, po uzyciu enem wy-
prozniajacych i kalomelu w dawkach czyszczgcych, chora na trzeci dzien
po przybyciu do szpitala uspokoita sie znacznie, tak, iz w nocy spata i
stata sie zupelnie powolng naszym rozkazom.



Wdwczas to. stosowany wieczorami chloral, celem sprowadzenia snu
w nocy, po kilku matych dawkach, zupeiny skutek odnosit. Chora coraz
stawata sie rozsadniejszg, w ciagu dnia podawano jej co godzin kilka
w roztworze kalium bromatum i przy uzyciu tych Srodkoéw, jako zupetnie
z obtedu uleczong, wypisang zostata ze szpitala w dniu 8 Marca r b.
Przez caly czas pobytu w szpitalu, codziennie dwa razy zmieniano zaty-
kadto i opaske wypadajgcg macice podtrzymujgce, co odniosto ten skutek,
iz w chwili wyjscia zc szpitala, macica tak dalece sie juz skrdécita i cofne-
ta, iz pomiedzy wargami sromnemi wewnetrznemi, tylko za rozchyleniem
ich wida¢ mozna byto wierzchotek nacietych czesci dolnego odcinka ma-
cicy, a przy wysledzeniu okazato sig, iz dtugos$¢ nacie¢ pierwotnie dwuca-
lowych, skrécita sie przynajmniej o potowe, przy staranném przeto dal-
szem podtrzymywaniu i postepujgcem zwijaniu sie involutio macicy, spodzie-
wac sie mozna byto powrotu jej do stanu prawie normalnego. Odtad chorej
naszej nie widziatem juz wcale, wiadomo mi tylko, iz wraz z dzieckiem
cieszy sie pomyslnem zdrowiem, — dziecie karmi mamka, matka bowiem
jeszcze w szpitalu stracita w zupetnosci pokarm, z powodu zapewne niere-
gularnego donoszenia jej dziecka.

Opisane wypadniecie tak znacznej czesci macicy, wraz z gtowka na
zewnatrz, podczas porodu czasowego u pierwiastki, nalezy do rzadszych
wydarzen w praktyce polozniczej, z tego powodu zdaniem naszem, przy-
ktad niniejszy zastugiwat na zanotowanie i to tern bardziej, iz pomoc po-
toznicza uwienczong tu zostata pomysinym skutkiem.

Pomijajac bez porédwnania czestsze przypadki wypadniecia ciezarnej
macicy w 4-ym lub 5-ym miesiacu cigzy (ktérych i my juz kilka w prak-
tyce spostrzegalismy), znajdujemy u réznych autoréw zaledwie pojedyncze
opisy znaczniejszych wypadnie¢ podczas porodu czasowego. | tak: Yelpeau ')
przytacza, ze Harvey i V. Swieten spostrzegali przypadek wypadniecia
podczas porodu macicy, co jednak nie przeszkodzito urodzeniu sie dziecka
bez pomocy potozniczej; — takie wypadniecie w przypadku opisanym
przez Portal’a, tworzylo guz znacznej objetosci, a po mozolnem rozsze-
rzeniu otworu ujscia, urodzita sie corka zywa; matka tu wyzdrowiala,
gdy tymczasem w przypadku Harvey'a zmarfa. Deventer spostrzegat
przypadek, gdzie gtéwka i szyja dziecka, otoczone macicg, wystawaly
w catosci na zewnatrz. Fabricius wspomina, iz widziat catkowite wy-
padniecie macicy wraz z dzieckiem, przyczem rozwigzanie nastgpito tylko
z pomocag zwyklego rozszerzenia ujScia. Henschee (w 1829 r.), poOzniej
zas§ MISEOGEIANO opisujg przypadki wypadniecia macicy podczas porodu,
przy ktorych uciekano sie do zaktadania kleszczy. Boistard i Py skut-
kiem zgrubien ujscia w podobnym razie, zmuszeni byli do zrobienia ob-
szernych nacie¢ z obu stron otworu ujscia; w ich przypadku dziecko by-

*)  Yelpeau: Traite d’Acouchment, Paris 1835.



to niezywe, matka wyzdrowiata 2. Fasola mial widzie¢ przypadek pe-
knigcia macicy wypadtej, od ujscia az do jej dna, bez spowodowania
Smierci rodzacej (?). Hoffmann a widzial u 4-i-ch letniej pierwiastki
wypadniecio macicy z gtéwkag dziecka podczas porodu, catkowita jednak
waga urodzonego dziecka wynosita tylko 4-ry funty. W agner 1) opisuje
nader ciekawy tego rodzaju przypadek z przodujacg nozka, przy kto-
rym zrobit wywigzanie i wymoézdzenie. Veling | cytuje przykiad zupet-
nie podobny naszemu, — miatl op miejsce u pierwiastki z obszerng miednica.
Nakoniec z nowszych autorow Krauze () podaje przykitad niewielkiego
wypadniecia macicy podczas porodu czasowego u mnogorodzacej, gdzie
po odprowadzeniu wypadtej macicy, robit obrét i wydobycie z zalozeniem
kleszczy na gtowke na ostatku wystepujgca, szczesliwie tak dla matki, jak
i dla dziecka. Froge 7 podaje opis catkowitego wypadniecia podczas
porodu. ILITTEU ) za$ obserwowat dwa przypadki wypadniecia: jeden
catkowitego, drugi czesciowego.

PrzytoczyliSmy powyzsze przyktady wypadnie¢ macicy podczas porodu
czasowego, celem wykazania jak roznorodny ich bywat stopien, jak rézno-
rodng podawana pomoc potoznicza, wreszcie jak rozne rezultata po-
mocy: pomyslne niekiedy, mimo najciezszych operacyj, niepomysine za$
czasami w obec dobrowolnego nawet rozwigzania, przy wyczekujgcej po-
stawie akuszera.

Zastanawiajac sie nad mozliwemi przyczynami powstania wypadniecia
macicy podczas porodu, przychodzimy do przekonania, iz w obecnym przy-
padku nastgpito ono skutkiem Kkilku naraz przyczyn i przyjaznych warun-
koéw, a mianowicie: wypadniecie powstato tu pod wpltywem zwiekszonego
ciSnienia ttoczni brzusznej, przy znacznej obszernosci miednicy i wielkiej
rozciggliwosci czesci miekkich z jednej strony, a z drugiej, przy sit-
nem bezposredniém napieraniu matej gtowki (po odejsciu waéd),
nietylc na samo ujscie maciczne, ktoére byto nader niepodatnem, ile ra-
czej na $ciany dolnego odcinka macicy. JBy¢ moze, ze gdyby
wody plodowe nie byty tak rychito odeszlty, napierajacy pecherz bytby
zwolna oddziatywal na rozszerzenie ujscia, a obecno$¢ woéd nie dopusz-
czataby zbytecznego napierania gtéwki na boczne .Sciany dolnego odcinka
macicy, ujscie by wowczas wiecej Scienczato i co najmniej wypadniecie
nie bytoby tak wielkiem. Jednym z waznych czynnikéw powiekszenia
wypadniecia, byto niewatpliwie niespokojne podczas porodu zachowanie

~) Przypadki mniej wiecej podobne opisuja: Jalouset, Marriques, AsciiWell,
Kingdon, Ryan, Decreux, Saxtorfh, Lauverjat i Chemin d'Evreus. (Velpeau
op. cit.)

3 ItuT8'sehen Magasin Nr. 20 Berlin 1825 st. 805.

') Siebo#d’'s Journal B. V 1820 Heft 3 p. 615.

5) Verienszeitung 1819 Nr. 22.

6) Die Theorio and Praxis der Geburtshiilfo Berlin 1852 Il Bd. str. 162.

7 Gaz. med. 1 Dec. 1866 p. 753.

s) M. f. G. B. 16 p. 197 seq.



sie rodzacej. Ze, tlomaczenie przyczyn wypadniecia w obecnym przypad-
ku jest uzasadnionym, znajdujemy na to nastepujgco dowody: l-o0 wypa-
dfa czes¢ macicy, wraz z objeta przez nig gtdwka, dawata sie rekg i to
dos¢ tatwo odprowadzi¢ do pochwy w ten sposdb, ze sie cata gtowka
chowata, a z czesci piciowych sterczat woéwczas tylko stozek zgrubiatej i
rozrostej szyi macicznej, przyczem calg reke mozna byto don swobodnie
wprowadzi¢, od strony kosci krzyzowej, do wnetrza matej miednicy, co
tylko przy nader obszernej miednicy i wielkiej rozciggliwosci czesci miek-
kich udaé¢ sie moze. 2-0 sterczacy ponad gldwka stozek zgrubialej szyi
macicznej i niewiele, bo na szeroko$¢ cala rozwarte ujscie, o brzegach
nader grubych, oraz znaczne S$cicriczenic $cian dolnego odcinka ponad
szyja, dowodza, ze cze$¢ przodujgca parta nic na ujscie, lecz na boczne
Sciany, a czeSciowe rozszerzenie ujscia nastgpito najprawdopodobniej jesz-
cze wtedy, kiedy istniat w catosci pecherz ptodowy, po peknieciu za$ ta-
kowego, rozwarcie sie ujscia nie o wiele sie juz powiekszylo. Z tego,
pod wzgledem potozniczym wypada ten wniosek, iz w przypadkach cze-
Sciowego opadniecia macicy podczas porodu, przy obszernosci miednicy i
silnych bélach porodowych, nalezy o ile moznosci jak najdtuzej szanowaé
pecherz ptodowy, ktory w tych razach nader wazng odgrywa role,
w stopniowém i skuteczném rozszerzenia ujscia, zmniejszajac zarazem parcie
przodujacej™ czesci na boki.

PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.

CZASOPISMA POLSKIE.
Sprawozdawca St. Markiewicz.

.Pamietnik Towarzystwa lekarskiego Warszawskiego, wydawany
pod redakcyja D-ra Feliksa Nawrockiego, przy wspétudziale D-row Wi
Brodowskiego, Il. Dobrzyckiego, B. (leenkra, Il. Hoyera, «. Kosin-
skiego, S. Kosminskiego, K. Pawlikowskiego, It. Piaskowskiego, S.
Portnera, J. Rogowicza, A. WoOTIiiE, S. Seifmana, S. Swietlickiego,
B. Taczanowskiego i Mag. Farm. E. Wernera. Zeszyt I. 1873." (Wy-
chodzi zeszytami co kwartat). Stronnic 28 i 116.

Po przeczytaniu pierwszego tegorocznego zeszyta ,Pam. Tow. lek.
W arsz.,” doznaje sie prawdziwej pociechy. ,Non multa sed multum,”
0 tym zeszycie powiedzie¢ trzeba, a niestety nic o kazdem wydawnictwie
lekarskiem polskiem powiedzie¢ mozna. Czasopismo to jako organ naj-
dawniejszej i prawie jedynej naukowej korporacyi w naszym kraju, ma'
korporacyje te reprezentowaé nie tylko w kraju, ale i zagranicag. ANiemo-
ze zatem by¢ ani jakiem$ repetitorium starych wiadomosci, ani pisem-
kiem do rozprzestrzeniania novitates lekarskich, ani wreszcie zbiorni-
kiem tego wszystkiego.... czegoby nikt nigdzie czyta¢ ani drukowac nie
zechciat, zbiornikiem zasciankowych wypracowali miejscowych lekarzy,
dawno juz zesztych z poziomu nauki, a ktéorym jednak od czasu do czasu
zachciewa sie oglgda¢ swe utwory w druku. Do tego wszystkiego ,,Pa-
mietnik Towarzystwa lekarskiego W arszawskiego" czestokro¢ stuzyt,
Dzisiejsza redakcyja, jezeli sie nie myle, widzgc bez uprzedzen, bez illuzyj



arcy smutny stan .naszej krajowej naukowej medycyny, uznata przede-
wszystkiein za niemozliwe wypetnié¢ li! zeszytdw rocznie pracami, ktoreby
odpowiadaty dwom warunkom: by byty wiasne i staly na wysokosci dzi-
siejszej wiedzy lekarskiej. A tylko takie prace i obszerne sprawozdania
z najznakomitszych dziet zagranicznych, godnie zaja¢ moga miejsce w tak
powaznym organie, jakim by¢ powinien ,Pamietnik | ow. kek.

Zeszyt l-szy ,Pamietnika” miesci w sobie na wstepie (stronnic 28)
sprawozdania z ,czynnos$ci Towarzystwa Warszawskiego lekar-
skiego,” a mianowicie protokoty dwoéch posiedzen towarzystwa z konca
r. 1872 i protokoty 6-ciu pierwszych tegorocznych posiedzen. Dzial ten
pomijam, najwazniejsze bowiem punkta czynnosci Tow. lek. Warsz. "szcze-
go6towo sg podawane przez spccyjalncgo sprawozdawce ,Medycyny. Na-
stepnie w tymze wstepie znajdujemy kilka krétkich wiadomosci biblio-
graficznych. Dalej nastepuje D-ra Teodora Heuinga:

,O stosunku gruzlicy do zapalenia. (Rozprawa konkur-
sowa uwienczona nadgrodg imienia D-ra A. B. llelbiciia), ktorej
tres¢ znang jest czytelnikom ,Medycyny” (Nr. 14, 15 i I(i), z artykutu
samego autora rozprawy p. n. ,Studyja nad gruzlicg.” Rozprawa ta
ma podwojna warto$é, ktéra jg stawia w szeregu najlepszych togoczesnych
prac dotyczacych patologii i pathogenezy gruzlicy: z jednej strony obej-
muje ona wyczerpujacy a krytyczny przeglad tego wszystkiego, co w o-
statnich latach pisano o gruzlicy, z drugiej strony przedstawia wiasny sad
autora w rzeczonej kwestyi, sad oparty na szeregu licznych samodzielnych
postrzezen i doswiadczen. Prace tego rodzaju i tej wartosci, wychodzié
jedynie moga z uniwersyteckich pracowni i klinik. Gdyby spetniony zo-
stat projekt, kiedy$ przez prof. Hoyera postawiony, utworzenia pracowni
dla patologii i terapii doswiadczalnej w Warszawskiej wszechnicy, mozc-
bysmy czesciej pochwali¢ sie mogli przed uczonym 3$wiatom takiomi pra-
cami, jak ta rozprawa naszego zacnego kolegi.

Zeszyt l-szy ,Pamietnika” obejmuje dopiero poczatek rozprawy
D-ra Heiiing'a.

,O bezposrednich potgczeniach pomiedzy tetnicami izyta-
mi, (Tymczasowe doniesienie) prof. Il. lloyer'a.” Autor w niniej-
szym artykule zdaje sprawe z wilasnych swych poszukiwan, ktérych wy-
nik zostal juz w roku zesztym przedstawiony przezenn na zjezdzi¢ natu-
ralistow i lekarzy w Lipsku. Uwage autora zwr6cit na siebie fakt, iz
przy nastrzykiwaniu tetnic zwierzat, massami trudno przenikajacemi (miat-
ki cynober i zywica rozpuszczone w wyskoku), massa wstrzykiwana nie
wnika do siatki naczyn wilosowatych, a jednak wypetnia gatezie zylne od-
powiednich czesci ciala. Opierajgc sie na tern spostrzezeniu i na da-
wniejszej pracy J. P. Sucquet'a ,(D’une circulation derivative etc. Pa-
ni 1802)," autor przekonat sie o istnieniu polaczen bezposrednich po-
miedzy ostateczncmi gateziami tetnic i zyt. Naczynia stanowigce te pota-
czenia, posiadaja wszystkie cechy histologiczne tetnic; S$rednice majg o do
5 razy wiekszg od prawdziwych naczyn wilosowatych. Autor zgadza sie
z 8ucquetem, ze ukiad ton zastuguje na nazwe ukladu naczyniowego do-
rywacyjnego i zc ma miejsce tylko w gtowic i konczynach, a niema go
w jamio brzusznej i piorsiowej.

.Powiktana wada serca. Spostrzezenie =z kliniki prof. J.
Baranowskiego, czytane na posiedzeniu Towarzystwa dnia 17
Grudnia 1872 r.” Jest to naukowa ,lekcyja kliniczna,” w ktdrej, przy
sposobnosci  spostrzegania jednego przypadku choroby serca i badaniu
zwiok, autor przechodzi poréwnawczo najrozmaitsze postacie zboczen iod-
powiednich objawoéw zdarzajgcych sie przy réznych wadach serca. Po-



niewaz badanie zwiok przekonalo, zc rozpoznanie za zycia zrobione pod
pewnym wzgledem, byto niezupetnym, a pod innym wzgledem myl-
nem, zatem autor rozbierajgc objawy, na zasadzie ktérych przyszedt do
swego biednego rozpoznania, stara sie wykazac¢ przyczyny, ktére w da-
nym przypadku do falszywego rozpoznania doprowadzi¢ mogty resp. mu-
siaty. Trzezwy, umiarkowany w wnioskowaniu sposéb rozumowania au-
tora, czyni z jego pracy prawdziwie piekny przyczynek do togo desidora-
tu naukowego, ktory Y irciiow przed wielu juz laty postawit pod nazwag
fizyjologii patologicznej. Chory bedacy przedmiotem spostrzezenia dato-
wat poczatek swoj choroby od 8 miesiecy, ale pod okiem autora pozosta-
wat tylko przez 6 dni przed $miercig, ktéra nastapita zresztg nagle w sku-
tek zalewu krwistego prawej potkuli moézgowej. Sekcyja wykazata naste-
pujace zmiany: Obrzek ostry ptuc O odema acutum pulmonum (powsta-
ty zapewne podczas konania in agong). Przerost od$srodkowy komorki lewej,
Hypertrophia excentrica yontriculi sinistri. Zwezenie ujscia zylne-
go lewego.Stenosis ostiivenosisinistri. Niedostatecznos¢ i zwezeniofotwo-
ru aorty. Insufficientia et stenosis ostii aortici. Zanik Scian aorty
Atrophia parictum aortae. Obrzmienie przewlekte $ledziony. Tumor-
lienis chronicus. Stiuszczenie watroby, tlepar adiposum. Rozszerze-
nie komdrek bocznych mézgu. Dilatatio ventriculor. laterat, cere-
bri.Zalew krwisty potkuli prawej. Apoploxia sanguinolenta hemisp he-
rae dextrao. Zawal krwotoczny rdzenia przediuzonego. Infarctus
haemjorrhagicus medullae oblongatae. Tymczasem rozpoznanie za
zycia dokonane 13ylo nastepujgce insufficientia ostii aortici, watpli-
wa stenosis tegoz ujscia, a nadto, dilatatio partis ascendentis
aortae, a moze nawet aneurysma tej czesci aorty. Badanie zwlok wiec
przekonato, ze aorta wcale rozszerzong nie byta i ze prdécz rozpoznanej
wady w ujsciu tetniczem' lewem nadto jeszcze zachodzito nierozpoznane
zwezenie ujscia zylnego lewego (zastawki dwudzielnej). Ot6z w danym
przypadku, z pomiedzy objawéw cechujacych zwykle zwezenie ujscia zyl-
nego lewego, niebyto zadnych, a mianowicie: l-o0, zbywato na szmerze
rozkurczowym (diastolicznym) najmocniej styszalnym u wierzchot-
ka, ktory to objaw zresztg nie jest stalym przy rzeczonej wadzie; 2-o, brak
byto wszelkich wazniejszych zaburzen w krazeniu matem (ptucném), po-
niewaz przy jednoczesnym przeroscie lewego serca (w skutek niedomykal-
*nosci ujscia tetniczego), wyréwnywane byly zboczenia, jakieby w krazeniu
ptucncm powsta¢ musiaty, pod wplywem zwezenia zastawki dwudzielnej;
wyréwnanie to miato miejsce tylko przy sprzyjajagcym mu spokojnem za-
chowaniu sie chorego; przy gwattowniejszych za$ ruchach chorego, naste-
powaty natychmiast bardzo obfite krwotoki piucne, ktére zmniejszajgc
przekrwienie ukladu krwionosnego ptucnego, zapobiegaly ustaleniu sie
wazniejszych w tym uktadzie zaburzen; o-o, z tych samych powodéw brak
byto w tym przypadku rozszerzenia (prawego) serca w wymiarzo poprze-
cznym; 4-o0, nakoniec przerost komdrki lewej zapobiegat réwniez przepet-
nieniu krwig zyt, i 5-0. niedostatecznemu napetnieniu tetnic. W réwniez
zadawalniajgey spos6b autor stara sie objasni¢, zkad pochodzito jego myl-
ne przypuszczenie rozszerzenia lub nawet tetniaka (aneurysma), wstepujgcej
czesci aorty; rozpoznanie to oparte byto na istnieniu krwotokéw ptucnych,
bélu, teposci na rekojesci mostka i na spéznieniu sie tetna promieniowego
w poréwnaniu z uderzeniami serca. Co do tego ostatniego momentu, au-
tor sadzi, ze w danym przypadku zanik $cian oarty, a tern samem ubytek
sprezystosci w tychze, mogt przez zwolnienie krazenia wpitywaé¢ podobnie
na. wywotanie dysebronizmu tetna i uderzen serca, jak na podobny objaw
zwykto wptywaé rozszerzenie resp. tetniak aorty.



.Kilka uwag o tak zwanych limfomatach leukemicznych
prof. Wiodzimierza Brodowskiego. Autor podaje nam opis badania
zwiok i poszukiwan drobnowidzowych, zmian znalezionych u czlowieka b2
lat wieku liczacego, ktorego historyja choroby prawie nic byta znana., po-
niewaz chory tylko kilka dni przed $miercig pozostawat w szpitalu. Z na-
tury przedmiotu wynika niemoznosé streszczenia opisow podanych przez
autora. Powiem tylko, ze zmiany znalezione w oskrzelach (zgrubienie
écian oskrzeli 3-go i 4-go, podziatu i zwezenie ich Swiatta w skutek wzgdr-
kowatych rozlanych i guziczkowatych wyniostosci, opasujgcych Swiatto
tych przewodéw), w watrobie (guziczki wielkosci ziarnka konopnego),
w nerkach (powiekszenie piramid, zanik istoty korowej), we krwi (po-
wiekszenie nieznaczne biatych ciatek krwi) i w szpiku kostnym (prze-
krwienie i drobno-ogniskowe nasigknienie biatg massg rdzeniowatg, miej-
scami caty szpik skiadat sie z samej tylko biatej massy rdzoniowatej), do-
prowadzity autora do wniosku, iz w danym przypadku, w ktérym istotnej
btednicy (leukaemia) nic byto, przyjaé¢ trzeba ,diatcze limfoinatyoznag,”
a to z powodu, zZe wszystkie wyzej wspomniane zmiany w oskrzelach,
watrobie, nerkach i szpiku, przy mikroskopowem badaniu okazaty sie wy-
tworami nowotworczej sprawy, tak zwanemi limfomatami. Zmiany
w szpiku kostnym okazaty sie réznemi od zmian, jakie w szpiku kostnym
u chorych bledniczych znalezli Neumann i W aldeyer. Autor sadzi, ze
jezeli by nalezato w ogdlnosci przyjac istnienie odrebnej postaci leucae-
miae myelogenicae (obok leucaemiae lienalis et lymphaticae), natenczas
przypadek przezen spostrzegany uwaza¢ by mozna tylko za poczatkowy
okres tej btednicy szpikowej. Jednakze autor skionny jest przyja¢ w da-
nym przypadku ,diateze limfomatyczng” (limfomata w oskrzelach,
watrobie, nerkach i w szpiku kostnym), jako wynik uposledzonego odzy-
wiania w skutek diugotrwatej ,broncliitis et nephritis chronica,”
przyczem przypuszcza, ze i limfomata u blednicowych napotykane w roz-
maitych narzadach, poczatek swoj zawdzieczajg réwniez owej ,diatezie,”
wyniktej skutkiem zboczen w odzywianiu. Autor przytacza przekonywa-
jace powody, dla ktérych w tym razie punktu wyjscia choroby nie moze
szuka¢ ani w gruczotach chitonnych (limfatycznych), ani w $ledzionie, ani
wreszcie w szpiku kostnym. Pochodzenie tez znalezionych guziczkéw
rdzeniowatych, z biatych ciatek krwi, ktore przeniknety przez $ciany naczyn,
autor odpiera jako niemozliwe, tak z powodu wymiaru elementéw sktado-
wych tychze guziczkéw, jako tez z powodu wykazanego pochodzenia tych-
ze z elementéw tkanki tgcznej.  Niniejsza praca autora postuzy niezawo-
dnie do uzupetnienia i wyjasnienia niektérych z pomiedzy wielu ciemnych
punktow w nauce o patologii bledniczej.

Dziat literatury zagranicznej w 1-m zeszycie ,Pamietnika,” wypet-
niony jest doskonaleni sprawozdaniem z pracy Pawla Niemeyer'a p. t:
~Athmungs-und Luft heilkunde Erlangen 1872.” (Sprawozdaw-
ca H. Doruzycki). Zgodnie z przyjetym z gdéry programem moich prze-
gladow literatury lekarskiej polskiej, poprzestaje na samem tylko przyto-
czeniu nazwy tej sprawozdawczej pracy, wyrazajac jedynie zal, ze takie
sprawozdania i z takich dziet, tak rzadko w naszych czasopismach lekar-
skich spotykac sie dajag. Prawdziwie znakomitych, obszerniejszych dziet
lekarskich, traktujgcych monograficznie pewne wazne dziaty medycyny,
pojawia sie zagranicg w ciggu roku bardzo mato (okoto 12 lub 15) i wca-
le nie jest przesadzonym zadanie, by nasze czasopisma lekarskie z takich
waznych dziet szczego6towag sprawe czytelnikom polskim zdawaty.

Zeszyt l-szy ,Pamietnika” zakoniczony jest krétkiem doniesieniem
o Instytucie oftalmicznym w Warszawie, przyczem zwrocona jest u-



waga na potrzebe urzadzenia we wszystkich szpitalach ogélnych osobnych
oddziatéw ocznych, w ktorychby za optatg 20-t.u kopiejek na dobe, ludnosé
ubozsza stosowng pomoc otrzymywac¢ mogta.

Konczac niniejsze sprawozdanie, oSmielam sie wyrazi¢ nadzieje, ze
jezeli kierunek nowej redakcyi ,,Pamietnika” niezmienionym pozostanie,
wydawnictwo to przyczyni sie do podniesienia stopy naukowosci, tak
w Towarzystwie lekarskicm Warszawskiem, tak i w polskiej
prassie pcryjodyczndj lekarskigj.

IU-ci MIEDZYNARODOWY KONGRES LEKARSKI. )

Podania przewodnie do zadan 111-go miedzynarodowego kongresu lekar
skiego w Wiedniu.

Zadanie o kwarantannie z wytacznym wzgledem na cholere.

Sprawozdawca starszy lekarz docent Dr. Osek ze wspoétudziatem docenta Dra Dkasche
i radcy zdrowia Dra Wittacil.

Podat Dr. Wiadystaw Krajewski.

Konferencyja o cholerze odbyta w Konstantynopolu w r. 186ti zale-
cita ogdlne zaprowadzenie kwarantanny. Pomiedzy innemi, wnioski konfe-
rencyi tej byly nastepne:

1. Niezaprzeczong jest rzecza, iz kwarantanny oparte na rozumnej
podstawie i urzgdzone stosownie do wymagan nauki stanowig istotng ochro-
ne przeciw wciskaniu sie cholery.

2. Srodki ograniczajgce, przed wprowadzeniem do wiadomosci ogétu
podane i nalezycie zastosowane mniej sg wrogie miedzynarodowym sto-
sunkom i handlowi, niz szkody jakie przemystowi w ogdle najscie cholery
sprowadza, .lako podstawa $rodkéw ograniczajgcych (liestrictiv-Massregeln)
majg stuzy¢ nastepne okolicznosci:

g) zwalcza¢ chorobe o ile mozna najblizej miejsc wylegania sie, za
nim rozszerzy¢ sie zdota.

b) urzadzane w tym' celu zaklady winny sie opiera¢ na podstawie
przenos$nosci (Transinissilitut). Niedostateczne uwzglednienie tego, czynito
dotychczas kwarantanny ziudnemu

4. Urzadzanie strazy zdrowia (Sanildtskordons) w $rodku zbitego
i licznego zaludnienia, ma niepewne a nawet szkodliwe nastepstwa, jednak
na przestrzeniach mniej zaludnionych moze wyswiadczy¢ dobre ustugi
przeciw rozszerzaniu sie cholery.

Potem nastepuja okreslenia co do budowy i urzadzania szpitali jako
tez trwania i rodzaju kwarantanny samej.

Whnioski te zostaly z jednej strony przez rzady bez porozumienia sie
rozmaicie zmienione, zaostrzone luli ztagodzone, z drugiej za$ powstaly
przeciwko nim liczne zarzuty na nauce i do$wiadczeniu oparto. Spostrze-
Zzenia z hit ostatnich przez angielskich lekarzy w Indyjacli zrobione i po-
szukiwania niemieckich badaczy, podajg w watpliwos¢ korzy$¢ kwarantanny

') Podanie drugie o zapobieganiu szerzeniu si<; przymiotu i umiarkowaniu nierzg-
du, ktorego sprawozdawca jest prof. Sigmund ze wspo6tudziatem prof. Rbdek’a i Zeissi/ a,
opuszczamy bo jest dostownem powtérzeniem tego co w punktach programu ogtoszono
(,M edycyna” Nr. 22). (Przyp. Red.)



albo tez catkowicie znaczenia ochronnego jej odmawiajg. Z powodu iz
ogdlne wprowadzenie kwarantanny, potrzebom spotecznym nieprzyjaznem
by¢ moze, a pewnos¢ korzysci w danym razie i wzglednie mate przeszko-
dy dla stosunkéw tylko przy jednomysinym postepowaniu rzadéw oczeki-
wano by¢ moga, wypada na nowo zadanie to podda¢ pod obrady. W tym
wzgledzie nalezy rozwazy¢ nastepne pytania:

1° Jaki wptyw majg stosunki ludnosci na szerzenie sie cholery?

2° Czy cholera jest zanos$ng (verscldeppbar)?

3° Czy srodki kwarantannowe i odosobniajaco (Absperrungsmassregelu)
moga postuzyé do zniesienia lub ograniczenia cholery?

4° Jakie doswiadczenia sg w tym wzgledzie?

5° Czy winny by¢ zalecane $rodki kwarantannowe?

6° .Jak powinna by¢ kwarantanna przeprowadzong i jakie ulepszenia
moznaby tu zaleci¢?

7° Jak mozna osiggna¢ jednakowe postepowanie rzadow przeciwko
szerzeniu sie cholery?

Sprawozdawcy powstrzymujac sie od obszerniejszych wywodéw po-
daja tylko ostateczne wnioski, ktére majg postuzy¢ za osnowe obrad.

1° Istotny wptyw wzajemnych stosunkéw ludnosci na szerzenie sie
cholery jest niezaprzeczony.

2° Cholera jest chorobg zanosna.

3° Srodki kwarantannowe moga wiec z teoretycznego zapatrywania
na rzecz stanowi¢ pewng ochrone przeciw jej szerzeniu sie.

4° W wykazaniu za$ sita ochronna kwarantanny znakomicie jest
mniejszg lub zupeinie ustaje:

a) poniewaz zupeine zamkniecie jest niemozliwe,

b) poniewaz od czasu nagrninnogo ujawnienia sie cholery do urzedo-.
wego potwierdzenia jej istnienia uptywa dosy¢ znaczny przecigg czasu,
w ciggu ktdérego choroba moze by¢ zaniesiong we wszystkich kierunkach;

c) poniewaz w niektorych przypadkach trwanie okresu wylegania sie
( Inkubationsdauer) jest diuzsze jak czas na kwarantanne oznaczony i ponie-
waz chorzy na biegunke zapowiednig (prdmonitorische l)i.arr/roe), ktorzy uni-
kaja badania lekarskiego réwniez cholere zawlec moga;

d) poniewaz kilka nawet pojedynczych przypadkoéw, ktoro z jakiego-
kolwiek badz powodu kwarantanny uniknely, wystarczajg by przy odpo-
wiednich okoliczno$ciach wywota¢ mocno nagminne wystgpienie cholery;

c) poniewaz niewlasciwych Swiadectw, nieprawdziwych zeznan kapi-
tandéw statkéw i podréznych unikng¢ trudno;

f) w krajach gdzie stosunki odbywajg sie za posrednictwem drdég la-
dowych ochrona kwarantanny musi by¢ jednostronng i dla tego bez-
uzyteczna,;

g) korzysci kwarantanny muszg sie ciggle zmniejsza¢, w miare wzma-
gania sie ruchu w kraju i powstawania coraz nowych sieci drog zelaz-
nych, ktére nas do ojczyzny cholery zblizajg;

h) poniewaz nierzadko sie zdarza, iz stosunki higieniczne w zakila-
dach kwarantannowych wiecej dopomagajg podsycaniu niz powstrzymywa-
niu zarazy.

5° Przedstawione powyzej dane, nic daja jasnego niezbitego dowodu
istotnej korzysci kwarantanny. Doswiadczenie poucza nas, iz pojedyncze
kraje ktore zastosowaly u siebie kwarantanne zostaly od cholery ochro-
nione, obok tych sg znowu inne, ktdére tak samo luli nawet Scislej wyko-
nywaty przepisy kwarantannowe i mimo to mocng cholerg nawiedzone zo-
staly, w niektérych znowu przy niezwracaniu uwagi na S$rodki ochronne
albo przy znanem zaniedbaniu takowych nagminnych wybuchéw cholery
nie byto.



G° W obec ogromnej szkody, jaka. kwarantanna wyrzadza stosunkom,
00 przy ciggltem wzmaganiu sie tycli ostatnich, jeszcze dotkliwszem sta¢
sie musi, byloby rzeczg wazng dojs¢ do jasnego pojecia o korzysci $rod-
koéw ograniczajgcych. W zamiarze zbadania tego zadania, wypadatoby
zwota¢ Icomissyg miedzynarodowa, ktéra od czasu do czasu zbiera¢ sie po-
winna,—rozdzieli¢ pomiedzy siebie zadania, ktére badanemi by¢ majg, wy-
znaczy¢ miejsca do spostrzezen, stara¢ sie o odpowiednich badaczy, do-
starcza¢ dokladne sprawozdania o przebiegu cholery, nadto zwroéci¢ szcze-
g6lng uwage na przyczyny szerzenia sie jej, a przedewszystkiem chwile
zaniesienia ( Verschleppungsmoment).

7° Na podstawie zdania wydanego przez taka komissyje wypada uto-
zy¢ prawo miedzynarodowe od ktoregoby zadne panstwo bez porozumie-
nia sie z innemi odstgpi¢ nie mogto.

8° Do czasu ukazania sie odpowiedniego dzieta w tym Kierunku
winny by¢ utrzymane wnioski komissyi miedzynarodowej Konstantynopo-
litanskiej z roku 18>C> z nicktoremi zmianami, jakie sie. dzi$ koniecznemi
wykazaty.

9° Srodki lldosobnienia w kraju, przynajmniej dla Europy majg by¢
zniesione.

10° Szpi najdujgce sie juz i nowo urzadzi¢ sie majgce winny od-
powiada¢ warunkom przez higiene wﬁanym.

11° Szczeg6lng uwage zwroci¢ potrzeba na higiene stosunkéw lgdo-
wych i wodnych.

WIADOMOSCI DROBNIEJSZE.

Leczenie nagiotkow. Dwa razy dziennie zwilzenie nagniotkéw roztworem

ferri sesqgnich lor, ma w ciggu 2 tygodni leczy¢ te przykra chorobe.
(Wion. med. Wchsft. 1873 Nr. 16).

Leczenie ran bez opasek. W pracy swdj dotyczacej leczenia ran bez
0 pasek (Die oflene Wundbehandlung riacli li rfalirungen aus der chi-
rurgischen Klinik zu Zurich 1872), Dr. KrOnlein zestawia poréwnawczo
wyniki leczenia ran za czas6w I5Sillhoth'a (1860 do 1867) z wynikami leczenia
metoda bez opasek za czasu prof. Rose'go (1867 do 1871)t Przedmiotem tych po-
réwnawczych studyjéow sg rany po odjeciu (amputacyi) konczyn, po odjeciu sutek
1 przy powiktanych ztamaniach kosci koriczyn. Metoda bez opasek byta $cisle stosowa-
na we wszystkich tego rodzaju przypadkach od czasu objecia kliniki w Zurich przez
ItoskGo, nigdy nie zakltadano szwéw, krwawienie jak najsumienniej tamowano prze-
wigzkami (ligalurae) z jedwabiu, przewietrzanie sal szpitalnych byto pilnie przestrze-
gane, cieptota ich byla stosunkowo nizka. W I-ym z dwoéch poréwnawczych okre-
sow (leczenie ran pod opaskami) $miertelno$¢ po wiekszych amputacyjach wynosita
51,4%; ft w Il-gim okresie (leczenie bez opasek), $miertelnos¢ po takiclizo ampu-
tacyjach wynosita tylko 20(°/o. Doktadniejsze tamowanie krwi za pomocag przewigzek
jest zdaniem autora jedng z waznych przyczyn téj pomysSinej zmiany, krwotoki poopera-
cyjne zdarzyty sie w | okresie 22R/o przypadkéw zas w Il okresie tylko w 10s°/qprzypad-
kéw. W 1 okresie w ktéorym za pomocg szwéw usitowano osiggngé wczesne zlepienie
brzegéw rany (per primam intentionem), zlepienie to i (o tylko czeSciowe nastgpito
zaledwie w 122% przypadkéw; tymczasem miata miejsce w skutek podobnego usito-
wania zgorzelina skéry 409°/0 przypadkéw; a uwiezienie (retentio) ropy w operowa-
nym pienku, w 11 przypadkéw. Przeciwnie w Il okresie kiedy wcale do wcze-
snego zlepienia niedgzono i zadnych szwéw nie zaktadano zgorzelina skéry zdarzyta
sie tylko w 103/0 a uwiezienie ropy tylko w 34u° przypadkéw. Smiertelno$é po od-
jeoiu sutki byta w 1 okresie 3230 w Il za$ okresie 1360/0. Smiertelnosé w przy-



padkaeh powiktanego ztamania kosci byta w | okresie 255°/0 w Il za$§ 2Jr%- Co sie
tyczy ropnicy (pi/aemia) i posocznicy (septicaemia) to w l.okresie zdarzyly sie w 3u%
przypadkéw w 1l za$ zaledwie w 0% . Natomiast liczba przypadkéw roézy przyran-
nej byta w 11 okresie wieksza niz w | co autor przypisuje zbyt nizkiej cieptocie sal
szpitalnych. (Sadze ze niniejszo sprawozdanie powinno dostatecznie przeciwdziata¢
przeciwko uprzedzeniom wielu naszych najlepszych chirurgéw, Kktérzy mniej sie oba-
wiajg dla rany sasiedztwa zakrzeptej krwi lub uwiezienia ropy, anizeli przyptywu po-
wietrza. Z pomiedzy wielu spostrzezen Bukow'a i jego ucznibw przemawiajgcych
za odkrytem leczeniem ran, przypominamy zajmujgce sprawozdanie L. lvecher’a
z Petersburga z kampanii 1866 nad Menem. Odbitka z Beri. klin. Wohsft. 1867
Nr. 48 i nastepne, wyszta w Berlinie 1868 p. n. Boobachtungen in den La-
zarethen der Main-Armeo wiihrend d. Ifeldzuges 1866. Przyp. sprawoz.
SI. M.) (Podtug referatu w Wien. med. Wchsft. 1873. Nr. 14).
Badanie przez wprowadzenie catej reki do odbytnicy, prof. Simon ktéry
juz dawni¢j zalecat wprowadzenie (gwaltowne) .catej reki do kisz ki mdcl)o-
dowej w celach rozpoznania stanu narzadéw w jamie brzusznej, przekonat sie ze
badanie to najlepiej wykonan$m by¢ moze kiedy chory lozy na grzbiecie i przy na-
gieciu gornej potowy tutowia ku dolnej. Po Kkilkakrotnie powtarzanem badaniu tego
rodzaju pozostaje zwykle czasowe ostabienie (porazenie) zwieracza odbytnicy ktoére je-
dnak nie trwa diluzej jak 12 godzin. Badanie to jedynie w gitebokiem uspieniu cho-
rego jest mozliwem. Autor sadzi ze i w potoznictwie ta metoda badania jamy mie-
dnicy wazne ustugi odda¢ moze.
(lieferat w Wien med. Wchsft. 1873 Nr. 14))
Przy wrastajgcym paznokciu Ciiappot (Trib. med. 1872 39 decemb.
zaleca codziennie zasypywanie proszkiem azotanu otowin (plumbum nitriewn).
(Referat, w Wien. med. Wchsft. 1873 Nr. 13))

KIELOtfIKA MIEJSCOWA.

Choroby panujgce w Warszawie w i, Sierpniur. b. W miesigcu zesztym rownie
jak w m. Lipcu, panujgca epidemija cholery stanowita przewazna liczbe przypadkéw cho-
robnych. Spostrzegano réwniez bardzo czesto ostre niezyty zotgdka i kiszek, nieliczne wy-
padki durzycy wysypkowej, ptonice, odre, a pod koniec miesigca ostre niezyty oskrzeli
(bronchitis) i zapalenia ptuc (pneumonia) osobliwie u dzieci. Liczba chorych zapadtych na
cholere wynosi 714 (w Lipcu 483), ze za$ pozostatlo na m. Sierpien 134, zatem leczono
w ogdle 848 os6b. W wojskach garnizonu warszawskiego przybyto chorych do 1-go
Wrze$niu 124 (w Lipcul 27), ze za$ pozostato nam. Sierpien 48, razem przeto leczono 172
oso6b. Od poczatku epidemii tj. od dnia 30 Maja r. b. zachorowato oséb cywilnych 29 70
w tej liczbie dzieci 523, wyzdrowiato 1175 —dzieci 99, umarto 1051, dzieci 243. Woj-
skowych za$ zachorowato 629, wyzdrowiato 320, umarto 188, pozostato 121.

Zapowiedziane w miesigcu zesztym rewiry, nie przyszty do skutku, ze wzgledu jed-
nak Da wzrastajgca liczbe chorych, otworzono przy Szpitalu S-go Ducha 5-ty oddziat cho-
leryczny, wylacznie przeznaczony dla dzieci, i urzgdzono sze$¢ stacyj, czyli izb dla cliole-
ryczniych a mianowicie, jedng na Pradze i przy ulicach: Gnojnej, Twardej, Nalewki,
Dzikej, Ogrodowej w Warszawie. Poniewaz w ostatnich dniach zesztego miesigca, liczba
chorych dochodzita do 100 na dobe, Komitet cohleryczny przez obwieszczenia na rogach
ulic, rozlepione ogtosit odpowiednio przepisy higieniczne i dyjetyezne, oraz wymienit pod-
reczne Srodki lekarskie, do natychmiastowego ratunku potrzebne.

Wobec grasujacej na prowincyjach epidemii, dawat sie czué¢ brak lekarzy w wiecej
zagrozonych miejscowosciach, byty réwniez zaproszenia lekarzy moéwigcych po polsku do
Galicyi, aby sie tamze dla niesienia pomocy udawali.



WSPOMNIENIA POSMIERTNE.

S. p. Marceli Kasprzycki. W dniu 12 Sierpnia r. b. zmart nagle $p. Marceli
Kasprzycki, doktér medycyny, pomocnik Inspektora urzedu lekarskiego gubernii War-
szawskiej. Ukoniczywszy Uniwersytetpetersburgski w 184 6 roku ze Stopniem lekarza, wstg-
pi! do stuzby wojskowej, ktérg sprawowat lat 15. W roku 1852 po obronieniu rozpra-
wy, otrzymat od Warszawskiej Itady lekarskiej, stopien doktora Medycyny. Wzigwszy u-
wolnienie od stuzby, byt lekarzem powiatowym w towiczu, nastepnie Inspektorom lekar-
skim w Piotrkowic, a nareszcie przyjat posade pomocnika Inspektora Urzedu lekarskiego
gub. Warszawskiej, ktéra zajmowat do ostatniej cliwili zycia. W zawodzie Swoim spetniat
powierzono mu obowigzki z godnoscig, stuzyt uczciwie nauce i spoteczenstwu, zostawit
przeto po sobie wspomnienia, na jakie w sercach kolegéw i tycb co znali blizej cichy zy-
wot jogo, zastuzyt.

$.p. Dr. Jan llouoszhwicz. Smutny to obowigzek kresli¢ po$miertne wspomnienie
dla towarzyszalat dziecinnych, dla przyjaciela i kolegi, lem smutniejszy, ze umarton w kwie-
cie wieku, na poczatku trudnego i przykrego zawodu lekarza, w chwili kiedy przed nim
Switata przysztosé, kiedy po diugiej i krwawej walce z niedostatkiem, usmiechaly sie don
nadzieje dni lepszych! tLatwiej dzisiaj o nauke anizeli o charakter, wiecej znajdziesz gtéw
uczonych, ust wymownych, anizeli prawych serc, anizeli tych dusz szlachetnych, co zyja
szczeSciem spoteczenstwa, dobrem ziemi ojczystej, co mys$lg i dzialajg w imie idei bedacej
gwiazdg przewodnig czynéw cztowieka obywatela. Nie wylicze przeto druhu méj zmarty
ani naukowych zastug twoich, ani odkry¢ i doswiadczen, bo walczac o kawatek ckleba
ledwie czas miate$ na odczytanie kurséw i zdanie egzaminéw. Koledzy uniwersyteccy
widzgc twarz Twojg zawsze uSmiechnieta i wesotg, nio domyslali sig, nawet, ze nedza nie-
raz zajrzata do Twojej szczuptej izdebki, ze brakowato na wpis, objad i ksigzki. Gdyby
nawet w tej gars$lce, ktéra nie umiala tak zy¢, jak zyj g towarzysze lat mtodych, znalazta
sie dlon pomocy, Ty odrzucitby$ ofiare. Torane fakt jeden $wiadczacy najlepiej o cha-
rakterze zmartego. Kiedy w chwili krytycznej, nadestano mu bezimiennie 10 rs. jako
wsparcie $.p. Jan spieniezyt ruchomosci jakie posiadat, i dotgczywszy 10 rs.za jue otrzy-
mano, kwote 20 rs. oddal na dobroczynno$¢ ogtaszajagc w kurjerze, iz datek jaki mu
udzielono ubliza jego osobistej godnosci. By¢ dumnym w nedzy niekazdy potrafi, przy-
wilej to charakteréw nieugietych, zaleta podnio$lejszego umystu.

S.p. Jan uczeszczat najpierw do Liceum lubelskiego, a ukoriczywszy gimnazyjum w
Warszawie, wstgpit na wydzial lekarski do'Szkoty Gioéwnej, otrzymat za$ dyplom lekarza
od Warszawskiego uniwersytetu. W szkotach i uniwersytecie zyskiwat powszechng mitosé
kolegéw za swe zacno serce, prawy charakter, szlachetne przekonania i daznosci. Powro-
ciwszy do rodzinnego miasta Miedzyrzyca jako lekarz, dat przez czas krotkijedno-rocznego
pobytu liczne dowody poswiecenia dla cierpigcych. Kochat lud wiejski duszg catg, znat
jego jezyk, obyczaje, umiat trafia¢ do serca gminu, umiat oswieca¢ ciemny umyst prosta-
ka spowity mgta zabobonoéw i przesadu, przesigkly niewiarg dla nauki.

Przekonania swojo stwierdzajgc czynem, byt zawsze gotéw na postugi. Panujaca
epidemija zdwoita jogo usilno$¢, wezwany do chorego o mil pare mieszkajgcego, cho¢
sam cierpigcy nie wahat sie ani chwili, siadt i pojechal, lecz powréciwszy potozyt sie, w
t6zko z ktdérego juz wiecej nie powstat. Jedynag prosba jaka miat do obecnego przyjaciela
i rodziny byto to, zebyjego miejsce zajgt kto$§ réwnie koohajacy, réwnio zyczliwy dla
nizkiej kurnej chaty i grubej siermiegi. Zmart na cholere 28 Sierpnia r. b. majac lat 26.
Ttumy zyczliwych odprowadzity zwioki w cielic ustronie cmentarne, mogite zrosity tzy
przyjaciot i rodziny. W imieniu nieobecnych na Twym pogrzebie, w imieniu rozruconych
po $wiecie przyjaciét kresle dla Ciebie towarzyszu te kilka stéw wspomnienia...  Spij
cicho... zyte$ krotko, ale uczciwie zytes... pokoj Tobie. Dr. Gustaw Dolinski.

Redaktor odpowiedzialny, Dr. K. llenni. Wydawca, Dr. .1. llogowlcz.



