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TABLETKI KOMPRYMOWANE

Acidum ccirbolic. c. acid. boric. a 1,0 Ferrttm oxyd. sacch. ii 0,06 i 0,1
Antipyrinum & 0,3 i 0.6 Guarana a 0,0
Antipyrin. c. Natro Salicyl, a0,3 i 00 Hg. corrosivum c. Natr. chlorato a 0,5 i 1,0
Antifebrinum a0,3i 0,6 Magnesia usta a 0,6
Bismuthum nitricum a 0,2 i 0,3 Magnes, usta c. rheo <t a 0,6
Codeinuin a 0,01 0,015 i 0,02 Alorph. acetic. i muriat. a 0,01, 0,015 i 0,02
Coffeinunt a 0,06 Natr. bicarbonic. chem. pur. ii 0,2, 0,3, 0,6 i 0,9
Chinin. muriatic. a 0,2 i 0,3 Natr. salicil. h0,6.0,2 1 1,25
n sulfuric. a 0,3 i 06 Nitroglycerinum c. Chocolad a */,00 grana
, rauriatic. c. chocolad a 0,00 i 0,12, 02 Pepsinum optim h 0,06 i 0,1
. stfjfuric. c. Chocolad a 0,06 i 0,12, 02 Pulu. Doweri a 0,1 i 03
Extr Cascarae Sagr. liquid. c. Chocol. a 15 gtt. Pulu. lieuiritiae op. a 2.0
. 0. sacchar a 15 gtt. , sine. resina a 2,0
” Hydrastls Canad. liqu. c. Chocolad a 15 gtt. Pad rhei chln ii0,3i0,6
» C. sacchar a 15 gtt. Saccharin. ¢. Mannit, a 0,06
Ergotln pur C. Chocolad a 0,06 Salol 20,6, 0,9 i 1,25
. C* Saccar. &0,06 Sal Carolineyise a 0,6, 0,91 1,25
Ferrnm albuminat. solubile a 0,06 i 0,1 Sulfonal a 0,6, 0,9 i 1,25

Mam zaszczyt zwrdci¢c uwage WPP. Lekarzy na tabletki z extr. Oas-
carae Sagradae fluid., Extr. Hydratis canad. fluidum cpm chocolad, po-
zbawione przykrej goryczki i na tabletki z Chinin, sulfuricum i muriati-
cum c. chocolad, jako na forme bardzo dogodng dla dzieci, WWP. Aku-
szerow i Chirurgéw na tabletki z Acidum carbolicum i Hydrargyrum
COrrOSivum. Posiadajgc specyalng maszyne do wybijania tabletek, jestem w mo-
znosci, na zgdanie WWP. Lekarzy, wszystkie proszki ekspedyowadé w formie
tabletek.

(78)—13—8 E. JARNUSZKIEWICZ, Wiasciciel apteki, Nowy Swiat Nr. 35.

J .
Apteka i Pracownia Chemiczno-farmaceutyczna

w Warszawie, ul. Dtuga Nr. 16. Telefonu Nr. 155.
poleca:
Przetwory chemiczno-farmaceutyczne. — Nowe $rodki lekarskie. —
Czyste przetwory ohemiczne do oelow naukowyoh.—Barwniki D-ra G.
Griiblera z Lipska oraz wszelkie przetwory i przyrzady pomoonioze
do robdét mikroskopowych. (87)—13-8
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Podat dr. M. Bojasinsld. — Streszczenia i przeklady. -12 Anatomia patologiczna i leczenie cierpien
wywotanych przez staphylococcus pyogenes aureus. 43. O laseczniku wyprysku wargowego. 44. Zgo-
rzel dolnych konczyn w przebiegu zapalenia oskrzelo-ptucnego przy influenzy.—Sprawozdanie XX X1V
z czynnoéci lekarskiej u zdrojowiska w Busku, w czasie pory zdrojowej 1891 roku. Przez d-ra Jézefa
Dyinnickiego.— Drobniejsze wladoniasci réznej tresci.— Wiadomosci biezgce.—Ogtoszenia.

O ciatach obcych w uchu.
Podat dr. L. GuranoWoki.

Kwestya, ciat obcych w uchu zaréwno jest wazng dla lekarzy prakty-
kow, jak i dla specyalisty choréb usznych. Chorzy z cialami obeemi w uchu,
bardzo rzadko zgtaszajg sie wprost do specyalistdbw, najczesciej niespecyalisci
widzg takich chorych, ci wiec ostatni, szczeg6lniej na prowincyi, powinniby
obznajmi¢ sie z tym przedmiotem. Nie ma za$ gatezi w medycynie, w ktoérej-
by lekarze tak mato posiadali wiadomosci i w skutek tego tyle popetniali
btedoéw, jak choroby ucha. Coraz czesciej pojawiajgce sie publikacje o ciez-
kich powiktaniach i $miertelnych zejsciach, powodowanych przez nieumiejetne
wydobywanie ciat obcycti z ucha, sklaniajag mnie do wypowiedzenia tych uwag.

Pod nazwg ciata obcego w uchu pojmujemy wszelkg nienormalng zawar-
tos¢. w przewodzie stuchowym lub w jamie bebenkowej. Rozrézniamy przytem
takie ciala obce, ktére wytwarzajg sie w uchu, jak czopy woszczkowe, zbite
massy naskorkowe etc. od ciat ohoycli umyslinie do przewodu stuchowego
wprowadzonych, lub przypadkiem do ucha wnikajgcych. Pomijam tu zupetnie
ciata obce pierwszej kategoryi, a rozpatrze tylko ciata obce umysinie lub przy-
padkowo do ucha wprowadzone. Najczesciej dzieci przy zabawach wprowa-
dzajg sobie do ucha przerdzne przedmioty, u ludzi za$ dorostych znajdujemy
ciata obce wprowadzone do ucha badz w celach leczniczych jak np, czosnek,
wate z kamforg przy bdlu zebdw, badZz tez kosciane nasadki od otdwkow
i odtamki innych przedmiotéw uzywanych do wydlubywania z ucha woszczku,
lub tez uzywanych dla drapania przy swedzeniu. Ciata obce ze Swiata zwie-
rzecego przypadkiem wpadajg do ucha. Ciata obce zwykle napotykamy w prze-
wodzie stuchowym zewnetrznym, i to w jego odcinku ohrzestnym; moga jednak
znajdowac sie one i w jamie bebenkowej (wepchniete naturalnie przez prze-
dziurawiona blone bebenkowg) Ilub tez w wyjatkowych razach i w wyrostku
sutkowym. Znane sg rowniez w literaturze przypadki cial obcych, umiejsco-
wionych w trabce Eustachiusza, Ei.eiSCHMAN ') znalazt u trupa was jeczmie-
nia w kanale trgbki Eustachiusza, wendt 2 opisat kilka przypadkdéw, w kto-

') Linke Samlung 2.
Arek. f. Okr. 4. 1409.



rych odtamki Swieczek z larninarii dig. pozostaly w trgbce, i nastepnie zostaty
przy wymiotach wydalone, w jednym przypadku po kilku minutach, w dru-
gim po Kkilku dniach. W tnslow i Bumeau ' Andry i Lewis Reynolds )
obserwowali Asoaris lurnbricoides w trghce Eustachiusza, ktéry w przypadku
Reynolds’a dostat sie do przewodu stuchowego zewnetrznego. Herz i U rityn-
TSCHITSCH J wydobyli z przewodu stuchowego zewnetrznego 20 ctin. diuga
gliste. Urbantsciiitsch 1) szczegélowo opisat wedrowke wasa owsa przez
trgbke Eustachiusza, jame bebenkowg i przez otwor w bionie bebenkowej do
przewodu stuchowego (po 9 tygodniach). Aibers °) podobng wedrdwke igly
lecz w odrotnym Kierunku przez otwér w bionie bebenkowej do jamy beben-
kowej, nastepnie do trgbki Eustachiusza i do gardzieli, wydalong w koricu
podczas wymiotow.

Ciata obce w uchu podzieli¢ mozemy na 3 gruppy: 1) na ciata obce ze
Swiata zwierzecego, 2) na ciata obce ze Swiata roslinnego i 3) na ciata obce
ze Swiata mineralnego.

Ze Swiata zwierzecego widywalem i wydobywalem =z ucha nastepujace
ciata obce: prussaki, karaluchy, pchty, pluskwy, muchy (Muscida lucilia i sar-
co-phaga) nasadki kosciane od otéwkow, kosci, zeby, muszelki etc. Ze Swiata
roslinnego: pestki Swietojanskiego chleba, groch, fasole, ziarnka kawy, pestki
od wisien, wate, zapatki, czosnek etc. Ze Swiata mineralnego; guziczki, peret-
ki, szrut, kamyczki, kawatki szkla, kulki metalowe, odtamki igiet, kawalkki
otdwkow etc.

Ciata obce w uchu nalezg do dos¢ czestych, Ai stosunek ich procentowy
to innych chorob ucha wynosi przecietnie 1%, jakto wykazujg statystyczne
dane, podane przez roznych autoréw. (Burkner 1,7%, Biczold 2,7%, G ruber
1,4%, Knabp 0,7%, Marian 1%, Roosa 0,4%, Sciialle 0,3°/0, Sciiaw-B lake
1,0, Zaufat 1,7%, Burkiiardt-M erian 1,4%, lledingek 1,0%, L ucae 0,9%,
Newark 1,3%, De Rossi 2,1%, Schwartze 1,7%, V. TrOttscii 0,7%). Stosu-
nek procentowy w moich przypadkach wynosi 1,7% t. j. odpowiada cyfrom,
podanym przez BOuknera, Zaufata i Szwartzego.

Posiadamy juz dzi$ bardzo bogatg literature traktujgcg o ciatach obcych
w uchu, liczne sg réwniez opisy réznych sposobéw i metod wydobywania ciat
obcych.
Zwykle ciata obce jako takie nie wywotujg objawdw. Przypadki diugo-
trwatego pozostawania ciat obcych w przewodzie stuchowym sg najlepszym
tego dowodem. Rigolot opisat przypadek w ktérym groch przelezat 7 lat
w przewodzie stuchowym. Schneider roéwniez groch 10 lat; Laruey zgb 10
lat; Y vaN pestke od wisni 15 lat; Douglas kulke szklarnig 20 lat; Politzkr
3 ctm. diugi kawatek grafitu 50 lat; \Lucae pestke od wisni 40 lat; Zaufa#
rowniez pestke 42 lat.

W przypadkach Politzera, Lucego i Zaufata chorzy zgtosili sie o po-
rade na przytepienie stuchu. We wszystkich przypadkach skonstatowano czo-
py woszczkowe a w nich dopiero ciata obce. Rein wydoby} zab spréchniaty
po 40 latach; Michel 4°/2/,/ diugi i 3'" gruby kawatek otéwka po 11 latach;
Baru—groch po 2 lutach; Marschal—u 50-letniego oficera koral po 45 la-
') Cyt. przez Hebza. Sitz. d. Gesellschaft d. Aorzto in Wien 1885.

a Tho Lancet 23 Oot. 1880.

D
4 Beri. klin. Woch. 1878. Nr. 40.
') Zeit. f. d. gesamt. Mod. 1838, 7. 52 1.



tach; Makian—u dorostego chtopca peretke szklanng, w d ziecinnyeh tatach do
ucha wprowadzonag.

Przypadek Lorda Brown-Sarah ') dowodzi jak kolossalne ilosci ciat
obcych moga przez diuzszy czas pozostawa¢ w przewodzie stuchowym i nie
wywotywaé objawdw. Brown wydobyt z uszéw 16-letniego idyoty nie mnigj
jak 28 kamyczkow (13 z lewego i 15 z prawego przewodu stuchowego) ktore
przelezaty w uszach 7 lat.

W jednym przypadku usunatem z przewodu stuchowego lewego pestke
Swietojaniskiego chleba, pokryta grubg warstwa woszczku, ktéra bez zadnych
objawdéw przelezata w uchu 15 lat. Kilkalctrotnie wydobywatem z ucha wate,
ktora lata cate lezata w giebi przewodu stuchowego, nie wywotujac oprécz
przytepienia stuchu, zadnych objawoéw. W jednym przypadku wydobytem
z ucha kilka ciat obcych, a mianowicie kawalek zapatki, kawatek papieru i na-
sadke kosciang od otdéwka. Czesto ciata obce, draznigc przewdd stuchowy, po-
budzajg gruczolty woszczkowe do obfitszej wydzieliny. Cialo obce wtedy zostaje
otoczone woszczkiern, a zatykajac przewod stuchowy powoduje przytepienie
stuchu, szumy i zawroty gtowy. Ciata obce ze Swiata mineralnego wywotuja
béle, jezeli posiadajg ostre brzegi i kaleczg przewdd stuchowy lub tez jezeli
dziataja chemicznie na tkanki. Zwykle bdle, stany zapalne w przewodzie stu-
chowym lub na blonie bebenkowej, przedziurawienia bton bebenkowych, ro-
pne zapalenia jam bebenkowych etc. sg nastepstwem nieumiejetnych i na
oslep wykonywanych prob wydobywania ciata obcego.

Ciala obce ze Swiata zwierzecego wywotujg przykre sensacye w uchu
lub tez draznigc przewdd stuchowy mogg powodowacé przekrwienie przewodu
i blony bebenkowej. Szczeg6lnie pchly wywotuja nieznosne szumy w uchu
przez ruchy skaczgce i uderzanie o blone bebenkowag. Pluskwy nie mniej sg
przykre, wpijajg sie bowiem w Sciany przewodu stuchowego lub w blone be-
benkowa, i powodujg silne podraznienie przewodu lub blony bebenkowej.
Prussaki i karaluchy, ktore w Kilkunastu przypadkach spostrzegatem (najcze-
éciej u kucharek) wywotywaty silne przekrwienie i podraznienie przewodu,
a gtownie bton bebenkowych. W jednym przypadku, w ktéorym zywy prussalc
przelezat w przewodzie kilka godzin, rozwineto sie w nastepstwie dos¢ silne
zapalenie btony bebenkowej. Muchy i poczwarki much spostrzegatem u dzieci
z cuchnacymi ropnymi wyciekami z jamy bebenkowej. Najczesciej muchy wpa-
dajg do ucha w lecie, prawdopodobnie zapach rozktadajgcej sie ropy je przy-
cigga. Muchy skiadajg w uchu jajka, jak musoida lucilia lub tez rozmnazajg
sie jako poczwarki, jak musoida sarcophaga. Poniewaz musoida Lucilia rozwija
sie powoli, zdarza sie wiec, ze jajka tej muchy jrrzy obfitem ropieniu zostajg
z ropa wydalone. Musoida sarcophaga rodzi sie jako poczwarka, a posiadajac
aparat szczekowy haczykowaty, wpija sie nim w $ciany przewodu stuchowego
lub w rzadkich przypadkach w btone $luzowg jamy bebenkowej. Poczwarki
musc. luciliae wskutek tego rzadko widujemy w uchu, przeciwnie za$ poczwar-
ki muscid. saroop/tag. czesciej i to w ogromnych ilosciach. Muscid. lucilia zwy-
kle nie wywotuje objawoéw, poczwarki za$s muscid. sarcophag. powodowac¢ moga
bole, ktore w niektorych razach dochodzg silnego natezenia. W jednym
przypadku, dotyczgcym chiopca 11 letniego z prowincyi, cierpigcego na prze-
wlekte cuchngce ropienie z ucha Sredniego skonstatowatem ogromng ilosé po-
czwarelc muscid. sarcoph. Chory skarzyt sie na silne béle ucha i glowy i na

) Arch. f. Aug. u. Ohronh. 111 2.



bezsenne noce, a caty przewod stuchowy wypetniony byt ropa., w ktorej po-
czwarki muchy dos¢ zywo sie poruszaly. Zapomocg przestrzykiwan udato mi
sie tylko cze$¢ poczwarelc usunaé, reszte zmuszony bytem odrywac szezypczy-
kami, tak mocno bowiem byly uczepione do Scian przewodu. Do sposobéw
wydobywania ciat obcych ze Swiata zwierzecego powrdce ponizej.

Chociaz ciata obce jakto wyzej wspomniatem, czesto zadnych objawow
nic wywotujg, to jednak opisane sg przypadki w ktorych objawy refleksyjne
bylty obserwowane. Objawy takie najczesciej zalezne sg od podraznienia nerwu
aitricularis vagi przebiegajgcego przez przewdd stuchowy. Wiadomo, ze dot-
kniecie przewodu stuchowego wywotuje u niektérych osobnikéw uczucie tech-
tania w gardle u innych kaszel. Wprowadzenie wziernika usznego do prze-
wodu stuchowego, czesto u chorych wywotuje uporczywy kaszel, ktéry dopie-
ro ustaje po usunieciu wziernika. Kaszel taki obserwowano i przy ciatacli
obcych w przewodzie stuchowym (A rnoid, Toynuee, Politzeii). Przy ciatach
obcych moga roéwniez na drodze odruchowej powstawa¢ mdiosci i wymioty
(Romberg).

Bourgougnon ‘) opisal przypadek, w ktorym kawatki papieru w prze-
wodzie stuchowym, wywotaty objawy podraznienia opon moézgowych. Fasano 2
opisat asthme, Israe1 3 dreszcze i podniesienie temperatury ciata do 41° C.
jako yasomot. refiex-neuroze w przypadku koscianej nasadki w przewodzie
stuchowym. Padaczke jako nerwice ruchowg opisali: Betbeder *), Boyer 3),
M aclaGAN °), KOpper 7 i Schurig H. Kontraktury i porazenia Fabricius
Hildanus °), Jones 1i0), Toynbee “). Hemiplegie Hitrairet i spastyczng
dysphagie Itard u).

liyperalgezye i anastezye: Franzet W),—Cephalalgie lleydenreich i3),—
Hemicranie. Zmiany troficzne: Boyer i0) widziat atrofie ramienia, po stronie
ucha, w ktérem znajdowato sie ciato obce. Power ,7) opisat przypadek S$lino
toku trwajgcego 2 lata, wyleczenie po wyjeciu kawatka waty z ucha.
Brown 1 poprawe zdolnosci do nauki. Urbantschitsch i@ i Eiy rowniez
wspominajg o wplywie ciat obcych w uchu na sfere intellektualna.

Zanim przystgpie do rozpoznawania i leczenia ciat obcych w uchu, po-
zwole sobie przypomnieé¢ kilka szczegétow z anatomii przewodu stuchowego.
Wiadomo, ze przewodem stuchowym nazywamy te cze$¢ ucha zewnetrznego,

') Journal de med. Paris 1888.

*) Archiv. intern, di Otologia Neapol 1885.

*) Beri. klin. Woch. 1876.

4) Journal de Sant¢ Vol. I; cyt. u ltajda 1. 345.
Chirurg. Krankh. ttom. Textor. T. VI. p. 10.

®) Wilde. Ohrenkrankh. ttom. 37 7.

3 Arcb. f. Olir. 20. 16 7.

s) Arch. f. Olir. 14. 148.

a) Boyer 1 c.

10) Sehmid’g Jahrbilch. 1864. 11.

") Ohrenheilkunde. 44.

12) Gazette d. hop. 1860. 28.

,3) Itard. Mai. de Toreille 1821, 344 i 345.

tt) Schmid. Jahrb, 1836. 1 Suppl. Bd. 388.

,8) Arch. f. Aug. u. Orr. IV. 2. 1875.

) Lec
11) Itard. mai, do loreill. 1821.
,B) Arch. f. Aug. u. Ohr. T. Ill z. 2. 154.

K) Lelirbuch d, Ohrenh. 3 wyd. s. 128.



ktora znajduje sie pomiedzy otworem stuchowym zewnetrznym i blong, beben-
kowa. Przewdd stuchowy skiada sie z dwoch nieréwnych czesci, krdtszego
przewodu chrzestnego, i dtuzszego przewodu stuchowego kostnego. Obie te
czesci nie lezg na jednej linii prostej, lecz schodzg sie pod katem rozwartym
ku dotowi i ku przodowi. Wierzchotek kata znajduje sie w tym punkcie,
w ktorym chrzestny przewod stuchowy przechodzi na kostny. Diugos¢ catego
przewodu stuchowego wynosi podiug V. TrortsClIA 21 mm. z tych przypada
na przewod stuchowy chrzestny 8 mm. i na przewdd stuchowy kostny 16 mm.

Przecietne wymiary Scian przewodu stuchowego sg nastepujgce: Sciana
przednia 27 mm. (9,18), sciana dolna 26 (10,16), Sciana tylna 22 (7,15; i Scia-
na gérna 21 (7,14). Niektérzy autorowie jak Hbnie i MeCKEL wigczajg do
przewodu stuchowego i skrawek (Tragus) otrzymujga tym sposobem wigksze
wymiary. Na przecieciach prostopadtych przewod stuchowy ma ksztatt ellipty-
czny lub owalny. Linia taczaca Sciane goérng z dolng jest diuzsza od linii t3-
czacej Sciane przednig z tylng. Przewod stuchowy mozna poréwnaé z dwoma
lejkami, stykajacymi sie u wierzchotkow. W miejscu zetkniecia sie lejkow po-
wstaje najwezsza cze$¢ przewodu stuchowego. Szeroko$¢ przewodu stuchowe-
go jest bardzo zmienna, czesto nierdbwna w obu uszach u jednego, i tego sa-
mego osobnika. Zwykle przewod stuchowy jest najszerszy w poblizu otworu
zewnetrznego (najwiekszy wymiar 8—9 mm.) cokolwiek wezszy w poblizu bto-
ny bebenkowej (najwiekszy wyiniar=6-—7 mm.). Miejsce najwezsze znajduje sie
w tym punkcie, w ktérym przewdd stuchowy chrzestny przechodzi na kostny.
Chrzastka przewodu stuchowego chrzestnego jest bezposredniem przediuze-
niem chrzastki muszli usznej. Kanat przewodu stuchowego nie jest jodnak
catkowicie wypetniony przez chrzastke, brak tej ostatniej w gornej i tylnej
jego czesci. Przewdd stuchowy chrzestny tgczy sie z przewodem kostnym za-
pomocg bardzo zbitej komoérkowatej tkanki. Brak chrzgstki w gdrnej i tylnej
czesci chrzestnego przewodu wypetnia bloniasta tkanka. Na przedniej i dolnej
Scianie chrzestnego przewodu stuchowego znajdujg sie 2 lub 3 wciecia San-
toriniego (Inoisurae Santorinianae). Kanat kostnego przewodu stuchowego bywa
czasami zwezony, przez silniej rozwinietg fossa glenoidalis na przedniej Scianie;
przednia cze$¢ btony bebenkowej wskutek tego moze nie by¢ widziang przy
badaniu. Przed samg btong bebenkowg istnieje normalne uwypuklenie przed-
niej Sciany przewodu stuchowego kostnego (Sinus meat. aud. exter.). Najwezsza
cze$¢ przewodu sinehowego znajduje sie na granicy *, wewnetrznej kanatu
przewodu kostnego. Poniewaz w tern miejscu najczesciej ciata obce bywajg
wklinowane i wydobycie ich napotyka na ogromne trudnosci, powinnismy wiec
zwraca¢ uwage na odlegtos¢ tego miejsca od btony bebenkowej. Odlegtosé ta
od przodniej czesci btony bebenkowej wynosi 7—8 mm., od tylnej za$ czesci
btony bebenkowej tylko 1—2 mm. Chcac wiec unikngé zranienia btony be-
benkowej, trzeba przy probach wydobywania ciat obcych narzedziami, by¢
bardzo ostroznym w gérnej i tylnej czeSci przewodu stuchowego kostnego
(v. TeOltsch).

Pierwszym zadaniem lekarza w kazdym przypadku ciata obcego w uchu
bedzie—doktad ne zbadanie ucha i przekonanie sie czy rze-
czywiscie ciato obce znajduje sie w uchu. Stara senteneya
»Chirurgus menie prius et ceulo agat, quam tnanu armata’l nie da sie nigdzie le-
piej zastosowac¢ jak przy ciatach obcych w uchu. Znane sg w literaturze przy-
padki w ktérych szukano ciata obcego w uchu, w ktérem wecale ciata obcego
niebylto. W dwdch przypadkach i ja mialem sposobnos¢ bada¢ podobnych clio-



rych, ktoérzy stanowczo utrzymywali, ze ciatlo obce w uchu sie znajduje a po-
mimo to najstaranniejsze badanie zadnego ciata obcego nie wykryto. W tych
razach mogto rzeczywiscie ciato obce dosta¢ sie do ucha, lecz samo wypadio.
Jako ciekawy przyktad pod tym wzgledem przytocze tu przypadek opisany
przez Lowenberga '). Chiopczyk 5-letni wprowadzit sobie do ucha guziczek
od koszuli, przez pomytke za$S wskazal lekarzowi niewtasciwe ucho. Ten nie-
zbadawszy ucha, przystgpit do wydobycia zapomoca narzedzi ciata obcego.
Ogétem wykonano 20 préb exstrakcyi, poczesci pod chloroformem. Rzecz pro-
sta, iz cialo obce nie zostalo znalezionem, natomiast przewéd stuchowy poka-
leczony i blona bebenkowa przedziurawiong. W nastepstwie rozwineto sie ro-
pne zapalenie jamy bebenkowej i kompletna gluchota. Guziczek za$ jak sie
potem Lowenberg przekonat najspokojniej sobie przelezat 7 tygodni w prze-
wodzie stuchowym drugiego ucha, nie wywotujac z tej strony zadnych objawdw.

Opisane sa réwniez przypadki zejs¢ Smiertelnych wskutek zapalenia opon
mozgowych (Pitcher) 3 lub krwotokéw z art. carotis (Szokatski) 3. Prze-
konawszy sie, ze rzeczywiscie ciato obce znajduje sie w uchu, co zwykle, przy
odpowiedniem os$wietleniu zapomoca lusterka i wziernika, jest rzecza bardzo
tatwag, nalezy zapomocag zgtebnika usznego (t. j. zgietego pod katem) zbadac
wielkos¢, ksztalt, konsystencye i potozenie ciata obcego. W przypadkach,
w ktorych poprzednio juz robiono usitowania wydobycia ciata obcego zapo-
mocg narzedzi, stosunki nie sg juz tak proste; przewod stuchowy bowiem
jest mniej lub wiecej pokaleczony, obrzmiaty, ciato obce wepchniete w giab’
przewodu lub jamy bebenkowej, i pokryte wydzieling krwawg lub ropna.

Na przeszio stokilkadziesigt ciat obcych, ktore miatem sposobnos¢ wi-
dzie¢, zaledwie w 12%, nie dokonywano juz poprzednio préb wydalenia ich za-
pomoca narzedzi, a przewod stuchowy najczeSciej byt pokaleczony, obrzmiaty,
w stanie zapalenia lub pokryty ziarnina. (d. c.»)

KAZUISTYKA LEKARSKA.

liana drazgca brzucha zadanarogiem, wypadniecie petli kiszek, odprowadzenie,
zeszycie rany, $mier¢ wskutek zatrucia kwasem karbolowym, podanym

omytkowo przez rodzicow dziecka.
Podat St. Radziszewski.

N —
Czteroletnia dziewczynka ze wsi, w potudnie bawiac sie z krowa, otrzy-

mata mocne pchniecie rogiem w okolice podzebrowg prawa. Rodzice, zabraw-
szy raniong, pospieszyli natychmiast do mnie, majgc do przebycia 10 wiorst
drogi. W cztery godziny po zranieniu obejrzatem pacyentke, i znalaztem co na-
stepuje: lekka cyanoza twarzy, czeste, meczace wymioty, mocne pragnienie,
puls slaby, znacznie przyspieszony, przytomnos¢ zupetna, stolca w drodze nie
oddawata ani razu.

W prawej okolicy podzebrowej, na 3—4 cent. nizej luku zebrowego,
prawie po linea mamillaris dextra, wida¢ otwor w Scianach brzusznych i wy-
padniecie petli kiszki. Powierzchnia kiszki gladka, btyszczaca, barwy rézo-
wej, cokolwiek krwawi, nigdzie S$ladéw obrazenia nie przedstawia. W po-

') Beri. kliu. Wochonsch. 1872. Nr. 9.
2) Cyt. przez Politzera.
') Jahresbericlit. Yircliowa i llirsza 1875, T. Il. S. 638.



blizu szyjki owej sztucznej przepukliny, istnieje niewielka przestrzen, moze
jak srebrna dziesigtka, gdzie peritoneum viscerale posiada barwe zlekka sinawa,
jednakze powierzchnia kiszki w tein miejscu gtadka, zachowata swdj wiasci-
wy potysk. Obok szyjki przepukliny z trudnoscig daje sie wprowadzi¢ palec
w giab’, wyczu¢ nim mozna ostre brzegi otworu brzusznego i ukosnie przebi¢-
gajacy krotki kanat. Przy taskawej assystencyi kol. JAROSZYNSKIEGO, po za-
chloroformowaniu dziecka, dosy¢ tatwo odprowadzitem wypadnieta petle; zgi-
neta ona w glebi, dajgc gtosne bulgotanie. Nastepnie juz tatwo moglem sie
przekonac¢, iz istniejg dwa otwory: zewnetrzny i wewnetrzny; pierwszy w sko-
rze, drugi w warstwie migSniowej. Pomiedzy skdrg i miesniami przebiegat
krétki kanat w kierunku ukosnym, z dotu do géry. Widocznie uderzenie
rogu spowodowato w pierwszej chwili rozerwanie skory, poczem rég wslizngt
sie po powierzchni warstwy miesniowej ku gorze, i przebit ja o pare centy-
metréw wyzej. Palec wprowadzony przez kanat w glab’ jamy brzusznej,
nieco wyzej otworu wewnetrznego uczuwa luk zebrowy, nizej, dolny brzeg wa-
troby, na lewo, petle kiszek. Upewniwszy sie dokiadnie, Zze zadna czes¢ od-
prowadzonej petli nie pozostata w otworze brzusznym, natozylem dwa rzedy
szwow. Pierwszy gleboki zlgczyt Scisle otrzewng i warstwe migsniowa. Z racyi,
ze do wewnetrznego otworu dosta¢ sie byto trudno, aby natozy¢ szwy na je-
go brzegi, rozszerzylem rane skoérng. By za$ nie ujg¢ czegos w szwy, nakia-
dalem te ostatnie ponad zgtebnikiem rowkowanym, wprowadzonym do jamy
brzusznej. Po zatatwieniu sie z tg czynnoscig zeszylem rane skorng, natozy-
tem opatrunek jodoformowy, tampon z waty i zlekka uciskajgcg opaske. Przed
odprowadzeniem uwieznietej kiszki notowatem w poblizu rany krepitaoya,
jak przy emfizemie podskdrnej, po odprowadzeniu kiszki znikneta ona; nato-
miast wylato sie bardzo duzo surowiczego ptynu, zabarwionego zlekka krwia.
W plynie nie byto wida¢ zadnej innej domieszki, nie wydawat on réwniez za-
dnego odoru; oczywiscie byt to liijuor hemiarwn-transudat. do jamy brzusznej,
ktory pomimo tak krotkiego przeciggu czasu, juz zdotat sie wytworzyé. Po
operacyi wymioty ustaly, sinica zgineta, puls znacznie sie poprawit, dziecko
przeniesiono do mieszkania krewnych, gdzie mu zapewniono opieke i dozér
felczera. Mialem zupelng nadzieje, ze przypadek ten zakonczy sie pomyslnie.
Zalecitem potykanie lodu i emulsye z olejku migdatowego z dodaniem na-
lewki makowcowej. Po zainstallowaniu dziecka, ojciec poszedt do apteki po
emulsye i zanim zrobit kilka krokéw, zrozpaczona i ciagle zawiole wyrzekajaca
matka uchwycita za flaszke mu powierzong z mocnym rozczynem kwasu kar-
bolowego, ktéry miat stuzy¢ do dalszych opatrunkéw, a styszac od meza, ze
dziecko bedzie brato lekarstwo, bez namystu i zapytania, data tyzeczke roz-
czynu karbolu. Po chwili opamigtata sie i zastanowita, ze nie wie co robi, po-
biegta do meza, a z nim do mnie. Lecz bylo juz zapdézno; w tej chwili przy-
bywszy, zastalem dziecko w konwulsyach, bez pulsu. W Kkilka minut nastgpita
$mierc.

Przypadki zatrucia rozmaitego rodzaju przetworami, jak wiadomo, zdarza-
ja. sie dosyC czesto; gtdwng role gra przytem roztargnienie i nieuwaga, z jaka
chorzy lub ich otoczenie stuchajg przestrog lekarza. Powszechne obycie sig,
ze tak powiem, spopularyzowanie szkodliwych przetworéw chemicznych, ta-
twos¢ nabycia ich nawet w drobnych, niespecyalnych handlach, prowadzi
do zaniedbania wszelkiej ostroznosci. Swiezo mam w pamieci dwa przy-
padki zatrucia sublimatem, ktdre dowodza, jak mato ludzie sg uwazni i jak
mato etykiety w polgczeniu z napisami zapobiegaja ztemu. Jeden z felczerdw,



gawedzac, posypat kawatek chleba sublimatem, zamiast soli, i zjadt spokoj-
nie. Sublimat byt odwazony i miat by¢ zen przygotowany rozczyn do opa-
trunku, lezat na papierku, w drugim papierku obok znajdowata sie sol. Pe-
wien znéw jegomos¢, chcac dowies¢ kolegom, ze pp. aptekarze bezpotrzebnie
straszg publike, nalepiajac na flaszce z ptynem dezynfekcyjnym trupig gtéwke,
pociggnat kilka dobrych tykéw z owej flaszki, przepisanej dla chorej zony.
Grozne symptomata w tej chwili sie ujawnity, lecz dzieki usitowaniom kole-
goéw lekarzy szczeSliwie odwrocone zostaly. Z racyi owej powszechnej nieo-
stroznosci, sublimatu w wiejskiej praktyce prawie nie uzywam woale; potozni-
com zalecam przestrzykiwania kwasem bornym, do ran zalecam karbol lecz
i ten, jak widzimy, moze sprawia¢ niemite niespodzianki.

Wstrza$nienie mdzgu (Commotio cerebri).
Podat JI. ligjasiiiski.

W d. 30 Wrzesnia r. z., chlopiec lat 8 majacy, izraelita, zdrow zupet-
nie, dobrze odzywiany, zostatl przez silnego mezczyzne uderzony piescig w tyl-
na czes¢ gtowy, poczem natychmiast nieprzytomny upadt. Przytomnos¢ dopie-
ro w kilka godzin powrdécita, a natomiast wystgpity: krztuszenie sie, niewy-
stownos¢, i ataki bardzo mocnej dusznosci, przy rozszerzonych zrenicach.

Poniewaz wiemy, ze przy wstrzasnieniach moézgu nieprzytomnos¢ zwykle
trwa krotko, a szuch utrzymuje nawet, ze rzadko trwa dluzej nad pédt go-
dziny, a w zanotowanym przypadku powrdécita ona dopiero po uptywie kilku
godzin, dowodzito by to, ze skutkiem rzeczonego uderzenia, mieliSmy w wyzszym
stopniu ostabienie spojnosci pierwiastkéw tkankowych t. j. wstrzasnienie moz-
gu wyzszego stopnia. Z tego wiec wzgledu, jak niemniej z wystgpienia wa-
znych zaburzen w uktadzie nerwowym, atym sposobem i naczyniowym, zatem
z obawy, aby w nastepstwie, skutkiem wzmozonej czynnosci odzywiania (ream
ctio), nie wystgpito tu bardzo mozliwe zapalenie mézgu lub jego opon, zastoso-
watem: pijawki na wyrostki sutkowe, zimne oklady na gltowe, kalomel z ra-
barbarem.

Na drugi juz dzien wszystkie powyzej zanotowane objawy ustgpity, in-
nych niespostrzegatem, a chory swym dobrym humorem, wygladem, apety-
tem i ozywiong zabawg z réwiesnikami, dowodzit zupetnego zdrowia.

Przypadek ten notujemy z tego wzgledu, ze jakkolwiek wystgpit groznie,
objawiajgc sie waznemi zaburzeniami nerwowemi, to jednak przebiegt bardzo
szybko i pomysinie, a co, prawdopodobnie, odnies¢ nalezy do wiasciwosci orga-
nizmu dzieciecego.

STRESZCZENIA | PRZEKLADY.

42. Ribbekt. Anatomia putologicina i lecicnie cierpien wywolanych prze* staphy-
iococcus pyogenes aureiis. (Bonn 1891 str. 126).

StaphyloGoecus pyoyenes aureus moze we wszystkich narzadach wywotaé cho-
robowe zmiany; atakuje jednak gtéwnie niektore. U czlowieka spotykamy go
najczesciej przy zapaleniu szpiku kostnego, przy wrzodzikowyoh (furuncul6sen)
i tkanko-tgcznych sprawach zapalnych. Znajdujemy go jednak i w narzadach
wewnetrznych ustroju. Badania doswiadczalne pokazaty, ze wprowadzony do
obiegu krwi nagromadza sie przedewszystkiein w narzadach wewnetrznych,
a gtownie w nerkach; drugie dopiero miejsce zajmujg cierpienia serca, gdy
inne narzady jak pluca, watroba, $ledziona rzadziej ulegajg chorobowym
zmianom.



Podtug doswiadczenia autora réwnie czesto znajdujemy zmiany w sercu,
jak i w nerkach. Z tego powodu autor w pracy niniejszej gtdwnie zajmuje
sie szczegdtowem badaniem zmian anatomicznych wobu tych narzadach. Obok
tego zajmuje sie i zmianami w innych narzadach (ptuca, $ledziona, szpik ko-
stny) o tyle tylko, o ile one dostarczajg, nowych i niedostatecznie uwzglednio-
nych zjawisk. Badania anatoino-patologiczne stanowia, niejako pierwszg czesé
pracy autora. W drugiej czesci autor zajmuje sie sposobem dziatania stafylo-
kokku na ustréj, znaczeniem produkowanych przez st.alylokokki toksynoéw na
przebieg zakazenia, i leczeniem tegoz. Badania anatomopatologiczne i wyniki
tychze w krotkim bardzo streszczeniu podamy; wiecej nas interessowac bedzie
zakazenie wywotane przez stafylokokki, i proby lecznicze.

I. Zmiany w norkach sg podtug poszukiwan autora réznorodne,
a mianowicie: @) ogniskowe w postaci mniejszych lub wiekszych ropni
lub tez infarktéw nekrotycznych. Te ostatnie sg roznej wielkosci i niekiedy
zajmujg prawie potowe nerki. Zmiany tc sg zalezne bezposrednio od obecno-
sci kokkéw w naczyniach, kanalikach nerkowych i kilebkach MaspIGIEGO. Juz
w 6 godzin po zakazeniu mdgt autor stwierdzi¢ obecno$¢ kokkéw w nerkach,
b) rozlane cierpienia migzszu nerek nie zalezne od obecnosci
kokkoéw. Charakteryzuje sie ono zmetnieniem i obrzmieniem catego nabtonko-
wego aparatu nerek, obecnoscig wiekszych lub mniejszych ilosci biatka w Swie-
tle kanalikéw nerkowych i w pochewce kiebkdéw. Zmiany te sg bez watpienia na-
stepstwem otrucia ustroju toksynami przez stafylokokki produkowanemi, a przez
nerki wydzielanemi. To og6lne cierpienie nerek w wielu przypadkach charakte-
ryzowato sig, c¢) wydzielaniem wité6knika do naczyn wloso-
watych kiteb ko w iinnych naczyn kory nerkowej, d) zwap nie nie. Odkila-
danie sie soli wapna w korze nerkowej widziat autor w pewnym szeregu
przypadkéw. Streszczajac wszystko coSmy o zmianach znalezionych w nerkach
przy zakazeniu stafylokokkami powiedzieli widzimy, ze zalezg one raz od
obecnosci kokkéw (zmiany ogniskowe), innym razem od produkowanych przez
kokki toksyn (zmetnienie, obrzmienie nabtonka i biatkomocz).

I. Zmiany w sercu. Stafylokok osiedla sie w sercu albo na zastaw-
kach albo w miegsniu serca. Zapalenie wsierdzia byto przedmiotem licznych
doswiadczalnych badan podjetych przez Rosenbaciia, O rtua i WYSSOKOWICZA,
Fraenkla I SAENGERA, Prudena I innych. Czesciej anizeli wsiordzie cierpie-
niu ulega miesien serca. Podtug poszukiwan autora cierpienie miesnia serca
nie jest mniej czestem jak cierpienie nerek. Trzeba je tylko starannie szukac,
gdyz nie zawsze jest ono umiejscowionem bezposrednio pod wsierdziem, lecz
najczesciej gtebiej w miesniu. Zmiany w miesniu sercowym sg réznego rodza-
ju, a mianowicie: a) ogniskowe, w postaci infiltraoyi komdrkowej, nekrozy
i ropienia b) ttuszczowe zwyrodnienie wiokien migsniowych w po-
staci licznych drobnowidzowych plamek, bedace nastepstweift ogdlnego zatrucia
ustroju, ¢) zwapnienie widkien miesniowych w najblizszem sasiedztwie
ognisk zapalnych w miesniu serca, d) zwapnienie i stluszczenic.
Oproécz tego u zwierzat, ktére po zakazeniu przez diuzszy czas zyly, znale-
ziono: €) Sré6dmigzszowe sprawy w postaci plam.

I zmiany w sercu zalezg albo od nagromadzenia sie kokkéw (zmiany
ogniskowe, nekroza i infiltracyja komorkowa) albo tez od dziatania toksyn
(zwyrodnienie tluszczowe).

Il. Zmiauy w pluoach. Pluca przy zakazeniu stafylokokkami przez
zustrzykniecie do zyt rzadziej i w mniejszym stopniu ulegajg cierpieniu, anize-
li nerki i serce. Zmiany w pltucach sg gtdéwnie ogniskowe w postaci juz to
ograniczonej sprawy nekrotyczno-zapalnej, lub tez w postaci prawdziwych za-
watdw krwotocznych,

IV. W $Sledzionie zmiany ogniskowe sg daleko rzadsze, anizeli w po-
wyzszych narzgdach. Najwazniejsza zmiane w $ledzionie stanowi znacznego
natezenia obrzmienie catego narzadu i ciemno-niebiesko-czerwone jego zabar-
wienie. Od czego powiekszenie Sledziony przy chorobach zakaznych wogdle
zalezy, nie jest dotad z calg stanowczoscig okreslonem. Autor pod tym wzgle-
dem na mocy wihasnych poszukiwan stwierdza poglad OoRTHA, ktéry powie-
kszenie $ledziony czyni zaleznem od dziatania toksyn. Wprawdzie drobno-



ustroje sg bardzo liczne w $ledzionie; nie sg jednak tak liczne, by obecnoscia,
ich mozna sobie objasni¢ znalezione zmiany. Autor znalazt przy swych do-
Swiadczeniach powiekszenie $ledziony i przy zastrzyknieciu wyjatowionej ho-
dowli stafylokokkéw

V. Zmiany w szpik u kostny m polegajg niezaleznie od cierpien
ogniskowych, na,stopniowej przemianie komorek ttuszczowych szpiku w komorki
limfoidalne. Szpik kostny makroskopijnie przedstawia sie bledszym, mniejszej
konsystencyi, Kaszkowaty.

Limfoidalna przemiana w szpiku kostnym jest zjawiskiem oddawna zim-
nem w chorobach zakaznych u czlowieka.

Pod wzgledem praktycznym wazniejsza jest dalsza cze$¢ pracy autora
zajmujgca sie sposobem dziatania stafylokokkow na ustréj, ogélnem zakazeniem
wywotanem przez stafylokokki, jako tez leczeniem zakazenia.

Co sie tycze sposobu dziatania stofylokokku, to ten nie moze by¢ jedy-
nie odniesionym do mechanicznych stosunkoéw, chociaz w wielu przypadkach
rozmnozenie kokkéw dosiegna¢ moze wysokiego stopnia tak w nerkach jak
i w sercu. W wiekszej czesci jednak przypadkoéw, a szczegélnie w przewlekle
przebiegajacych zakazeniach, wielkos¢ i ilos¢ kolonij kokdw nie jest dostatecz-
na, by meelmnicznem dziataniem objasni¢ mozna zejscie $miertelne. W wiek-
szej czesci przypadkdéw, w ktorych smier¢ po wielu dniach nastepuje, nie po-
dobna zejscia $Smiertelnego uczyni¢ zaleznem jedynie od powstatych na okoto
kolonij spraw zapalnych, gdyz ogniska w nerkach i spowodowana przez nie
utrata substancyi nie sg liczne i nieznacznego natezenia. Dla objasnienia
przeto zejscia Smiertelnego trzeba bylo przypusci¢ co innego. Kie moze
tez dzi$ ulega¢ watpliwosci, ze zrodiem cierpienia ogo6tnego ustroju i zejscia
Smiertelnego przy zakazeniu stafylokokkami sg substaucyje trujace tworzgce
sie przy rozwoju stafylokokkow.

Wiele bardzo zjawisk przemawia za takim pogladem. Najbardziej jednak
stwierdza ten poglad trujgce lub draznigco-zapalne dziatanie wyjatowionych
hodowli. Juz dawniej liczni badacze: Dubler, G roWitz, De Bary, Stein-
haus, Kronaciier | t. p. wykazali trujgce dzialanie wyjatowionych hodowli,
i w ten sposob stwierdzili wazno$¢ toksyn dla ogo6lnego zakazenia.

Autor doswiadczeniami swemi poglad powyzszy stwierdza i uzasadnia.
Zastrzykiwat on do zyt zyjace kokki lub wyjatowiono hodowle. Przy zastrzy-
kKiwaniu zyjacych kokkéw, niekiedy nastepowata $mier¢ zwierzecia juz wciggu
pierwszego dnia. Poniewaz nagromadzenie kokkoéw wystarczajgce do wytluma-
czenia Smiertelnego zejscia w tak krotkim czasie nastgpi¢ nie mogto, przeto
nie pozostaje nic innego jak przyjg¢ otrucie toksynami.

Liczne tez doswiadczenia byly dokonane z zastrzykiwaniami do zyti pod
skore wyjatowionych hodowli. Doswiadczenia te pokazaty, ze hodowle owe
wywotaé¢ mogag silne trujgce dziatanie, i ze natezenie te-
go dziatania jest zalezinem od ilos$ci zastrzyknietego
ptynu. Przyczyna zejScia Smiertelnego nie zawsze daje sie przez ogledziny
posmiertne wykaza¢. YV przypadkach szybko przebiegajacego otrucia nic zna-
lazt autor zadnych histologicznych zmian. Czy Smier¢ w tych przypadkach
nastgpita skutkiem delikatnych, dopiero co rozpoczynajgcych sie, a niedajg-
cych sie wykaza¢ nieprawidtowosci w sercu, nerkach i t. p. lub tez skutkiem
dziatania toksynéw na narzad nerwowy osrodkowy, nie jest autor w stanie
rozstrzygnag.

Powyzej skreslone zmiany anatomopatologiczne w potaczeniu z poszuki-
waniami o dziataniu wyjatowionych hodowli przekonaty, ze wytwarzane przez
stafylokokki produkty trujgce, wielkie dla przebiegu zakazenia posiadajg zna-
czenie. Rodzi sie tu pytanie, czy cierpienie ogdlne ustroju wy-
wotane przez toksyny wywiera znowu wptywna przo-
hiog cierpienia miejscowego? Dla rozstrzygniecia tego pytania
autor wykonat 3 doswiadczenia w ten sposob, ze krdlikom zastrzykiwat
migszanine ztozong z wyjatowionych hodowli i zywych stafylokokkéw; w ten
sposéb sztucznie zwiekszat krazace we krwi substaucyje trujgce; drugim Kkro-
likom dla kontroli zastrzykiwat ro6zne ilosci zywych kokkéw. Z doswiadczen
w ten sposOb przeprowadzonych autor przyszedt do przekonania, ze sztu-



czne zwiekszenie krgzacych we krwi substancyj trujag-
cych, sprzyja nagromadzeniu sie zywyeli kokko6 w, skutkiem
czego tworzace sie ogniska chorobowe w sercu inerkach sg wieksze anizeli u zwie-
rzat uzytych dla kontroli. Z do$wiadczen powyzszych zatem wynika, ze ogolne
zakazenie ustroju wywotane przez toksyny wywiera wplyw na miejscowe spra-
wy zapalne, zc sprzyja nagromadzeniu sie kokéw. W ten sam sposob, jak to wy-
kazat GBAWITZ, dziatajg i chemiczne ciata trujace. (dok. nasi.)

43. 0 lasccziiiku wyprysku wargowego (baoillus niridans). St. Clair Symmeus
doni6st w Brit. Medical Journal o lascczniku znalezionym w limfie pecherzy-
kéw przy wyprysku wargowym u dziecka, dotknietego zapaleniem ptuc. Pa-
sozyt 6w rozwija sie z tatwosciag na wszelkiego rodzaju pozywkach; na nie-
ktorych z nich wydziela barwnik zielony. Nalezy on do kategoryi adrobéw
i anaorobdw, doskonale sie rozwija w atmosferze wodoru, atoli bez tworzenia
barwnika. Na zelatynie w atmosferze wodoru tworzy on bialg masse, powodu-
jaca rozptywanie sie zelatyny. Jezeli zastgpi¢ wodor zwykiem powietrzem, to
natychmiast tworzy sie zabarwienie zielone. Dowodzi to potrzeby tlenu do
wytworzenia zielonego barwnika, ktéry, prawdopodobnie, wydziela sie w po-
staci substancyi zamieniajgcej sie na barwnik przy zetknieciu z tlenem. Pa-
sozyt wyprysku réwniez wybornie sie rozwija na kartoflu, atoli wowczas
barwnika zielonego nie wytwarza. Dodanie do pozywek, na ktérych wyste-
puje barwnik jakiegokolwiek $rodka przeciwgnilnego, jak np. kreozotu, wy-
starcza, by przy hodowli lasecznika usuna¢ tworzenie sie barwnika. Paso-
zyt omawiany przedstawia sie w postaci pateczki, o cienkich koricach; formy
kokkéw nigdy nie przybiera. Hodowany na pozywkach, zawierajacych $rodki
przeciwgnilne, daje zarodniki.

Symmers'owi hie udalo sie otrzymac¢ barwnika zielonego oddzielnie.
Kwasy odbarwiajg, lecz nie niszczg barwnika. Przy zobojetnieniu kwasu
ammoniakiem, barwa zielona znowu powraca. Wrzenie zadnego na barwnik
wplywu nie wywiera. Ammoniak zwigksza natezenie barwy; moze on réwniez
wywota¢ pojawienie sie barwy tam, gdzie w warunkach prawidlowych bar-
wnik tworzy¢ sie nie powinien.

Barnik w chloroformie sie nie rozpuszcza. Bacillus niridans podobny zu-
petnie do baoill. nirescens, rézni sie jednak od tego ostatniego tern, ze powodu-
je rozptywanie sie zelatyny i rozwija sie zaréwno przy dostepie jak i w bra-
ku powietrza, gdy bacill. nirescens zy¢. moze tylko przy dostepie powietrza.
Nadto, baodl. niridans daje zarodniki. Lasecznik omawiany jest chorobotwoérczy
zaréwno dla krélika, jak i dla szczura biatego. Zastrzykniety krélikowi pod
skdore wywotuje tworzenie sie ztogoéw (plaaues) alopeciac. &

(Buli. méd. Nr. 100— 18)!).

44. M. Rendu. lgoriel dolnych kouciyn w przebiegu zapalenia oskrzelo-plucne-
go oraz iitlincnzy. Na posiedzeniu towarzystwa lekarzy szpitalnych w Paryzu
autor zdawat sprawe z wielce interessujgcego przypadku przez sie spostrze-
ganego. Chora 30-letnia przybyta do szpitala z tak ciezkimi objawami towa-
rzyszacemi zapaleniu oskrzeli i ptuc w przebiegu influenzy, ze autor uwazat
ja prawie za umierajaca. Silnie rozwinieta sinica, tetno nie dajace sie zliczyc,
oto byly objawy dominujgce w obrazie klinicznym. Pod wptywem jednak za-
strzykiwan eteru i koffeiny, stan chorej znakomicie sie poprawit, lecz chora
zaczeta sie skarzy¢ na silne béle w dolnych koriczynach. Przy badaniu autor
znalazt na tydkach plamy wybroczynowe, lekki obrzek i widoczne ozigbienie ské-
ry. Autor przypuszczat istnienie zamkniecia Swiatta tetnicy i poczatek zgorze-
li dolnych konczyn. W ciggu nastepnych dni obawy autora znalazty potwier-
dzenie w pojawieniu sie w miejscach, gdzie poprzednio istniaty plamy, obszer-
nych fioletowo-sinych placéw. Byl to poczatek zgorzeli. Nad kolanem utwo-
rzyta sie linia demarkacyjna, lecz zgorzel dalej postepowata; po 6 dniach
chora umarta. Jaka byla przyczyna zgorzeli? Jaki istniat zwigzek miedzy
objawami zakrzepu w tetnicach, a epidemig influenzy i zapalenia oskrzeli
i ptuc? Dla odpowiedzenia na powyzsze pytania autor dokonat szczegdtowego
badania posSmiertnego i bakteryjologicznego.

Przy ogledzinach posSmiertnych znaleziono w ptucach zmiany wiasciwe
zapaleniu ptuc; niektore czesci znajdowaly sie w stanie hepatyzaoyi, inne prze-



krwione. Szczegétowemu badaniu poddane zostaly naczynia, przyczem znale-
ziono bardzo ciekawe zmiany. Najprzod znaleziono niezwykle wielki skrzep
W miejscu, gdzie aorta dzieli sie na duze tetnice biodrowe. Skrzep ten roz-
ciggat sie na tetnice udowe i silnie przylegal do Scian naczyn. W sercu le-
wem znaleziono stary skrzep w srodku zropiaty. Tetnica nerkowa byta zam-
knieta przez skrzep; w nerce znaleziono obszerny zawat. Sciany naczyn zna-
leziono zdrowemi, nigdzie $ladu zapalenia. W zakrzepie zyly udowej znale-
ziono pneumokokki; w zakrzepach tetniczych nie znaleziono ich. Wobec
tych wynikéw badania, autor objasnia powstanie zgorzeli wskutek utworzenia
sie skrzepéw w tetnicach prowadzacych krew do dolnych kornczyn, stanem
kolaptycznym serca, w jakim chora przybyta do szpitala. Wskutek zwolnio-
nej czynnosci serca tatwo utworzy¢ sie mogly skrzepy krwi. Fakt ten zdaje
sie zmienia nieco poglad na powstawanie zgorzeli przy chorobach zakaznych.
Sadza zwykle, ze zapalenie tetnic jest gldwng ich przyczyna. Zdaje sie jednak,
zc w pewnych przypadkach pierwotnie krew ulega zmianom i jest przyczyna
powstania skrzepéw w tetnicach.

W dyskussyi Nettek zwraca uwage, ze spostrzezenie powyzsze w Kilku
punktach jest wazne i porusza kwestyje matlo znane. Pierwsza, odnosi
sie do czestosci zgorzeli przy zapaleniu ptuc. Autorowi znanym jest tylko je-
den przypadek zgorzeli dolnych konczyn przy zapaleniu ptuc; w przypadku
tym przypuszczano powstanie zatoru. Drugi ciekawy punkt stanowi umiejscowie-
nie zakrzepu w tetnicach. Wszelako zdaniem N. niepodobna twierdzi¢, ze nie
istniato zapalenie tetnic, gdyz badanie tetnicy rfie moze by¢ dokonanem w ca-
tej rozciagltosci. Autor dodaje, ze 2 razy widziat przy zapaleniu ptuc zapale-
nie aorty i znalazt w niej pneumokokki. W koncu N. widzi powinowactwo
obserwacyi powyzszej z przypadkami phlegmasia alba dolens w przebiegu zapa-
lenia ptuc. Mya cytuje 2 spostrzezenia; w jednetn znaleziono pneumokokki
w Srodku skrzepu. Autor ten przyszedt do tych samych co i Renou wnioskdw;
i on sadzi, ze krew pierwotnie byta zmieniona.

(Im medccine moderne. Nr. 3— 1892). F. A.

SPRAWOZDANIE XXXIV

Z czynnosci lekarskiej u zdrojowiska w Busku,
w czasie pory zdrojowej 1891 roku.

Przez D-ra Jozefa Dymnic-Kkiego
Lekarza zdrojowego w Busku.

Liczba chorych moich wynosita w sezonie sprawozdawczym 548.

Z tych cierpiato na zotzy 62, na choroby skoérne 29, na gosciec i dne 111,
krzywice 2, na choroby nerwow 27, na przewlekle zapalenia 38 i na przy-
miot 279.

Zotzy (Sorophulosis).

Z 62-ch przypadkéw zotzowych nalezato do zboczenn gruczotéw chion-
nych 31, do zboczen skéry 7, do zboczen bton Sluzowych i narzaddéw zmystow
16, do zboczen stawdéw i kosci 8.

Pomiedzy zboczeniami gruczotéw chionnych wyréznitem obrzmienia bez
innych zaburzen w 20-tu przypadkach, w 11-tu za$ zanotowalem takze owrzo-
dzenia tychze.

Wyleczenie nastgpito w 13-tu przypadkach, polepszenie w 16-tu, jeden
przypadek pozostat bez ulgi, w jednym wynik leczenia niewiadomy.

Z uleczonych nalezato do przypadkéw samych tylko obrzmien 8, o-
brzmienn owrzodziatych 5. Polepszenie uwydatnito sie w zboczeniu pierwszem
w 11-tu przypadkach, w drugiem w 5-ciu. Przypadek bez ulgi dotyczyt o-
brzmienia bez owrzddzen, a zejscie niewiadome drugiego zboczenia.

Z 7-miu przypadkéw zboczenh skdéry nalezalo 5 do wysypek, 2 do
owrzodzen.

Z tych uleczyt sie jeden przypadek wysypki (pryszczyca), i jeden owrzo-
dzenia. Inne doznaty polepszenia,



Z 16-tu przypadkoéw zboczenn dostrzezonych na blonach Sluzowych i na-
rzadach zmystow, nalezato do blony Sluzowej nosa 8, jamy ust 2, oczu
4, w 2-ch za$ przypadkach mialem do czynienia ze zboczeniem w przewodzie
stuchowym zewnetrznym.

Z 16-tu tych przypadkéw zaliczytem do uleczonych tylko 3 (1 owrzo-
dzenie blony Sluzowej nosa i 2 zapalenia tgcznicy oka), 11 doznato polepsze-
nia, 2 pozostaty bez ulgi.

Z 8-miu przypadkoéw zboczeri stawdw i kosci nalezalo 5 do przewlekiego
zapalenia stawow, 2 do zapalenia okostnej, 1 dotyczyt prochnienia kosci.

Z tych uleczyt sie 1, doznato polepszenia 6, pozostat bez ulgi 1.

Uleczenie zanotowatem w przypadku przewleklego zapalenia okostnej.
Choroba trwata w tym przypadku od 4-ch lat, dokuczajgc 18-to letniej pa-
cyjentce wskutek czestego i natezonego bolu. Kapiele mineralne, mutowe i ta-
kie oktady zniosty wysiek na kosci goleniowej lewej doszczetnie. Inne przy-
padki doznaly polepszenia z wyjgtkiem prochnienia kosci, ktory bez ulgi po-
zostat.

Z 62-ch przypadkow zotzow uleczyto sie 19, doznato polepszenia 38, po-
zostato bez ulgi 4, jeden z wynikiem leczenia niewiadomym.

Choroby skérne.

Z 29-ciu przypadkéw chorob skérnych zaliczytem do pryszczycy (eczema)
19, do tuszczycy (psoriasis) 5, do Swierzbigczki (prurigo) 3, do tradzika (acne)
1, do wilczaka rumieniowego (lupus erythematodes) 1.

Z 19-tu przypadkéw pryszczycy uleczyto sie 14, doznato polepszenia 5.

Pomys$liny wynik leczenia pryszczycy u wod buskich nie zadziwi niko-
go, jezeli dodam, ze do skutku tego przyczynity sie w przewaznej czesci leki
apteczne, ktdre w tern zboczeniu zwykle obok kapieli mineralnych obszerne
majg zastosowanie. Zdrdj buski sam przez sie dziala pomysinie w tern zbo-
czeniu tylko w przypadkach zotzowych, to jest, jezeli pacyenci przedstawiajg
wyrazne objawy zotzoéw, u ktorych wiec stusznie z tej przyczyny zolzy za pod-
stawe choioby skoérnej przyja¢é mozna; w przypadkach innych, szczegélnie
zaS w pryszczycy urazowej, powstatej wskutek réznorodnego draznienia
skory, bedag leki apteczne nieodzowne.

Z 5-ciu przypadkow tuszczycy uleczyto sie 2, doznato polepszenia 2, po-
zostat bez ulgi 1.

Kapiele buskie odgrywajg w tem zboczeniu role Srodka jedynie tylko
stwardniaty i zwyrodnialy naskdrek rozmiekczajagcego. Nie sg ono w stanie
same przez sie sprowadzi¢ uleczenia. To tez bez straty czasu zalecam chorym
w chwili stosownej oleje drzewne, ehryzarobine a nawet i arszenik do we-
wnatrz. W ten sposdb wywalczam dosy¢ czesto uleczenie state, ktoreby moze
bez kapieli buskich tak raznie nie nastgpito.

Przypadek bez ulgi odnosi sie do tuszczycy paznogei,, ktora sie zwykle
nadzwyczajnym uporem wyroéznia. /

Przypadki Swierzbigczki, tradzika i wilczaka rumienionego doznaty pole-
pszenia tylko. Zboczenia te wymagajg do leczenia zazwyczaj czasu diugiego.
To tez niepodobna w czasie 3-ch do 4-ch tygodni, jaki to termin najczesciej
pacyenci dla leczenia zdrojowego przeznaczajg, znies¢ doszczetnie dtugotrwatych
zmian, z ktéremi chorzy do zdroju przybywajg. Wyzna¢ takze nalezy, ze
w leczeniu tych zboczenn majg kgpiele siarczane znaczenie $rodka tylko pomo-
cniczego, gdyz bez dodatku lekdéw, w tym wzgledzie zazwyczaj uzywanych, nie
bylibySmy w stanie nawet wybitniejszego polepszenia sprowadzic.

Z 29-ciu przypadkéw chorob skdrnych uleczyto sie 16, doznato pole-
pszenia 12, pozostat bez ulgi 1

Goséciec i dna (rheumatismus et arthritis).

Sto jedenascie przypadkéw tego dziatu choréb przedstawity nastepujacy
stosunek liczbowy pod wzgledem pojedynczych objawdw:

Bole przelotne w stawach—39 przypadkéw, bolo przelotne w migsniach
i Sciegnach—7, bole umiejscowione wjednym lub wiecej stawow—7, bdle umiej-
scowione w gtowie—3, bole umiejscowione w migsniach i innych narzadach



—6, wysieki w stawach—33, wysieki okotostawowe—7, zapalenie btony stawo-
maziowej (synovitis) stawu kolanowego 3, gosciec zniezksztatcajgcy (arthritis defor-
mans) 3, dna 3.

Z 39-ciu przypadkoéw boéléw przelotnych w stawach uleczyto sie 23, do-
znato polepszenia 15, w jednym przypadku wynik leczenia niewiadomy.

Z 7-miu przypadkow boléw przelotnych w miesniach i Sciegnach uleczy-
to sie 4, doznato polepszenia 2, w jednym przypadku wynik leczenia nie-
wiadomy.

Z 7-miu przypadkéw bolow umiejscowionych w jednym lub wiecej sta-
wow uleczyto sie 3, doznato polepszenia 4.

Z 3-ch przypadkoéw bdléw umiejscowionych w gtowie uleczyto sie 2, do-
znat polepszenia 1.

Z 6-ciu przypadkéw boléw umiejscowionych w miesniach i innych na-
rzadach uleczyto sie 4, doznato polepszenia 2.

Z 33-ch przypadkow wysiekéw w stawach uleczylo sie 12, doznato pole-
pszenia 18, w 3-ch wynik leczenia niewiadomy.

Z 7-miu przypadkow wysiekow okotostawowych nleczyto sie 4, doznato
polepszenia 3.

Z 3-ch przypadkéw zapalenia blony stawo-maziowej doznato polepszenia
2, w jednym wynik leczenia niewiadomy.

Z 3-ch przypadkoéw goscca zniezksztatcajgcego doznat polepszenia 1, po-
zostato bez ulgi 2

Wszystkie 3 przypadki dny doznaty polepszenia.

Z 111-tu przypadkéw goséca i dny uleczyto sie 52, doznato polepszenia
51, pozostato bez ulgi 2, w 6-ciu przypadkach wynik leczenia niewiadomy.

Co do leczenia zdrojowego, to w przypadkach boléw przelotnych stoso-
watem giownie tylko kapiele mineralne, ktére o wiele wiecej siarkowodoru
posiadajg niz mutowe, ktory w tych przypadkach na mocy dtugoletniego do-
Swiadczenia za najwazniejszy czynnik przyja¢ musimy. W przypadkach zawa-
téw kiszkowych zalecatem takze u os6b miodszych i silniejszych obok kapieli
mineralnych obficie zdr6j buski do wewnatrz.

W przypadkach béléw umiejscowionych stosowatem obok kapieli mine-
ralnych takze oktady mulowe, a nawet w kilku z tych przypadkéw zaleca-
tem z dobrym skutkiem i migsienie, a w przypadkach wiecej upartych doda-
watem takze i prad galwaniczny.

W przypadkach wysiekéw stawowych, okotostawowych, jako toz i w gosc-
cu zniezksztatcajgcym zalecatlem przewaznie kapiele mutowe przediuzone o wyz-
szej cieptocie. Oktady mutowe na pojedyncze stawy mialy tutaj takze dosyc
czesto zastosowanie. Miesienie stosowano w tych przypadkach na szerokg ska-
le, co dzieki dostatecznej liczbie fachowych massazystow z nalezytg umie-
jetnosciag i pilnoscig sie wykonywato.

W leczeniu zapalenia blony stawo-maziowej zalecaterm z pomysinym sku-
tkiem obok S$rodkéw dopiero ca wymienionych takze $rodki odciggajgce lub
pryszczydto, stosowane od czasu do czasu w miejscu stawu zajetego najwie-
ce] uwydatnionem.

W dnie zalecatem przewaznie kapiele mineralne obok wody karlsbad-
skiej, marienbadskiej, lub tez innej w danym przypadku ze wzgledu wybitniej-
szych objawow wskazane;j.

Krzywica (raoldhs).

Trzy przypadki tej choroby doznaly polepszenia, o ile to ogolnego
stanu zdrowia dotyczyto, na ktore Swieze powietrze, ruch odpowiedni i gi-
mnastyka, kapiele ciepte, tudziez dyeta pozywna zawsze wpltyw dobroczynny
wywierajg.

(Ihoroby nerwoéw.

Z 27-miu przypadkéw tego dziatu choréb wyrdznitem 16 nerwoboléw,
przypadkéw porazenia 8, niemocy nerwowej 2 ijeden stwardnienia mozgo-
rdzeniowego rozsianego (sclerusis eerebro-spinalis disseminata).

Z nerwobdléw nalezato 9 do kulszowyoh, 4 do ledzwiowych i 3 do bar-
kowych.



Z pierwszych uleczyto sie 4, doznato polepszenia 2, pozostat bez uhri
1, w 2-ch wynik leczenia niewiadomy. Z drugich uleczyt sie 1, doznato po-
lepszenia 3. Z 3-ch uleczyt sie 1, w 2-ch wynik leczenia niewiadomy.

Z 10-tu przypadkéw nerwobdlow uleczyto sie wiec G doznato polepsze,
nia 5 pozostat bez ulgi 1, w 4-ch przypadkach wynik leczenia niewiadomy.

Pomiedzy przypadkami porazenia byto potowicznych 3, konczyn dolnych
4 i jeden drzaczki porazennej (paralysis agitans).

Z przypadkéw porazenia potowicznego doznato polepszenia 2, pozostat
bez ulgi 1 Wszystkie 3 przypadki dotyczyty osobnikdw juz starszych. Przy-
czyne choroby stanowity zmiany w mozgu spowodowane tamze, prawdopodo-
bnie, przez wybroczyny, o czcm na mocy anamnezy wyrokowa¢ bylo mozna.

Z 4-ch przypadkow porazenia konczyn dolnych uleczyt sie 1, doznato
polepszenia 2, pozostat bez ulgi 1

Przypadek, ktory bez ulgi pozostat, dotyczyt 58-mio letniego mezczyzny.
Przed 22 latami ulegt tenze obrazeniu stosu kregowego, wskutek czego skrzy-
wienie (kyphosis), a niebawem i zupetne porazenie konczyn dolnych, pecherza
moczowego i odbytnicy sie ujawnito. MieliSmy wiec tutaj do czynienia ze zmia-
nami rdzenia kregowego, wywotanemi uciskiem w stopniu wyzszym (myelitis eg
oompressiore.").

Przypadek uleczony dotyczyt 52-letniego chorego. Przewaznie zajety tu-
taj byla koriczyna prawa, gdzie obok niedowtadu przytepienie czucia uwage
na sie zwracato. Choroba trwata od kilku miesigecy, a powstata ona w skutek
wilgotnego zimna, na ktore paeyent czas diuzszy byt wystawionym. MieliSmy
wiec tutaj do czynienia z porazeniem obwodowem, w ktorem zdréj nasz za-
zwyczaj pomyslinie dziata. Inne dwa przypadki, ktére polepszenia doznaty, by.
ty pochodzenia osrodkowego. W jednym z nich, dotyczacym 7-mio letniego
pacyenta, sprowadzito chorobe zapalenie przednich rogéw rdzenia przed 4-ma
Iba}gy przebyte. W 2-gim przypadku nie bytem w stanie oznaczy¢ przyczyny

izej.
Drzaczkg porazenng dotknietg byla przeszto 50 lat majgca pacyentka.
Choroba trwata od 2-ch lat. Przyczyna choroby nie mogta by¢ blizej zbada-
na. Przypadek ten pozostat bez ulgi.

Z przypadkéw porazenia uleczyt sie wiec jeden tylko paeyent, 4-ech do-
znato polepszenia, 3-cli pozostato bez ulgi.

Z 2-6ch przypadkéw niemucy nerwowej (neurasthenia) doznat 1 wido-
cznego polepszenia, a w 2-giin wynik leczenia niewiadomy.

YV obydwdéch byty objawy tej choroby mocno uwydatnione. Przypadek
z polepszeniem zdradzat objawy niemocy nerwowej juz od kilku lat. Ré6zno-
rodne przedtem leczenie nie sprowadzato mu zadnej ulgi; tom bardziej cenit
on wiec polepszenie, ktore mu zdrdj buski sprowadzit.

Przypadek stwardnienia mozgo rdzeniowego rozsianego dotyczyt 74-ro
letniego pacyenta. Choroba trwata od 3-eh lat. Objawy ‘charakterystyczne
w tem zboczeniu (mowa, chdd, odruchy) byty mocno uwydatnione. Przyczy-
ny choroby nie mogtem blizej zbadaé. Przypadek ten pozostat bez ulgi.

W ogdle z 27-miu przypadkéw chorob nerwow uleczyto sie 7, doznato
polepszenia 10, pozostato bez ulgi 5 wynik leczenia w 5-ciu przypadkach nie-
wiadomy.

Do srodkéw leczniczych nalezaty w tym dziale chorob: kapiele mineral-
ne, mutowe, elektrycznosé i miesienie. W przypadkach nerwob6low uciekatem
sie takze dosyC czesto do Srodkéw usmierzajgcych boél, pomiedzy ktoreini an-
tipyrina i fenacetina osobliwie na uwage zastuguja. €. c «)

Drobniejsze wiadomos$ci roznej tresci.

= W Towarzystwie Lekarskiem Paryzkioiu dr. C. Paui, zaproponowat, aby chorym,
ktorzy z jakichbadz powodéw nie zazywajg przepisanych lokéw i dopuszczajg sie podejscia
wzgledem lekarzy, dodawa¢ do lekarstw blekitu metylowego, majgcego wiasno$¢ zabarwiania
moczu juz w ilosci 'l centigraméw. Aczkolwiek $rodek ton po raz pierwszy uzyty do celéw le-
czniczych przoz CombemAlk'a i Dbsnos’'a nie jest dla zdrowia szkodliwym, to jednakze, ta-



kie inkwizytorskie postepowanie ze strony lekarza jest wysoce niewtasciwom. Braku wiary

i zaufania do lekarza, nigdy nic zastgpig najdowcipniejsze nawet sposoby, ktérych uzycie chy-
ba u symulantéw moze by¢ uzasadnione.

= W N-rze 6-ym Daut. medic. Wohnft. znajduje sie szczegétowy opis grafitowego rheo-
statu. O ile z opisu wnosi¢ mozna, rhoostat czyli opornik ten jest praktyczny, spetnia swe za-
danie doktadnie i kosztuje tylko 19 marek.

— Dr. A. Daremberg w pracy swej p. t. , Traitement hjgianigue de la tuherculoscl, za-
checa goraco do hygienicznego leczenia suchot polegajacego na spokoju, owentualnie oiggtem
lezeniu i oiagtym pobycie chorych na otwartem powietrzu z zastrzezeniem, aby byli zabezpie-
czeni od wptywu wiatréw. Chorzy lezg na t6zkach w miejscach odpowiednio urzgdzonych,
gdzie dostep powietrza zewszad jest zapewniony. Atoli metoda ta znanapod nazwg , Liegecur*
nie stanowi juz zadnej nowosci, gdyz systematycznie stosowang jest przynajmniej od jakich 6
lub 8-rniu lat przez Dettwkilkr'a w Falkensteinio.

= W oclu powstrzymania krwawienia po wyjeciu zeba zaleca Viao przeptéldwanie ja-
my ustnej roztworem nastepujgcym: Rp. Chloroform. 4,0, Acld. tannioi, Mentholi aa 2,0,
T-rae Ratanhiae 25,0, Aq. destill. 500,0.

= Ciusde twierdzi, iz sulfonal, podany w dawce 0,5 — 1,0 stale powstrzymuje poty no-
cne u suchotnikéw. Dziatanie $rodka trwa nawet woéwczas, gdy go sie juz dni kilka nie poda-
je. Ani przyzwyczajenia sie do leku, ani tez dziatania pobocznego nie obserwowano.

Wiadomosci biezace.

Zagraniczne. Zamkniety czasowo z powodu rozruchéw studenckich Uniwersytet w Tu-
rynie, otworzony zostat. Niebawem jednak objawy ~niezadowolenia ze strony studentéw na no-
wo wybuchty, i skierowane zostaly gtéwnie przeciwko znanemu patologowi prof. Bizzozkro.

— Trzeci kongres antropologii kryminalnej z uwzglednieniem socyjo- i bijologii odbe-
dzie sie w Brukselli w r. b. i trwa¢ bedzie od dnia 28 Sierpnia do dnia 3 Wrzes$nia.

— W Medyjolanie zatozonem zostato ,Towarzystwo Ortopedyczne" ktére tymczasowo
obrato sobie siedlisko w ,, Istulo dei Kachitici”.

— W Belgii uorganizowato sie towarzystwo ,gynekologiozno-akuszeryjnell, ktére po-1
stanowito, aby co lat cztery miat miejsce ogélny zjazd cztonkéw raz w Belgii, drugi raz
w Szwajcaryi. W programie I-go kongressu, ktéry sie odbedzie w Bruxelli, postawiono na po-
rzadku dziennym 3 kwestyje, a mianowicie: 1)o sprawach ropnych w jamie miednicy, 2) o cig-
zy zewnatrz-macicznej i 3) o tozysku poprzedzajacem. Cztonkowie wnosza znacznej wysokosci
sktadki.

— Jedenasty kongres internistéw niemieckich odbedzie sie. w r. b. w Lipsku i trwaé
bedzie od 20 do 23 Kwietnia pod przewodnictwem prof. Cursctimann’a profossora patologii
z Lipska; miejscem zebrania: JJeutsches Buchh&ndlerhaus, llospitalstrasse.

— Czternasty kongres balneologéw niemieckich odbedzie sie w Berlinie i trwac bedzie
od 10-go do 13 Marca r, b. Na porzadku dziennym znajduje sie niemato interessujgcych te-

matéw, ktore ciekawy czytelnik szczeg6towo wyliczone znajdzie w N-rze 6-ym Deut. medic.
Wohnft.
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