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MICROCOCUS | BAKTERYJE ).

Kilka stéw o pasozytach roslinnych, o ich znaczeniu botani-
cznem i patologicznem.

Zestawit St. Markicwfci.

A. De Bary. Ueber Schimmel und Itcfe — Sammlung gemeiiwerstiindlicher
wissenschaftlicher Vortrilge 1V. Serio lleft 87 u. 88. Berlin 1869.
A. De Bary. Referat w Il Tomie Jahresbericlite Virciiow'a i HihsciPa za

1867. Str. 240— 252.

E. Eidam. Der gegenwiirtige Standpunkt der Mycologie etc. Berlin 1872— 2te
Auflage.

Ferii. Coiin w Beri. klin, Wocbenschrift 1871 Nr. 44 i w Botanische Zeitung
1871 Nr. 51.

Kikbs. Beitrilge zur pathologisehen Anatomie der Scliusswundcn. Leipzig 1872.

Otl lat kilku, nietylko pisma poswiecone medycynie i naukom przy-
rodniczym, ale nawet wszystkie czasopisma potnaukowdj, belletrystyczndj
a nawet politycznej tresci, mieszczg w sobie petno doniesien, wiadomosci,
odkry¢ dziedziny parasitologii roslinnej. Zewszad nadchodzg nowiny
o odkr) iu nowych grzybkéw, nowych wodorostow w powietrzu, w wo-
dzie, w lemi, w owocach, w ciele zwierzat, wc krwi, w ropie, w wyproz-
nieniach ludzkich i zwierzecych. Kazg nam wierzy¢ w istnienie grzybka
cholerycznego, syfilitycznego, tryprowego, tyfusowego, ospowego i t.d. it.d.
Powiadajg, ze ,baktcryje” powodujg sprawe bionicowg (diphteritis) kar-
bunkutowa, zimnicza it.d. it.d. W doniesieniach tych, szczegélniej jezeli
takowe nie od botanikéw, a od lekarzy lub od amatordéw... blagi i kandy-
datdéw.... filozofii pochodza, spotykamy sie z mnoéstwem nowych i starych
nazw i okreslen. Nazwy organéw uzywane sg do okreSlenia gatunkow

') Na zadanie autora stownictwo jego pozostawiamy bez zmiany. (Przyp. Red.)



i rodzajow roslin, nazwy rodzajowo ro$lin grajg role terminéw z morfolo-
gii roslinnej; peltno mamy: ziarek, ziarnek, krupek, kulek, drobin,
monad wreszcie mikro kokéw, komo rek drozdzowych, ciatek fer-
mentacyjnych it.p. it.p. W ton sposol) méwig i piszg ci, ktérym sie zda-
je, ze co$ dostrzegli, ze co$ znalezli, a czesciej jeszcze ci, ktorzy za owe-
rni pseudo-wynalazcami powtarzajg, i juz nie badajac sami, dopasowujg do
pierwszego lepszego obserwowanego przez siebie zjawiska fizyjologicznego
lub patologicznego, odkryto lub urojone przez innych pasozytne twory.
Pod wzgledem chaosu w okresleniach, nazwach i objasnieniach, do per-
fekcyi doszli szczegélnej Francuzi (np. LeMAIRe: Kechorches sur Ic
réolo des iufusoires etc. Comptes rendus 1858 LXVI+. Nr. 13-ty, 15-ty )
Ale i niemiecka, angielska, rossyjska i nasza literatura lekarska (patrz np.
Dra Opolskiego: Trzy odczyty o kwestyi latrynowej. Bocznik
Towarzystwa technicznego. Lwoéw 1871 Tom I1.) posiada prace, dowodzg-
ce, ze ludzie z innych wzgledéw sumienni i Scisli, w kwestyi parazytyzmu,
potrafiag opowiada¢ i powtarzaé, jak to moéwia niestworzone rzeczy. Kiedy
sie bez uprzedzenia po raz pierwszy czyta takie prace, jak J. Lemairea ')
B eciiamps r), Estor’a 8, Coze et Feltzia 4§ Koy'a r), De Kanse'a D,
Klotzsciia 7 Gautier'a ”), Hartig’'a °), Lostoreer’a 1), i mnéstwa
praktycznych lekarzy, powotujacych sie na powyzszych badaczy, niby na
niezawodne powagi, natenczas obfitos¢ przytaczanych spostrzezen, odkry-
wanych istot, a”nadewszystko ogromna liczba nazw i okreslen, z poczatku
imponuje. Ale juz po przeczytaniu kilku takich prac, spostrzegamy sie,
ze rdzni obserwatorowie i badacze, ktorzy znalezli, lub ktérym sie zdaje
ze znalezli, caly nowy $wiat drobnowidzowych ustrojow, opisujgc wyniki
swych spostrzezen robionych na jednym i tym samym S$rodku, w jednym
i tym samym fizyjologiczuym lub patologicznym wytworze zycia zwierze-
cego, podajg nam opisy albo catkiem rézne, albo znajdujac to samo co
drudzy znalezli, nazywaja to i okre$lajg, wreszcie ttomaczg inaczej. Nieraz
tez z tatwoscig przychodzi nam oceni¢ powyzsze prace, jako zupetnie po-
zbawione podstawy naukowej, z powodu sprzecznosci dostrzeganych jako-
by zjawisk i istot, z najelementarniojszemi zasadami i pewnikami ogdlnej
fizyjologii, a szczegélniej phyto-fizyjologii. Jest to oczywistem nastepstwem
badania przez lekarzy, i w ogo6le przez niekompetentnych, przedmiotu zu-
petnie im obcego, i to przedmiotu, ktéry nawet dla najwytworniejszych
specyjalistow botanikéw, przedstawia ogromne watpliwosci i trudnosci.

) Comptes rendus. 1868 LXVTI Nr. 13. Nr. 13.
2 Comptes rendus. 1868 LXVI J,XVII.

3 Comptes rendus. 1868 LXVII Nr. 19.

4) Gaz. med. de Strasbourg 1869 Nr. 1— 4.

5 These inaug. Strasbourg 1869.

°) Gaz. med. de Paris 1870 Nr. 2— 36.

7 Zeitsohrift f. Parasitenkunde 1 lid. 3 lloft 1870.

s) Etude etc. Paris 1870.

Uy Sitzung8berichte d. Wiener Akademie 1870 Abth. I Nr. V.
101 Med. Jahrb. d. Wiener Acrtzte 1871 Heft IV pag. 452 etc.



To tez kto sobie zada prace odswiezenia wysztych juz z pamieci wia-
domosci z nauki o kryptogamach, kto zajrzy do najSwiezszych prac na
tern polu dokonanych przez Ferdynanda Coiin'a, Dk Bary'ego, Hoff-
mann” | innych botanikéw, ten sie przekona, ze cala ta olbrzymia massa
artykutdw dziennikarskich i ksiazek drukowanych o ustrojach miasmato-
wycli i zakaznych, o pasozytnéj infekcyi, o grzybkach cholerycznych, ty-
fusowych i t p., o bakteryjach, vibrionach, metwikach, mikrokokach, ze ta
cata mowie imponujgca swa roéznolitoscig massa obserwacyj, nic moze na-
wet stuzyé za surowy materyjat naukowy, w obce S$cistego przyrodniczego
badania fizyjologa i botanika.

Wprawdzie przyznac¢ trzeba, ze caty ten chaos, caly ten ogrom bez-
owocnej niemal pracy, wywotaly badania spccyjalisty botanika H artier’a.
Nic bedac w stanie samodzielnego sadu wyda¢ o prawdzie lub btednosci
jego spostrzezen, i o dobrej wierze jego rozumowan, stwierdzi¢ tylko chce
fakt, ze Hartier obecnie pomiedzy wszystkiemi powaznemi i rzeteluemi
botanikami stoi odosobniony, a wyniki jego, tak zwanych badan, sg nie-
mal przez wszystkich botanikéw uwazane za wypadki mylnej techniki mi-
kroskopowej lub btednej.... logiki.

Tak dla utatwienia czytelnikom ,M edycyny” Krytycznego sadu o tern
co sie drukowato i drukuje w kwestyi parasitologii i pasozytnego zakaze-
nia, jak i dla skilonienia zbyt pochopnych do ostroznego uogélniania wia-
snych, a tern bardziej cudzych spostrzezen na tern zamglonem polu, chce
tu, o ile moznosci, tresciwie poda¢ to, czego nas najnowsze botaniczne po-
szukiwania uczg o tworach drobnowidzowych, napotykanych tak w S$wie-
zej materyi organicznej, jak i w materyi organicznej splesSnialej, zgnitej
lub fermentujacej, rcspectiye o tworach mikroskopowych znajdywanych
w zdrowym i chorym ustroju ludzkim i zwierzecym. W Kkoricu przytocze
w skroceniu opinie llateier’a i jego krytykéw. Celem niniejszego zesta-
wienia dawnych i nowych wiadomosci botanicznych, jest, miedzy iune-
mi, przypomnienie i objasnienie nazw, szczeg6lniej z morfologii i klas.sy-
fikacyi botanicznej kryptogamow (grzybow), a dalej, odSwiezenie w pamie-
ci kolegéw tego, co Scista nauka wie i uznaje za pewne, pod wzgledem
sposob6w rozmnazania sie i rozwoju owych mikroskopowych tworéw. Mam
nadzieje, ze zestawienie moje, bedzie miato przynajmniej warto$¢ podre-
cznego wokabularza, przy czytaniu artykuldw o ,ustrojach i grzybkach
miasmatowych i zakaznych.” ')

Ustroje roslinne mikroskopowo, ktdre towarzysza (powoduja?) plesnie-
niu (Verwesung) gniciu (Faulniss) i fermentacyi (Gdhrung), prawie ogélnie
zaliczane sg do dziatu roslin bezliscieniowych (Acotyledones) do klassy
Thallophyta, do rodziny grzybéw (Jungi). Najnizsze z pomiedzy nich,

') Dla zajmujacych sie blizej tym przedmiotom zalecam nabycie dzieta Eii>am’'a,
podanego na wstepie, ktére miedzy inuemi zawiera calg bibliografie mykologiczng, stow-
nik terminéw w mykologii uzywanych i abeoadtowy spis nazw mikroskopowych grzyb-
koéw it d.



najczesciej oznaczane nazwg bakteryi (takze: wibrionéw, monad, oscillaryi)
dawniej zaliczane byly do rodziny wodorostéw (algae, w tej samej klassie
Thallop bytow, ktora, procz rodziny wodorostéow i grzybéw miesci w so-
bie jeszcze rodzine porostéw: lichencs). Botanicznie, bakteryje stanowig
forme przechodnig od wodorostéw do grzybéw, i dla tego nowsi badacze
tworzg z nich osobng gruppe (klasse?) ,Schizomycetes.” Modwigc wiec
o cechach i formach grzybow mikroskopowych nie nalezy nigdy mieszaé
grzybow czy grzybkéw {Fangi, Mycetes) z bakteryjami {Schizomycetes) ani
z wodorostami {Algae). Ro6znico pomiedzy niemi sg tak ogromne i stanow-
cze, ze nie odrebne rzedy, rodzaje lub gatunki, ale odrebne gruppy bota-
niczne stanowig. Tutaj, "jak juz powiedzialem, zajmowaé¢ nas bedg tylko
grzyby i Schizomycetes (bakteryje i t p.) Co do tych ostatnich to jak-
kolwiek bardzo liczne i odrebne postacie i wymiary ich sa znane, jedna-
kowoz rozmaito$¢ formy nie pozwala dotychczas na naukowy botaniczny
ich podziat. Projektowang tymczasowg botaniczng ich klasyfikacyje nizej
podam. Rodzina grzybdéw (Fangi) poditug De Bary dzieli sie na na-
stepujace podrodziny i rzedy.
I. podrodzina Pliyco mycetes (zblizona do wodorostéw: algae)
rzedy: 1. fbytridiei. 2. Saprolcguiei. 5 Percnosporei. 4. Mucorinei.
Il. podrodzina llypodermei.
lisedy: 1. IJstilaginci. 2. Orcdiiici.

I1l. podrodzina: Basidiomy cetes.
rzedy: 1. Tremellinei. 2. Hymenomycetes. 3. Gastromy-
cetes.

IV. podrodzina Ascomycetes.

rzedy: 1. Protoinycctes. 2. Tuberacei. 3. Elaphomycei. 4. Py-
rcnoinycetes. 5. Discomyretcs ).

Rodzina balcteryj {Schizomycetes) nie posiada dotychczas Scistej
klassyfikacyi botanicznej. Hoffmann proponuje, aby ustroje do tej rodzi-
ny nalezace rozréznia¢ jako Microbacteria, Mesobacteria i Macro-
bacteria. Swiezo za§ F. Cohn wypowiedzial zdanie, ze moznaby przy-
ja¢ nazwy: Termo (dla balcteryj kulistych, najdrobniejszych: Kugel-
Punktbakterien), nazwe Bacterium (dla balcteryj walcowatych, pa-
teczkowatych, cylindrycznych) i Vibrio lub Spirillum (dla bakteryi
grajcarkowatej formy). W pracach tego przedmiotu dotyczacych, nadal
zapewne powyzsze nazwy uzywane beda w tern ogélnem,—niebotanicznem,—
znaczeniu, w jakiem je Hoffmann i F. Coiin podali, jedynie dla ufat-
wienia sobie i drugim opisu napotykanych Schizomycetow.

Fizyjologa, patologa i lekarza obchodzg szczegdlniej te grzyby i ba-
kteryje, ktore towarzysza (powodujg?) rozkitadowi, psuciu sie ciat i mate-
ryi organicznych, ktérych obecno$¢ stanowi wazny moment przy plesnie-

') Wszystkie znane paeozytne mikroskopowe grzyby, tak w zywych jak mar-
twych organizmach roslinnych i zwierzecych napotykane, naleza do tych rzedéw, ktérych
nazwy w powyzszej klasylikacyi, grubemi literami sg drukowane.



nin, fermentacyi i gniciu. Istota i szczegétowe rdznice zachodzace
pomiedzy temi trzema rodzajami przemiany chemicznej materyi organi-
cznych, bynajmniej dotychczas nic sg tak dobrze znane, jakby sie zdawacd
mogto z niejednej rozprawy i dzieta traktujgcego o nich. Ze istota wszy-
stkich tych przemian jest rézna, ale we wszystkich blizka, o tein przeko-
nywa nas fakt odbywania sie w jednej i tej samej materyi organicznej,
statej czy piynnej, jednoczes$nie: plesnienia na powierzchni, a fermentacyi
w gtebi, lub fakt nastepowania zgnilizny w bezposrednim zwigzku po fer-
mentacyi. We wszystkich tych trzech rodzajach chemicznej przemiany
nastepuje rozktad zwigzkéw organicznych: przemiana zwigzkéw ztozonych
na prostsze. Przy plesnieniu rozktad ten odbywa sie prawdopodobnie pod
wpltywem dosy¢ mocnego utleniania, przy fermentacyi pod wptywem od-
tleniania. Gnicie za$S jest gtownie przemiang tak morfologiczng, jak
i chemiczng zwigzkéw biatkowatych, ktéremu towarzyszy powstawanie roz-
maitych wytworéw pobocznych, po czesci Smierdzacych, niezupetnie dobrze
znanych. Co sie tyczy roli, jakg grzybki i schizomyceta, w materyjach
plesniejacych, fermentujacych i gnijacych napotykane, odgrywajg w samych
tych sprawach rozkladowych, to tu znowu stojemy ws$réd hypotez, przy-
puszczen i waznych, ale niedrjacyeh sie dotychczas stwierdzi¢ faktow.
Niezawodng jest tylko rzecza, ze o ile sprawy te zdarzajg sie w przyro-
dzie (a po czesci i w pracowniach), o tyle zawsze idzie z niemi w parze
obecnos$¢ grzybkéw i schizoinycetéw. Przy ple$Snieniu mianowicie
i fermentacyi spotykamy zawsze grzybki, przy gniciu za$ za-
wsze schizomyceta.

Zresztg najczesciej tam, gdzie jest plesnienie lub fermentacyja lub je-
dno i drugie, doktadne badanie wykazuje précz grzybkéw i schizomyceta,
ktére z czasem, i przy pewnym tylko skltadzie materyi ulegajacej rozkia-
dowi, rozmnazajg sie i liczniej wystepujg. Podobniez w materyi gnijacej,
petnej schizomycetéw, na jej powierzchni spotka¢ mozemy nieraz grzybki
zwykle towarzyszace plesni. Z tego by sie zdawa¢ mogto, ze rozklad ma-
teryi organicznej i pewne odrebne tego rozkiadu rodzaje, nie sa bynaj-
mniej zawiste od obecnosci téj lub owej formy ustrojow mikroskopowych,
i przypusci¢ by raczej mozna, ze wszedzie niemal obecne nasiona (sporae)
tych wszystkich ustrojow, korzystajg jedynie, jako z wiasciwego sobie po-
karmu, z rozkladowych produktéw przy plesnieniu, fermentacyi i gniciu
powstajacych i ze zatem grzybki i schizomyceta, sg raczej uastepczemi
produktami owych spraw rozkiadowych, a nie producentami, nie konie-
cznemi warunkami, nie bodzcami plesnienia, fermentacyi i gnicia. Obie te
opinie majg zwolennikéw, tak pomiedzy tegoczosnemi chemikami, jak i fi-
zyjologami. Laboratoryjne poszukiwania, przy ktérych kazdy z owych
trzech rodzajow rozkladu odrebnie obserwowanym by¢é moze, zmuszajag
przedewszystkiem do stanowczego odréznienia roli grzybkéw od roli schy-
zomycetéw. Pierwsze majg jedynie znaczenie w sprawie ple$nienia i fer-
mentacyi, zadnego za$ znaczenia przy gniciu; schizomyceta przeciwnie
stanowczo uzna¢ wypada za bodzce, czy za posrednikow zgni-



lizny. Co do tych ostatnich, zdaje sie, ze wynik najnowszych prac CoinsTA,
mozna uwaza¢ za catkiem stanowczy. Prace te przekonywajg, ze zyciowe
warunki bytu schizomycetéw sg catkiem rézne od warunkéw bytu grzyb-
koéw i ich nasion (sporcie). | tak cieptota 75° C, stanowczo i ostatecznie ni-
szczy obecne w plynie schizomyceta, kiedy tymczasem nasiona grzybkoéw,
w temperaturze dwa razy wyzszej, nic tracg swdj zywotnosci i rozwijaja sie
z czasem. Dalej z prac tych okazuje sie. najniezawodniej, ze owe tak wytrzy-
mate na wysoka temperature nasiona grzybkéw, nie sg nigdy w stanic wy-
wotaé zgnilizny, i ze z drugiej strony bez schizomycetéw zgnilizna ani sie
zaczat, ani postepowaé moze. Kola czynna schizomycetéw przy gniciu matc-
ryi organicznych zdaje sie polega¢, raz na pochtanianiu, na drodze endo-
smozy, ptynnych, rozpuszczalnych w wodzie zwigzkéw biatkowatych i na prze-
rabianiu tychze w ich prostym ustroju; powtdére na dcstrukcyi, desorganiza-
cyi, zamianie w stan plynny zwigzkéw biatkowatych statych. To rozpu-
szczanie (zamiana w stan pilynny) ciat biatkowatych statych i wpdiptyn-
nych i przyswajanie ptynnych ciat biatkowatych przez bakteryjo (sehizo-
myceta), wraz z jednoczesnem powstawaniem wytworéw pobocznych (po
czesci cuchnacych), stanowi istote sprawy gnicia. < c. n)

PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.

EPIDEMIOLOGIA.
Sprawozdawca Pr. A. Mmikiewicz z Hoslawla.

Cholera.

(Dokoriczenie. Zobacz Nr. 4.7.)

Dr. OoESTERLEN (4) uwaza wszystkie dotychczasowe teoryjc, majace
na celu wyjasnienie najblizszej przyczyny cholery i innych choréb epide-
micznych, za mylne i na pozorach tylko oparte hypotezy. Droga Scistej
krytyki przychodzi on do przekonania, ze ani zarazek (contagium) lub za-
duch (miasma), ani istoty zaczynowe (fermentu) lub nizszo ustroje, ani kon-
stytueyja epidemiczna i jakiekolwiek czynniki atmosferyczne lub teluryczne
za blizsza przyczyne epidemij uwazane by¢ nie mogg. Z drugiej zno-
wu strony zwykte czynniki, pod wpltywem ktérych ustréj nasz wcigz po-
zostaje: klimat, pozywienie, grunt, wpltywy psychiczne, stosunki bytu
spotecznego same przez sie wywotaé tej lub innej choroby epidemicznej
nie sg w stanie. L gdy w ciggu tylu wiekéw najscislejsze badania nie
doprowadzity nas do odszukania najblizszych przyczyn epidemij w otacza-
jacym nas S$wiecie, wiasciwszem zdaje sie szuka¢ takowych w naszym wia-
snym ustroju. Choroby epidemiczne wiasciwie roznig sie od chorob spo-
radycznych jedynie liczbg zaniemozen; widzimy bowiem, ze tez samo cho-
roby, jak np. cholera, durzyca, ptonica i t. p., ktére rok rocznie pojawiaja
sie sporadycznie, wystepuja od czasu do czasu jako mniej lub wiecej roz-
przestrzenione epidemie. Ta réznica oparta na liczbie jest tylko wzgledna,
i nie moze stanowi¢ cechy charakterystycznej dla pewnej grupy chorob.
Z tego powodu Oesterten choroby epidemiczne (epidemische) nazywa
epidemizujgcemi (epidemisirende) t.j. czasowo rozpowszechniajgcemi sie. Co
jest powodem, ze pewne choroby od czasu do czasu szerzg sie wérod mass



spotecznych i wywotujg znaczna, niezwykla liczbe zaniemozen i zejsé
$miertelnych, objasnia autor w ten sposob:

Dla utrzymania zycia w tym stanie, ktéry sie zowie zdrowiem, nie-
zbedng jest pewna réwnowaga miedzy wpltywami zewnetrznemi, dziata-
jacemi na nasz ustrgj i sitg jego odczynu. Skoro tylko jakie czynniki
stang na przeszkodzie zachowaniu i cigglemu odradzaniu sie materyi orga-
nicznej i jej zyciowemu uzdolnieniu, t j. wymianie materyi, zywieniu, od-
deehaniu i zuzyciu przez wytwarzanie sity, czyli pracy w obszerném zna-
czeniu tego stowa, wtedy narusza sie owa réwnowaga i stabnie dzielnos¢
(energia) zyciowa (yitalitat) jednostki. Pod wptywem tez przyczyn ogél-
nych, gtéwnie od stanu bytu spotecznego zawistych, przy braku matery-
jatu organicznego wupada dzielnos¢ zyciowa licznych jednostek w massach
spotecznych, wyrabia sie w nich skilonno$¢ do zaniemozenia, dziatanie pod-
rzednych czynnikéw szkodliwych poteguje sie, prosto postacie chorobowe
tatwo przechodzg w bardziej grozne, chorujg liczne bardzo jednostki—sto-
wem rozwija sie i szerzy epidemia. Aby pod wptywem ogélnych czynni-
kow ostabta dzielno$¢ zyciowa w massach spolecznych na to potrzeba pe-
wnego czasu, — epidemie tez pojawiajg sie peryjodycznie wtedy wiasnie,
kiedy znaczna liczba jednostek jest sktonng do zaniemozen, —do choroby.
Epidemia gasnie, gdy wymra owe jednostki z ostabiong dzielnoscig zycio-
wa, gdy pozostang tylko jednostki niesktonne, lub te ktérych skionnos$¢ po
przebyciu choroby epidemicznej i wyzdrowieniu zniesiong zostata. W cza-
sie kazdej epidemii umierajg i chorujg przedewszystkiem jednostki stabe:
dzieci, starcy, ludzie nizszych warstw spotecznych, ostabieni przez nedze,
nadmiar pracy, naduzycia i t p. Kazda znaczniejszg epidemie wyprze-
dza, jak to pokazuje statystyka, zwiekszenie liczby chorych na zwykle
choroby i liczby zej$¢ $Smiertelnych, co jest wilasnie dowodem ostabienia
dzielnosci zyciowej.

Epidemie sg jakby regulatorami zycia spotecznego: gdzie zwiekszenie
ludnosci nie odpowiada zwiekszeniu $rodkéw do zycia, tam zwykle zjawia
sie choroba epidemiczna i przez liczne zgony sprowadza réwnowage.

Dla praktycznych celéow medycyny najwazniejszem jest zbadanie tych
czynnikéw i wpltywow, ktdére ostabiajg dzielno$¢ zyciowa, czynig massy
spoteczne sklonnemi do zaniemozenn. Tag drogg mozemy dojs¢ do pozna-
nia warunkoéw rozwoju i szerzenia sie epidemij i najwlasciwszych srodkow
zapobiezenia im. Sciste i umiejetne poszukiwania statystyojjfce prowadzone
niotylko podczas epidemii, ale bezustannie, moga nas jedynie pod tym
wzgledem os$wiecié¢; niestety, takich poszukiwan brak nam dotad. Nie zwa-
zajac na to, z tego co dzi§ wiemy o epidemiach, $miato wnosi¢ mozemy,
ze najlepszym zapobiegawczym przeciwko nim srodkiem jest,—poprawa by-
tu spotecznego naroddw.

Ten poglad na epidemie w ogéle stosuje autor takze i do cholery,
ktorg uwaza za najwyrazniejszy przykiad ducha i kierunku w jakim pro-
wadzono dotgd badania nad chorobami epidemicznemu, i ptonnych wyni-
kow tych badan.

Najprzéd uwazano cholere za chorobe zarazliwg w wlasciweni zna-
czeniu tego stowa t. j. przechodzacg w skutek przeniesienia zarazka, z 0so-
by na osobe, juz to przez bezposrednig styczno$¢ z chorym, juz to za po-
Srednictwem jego oddechu, wyziewow, odziezy, bielizny i t. p. Nastepnie
szukano przyczyny tej choroby w otaczajacej nas powietrzni, w miazmach
w niej rozsianych, w zanieczyszczeniu jej gazami gnilnemi, w braku w niej
ozonu, w jéj suchosci, zmniejszoném cisnieniu i t. p. Im dokiadniej ob-
znajmiano sie z historyja licznych epidemij cholerycznych, tem widoczniej-
szem byto, ze ani jedno, ani drugie przypuszczenie nie jest prawdopodo-



bnem. Przeciwko zarazkowi moéwita wyraznie ta okoliczno$¢, ze tysiace
0s6b z roznych i odlegtych od siebie miejscowosci zapadaly na cholere
rownoczesnie lub kolejno, nie majac najmniejszej stycznosci z choremi,
i naodwrét wiekszo$¢, nie zwazajac na te stosunki nie ulegata jej i nie
zdotaty tez kwarantanny powstrzymaé epidemii. Nie mozna takze byto
zgodzi¢ sie na to, ze ten lub inny stan powietrzni wywotuje cholere, sko-
ro epidemia takowej rozwija sie i szerzy niezaleznie od stanu atmosfery
i skoro omija nieraz domy, miejscowosci potozone tuz obok tych w kto-
rych ona panuje.

Dla wyjasnienia i pogodzenia ro6znorodnych sprzecznosci badan, po-
wstata nowa cho¢ na starych pojeciach oparta teoryja o jadzie czyli za-
razku w wyproznieniach cholerycznych. Teoryja ta jak ja sformutowat
gtdwnie Pettenkoeer brzmi mniej wiecej tak: Stolce choleryczne do-
starczajg i rozprzestrzeniaja jedyny swoisty jad choleryczny, zapewne
w postaci nizszych ustrojow roslinnych (grzybkéw cholerycznego) lub ich
zarodkow; nietylko stolce chorych z rozwinieta cholera, ale i wyproéznienia
biegunkowe o0séb chorych lub zdrowych, ktore przebywaty w miejscowo-
éciach gdzie panuje cholera, i gdzie tez wszedzie rozsiane sg owe zarodki
choleryczne — rozprzestrzeniajg cholere. Zarodki choleryczne dojrzewajg
jednak nie w samych chorych, ale poza ich ustrojem i wtedy dopiero sta-
ja sie szkodliwemu Do dojrzewania ich niezbednym jest rozkiad, gnicie,
burzenie wypréznien na odpowiednim ku temu gruncie. Grunt taki wi-
nien by¢ przepuszczalny, dziurkowaty, przesigkniety resztkami gnijgcerni
j wilgotny, jalc to mvf miejsce w przeludnionych mieszkaniach i domach,
ze zle urzadzonemi wychodkami (kloakami), na nizinach i w ogoéle przy
opadaniu wody gruntowej. Jad choleryczny moze by¢ rozniesionym za
pomocag przedmiotéw i ciat zywych i martwych, przez ludzi chorych i zdro-
wych przybytych z miejsc dotknietych cholerg, przez ich odziez, bielizne
i t. p. za pomocg wychodkéw, wody i powietrza. Jad moze zachowaé sie
w odziezy, sprzetach, pokojach, jamach i t p. nic tracac swej sity. Miej-
scowosci, w ktdérych rézne okolicznosci sprzyjajg dojrzewaniu i rozmnaza-
niu jadu cholerycznego sa prawdziwemi gniazdami cholcryeznemi, z kto-
rych sie dalej choroba rozprzestrzenia. Wybuch choroby, rozwdj epidemii
zalezy jednak nietylko od stycznosci z osobami i rzeczami jadem cholery-
cznym zakazonymi, ale takze od usposobienia, od dostatecznej ilosci
jadu it p.

Skoro zwolennikéw calej tej teoryi, powiada Oesterlen, zapytamy
o dowody jej stusznosci, czy to przez bezposrednie doswiadczenia, czyli
tez przez okazanie jadu, nie sa w stanie da¢ ich nam, a ograniczajg sie
odpowiedzig, ze kiedy$ prawdopodobnie dostarczy¢ je bedzie mozna. Do-
Swiadczenia nad zarazliwoscia wyproéznien cholerycznych na zwierzetach
albo daly wypadki ujemne, albo tez takie, ktdére jeszcze nic nic dowodza.
Co do owych pasozytéw roslinnych, ktore znajdowano w wypro6znieniach
cholerycznych, to doktadne doswiadczenia z uprawg, ich przekonywajg nas,
ze one s3 jednakie z grzybkami, plesnia, jakie spotykamy wszedzie,
a przynajmniej nie wylgcznie tylko w wypréznieniach cholerycznych.

Zasady na ktorych starano sie oprze¢ nowa teoryje pochodzenia cho-
lery i jej rozprzestrzenienia uwaza Oesterlen za zupeinie bledne i zbija
takowe w ten sposob:

Cholera nie jest jaka$ swoistg choroba, i jesli w ogole niedorzecznem
jest przypisywanie pewnym chorobom swoistosci, wiedzac, zo wszelkie za-
niemozenia tatwo zmieniajg swa posta¢ i stopien natezenia, tatwo przecho-
dzg jedne w drugie, to tembardziéj da sie to powiedzie¢ o cholerze. Ko-
jnuz nie wiadomo jak tatwo nieraz choleryna, biegunka i inne postacie



niezytu przewodu zotgadko-kiszkowego przechodza, w cholere i jak czesto
epidemie tej ostatniej poprzedzane bywajg zaniemozeniami réznigcemi sie
od niej tylko stopniem natezenia i .Smiertelnosci. W czasie samej epidemii
na te lzejsze postacie chorobowe zapada zwykle wiecej nawet oséb, uiz na
cholere; w wielu razach trudno jest $cisle oznaczyé, czy dany przypadek
nalezy zaliczy¢ do cholcryny czy do cholery.

llistoryja uczy nas, ze cholera nie jest bynajmniej choroba, nowg
w Europie, i zaniesiong z jej ojczyzny Azyi; przeciwnie byla ona znang
u nas od najdawniejszych czaséw, epidemie jej nawiedzaty niejednokrotnie
Europe, tylko jg tak Scisle i nielogicznie nie wyro6zniano od pokrewnych
jej postaci chorobowych jak obecnie. Przypusciwszy wreszcie, ze rzeczy-
wiscie cholera jest chorobg ktéra dopiero w 1829 roku poraz pierwszy na-
wiedzita Europe, to czyz dla objasnienia jej pochodzenia, niezbednym jest
jaki$ zarazek, zaniesiony z Azyi do nas? Czyz réwnic na brzegach («an-
gesu, jak i w Europie nie mogta sie ona rozwingé¢ w skutek innych przy-
czyn, a niekoniecznie jadu cholerycznego zawartego w wypréznieniach?
W kazdym razie nalezatoby wprzdéd zbada¢ o ile na to pojawienie sie no-
wej choroby mogty wptynaé¢ zwyczajne czynniki, przedewszystkim dzi$
odmiennego od dawniejszego naszego bytu spotecznego, niz dopusci¢ mysl
0 nowej, a tembardziej swoistej przyczynie.

Sposéb w jaki sie cholera pojawia i szerzy w rodzinie, domach, za-
ktadach i t p., rozprzestrzenienie jej z miejsca na miejsce, z kraju do kra-
ju nie stwierdza bynajmniej pogladu kontagionistéw, - raczej wprost mu
zaprzecza. W jednej rodzinie, w jednym domu z pos$réd wielu zapada na
nig zwykle kilka, czesto jedna tylko osoba. Najblizsza stycznos¢ z cliore-
mi, ich wypréznieniami, rzeczami i t. p. nietylko nie powieksza niebezpie-
czenstwa, ale przeciwnie najbardziej na nie narazeni np. stuzba, lekarze
odwiedzajgcy chorych it p.,—w szpitalach, barakach, namiotach, na okre-
tach przepetnionych choremi cholerycznemi rzadko zapadajg na cholere,
rzadziej jeszcze lezacy na t6zkach sasiednich z takiemi choremi. Czyzby
to bylo mozebnem, gdyby rzeczywiscie od chorych, ich wypréznien i rze-
czy mogta udziela¢ sie cholera? Jesli z os6b majacych styczno$¢ z chorym
cholrycznym, jego wypréznieniami i t. p., pielegnujacy chorego, jogo kre-
wni it p. zapadajg wkrotce po nim, to czyz to koniecznie ma stuzyé¢ za
dowdd zarazenia. Wszakze ci ostatni zyli mniej wiecej pod temiz sarnemi
wpltywami szkodliwemi co i pierwsi, a nadto skilonno$¢ ich do zaniemozc-
nia mogta sie zwiekszy¢ w skutek utrudzenia, trosk, strachu, btedéow dyje-
tetyeznych, naduzycia trunkéw, przeziebienia i t. p.

Zdanie, ze cholera rozprzestrzenia sie drogg kommunikacyi przez
stosunki ludzi miedzy sobg jest wiecej fikcyja, niz rzeczywistym faktem.
Bardzo czesto rozprzestrzeni¢ jej odbywa sie bynajmniej nie w jakim$ sta-
tym kierunku, ale w r6zne strony, epidemia omija nieraz sasiednie miej-
scowosci, a nawiedza bardziej oddalone. Do jakiego$ miejsca moga przy-
bywac¢ chorzy choleryczni z innego, gdzie panuje epidemia jej, a jednak
cholera nie szerzy sie tu dalej, w innych razach znowu wybucha ona
w miejscach nic majgcych najmniejszej stycznosci z miejscem zakazonem.
Jakze mozna znowu przypusci¢, ze w wypréznieniach cholerycznych znaj-
duje sie swoisty jad, kiedy w domach cholerycznych, w szpitalach i t. p.,
gdzie wyproéznienia te nagromadzajg sie w znacznej ilosci, gdzie grunt
niemi jest przesigkniety, zapada zwykle na cholere niewiele ~tylko o0sob;
kiedy domy i miejscowosci potozone obok takich domow i szpitali uolnemi
sg od epidemii. Epidemia gasnio stopniowo witasnie w chwili, kiedy nagro-
madzony jad choleryczny w domach, jamach, gruncie, wodzie i powietrzu
najbardziej powinienby rozprzestrzeniaé chorobe. Przeciwko tym i tym



podobnym zarzutom, zawsze broni¢ sie umiejg kontagionisci, utrzymujac,
zc dziatanie jadu zalezy od r6znych postronnych okolicznosci, od usposo-
bienia ludzi i t p.; pomocniczym tym hypotezom, przeczg jednak codzien-
nie spotykano przypadki.

O tooryi Pettenkofeu'a dojrzewania jadu cholerycznego z wyproz-
nien w gruncie, powiada Oestereen, Zze ona jest najdziwaczniejsza, naj-
dzikszg ze wszystkiego co tylko mogt wymyslic mézg kantagionisty. Kie-
dy wiadoinem jest, ze jady zwierzece np. ospa, waglik (ccirbunculus), przy-
miot i t p. dziatajg tylko w stanie Swiezym, Pettenkoker kaze swemu
zarazkowi cholerycznemu dojrzewaé w gruncie; pasozyty maja dojrzewac
dopiero przecisngwszy sie przez 20— (80 stép grubg warstwe ziemi, i tam
dojrzewa¢ w giebi, i znéw na Swiat wychodzi¢, zamiast zawisngé w tych
olbrzymich filtrach, zamiast przez réwniez olbrzymie rozciericzenie w wo-
dzie gruntowej utraci¢ swe szkodliwo wihasnosci. Jakiz wpltyw mogg mieé
na cholere whasnosci gruntu, opadanie wody gruntowej, kiedy jak wiado-
mo, cholera pojawia sic w miejscowosciach z najréznorodniejszym grun-
tem, przy najréznorodniejszym stanie wody gruntowej, wzmaga sie nieraz
gdy woda sie podnosi, gasnie gdy opada. Na jednem i tern samem miej-
scu, z jednakim gruntem, w jednych domach rozwija sie epidemia, w dru-
gich nie. Przypusciwszy, ze jad choleryczny rzeczywiscie przebywa w grun-
cie, to dla czegbéz woda uzywana do picia, po najwiekszej czesci pocho-
dzaca z wody gruntowej nie wywiera zadnego widocznego wplywu na
choleryczne zaniemgzenia. Mylnem bytoby utrzymywaé, ze skutecznos$é
odwietrzania i kwarantan w epidemiach cholery, przemawia za stusznoscig
teoryi o zarazku cholerycznym zawartym w wypro6znieniach. Wptyw od-
wietrzania na zmniejszenie lub przerwanie epidemii cholerycznej bynaj-
mniej nie jest dowiedzionym. Epidemia szerzyla sie groznie w takich
miejscowosciach nieraz, gdzie odwicrzanic stosowane byto z najwiekszg $ci-
stoscig i przeciwnie, byta tagodng, a nawet omijata takie—gdzie o odwie-
trzaniu i nie pomyslano. Przypusémy zreszta, ze jaka$ miejscowos¢, w Ktd-
rej przeprowadzono dezinfekcyje, uchroniong zostata od epidemii cholery;
jakiz dowod posiadamy, ze to rzeczywiscie odwietrzanie na to wptyw mia-
to: czyz bez niego nie mogto toz samo nastgpi¢? Wszak i bez odwietrza-
nia epidemia niejedng omija miejscowosé. Toz samo da sie powiedzieé
i 0o kwarantannach, i c6z zdziala¢ potrafig te ostatnie, kiedy wedle pogla-
du samych kontagionistéw, jad choleryczny za pomocg chorych, ich wy-
préznien i rzeczy moze daleko rozprzestrzenia¢ sie przez powietrze, a je-
den atom tego jadu moze cate okolice, okreta it d. zakazad.

W konicu rozbioru wszystkich tych wzgledow i faktow, na ktérych
sie opiera teoryja o jadzie cholerycznym i rozprzestrzenianiu sie cholery
przy pomocy tego jadu, powiada autor:

P 0 tein wszystkiem co wyzej przytoczonem bylo okazuje sig, ze nie
ma ani jednego faktu, ani jednej okolicznosci, ktéraby mogta stuzy¢ za
pewny dowod przenosnosci czyli zdolnosci zarazania cholery, w jakimkol-
wiekbgadz rozumieniu. Jimemi stowy, przypuszczenie takie niczem dotad
nie jest uzasadnione; przeciwnie wedle tego wszystkiego co dotad wiemy,
cholera jest tak mato zarazliwg, jak jakkolwiekbgadz inna prosta epidemi-
czna choroba, np. jak zimnica, grypa, niezyt oskrzeli, niezyt przewodu zo-
tadko-kiszkowego. Gdybysmy chcieli dalszych na to dowodéw, to dosé
nam przeczyta¢ bez uprzedzenia i z niejakg krytyka tysiace sprawozdan
o epidemii, tak u nas, jak i w Indyjach, zbada¢ wszystkie te fakta i po-
zorne zasady, ktére majg stuzy¢ za dowdd zaniemozenia jednych od
drugich, kiedy tymczasem dowodzg one tylko zaniemozeniu jednych
po drugich, — rozwazy¢ wreszcie catg bezskutecznos¢ wszystkich tych



odosobnien i srogich przepiséw, na ktére sie wiadze i ludy spuszczajg,, do-
poki o nicosci ich skutku réwnie jak o cholerze tak mato wiedzg.”

,Dopodki jednak istnienie swoistego jadu cholerycznego lub zarazku
(amlagitnn) nie bedzie usuniete z pod wszelkiej watpliwosci, winnismy bez
namystu przyjaé to co bez tego, a priori, daleko jest prawdopodobniej-
sze, mianowicie, ze na cholere mozna zachorowaé¢ w skutek tych samych
w rzeczywistosci, prostych i zwyktych przyczyn, w skutek ktérych ludzie
w innych czasach zapadajg na olioleryne, biegunke, czerwonke, lub durzy-
cg, i t p. Zaniemozenia tego rodzaju wyprzedajg tez epidemie cholery
i towarzyszg im. A Zzo te pierwsze w skutek zwyczajnych przyczyn po-
wstajg, nikt nie watpi, i dla czegézby miato by¢ inaczej co do cholery
skoro wiasnie takie zaniemozenia bez wszelkiego odgraniczenia w nig prze-
chodza? Dopoki ten, po dzi§ dzien przynajmniej jedynie usprawiedliwio-
ny poglad, nie bedzie odparty przez niewatpliwe fakta, nie potrzeba zad-
nej swoistej przyczyny cholery dla nawpét zadawalniajagcego wyjasnienia
odnoszgcych sie tu faktéw, tern bardziej, zo na hypotezach oparte przyje-
cie takiej swoistej przyczyny okazato sie tak nieudolnem.”

Oksteulen jest wiec ultra-scoptykiem, nie wierzy w jady, zarazki,
zaduch i t p. przyjete przyczyny choréb epidemicznych, nic wierzy w za-
razliwos¢ nietylko cholery, ale nawet dzumy. Niestety wszystkie teoryje
0 najblizszych przyczynach chordéb epidemicznych tak mato majg za sobg
po dzi$ dzien dowodoéw pozytywnych, ze w owe teoryje mozna chyba tyl-
ko wierzy¢ Ilub nie wierzy¢; toz samo mozna powiedzie¢ i o teoryi
ostabienia dzielnosci zyciowej, podanej przez Oesterlen’a.

ODC CHS STEHK

Kilka stobw o wodach leczniczych w Rabce.
Napisat Dr. Gustaw Lewandowski z Radomia.
(Dokonczenie. Zobacz Nr. 43.)

Zewnetrznie uzywanemi sa z wody rabczanskie;j:

a) Kapiele ogo6lne, do ktérych miegszang jest woda ze wszystkich pra-
wic zdrojow. Dr. K. starat sie stosunek ten mieszania ujednostajni¢, tak,
ze mniej wiecej do kazdej kapieli wchodzi 1/3 wody silmy ze zdrojow Ma-
ryi, Rafaeli i Krakusa, a stabej ze zdroju Kazimierza. Skutkiem tego
cata kapiel dla osoby dorostej majaca przeszto 300 funtéow takiej wody,
zawiera najmniej 4'/., funtéw soli kuchennej i 174 granéw jodkow
i bromkow.

Chcac nalezycie oceni¢ zasobno$¢ kapieli rabczanskich w trzy najgto-
wniejsze czynniki lecznicze, nalezy poréwnac je z innemi kapielami tejze
kategoryi. | tak: kagpiel iwonicka stale zawiera 23+ funtéw soli kuchen-
nej i 89 grandw jodkéw i bromkoéw; kapiel w Hall najwyzej 1% funta so-
li 'kuchennej, a (hi‘A grandéw jodkow i bromkéw; kapiel w Adelheidsquelle
stale 15 uncyj soli, a 114 granéw jodkoéw i bromkéw; kapiel w Reiclien-
hall zawiera $rednio 6 tuntéow soii, a (il grandéw bromku magnowego;
w Ischl $rednio I(i funtéow soli, a 30 granéw bromku magnowego.

Z poréwnania tego wypada, ze zadne zdroje nie zawieraja w kapie-
lach takiej ilosci jodu i bromu, co rabczanskie, gdyz najobfitsze pod tym
wzgledem kapiele w Adelheidsquelle dostarczajg o %, a iy onickie o Ya
mniej jodu i bromu, niz najbardziej rozcienczone kapiele w Rabce. Co do



soli kuchennej kapiele te ustepujg pierwszenstwa jedynie najsilniejszym
kapielom solnym w Isclil i Roichenhall.

Takiej mocy kapiele zaleca Dr. K. ogrzano od 26°—d0° li. stosow-
nie do wskazania osobniczego; czas trwania kagpieli wynosi po6l do calej
godziny i diuzej.

b) Kagpiele uasiadowe z czystej lub rozcienczonej wody ze zdrojow
Maryi i Rafaeli, takiejze cieptoty, lecz zwykle krécej trwajace, uzywane sg
w godzinach przedwieczornych, przy chorobach macicznych najczesciej po-
taczone ze wstrzykiwauiami.

c) Natryski (douches) maciczne Kiwiscii’'a Sg, przepisywane ciepte lub
zimne stosownie do wskazan osobniczych.

d) Kgpiele cieple miejscowe dla rgk i nég z nierozcienczonej wody
leczniczej stosowane sg przy wrzodach i obrzmieniach skrofulicznych kosci.

¢) Oklady ogrzewajgce z kompressow namoczonych w nicrozcienczo-
nej wodzie ze zdroju Maryi, pokryte ptétnom gutaperkowein sg w uzyciu
i zastepujg dawniej uzywane oktady z blota zdrojowego.

f) Wdychania wody leczniczej z przyrzadu proszkujgcego, sg uzywa-
ne przy wiasciwych cierpieniach drég oddechowych.

Co do choréb leczonych w Rabce poditug sprawozdan Dra K opKu-
nickiego najwieksza liczba takowych nalezata do skrofulicznych. W po-
staciach us$pionych, jezli nic byto jeszcze znacznego umiejscowienia cier-
pienia, jesli odzywianie nie byto znacznie podkopanem i chory nalezat do
miodocianego wieku, leczenie wydawato szybko nadzwyczaj Swietne wyni-
ki—w postaciach czynnych mniej wlasoiwemi okazaty sie wody rabczanskie.

Przy obrzmieniach i stwardnieniach gruczotéw chionnych, oraz mig-
datkéw, przy wrzodach skrofulicznych w gruczotach i innych czesciach
miekkich, w zapaleniach przewlektych z owrzodzeniem biony .Sluzowej no-
sa (ozaena) i przewodu stuchowego (otitis) we wszystkich tego rodzaju
przypadkach albo chorzy zupetnie przychodzili do zdrowia, albo bardzo
znaczna nastepowata poprawa, leczenie jednak musiato trwaé¢ diuzej, a w
kilku przypadkach zadawniatych dopiero pobyt w Rabce kilkoletni spro-
wadzit wyzdrowienie. Przy zapaleniach przewlektych powiek i rogoéwki
(leeratitis) na gruncie skrofulicznym, wody rabczanskie poprawiajgc odzy-
wianie calego ustroju wstrzymujg rozw06j miejscowej sprawy chorobowej,
ktorg nalezy jednak leczy¢ odpowiednicmi Srodkami miejscowemi.

Przy skrofulicznych cierpieniach kosci wynik leczenia zalezat gtownie
od stopnia choroby. Obrzmienia kos$ci, najczesciej koricow stawowych,
ustepowaty po mniej lub wiecej ditugiej kuracyi—zapalenia okostni (perio-
stitis) i owrzodzenia kosci (caries scrophulosa), jedne ustepowaly, w innych
chorzy doznawali ulgi, a inne zbyt zadawniate lub wysoko posuniete, po-
zostawaty bez polepszenia.

Wyrzuty skérne nawet skrofulicznej przyrody, lecza sic w Rabce mnigj
pomysinie. Z 6-iu tego rodzaju przypadkéw spostrzeganych przez Dr.
K opernickiego w dwoch nastgpito wyleczenie, to jest w tradziku (acne)
i rozy — w 4-eh przypadkach pryszczycy nastapito tylko mato po-
lepszenie, lecz byty zdarzenia, ze dzieci z innenii objawami skrofutéw do-
stawaly, przy kapielach w Rabce, pryszczycy tak upartej, ze nalezato dal-
sza kuracyje wstrzymaé. W jednym przypadku stoniowacizny (elephanthia-
sis) leczenie pozostato bez skutku.

Do innych choréb czesto spotykanych w Rabce nalezy gosciec (reu-
matyzm) i dna (artrytyzm) przewlekia. Wc wszystkich spostrzezeniach ze-
branych przez Dra K. objawy chorobue albo zupetnie ustepowaty w ciggu
leczenia, albo chorzy doznawali znacznej ulgi, nawet w przypadkach nie-
zmiernie zadawniatych.



Z innych chordob ogo6lnych Dr. K. wspomina w swoich sprawozda-
niach o pewnej liczbie chorych przymiotowych i posyfilitycznych, lecz tyl-
ko og6lnikowo, z czego nie mozna nic wnioskowa¢ o skutecznosci w tych
razach wody rabczanskiej.

Z choréb umiejscowionych w pojedynczych narzgdach leczonych
w Rabce najwieksza liczbe stanowig choroby macicy. Przy znacznej ro6z-
norodnosci takowych rozne takze z kuracyi otrzymano skutki. Zimne na-
tryski z wody rabczanskiej okazaly sie bardzo skutecznemi przy niezyto-
wych biatych uptawach — kapiele og6lne i nasiadowe i wewnetrzne uzycie
wody przy pozostatosciach pozapalnych w samej macicy i sgsiednich jej
czesciach. Wyznaje jednak otwarcie Dr. Kopebnicki, ze tylko mniejsze
lub wieksze ograniczenie uptawoéw, przywrécenie miesiagczkowania do pra-
widtowego stanu, ustapienie podmiotowych oznak cigzenia lub tepego bélu
w okolicy miedniczej i t p. stuzyly za jedyne wskazéwki do ocenienia
mniejszej lub wiekszej poprawy w zdrowiu leczonych.

Daleko oporniejsze w leczeniu byty wszelkie choroby macicy pota-
czone zo zmiang w joj potozeniu. Obok kapieli ogélnych i wewnetrznego
uzycia wody rabczanskiej, lub zelazistéj stosownie do wskazan osobniczych,
kapiele nasiadowe zo wziernikiem, oraz natryski ciepte lub zimne stosow-
nej sity stanowity w tych razach leczenie. U wielu chorych nastepowato
polepszenie.

Przy naroslach pozamacicznych, a mianowicie torbielach i widlcnia-
kach jajnikéw, oprocz zwyklych kapieli ogoélnych i wewnetrznego uzycia
t6j lub innej wody lecznicz6j podtug wskazan osobniczych, zalecano zawsze
oktady ogrzewajace z wody rabczanskiej na dolng cze$¢ brzucha, a nie-
ktorym chorym obok togo kagpiele nasiadowe. Dr. K. twierdzi, ze nieza-
wodnym wynikiem takiego leczenia tych choréb jest widoczne powstrzy-
manie dalszego ich rozwoju, a nawet zdarzajg sie niewatpliwe przypadki
zmniejszenia narosli po kapielach rabczanskich i przytacza na dowo6d kilka
kazuistycznych przyktadow, ktérych opis <dla braku miejsca pomijamy.

Z innych chorob spotykanych w Rabce wymieni¢ nalezy kilka przy-
padkéw wola (strun:a). Po kilkotygodniowych kapielach, cieptych okia-
dach z wody i uzyciu wody do wewnatrz, takowe zwykle miekly i zmniej-
szaly sie. W 3-ch przypadkach chorobliwej otytoSci (obesitas) leczenie
w Rabce nie sprowadzito zadnej zmiany. Przy obrzmieniach watroby
i Sledziony z objawami tak zwanej dawniej plethorae abdominalis
chorzy po pobycie w Rabce 2—3 tygodniowym doznawali ulgi. W cho-
robach nerwowych jesli przyczyng takowych byty niewchtoniete wysieki
pozapalne w mozgu, jego ostonach lub tkankach otaczajgcych pnie ner-
wow, w takich razach Icuracyja w Rabce pozgdany przynosita skutek;
w innych razach byta bezpozyteczna.

Streszczajgc spostrzezenia Dra Kopeeniciciego widocznem jest, ze
chorobami z ktéremi w Rabce spotyka sie gtownie, sa: skrofuty, przewle-
kty gosciec i przewlekle cierpienia narzadéw piciowych kobiecych.

Chociaz w ogdle ostateczny skutek leczenia zwykt sie objawiaé w pa-
re miesiecy dopiero po ukonczonym kursie kgpielowym, jednakze o zba-
wiennem dziataniu rabczanskiej solanki jodowej w pierwszych dwoch ro-
dzajach choréb tatwo juz jest przekona¢ sie podczas samego leczenia, pa-
trzac na stopniowe, a nieraz uderzajgco szybkie znikanie gtéwnych choro-
bowych objawéw. W chorobach macicznych Dr. K. niewatpliwych uleczen
nie wykazat, lecz usprawiedliwia to trudnosciami naprzéd w rozpoznaniu
scisttm tych choréb, a potem w powikianiach, jakie im zwykly towarzy-
szy¢, mianowicie chorobliwy stan krwi i uktadu nerwowego. Aby za$
oceni¢ jaka rzeczywiscie warto$¢ leczniczg w gynekologii maja wody rab-



czanskie i jakie s, warunki najskuteczniejszego zastosowania takowych Dr.

KOPERNICICI wzywa lekarzy, ktérzy ze wzgledu na sktad chemiczny woéd

rabczanskich lub oparci na spostrzezeniach balneologicznych, dokonanych

zm kapiele

to utwo-

rzy sie odpowiedni materyjat do ocenienia sity leczacej wod rabczanskich
w tych chorobach.

Oto jest krotka wiadomos$é o wodach w Rabce = zawdzieczam jg
uprzejmosci 1)r. Kopernickiego, ktory udzielit mi ustnie wiele objasnien
w czasie mojego krotkiego tam pobytu i zasilit wszystkiemi pismami, ja-
kie o wodzie rabczanskiej ogloszonemi byly, a u nas nie sa upowsze-
chnionemu

Konczac musze jeszcze" dodaé, ze liabka odlegtg jest tylko o 8 mil
drogi szosowej od Krakowa, ze zetycy nie ma wcale ani w ltabce, ani
w blizkiej okolicy, chorzy wiec, ktérzy zalecone majg przez swoich leka-
rzy uzycie tam zetycy narazeni sg na zawod, jak tego corocznie zdarzajg
sie przyktady. Najblizsza miejscowoscig gdzie znalez¢é mozna zetyce, to
jest gdzie ma miejsce cliodowla owiec po gdérach zwanych clialle, zkad
na noc nie sg spedzane do zabudowan, lecz tylko do odpowiednich na
predce przyrzadzonych ogrodzen, jest wieS Poreba o trzy mile odlegta
od Rabki.

WIADO MOSCI DROBNIEJSZE.

Przyczynek do zdarzen ,zéttaczki zastepczej (icierus vicarius)". Pod ta
nazwg podat do wiadomosci ogélnej Dr. Senator =z Berlina, na 45-tym zjezdzi¢
niemieckich badaczy przyrody i lekarzy w Lipsku, trzy przypadki chorobne,
w ktérych u zdrowycli przedtem kobiet, zamiast miesigczki Ilub toz jednocze$nie
z nig wystepowata zo6ttaczka, Kktérej trwanie dosiegato czasu poprzedniej miesigczki,
przebieg za$ byt lekki. Obecnie I)r. L. Fleisciimann docent choréb dzieciecych przy
wszechnicy Wiedenskiej ogtasza (Wiener med. Pressc 1873 —26) czwarty przypadek
tego rodzaju.

21-letnia, watlej budowy Kkobieta ciggle przedtem zdrowa, od 15-go roku zy-
cia prawidtowo miesigczkowata; ujawnienie sie miesigczki trwajgcej zwykle od 5-ciu do
6-eiu dni poprzedzat na pare dni bdl gtowy. Chociaz chora pochodzita z bagnistej,
nawiedzanej zimnicg okolicy (Banat), nigdy jednak napadom tejze nic ulegata, obecnie
blisko od roku mieszka w Wiedniu, cieszac si¢ zupelnem zdrowiem; miodsza jej sio-
stra, bedaca w domu rodzinnym od 1*2 roku cierpi na zimnice, ktérej napady wie-
lokrotnie sie ponawiaja. Przed 9-ciu miesigcami chora po prawidtowej cigzy prze-
byta réwniez prawidtowy poréd. Dobrze uksztattowane i rozwinieto dziecko karmita
wilasng piersig przez 7 miesiecy; po odigczeniu tegoz w Lutym 1873 roku wystgpita
u niej po raz pierwszy znowu miesigczka w zwykly jak przedtem sposéb, drugi raz
pojawita sie¢ po 3-oh tygodniach, byla obfitsza niz dawniej =z towarzysze-
niem mocnego bélu gtowy. Przed ujawnieniem sie miesiaczki prawe pod-
zebrze (hypochondrium dextrum) byto bardzo wrazliwo na ucisk i chora nie
mogta znosi¢ ciasnej odziezy, przytem czuta sie jakby zmeczona, taknienie
réwniez sie. zmniejszyto. Wczasic trwania miesigczki obora spostrzegta
§lady zéttaczki na twarzy i szyi; zéhe zabarwienie zwiekszajac sie codzien, do-
siegto jednak tylko umiarkowanego stopnia. Na szésty dzien wystgpita mocha go-
raczka, rozpoczynajgca sie w pewnej porze dnia, poprzedzona dreszczem, trwata dos¢
dtugi czas, potem za$ byly prawidlowo przerwy. Wzmagajaca sie bezsilno$¢ i obja-
wy wspomnione, zmusity chorg do szukania pomocy lekarskiej. 14 Kwietnia Dr.
Fleisciimann odwiedzajgc 9-cio miesieczne jej dziecko chore naospe, widziat matke podczas
napadu gorgczki. Cieptota ciata byta wysoka, twarz nabrzmiata i zaczerwieniona, tetno przy-



Spieszone, petne i twarde. Biatkéwka oczu i skéra miernie z6tto zabarwione; bar-
wnik i kwasy zo6iciowe w moczu widoczne (poszukiwanie docenta Ui.tzman'n'a).
Watroba siegata na dwa palce po za prawy tuk zebrowy ku jamie brzusznej i na
lewo na 1'/2 cata po za Srodkowa linije ciata; $ledziona powigekszona we wszystkich
rozmiarach i wystajgca po za tuk zebrowy. Chora nie miata nigdy niezytu
zotgdka, nudnos$ci ani wymiotéw réwniez nie byto. W ostatnich czasach
uskarzata si¢ na gorzkawy smak w ustach. Dwa podobne napady zimnicy przepusz-
czajacej (typus febris intermitlentis tertianae anteponens) poprzedzity widziany przez D-ra
Flimsciimann'a; jeden nastgpitjeszcze 16 Kwietnia. Srednie dawki chininy (do 10 gran)
zniosty dalsze napady; zabarwienie z6tte szybko znikto. Chora na 9-ty dzien po
przyjeciu pierwszej dawki chininy czula sie tak dobrze, iz mogta uzywaé zwykiej prze-
chadzki i rozpocza¢ leczenie nastepowe wodami zelaznemi. Mamy wiec do czynienia
w danym przypadku z zéttaczka towarzyszacg miesigczce z jednoczcsnem powikitaniom
zimnicg u kobiety, przedtem zupeinie zdrowej. Powszechnie wiadomag i przyznang
jest rzecza, iz osoby pochodzgace z okolic bagnistych, po opuszczeniu tych miejsc,
w poézniejszym dopiero czasie i to tam gdzie zupetnie niema wyziewéw blolnych, zwy-
kty dostawaé¢ zimnicy; w opisanym przypadku zastuguje na uwage diuga przerwa cza-
su jaka zaszta miedzy przyjazdem chorej ze stron rodzinnych a wystgpieniem zimnicy
jako tez zejScie sie napadbéw tej ostatniej z miesigczkg. Szczegétowo winna by¢ roz-
trza$nieta zottaczka, Kktéra miesigczce towarzyszyta. Dane z wywodu przesztosci
(anamnesis) zaczerpnigto pozwalaja najzupetniej wykluczy¢ powstanie zéttaczki na dro-
dze niezytu; przytem Szybki przebieg cierpienia nie godzi sie z przypuszczeniem po-
wazniejszego, gtebszego zaburzenia, ktére by ja spowodowaé mogto. Opierajac sie
na stanie watroby i $ledziony u chorej, daleko snadniej mozna wyttomaczy¢ powstanie
z6ttaczki przez mocny nawat krwi do watroby niz przez przyptyw poboczny. Przyczy-
na wywotujacg nawat mogly sie, sta¢ z jednej strony sprawy zachodzgce w miesigcz-
kujacej macicy, z drugiej znowu obrzmienie $ledziony w skutek napadéw zimnicy.
Wystapienie za$ zo6ttaczki juz w tym ozasie kiedy goraczki wcale nie byto, jako toz
przypadki podano przez D-ra Sbnator’a, wvktérych przyptyw poboczny (collateralis) do
watroby, bedacy nastepstwem sprawy miesigczkowaniajuz sam wystarczatdo wytwarzania
sie z6ttaczki, przemawiajg za tern, ze u naszej chorej obrzmieniu $ledziony tylko drugo-
rzedne znaczenie przypisywa¢ mozna. W kazdym razie napady zimnicy mogty dziata¢
przyjaznie w danym przypadku, moze wiec stusznie przypisa¢ by im mozna wcze$niej-
sze ujawnienie sie miesigczki i ciezki jej przebieg. Wiadystaw Krajewski.
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Otiatryja w ostatnich czasach wyrobita sobie stanowisko waznej galezi wiedzy
lekarskiej i dzi$, nieulega watpliwosci, ze znajomo$¢ stosunkéw anatomicznych przy-
rzadu stuchowego odgrywa wazng role, tak przy rozpoznawaniu jak i leczeniu choréb
usznych.

Prof. Adam Politzer, pracujacy specyjalnie na tym polu, przystuzyt sie Swiatu
uczonemu wydaniem, przed Kkilku tygodniami, dziesieciu tablic Sciennych, rozswietlaja-
cych nalezycie zawite stosunki anatomiczne pojedynczych czesci ucha i takowe wier-
nie z artystyczng plastycznoscia w olbrzymim powiekszeniu przedstawiajgcych. Kazda
tablica ma dtugosci 70 ctm. a szerokosci 57 ctm.

Dla doktadniejszego wtajemniczenia kolegéw w bogatg tres¢ tego wspaniatego wy-
dania takowa w krdtkosci pozedstawiam:

Tablica I. Zewnegtrzna powierzchnia btony bebenkowe;j.

Tablica Il. Wewnetrzna powierzchnia bebenka z miotkiem i kowadetkiem.



Tablica Ill. Wnetrze jamy bebenkowej z wyniostoscig (promontorium), strzemie
w okienku owalnem, miesien uszny i nerw twarzowy.
Tablica 1V. Przeciecia kostnego przewodu usznego, jamy bebenkowej i przed-

sionka, a zarazem doskonale przedstawia topograficzne potozenie
chowego.

Tablica V. Daje jasny obraz topograficznych stosunkéw ujscia gardzielowego

(RaclienmUnclun<j) trgbki Eustaehiusza i utworéw jamy nosowej. Tablica ta przez

przedstawienie doktadne przestworu nosowego jest wielkiej wartosci dla laryngo— plia-
ryngoskopii.

kosteczek stu-

Tablica VI. Przeciecie chrzastncj trabki Eustaehiusza.

Tablica VIT. Przedstawia plastycznie kostny labirynt.

Tablica VIII. Przeciecie $limaka ze stupkiem i blaszkg wezownicowa. kosirg
(lamina spiralis ossea), dalej przeciecie przewodu ‘tukowatego kostnego i bloniastego;
przecigcia wydrazenia $limaka 2z pietrem —przedsionkowym i bebenkowym, przewoéd

Slimaka (canalis coclilearis), obraz powierzchni przedsionkowej strzemienia w okienku

owalnem z wigzadtem obrgczkowym strzemienia (ligamentwn orbiculare stapedis) a takze
toz samo w przecigciu.
Tablica I1X. Ze znakomitg jasnoscia i doktadnosciag w olbrzymiom powigksze-
niu przedstawia narzad Coetk'go z koncowymi rozgatezieniami nerwu stuchowego.
Tablica X. Dla lekarza praktycznego najwiecej pozgdana daje 12 obrazéw
typowych Stanéw chorobowych btony bebenkowe;j.
W koncu nadmieni¢ mubze ze kazda tablica jest objasniong tekstem wystarcza-
jacym w zupetnosci do przeprowadzania studyjéow nad przyrzadem stuchowym.
Ogélne uznanie za granicg, jakie w krotkim czasie Atlas ten zyskal, upowa-
zniajg mnie do polecenia go kolegom w Kkraju naszym, tern bardziej ze dzieto to jest,

mozna powiedzie¢, jedynem nalezycie przedstawiajgcem dotychczasowe zdobycze wiedzy
na tern polu. Dr. K. Ii.

Odpowiedzi Redakcyi.

Wmu Drowi Wilczewskiemu w Btlaszkach. Opisy spostrzezenn poczynionych
podczas panujacej epidemii cholery chetnie pomiescimy, aby tylko takowe bytly tre-
Sciwie i sumiennie skreslone. Ulozenie i ogltoszenie szeregu pytan, ktéremi chcieliby-
$my pozyskac¢ systematyczny ukiad odpowiedzi nie zdaje nam sie. stosownym, gdyz zanadto
moze skrepowalibySmy tern Swobode pogladéw pojedynczych $postrzcgaczy. Wystosowanie
odpowiedniej odezwy, witozytoby na nas obowigzek drukowania tego wszystkiego, coby nam
nadestano, a przeciez nie mozemy powtarza¢é tego, o0 czem wartoby juz zapomnieé
ani tez odgrzebywa¢ doraznych pogladéw, ktére w chwili ujawnienia sie juz na wieczne
zapomnienie zastuzyly. Jedno i drugie, tak uporczywie czepia si¢ opisow epidemii
cholery w danych miejscowos$ciach, ze wielu autoréw i moéwcoéw (np. na tegorocznym
kongresie w Wiedniu) najzacniejszemi ozywionych checiami nie moze nad tém zapa-
nowa¢; sadzimy przeto, ze i ulozony przez nas prograinm i odezwa nie zaradzity-
by temu.

W-mu D-rowi E. M. w Wiedniu.

Rekopism otrzymalismy i wkrétce go wy-
drukujemy.

Tym wszystkim ktorzy nas zapytywali, gdzie mozna naby¢ przewigzki catgutowe,
i wyroby stuzagce do opatrunku Lister’A donosimy,
Th. Baesclilin in Scbaffhausen (w Szwajcaryi).
takowycli dotad nie sprowadzit.

W-mu D-rowi C. O. w Minsku. Wyktad chor6b przyrzgdu wzroko-
wego u cztowieka prof. Szokalskie®D (za rs. 5); Rys higieny Dzieci D-ra Ko-
smowskiego (za kop. 75) i portret wystaliSmy; koszta przesytki kop. 77. Z pozo-

statych rs. 3 kop. 48, zaliczyliSmy rs. 3 na prenumerate biezgcego poétrocza, a kop. 48
na rok nastepny.

ze takowe wyrabia i sprzedaje
Zaden sktad w Warszawie

Redaktor odpowiedzialny, Dr. K. Benni. Wydawca, Dr. J. Rogowlcz.
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