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(D alszy c:ąy *)

P o s t r z e ż e n i e  02.

Lekarz wioski G. R. Oor e l l i  l) miat sposobność widzenia potwora 
złożonego z dwóch dziewczynek zespolonych brzuchami o jednym wspólnym pęp-

*) Patrz;  Xr.  2, 3, 4 i 5. Gaz.  lek.
‘) G. B. B o r e l l i  w fczasopiśmi«: Gazzet ta  medica,  Stuti Sard i 1853, Nr.  50 -5 2 ;  

18j 4, Nr. 14 Schm id t ’s J a h r b ü c h e r  de r  .n -und  ausländischen gesammten Medicin,  redi -  
girt von R i c h  t e r  und W i n t e r .  J a h r g a n g  1856. 90r Band Leipzig.  4-to. S. 14.



«2

ku. Dziewczynki io przyszły na świat żywe w d. 1(J października 1853 i zmar­
ły  w d. 22 Marca 18i)4 roku, żyły zatem dni 157.

P o s t r z e ż e n i e  63.

Według I t e t z i usa  l) wieśniaczka w parałii Wir niw w Nordland w Szwe- 
cyi urodziła,w r. 18.35 bliźniaczki żywe, po 19 cali długie, zespolone tułowiami. 
Potwór ten miał dwie należycie, ukształoone głowy, dwie klatki piersiowe z dwo­
ma sercami, cztery kończyny górne a trzy dolne. Jedna z tych koiic.zyn miała 
dziewięć palcy. Pępek pojedynczy był wspólnym. Jeden znajdował się otwór 
stolcowy, a dwa sromy niewieście.

Przerzee/.ony potwór czwartego dnia po urodzeniu był jeszcze przy
życiu.

P o s t r z e ż e n i e 6.4 
•

Do domu podrzutków w Petersburgu w dniu 5 kwietnia 1855 r. oddane zo­
stały dwie dziewczynki zrosłe czaszkami vr ten sposób, że jedna z nich była spo­
jona z drugą w kiemnku podłużnego jej wymiaru i że przyiem linia pośrodkowa 
twarzy jednej w przedłużeniu wypadała na uchu drugiej, ztąd, gdy jedna z nich 
leżała na grzbiecie, druga zmuszoną była spoczywać na boku.

O przebiegu porodu nie można było powziąśó żadnej wiadomości. Bliźniacz 
ki przyszły na świat żywe i zdrowe, każda z nich zupełnie osobną stanowiąc isto­
tę. Niejednokrotnie jedna płakała, a druga w tej chwili spała spokojnie. Kar­
mione przez edną mamkę ssały kolejno 2).

Po trzech tygodniach dobrego zdrowia obie razem uległy wysypce, nastę­
pnie drgawkom, na przemiany je napadającym —w końcu równocześnie, dnia 16 
maja tegoż roku, umarły po przeżyciu dni 42 3j.

i) A. K c t z l u s :  ;,Z\vei zusammemgewachsen« F r ü ch te .“ (I lygiea .  Bd 13). M o ­
natsschrif t  fur Gebur tskunde  und F rauenkrankhe i ten .  Bd 2. Berlin, 1853. 8-vo. S. 

239 —  240.

i) Medicinische Zeitung Russlands, redigirt  und herausgegeben von H e i n e ,  l v r e -  
b e l  und T h i e l m a n n  12r Jahrgang  1855. St Petersburg. 4 -to. April. Nr. 17. —  Po- 
ro'wnaj: Monatsschrift für Geburstkunde und Frauenkrankheiten , herausgegeben von 
B u s c h ,  C r e d o ,  v o n  R i t g e n  und v o n  S i e b o l d .  Gr Band. Berlin, 1855. 8-vo. S. 
6G— G8: , ,Fall von zusammen gewachsenen lebenden Kindern“—tudzież: S c h m i d t ’ s J a h r ­
bücher der  in-und ausländischen gesammten Medicin, redigir t  von R i c h t e r  und i n- 
t e r .  J ah rgang  185G. 90r  Band: Leipzig. 4-to  S. 14.

a) N a r a n o  w i t s c h :  „Anatomisclie Beschre ibung  von mit  den Köpfen  zusammen - 
gewachsenen Zwil l ingen“ , w czasopiśmie: Medicinische Zeitung Russlands. St P e te r s b u rg .  
4-to.  J a h r g a n g  1856. N r .  33. Monatsschr if t  für  Gebur tskunde  und F rau e n k ra n k h e i ­
ten, herausgegeben  von B u s c h ,  C r e d  e, v o n  R i t g e n ,  v o n  S i e b  o l d .  Gr. Band 
Berlin,  1857. 8vo. S. 1 4 6 -  147.
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P o s t r z e ż e n i  o 65.

Lekarz pólnocno-amcrykański Horst  lor 1 j, będąc wezwany Jo rodzącej, 
gdy po odejściu wód przekonał się, ze dziecię do porodu stawiało się biodrem, 
wykonał obrót na nogi, lecz zamiast dwóch sprowadził na dół trzy nogi dziecięco. 
Po wznowieniom śledzeniu poznał, ze te trzy nogi nie należały do dzieci oddzielnych, 
lecz do zrośniętych ze sobą. Dalsze wydobywanie dopełniał ciągnięciom za poro 
uzone nogi, przezco bliźnięta wysunęły się po szyje, tiłowa jodnogo z bliźniąt 
okazała się ścisło przyciśniętą do wydłużonej szyi drugiego, co ułatwiło dokończę 
nic porodu, gdyż samo pociąganie za części porodzone potwora podołało pozostałe 
dwiegłowy na świat wyprowadzić.

Płód potworny przyszedł na świat żywy. Tułów powyżć wyrostka mie­
czowego kości mostkowej był podwójny, poniżej pojedynczy o jednym pępku. 
Kręgosłupów było dwa, na każdym osadzona na oddzielnej szyi oddzielna głowa, 
podobnież klatek piersiowych dwie i przy każdej po dwie kończyny górne. Co 
do kończyn dolnych, było ich cztery, lecz w tym sposobie, ze dwie z nich, prawi­
dłowej postaci, znajdowały się w miejscu właściwem, trzecia i czwarta zaś wy­
chodziły z tylnej strony kości biodrowych i były z sobą zrośnięte od samego wyj- 
ścia aż pod stopy. Obie ostatnie kończyny wspólna razem powlekała skóra, lecz 
układ kostny był w każdej kończynie oddzielny. Płeć potworu żeńska, srom po­
jedynczy.

Jedno z dzieci potwór składających było mocniej, drugie słabiej zbudowa­
ne. Żyły p:ęć tygodni. Najprzód zmarło słabsze, w 10 minut później moc­
niejsze.

P o s t r z e ż e n i e  66

L e v y  w Kopenhadze w roku 1857 ogłosił 2) opis dwóch Widzianych 
przez siebie dziewczynek zespolonych miednicami, a żywo na świat przybyłych, 
którym na chrzcie nadano imiona Marty i Maryi. Zespolenie było tego rodzaju, 
że koniec kości krzy żowej i całą kość ogonowa jednej i drugiej bliźuiaczki były ze 
sobą zjednoczone. Kości łonowe jednej łączyły się wzajemnie z kośćmi łonowo- 
wemi drugiej, tworząc dwa luki łonowe. Brzuchy obu dziewczynek zlane były 
w jeden z pojedyńczym pępkiem, wspólnie im służącym. Kiszki stolcowe, ka­
nały płciowe i pojcdyńczy pęcherz moczowy obu płodom wspólny otwierały się 

kloakę o dwóch przewodach odchodowyoh, mających swe ujścia zewnętrzne

>) Zobacz sprawozdanie  B ö r s t l e r a  o tym porodzie,  z uwagami M e i g s ’a, w cza­
sopiśmie: The  American J o u r n a l  of the  medical  sciences, edited by I s a a c  I l a y s .  P h i ­
ladelphia.  8vo. J u l y  1855. Porównaj:  S c h m i d t ’s J a h r b ü c h e r  de r  i n - und ausländischen 
gesammten Medicin ,  r e d ig i r t  von R i c h t e r  und W i n t e r .  J a h r g a n g  1856. 90r Bund. 
Leipzig.  4to, S. 12— 13.

2) C. E. M. L e v  y: Beskrivelse af e t  Par  med Underkroppen sammenhaengende le­
vende hklte T yilliugsöstre (Tschiopages). Med. 3 Tavler. Kjobenhavn, 1857. 4 to.
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pod dwoma lukami łonowemi. IŁeszta wnętrzności była podwójna. Ol połączo­
nych miednic spuszczały się cztery dolno kończyny, Ciężar obu bliźniaczek 
razem, zaraz po urodzeniu, wynosi! 9 3/4 funtów. 4>yły zdrowe dni cztery. 
Po upływie tego czasu zachorowały jedna po drugiej, umarły, po dniach dzie­
sięciu żywota, w parę minut jedna po drugiej.

P o s t r z e ż e n i e  67.

It a m i s i B r o s ł a u ■) ogłosili następujący przypadek porodu potworu 
podwójneg-o, który miał miejsce w Bawary i w dniu 17 listopada 1857 roku 
a dotyczył kobiety 39 letniej, ciężarnej po raz czwarty, u której trzy poprzed­
nie ciąże i porody nic nieprawidłowego nie okazały.

Poród rozpoczął się już w dniu 17 listopada zwykłemi bólami. Dnia 17 pękł 
pęcherz o godzinie 10 przed południem. W' pół godziny potem wyszła na świat 
przodująca głowa płodu, po niej ukazały się dwie jego nogi, następnie tułów 
z czterema ramionami, a w końcu druga mszczę głowa; to wszystko bez szcze­
gólniejszego natężenia sił ze strony rodzącój i bez czynnego przyczynienia się 
akuszerki.

Płód. potwór, zdawał się zupełnie donoszonym a był płci żeńskiej. Skła­
dał się z dwóch głów, twarzami do siebie zwróconych, i tułowia podwójnego 
w połowie górnej cz\ li powyżej brzucha, pojedyńczego w połowie dolnej czyli 
poniżej wyfóstki mieczy ko wutego kości mostkowej. Zgodnie z rzeczonym skła­
dem było dwie klatek piersiowych z czterema kończynami górnemi. Jeden 
brzuch z pojedyńczym pępkiem i dwie kończyuy dolne. Pojedyńczej dolne; 
częś/i tułowia odpowiadał jeden otwór stolcowy i również jeden otwór sro­
mowy.

Opisany potwor utrzymywał się ośm dni przy życiu. Dwie składające go 
istoty płakały wiele już to równocześnie, już też na przemiany". Często pod­
czas płakania jeduej druga spokojnie spała. Otworem stolcowym odchodziła 
najprzód smółka, następnie exkrement żółtnwf, ohrzedni. Oddawanie moczu od­
bywało się należycie. Pomimo tak pozornego zdrowia żadna z zespolonych 
dziewczynek, przyr całej usilności w podawaniu im piersi, aui kropli pokarmu nie 
przyjęła.

Następnie uległy drgawkom, które miewały razem lub na przemiany i wsku­
tek których umarły w końcu ósmego duia życia. Pierwszą umarła stanowiąca 
prawą połowę potworu, w siedm godzin później z lewej strony" leżąca.

{)  B a m i s und B r e s U  u: , ,Ein se ltener  Fa l l  von Doppelmissb ildung, von 
XipBod vmie.“ (Aerztl iehes  In te ll igenzbla t t  München. 4to. 1 8 5 8 .N r. 8). .Monatsschrift für Ge-  
bur t«kunde und Frauenkrankhei ten ,  herausgegeben  von C r  u d e, v. I l  i t  g e n, v. S i e- 
b o l d .  1 l t e r  Band. Berlin.  1858. 8-vo. S. 453 —  454.
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r  OS i r z c z c n i G 68.

Dr. B 6 h tn w Crunzenhauscn l), niosąc w dniu 25 grudnia 1860 roku po­
moc kobiecie 25 letniej, rodzące, po raz trzeci, lecz na dwa lub trzy tygodmo 
wcześniej od wyrachowanego czasu, znalazł po odejściu wód cztery kończyny 
dolne w kanale miednicy Ponieważ ten był obszernym a bóle silne, B o h m 
wstrzymał się. z wszelkiem działaniem operacyjncm. Jakoż po niejakim czasie 
przy wzmożonym bólu wystąpiły na świat tułowie dwóch razom dzieci. Zaraz 
też przekonano się o zespoleniu ciała jednego z dzieciąt z ciałem drugiego Bez- 
włocznie wyszły obie głowy bliźniąt, ścisłe do siebie przylegające, a nakomec 
ukazało się łożysko pojedyncze z pojedynczą pępowiną.

Dzieci płci żeńskiej, nieduże, choć zresztą należycie rozwinięte, były wy­
rostkami mieczowatemi kości mostkowych i gornemi częściami brzuchów po sam po­
jedynczy, wspólny obom pępek zespolone.

Dr. E 6 h m przystąpił niebawem do rozdzielenia zespolonych bliźniaczek 
Przedewszystkiem obnażył naczynia pępkowe, których obustronnie było trzy, je­
dna żyła i dwie tętnice. Obnażenie rzeczone uskutecznił przecięciem podłuźnem 
pochwy'pępowiiiowej, w kierunku ku pępkowi. Tsastępnie zabrał się do mostu 
dzieci łączącego. ł*o przecięciu skóry równolegle do płaszczyzny brzusznej roz­
dzielał zwolna z całą ostrożnością warstwytkanki łącznej i połączenie wyrostków 
mostkowych. Nareszcie skórę drugiej strony jednem pociągnięciem noża przeciął 
i w ten sposob rozdzielania bliźniąt dopełnił.

Krwawienie było nieznaczne. Każdą z dwuch ran, po 5'/2 centimeti ów dłu­
gości mających zaszył trzema ściegami i szwy wilgotnemi piatami pokrył, koń­
ce pępowin zwyczajnym sposobem należycie opatrzył a na wszystko opaski brzusz­
ne założył.

Po upływie trzech dni, znalazłszy brzegi ran Spojone i tylko powierzcho­
wnie lekko zaropiałe, szwy usunął.

Jedna z bliźniaczek umarła w czwartej dobie po urodzeniu. Druga pozosta­
ła przy życiu i znajdowała się w grudniu 1866 r., gdzie miała lat sześć, jeszcze 
przy najlepszem zdrowiu.

T) B o l i  rn in Cun/.enhaustMi: , ,Lin l a l l  verwachsener ĆC willingsfrüchte (X ip h o p a -  
g1) glücklich operat iv  g e t renn t .“ Archiv Lir Anatomie,  phvsiologie und wissenschaftl iche 
Medicin,  lieraujigegobon von V i r c li o \v. 1866. l i e f t  1, S. 36 u. 65. — Porównaj: Z e i t ­
schrift liir Medicin. Chirurg ie  und (leburtsl iülfe,  herausgegeben von H e r m a n n  P  l os s* 
Xene f  olge. 6-r Band, 2-s d le f t .  Leipzig,  1867. 8-vo S. 116 —  18: , ,Eine verwachsene 
zwill ingsfrucht (X iphopagi)  glücklich opera tiv  get, nmit; von J)r. B ö h m  in (lunzenhau-  
sen.“ Porównaj także: J ah r e s b e r i ch t  üb e r  die Leis tungen und For tschr it te  in der  gesumm­
ten Medicin,  herausg.  von V i r o k b w  u. H i r s c h .  B iriclit f. d. i. 1866 . 2. Bd, 3. A bth. 
6er] , 186 7. 1-to S. 528..

( Dokonczenit nastąjń).
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Sprawozdanie z czynności lekarskiej w  Szpitala Ś-go Aleksego w  Płocka
za rok 1672.

Podał D r .  W i n c e n t y  W y c z a ł k o w s l c i ,  Lekarz tegoż szpitala.

Przedstawiając obraz czynności szpitalu, uważam sobie za obowiązek, na 
wstępie przytoczyć główniejsze postanowienia władz rządzących, które w roku 
ubiegłym wpłynęły na rozwój specyalnie urządzonego zakładu dla chorób syphi- 
litycznych i skórnych.

Juk wiadomo do 1870 roku Szpital S-go Aleksego jak i inne szpitale w Kró­
lestwie PoKkiem, był pod zarządom Rady Głównej Opiekuńczej, dopiero Uka­
zem Raj wyższym z dnia 1-go Października 1870 roku zwinięto Radę Główną 
Opiekuńczą, powiatowe, i prywatne, a ustanowiono Rady Oubernialne pod pre- 
zydencyą J W . Naczolnika Gubernii, przez co zakład jako nicodpowiadający, dzi­
siejszym wymaganioniom nauki, postanowiono z gruntu odnowić i przybudować 
dla administracyi officynę na summy 3000 rubli srebrem.

W przeciągu dwóch lat ubiegłych roboty te wykończono, i tym sposobem
Szpital S-go Aleksego postawiony został w odpowiednich wailinkach, tak pod

/
względem czynności lekarskich, jak i adminislrącyjnycn. Szpital S-go Aleksego 
jest jedynym w Gubcinii zakładem specyalnem, dla chorób syphilitycznych i skór­
nych, i wygodnie mógłby mieścić około 30 chorych, lecz średnia ich liczba nigdy 
niobywa większa na 20, przeto w pokoikach oddzielnych nie umieszcza się więcej 
nad jednego lub dwóch chorych.

Dzienna średnia liczba chorych w ciągu roku 1872 w zakładzie była l.),7: 
czas przepędzania chorego średni w zakładzie 25,4 dni, wszystkich dni przepędzo­
nych w zakładzie było 5.033 a zatem miej o 1007 etatem naznaczonych.

Ptrzymanie jednego chorego dziennie na życic 13,2 kop. na inne potrzeby 
50,1 kopiejki na lekarstwa 0.0 kopiejek czyli ogółem 0;), i) kopiejek; utrzymanie 
jednego chorego przez cały rok 177 rubli 51 kop.

Przebiegniemy naprzód liczebnie ogólny ruch chorych w zakładzie na kura- 
eyi w ciąga roku pozostających.

ó przeszłego 1871 r. pozostało chorych:

.Mężczyzn Kobiet T »zicci liazom

K/eżąezka {bleunorrhora) — .1 -— 4
Szank'er {ulcus venrreum) 1 — — 1
Przymiot [syphilis) . *)O 12 1 10
Świerzb {scabies) . — 1 •— 1
Parchy {favus). 1 — — 1

Lla/cm 5 17 1 23
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w roku 1872 przybyło chorych:
Mężczyzn Kobiet Dzieci Razem

Rzeżączka ( Blennorrhoca) . 2 67 1 70
Szankier miękki (ulcus ¡nolle) 4 4 — 8
Szankier twardy (nic. mdur.) 7 2 — 9
Przymiot (syphilis) 16 41 *>

md 59
Wyprysk (eczelfoa). —

9 1 • iO
Łuszczyca (psoriasis) . . — 1 — 1
Świerzbiączka (prurigo) . . 1 — — 1<*
Świerzb (scabies) . . . . 8 28 G 42
Parch (favns) ...................... 1 — — 1
Katar pęcherzaicist. catarrh.) — 3 — 3
Rak macicy (cancer ulen) . — 5 — 5

Razem 39 153 10 202

a zutern w ciągu roku 1872 leczono ogółem.
Mężczyzn Kobiet Dzieci Razem

Rzeżączka fhlennorrhoea) 2 71 1 74
Szankier £ni<^ki (nltfns molle) 4 4 — 8
Szankier twardy pule. indur.) 8 2 — 10
Przymiot (syphilis) . 19 53 3 75
Wyprysk (cezema). . — 2 1 3
Łuszczyca (psoriasis). — 1 — 1
Świerzbiączka (pruriyo) . 1 — — 1
Świerzb (scabies) . . . . 8 29 6 43
Parch ( f a r u s ) ...................... 2 — — 2
Katar pęcherza (cyst.cafarch.) — 3 — 3
Rak macicy (cancer uterij . — 5 — 5

Razem 41 170 11 225

W yzdrowiało Umarło
M ijzcz. Kobiet Dzieci Mężcz. Kobiet Diiect

Rzeżączka (blennorrhoca) . • » • 2 68 1 — --- —
Szankier miękki (uleus molle) • 4 4 — — —  ------

Szankier twTardy (uleus indora) • 8 4 — — —  —

Przymiot (syphilis) . . . . 13 45 3 2 2 —

Wyprysk (cczema) . . . . — — 1 — 1 —

Łuszczyca (psoriasis) . • — 1 — — —  —

Świerzbiączka (prungo) . • 1 — — — — . —

Świerzb (scali'-'s)......................................... 8 28 6 — —  —

Parch ( farus) ................................................... md — — — —  — ■

Katar pęcherza (cystitis catarr halt's) . — 2 — — —  —

Rak macicy (cancer uteri). . — 1 — — 3 —

Razem 38 153 n 9w 6 —
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zatem pozostaje na 1873 rok.
Mężczyzn K obiet Dzieci Każeni

Rzeżączka (Idcnnorrhoca) . — n ♦ > — .3
Przymiot (.slyyhihis) . . .  4 (i — 10
Wyprysk (cczcma). 1 — 1
Swierzb {scabies) . . . . 1 — 1
Katar pechcrza^cy catarrh.) 1 — 1
Hak macicy (cancer uteri) . — 1 — 1

Kazein. 4 13 . - 17

Zestawiając cyfry leczonych w szpitalu Ś go Aleksego w ciągu roku 1872 
widzimy, że liczba kobiet tak z r/ezączką jak i z przymiotem przewyższa blis- 
ko 4 razy cytrę mężczyzn; jakkolw.ek do szpitala przysyłani bywają chorzy 
z m. Płocka, z całej Guberni., i z sąsiedniej warszawskiej. Powodem tego jest, 
że kobiety podlegają rcwizyi dwa razy na tydzień, szczególnie z m. Płocka.

Z przysłanych 73 nierządnic do zakładu, 2‘2 miały przymiot; a z 50 słu­
żących przysłanych z rozmaitych miejscowości zarażonych było przymiotem 21). 
Pokazuje się z tego, że przymiot daleko więcej rozprzestrzeniony pomiędzy słu- 
żącemi, jak pomiędzy nierządnicami; pr/.yezyua tego, raz, iż służące nie pod­
legają stałej rewizyi, a powlore, iż staiają się utaić chorobę, i dopiero wtedy 
przychodzą do szpitala, kiedy przerażone. groźnemi objawami same sobie już ra­
dzić nie umieją.

W poniżej zamieszczonym wykazie podojem\ najróżnorodniejsze turmy cier-
pienia przymiotwego

Kobiet Dzieci Rftzem
1. 8/ankier miękki (ulrus / n o l l c ) ......................  . 4 ł — , 8
2. 8zankier twardy (ulrus i/id u rat mu)................................. S <) — 10
3. Rożyca przym. plam i guz.{cryth.uiaculos.ci papulat 13 20 1 34
4. Łuszczyca przym. dłoni i stopy (psori. palm rt plvil). 1 1 — 2
5. Lepieże płaskie (coudz/loutala lata)............................ -) 30 2 34
6 Ziarniniak syphilit. (Gamma s. granul. rgph/ii\i<:um). 2 w — 4
7. Zapalenie jąder przymiotowe (orchit/a syphdiiica) . 1 — — 1

Razem. 31 30 3 9.3

/  powyższego pokazuje się, że przeważnie, lepieżc płaskie (condylomata 
lata) występują u kobiet na wargach wTst ydli wy eh.

Teraz przystępuję do opisania sposobów leczenia chorych, będących w za­
kładzie.

1. Rzeżąezka (hlcnnorrl/ora''i. Zaraźliwe zapalenie błony śluzowój cewki 
moczowej u mężczyzn, przy spokojnem pozostawieniu chorego i Ickkiein szpryco- 
waniu z siarczanu cynku (ziać/na aulphjtrieurn) gr. j na uneyę wody, przecho­
dziły najdłużej w przeciągu 14 dni. Przy zapalenie zaś zaraźliwein błony śluzowej 
pochwy macicznej, spi ycowanie z saletrami srebra (anjcuti nitrid) gr. j na
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uncyę wody, lub w cięższych wypadkach tuszowanie lapisem w większej liczbie 
wypadków pokazały cię skutecznemu

Postrzegane przezemnio wypadki rzeżączki były wszystkie charakteru 
ostrego, rze/ączkę z przebiegiem przewlekłam (hlcnnon koc i chronica) wcale nie 
obserwowałem.

Przy leczeniu szaiikra miękkiego (ulnts molle) i bubonów mu to­
warzyszących, dobrze działał roztwór z saletrami srebra (Argtmli NiïricJ) gr.j 
na uncyę wody; przy powikłaniu tćj sprawy ze suilejką (phimosis), obmywa­
nia, spryeowanie lekko ściągające i zakładanie szarpi w zwężony otwór napletka 
były zupełnie dostatecznemu Cidy objawy zapalne są bardzo silne, a powierz­
chnia wrzodu przybiera żrący charakter wTtcdy chłodne okłady i nalewka ma­
kowców a (Thwiarą opii crocuta) miejscowo dobrze działają.

W razach silnego zapalenia gruczołów pachwiuowych polecałem pędzlo- 
wunie ich nalewką jodową ('Tinclttra dodi) i wcieranie maści chorej (ungueninm 
hydrargijri cna reij. W rzadkich tylko wypadkach przychodziło do zropienia 
gruczołu, a wtedy nie ociągałem się z otworzeniem takowego.

3. łrzankicr twardy (a l t t s  indurnln m). VV wypadkach szankra Iwardego, 
któremu nie towarzyszyły żadne inne objawy, naprowadzające na m y ś l  .stnie 
jąeego już przymiotu o g ó ln e g o ,  stosowałem roztwór sublimât u (Hydrargyri hi- 
rhlnuii ci,rrosiri) gr.j na trzy uneye wędy.

Pr/.ymiot (syphilis). W obee wtórnych objawów przymiotu najlepsze rezul­
taty (»trzy my wałem, podając chorym rtęć do wewnątrz. Sublimât w roztworze 
V8 do kg grana na dzień (hydrargyri hichlorali corrostri q1. j  na ^ Y) wody), 
lub też zewnętrznie stosując #wcierania maści szarej od 1,2 do 1 drachmy 
na noc (migacntinn hydrargyri cincrei drachma m semis); jako dopełniające le­
czenie kąpielo i dekokt z różnych korzeni.

Jeżeli obok w ysypki istniały juz ziarniniaki, zapalenie okostnej, wuzody ob 
szerne, wtedy stosowano do wewnątrz dekokt L i t m a u a, a zewnętrznie na rany 
roztwór sublimatu gr.j na 3 uneye wody.

-Na zakończenie podaję kilka wypadków tak w zakładzie jako też i wolnej 
praktyce leczenia pizymiotuu dzieci.

Zarażenie ogólnym przymiotem dziecka może nastąpić w łonie matki i przy 
poczęciu tak nazwany wrodzony przymiot (syphilis congcnita s. h&Teâïtaria). 
W ogóle można powiedzieć, iż czcm młodsze dziecko, czcin organizm jego jest słab­
szy tern trudniej przenosi ono przymiot, a jeszcze trudniejsze jest jego leczenie. 
Rzeczywiście takie dzieci często rodzą się na świat nieżywemi weześniój, lub 
też jeżeli rodzą się zyweini i są donoszone, to organizm ich jest bardzo słaby, ma­
ją wygląd starczy.

Leczenie przymiotu u dzieci najwięcej za sobą pociąga trudności, dla tego 
¿e żołądek dziecka nie może długo przenosić przetworów rtęciowych, wszelako 
wcieranie szarej maści (ungncntnm hydrargyri cincrei gr. V do Yl)  dia słabych 
dzieci, jest środkiem najlepszym.

1. ł)nia 3 Kwietnia r. b. przyzwany byłem do 16 o tygodniowego dziecka 
płci żeńskiej miernie odżywionego, które sama matka karmiła, iwa skórze rąk
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i nóg miało wysypkę wy ¡stającą i łuszczycą się, (erythema papal. ct squammusumj, 
katar błony śluzowej nosa (uzacna syphilitica)  guziczki około stolca i w pachwi­
nach, koloru różowo-miedzianego. Matka cierpiała na przymiot już przed uro­
dzeniem dziecka, lecz w tym czasie kiedy oglądałem dziecko, matka nie miała 
żadnych objawów przymiotu. Zastosowałem wcieranie maści szarej po 5 gran 
co dzieii zmieniając miejsca, ¡¿prycowanie ściągające do jamy nosa. Po (3-ciu 
tygodniowcm leczeniu dziecko zupełnie wyzdrowiało.

2. Dnia 24 maja r. b. przyzwany byłem do dziecka płci żeńskiej 6 u mie­
sięcznego, odżywione miernie, karmione przez matkę. Matka zdrowa, choroby 
nieprzeby wała u dziecka znalazłem Ayysypkę guziczkową, (rrylhema papulatam) 
około stolca, na biodrze, pachwinach, skórę koloru brunatnego; — przepisano maść 
szarą na zewnątrz (nnyucntiun hydraryyri cfncraiyr. 17) codzień zmieniając miej­
sca; do Avewnątrz Sara ¡jas ferr i  jadali 3 j ,  i  Syrapas Curt. aur ant for urn jy [i 
AIDS. Trzy razy dziennie po 10 kropli. W przeciągu 4-ecli tygodni uziecko Avy- 
zdroAvialo.

3. Wyrobnica P. przysłana do zakładu ze avsí Z. lat około 25 niezamęż­
na, dobrej budowy ciała av 6 tym miesiącu ciąży, z objaAvami przymiotu ogól­
nego, Avysypka guziczkoAva (e.rythama papalotam) po calem ciele, gruczoły 
pachwinowe i lokcioAve obrzękłe, przepisałem jej wcieranie maści szarej po y 2 
drachmy na noc po 40 takich Avcieraniach wyszła ze szpitala jako zdrowa. W kil­
ka miesięcy później, przychodzi taż sama kobieta z dzieckiem 2 miesięcznym, 
dobrze odżyAvionym, płci męzkićj, u którego znalazłem Ayysypkę guziczkoAvatą 
(rrylheuut popalała /aj po calem ciele na rączkach i nóżkach. Zaleciłem Aycieranic 
maści szarej gr. VI nnyaeatatn hydraryyrt ci nera i gr. VI) co dzień. Po dwu­
dziestu Avcieraniach, dziecko Avyzdrowdało i razem z matką wypisałem z za­
kładu.

4. Przyniesiono do mnie dziecko dAVuletme, płci żeńskiej,z rodziców zupełnie 
zdrowych odży wionę miernie, skora brudno żółta, lepieże około stolca (condylo- 
mata lata), ranki na błonie śluzowej ust; przepisałem wrcieranie maści szarej 
gr. VIII (aagarntam hydraryyrt cinerai gr. VIII) co dzień. Po dwudziestu 
Avcieraniach zupełnie Avyzdrowiało.

5. Dnia 14 Lutego przyzwany byłem do p. Kż, gdzie znalazłem u dziecka płci 
żeńskiej, rocznego, karmionego przez matkę, dobrze odżywionego, wysypkę ró- 
życową przymiotową (erythema maculosani) po ciele, lepieże (condylomata lata) 
około stolca; rodzice zupełnie zdrowi, tylko u piastunki znalazłem Ayysypkę przy­
miotową guziczkową [erythema popalałam) lepieże na Avargach wstydliwych (eon- 
dylornuta lato). Dziecku przepisałem wcieranie maści szaréj gr. X. ( Ulyacntam 
hydraryyrt ciucrci yr. Aż) co dzień zmieniając miejsca, po 20 Avcieraniach 
Avszystkie oznaki przymiotu zginęły i dziecko wyzdrowiało.

(k Dnia 25 ¡Sierpnia przyewany byłem do dziecka 3 miesiące mąjącego. 
Rodzice oboje obecnie zdroAvi, jcdnakoAvoż matka powiada, że cierpiała przed po­
rodem na krosty prawdopodobnie przymiotowe. Matka sama karmi dziecko, 
które jest miernie odżywione, Avysypka guziczkowa 1 erythenia papalotam) po ca-
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łem ciele, łuszczyca przymiotowa dłoni i stopy (psoriasis palmaris et plantaris), 
wypływ z nosa (ozacna syphilitica); przeznaczyłem wcieranie maści szarej, (an- 
gaenlam hpdrcrrgyri cinerci gr. vj.) codziennie; po 20 wcieraniacli dziecko wy­
zdrowiało.

Dnia 30 Maja r. b. przyzwany byłem do dzieckastarozakonnych. Dziecko to 
przy piersiach matki 7-io miesięczne, płci żeńskiej, dobrze odżywiono, przedstawiało 
lepieże na wargach większych części rodnych,i około stolca wielkości ziarnkagro- 
chu (condylomata lata) wypływ z nosa (ozacna syphilitica), rodzice zupełnie zdro­
wi. Przepisałem wcieranie maści szarej (Unguentani hydrargyrigt. VIII),  co 
dzień w rozmaite miejsca, po 15 frykcyach dziecko wyzdrowiało.

8. Dnia 21 ¡Sier. r. b. przyzwany byłem do lamilii starozakonnych, gdzie za­
stałem matkę i ojca dotkniętych przymiotem; lepieże płaskie (condylomata lata) 
około stolca, u ojca rankę na napletku stwardniałą, dziecko przy piersi matki 
5-cio miesięczne, miernie odżywione, różyczkę przymiotową (erythema niacidosum) 
po całem ciele. Przepisałem wcieranie maści szarej (Unguentum hydrargyri ci- 
nerei gr. V III)  co dzień zmieniając miejsce po 20 wcieraniach dziecko zupełnie 
wyzdrowiało.

9. Dnia 5 Grudnia przyprowadzono do mnie chłopca 10 letniego, którego 
matka żyje i jest zdrowa, ojciec nieżyje, chłopiec miernie odżywiony, miał lepie­
że (condylomata lata) na błonie śluzowej warg, i po bokach języka, na podnie­
bieniu twardem, i około stolca; przeznaczyłem Wcieranie maści szarej gr. X. (Un­
guenta ni hydrargyri einer ci gr. X. co dzień i smarowanie narostów, Rp. Kali hy- 
drojod. gr. X. Jodii p n r i g / . j j ,  Glyccrini ^jń M D 9. Po 25 wcieraniach chło­
piec wyzdrowiał.

10. Dnia 16 Października r. b. przybyła do zakładu wyrobnica niezamę­
żna lat około 30 mająca, z dzieckiem pół roku mującem, przy piersi, miernie odży- 
wionem. U matki znalazłem wysypkę przymiotową guziczkową (erythema, papu- 
latam) po całem ciele; łuszczycę przymiotową dłoni i stopy (psoriasis palmaris et 
plantaris) piersi (mammac) zdrowe, dziecko zupełnie wolne od przymiotu. Po 4 
miesiącach kuracyi matki, na dziecku żadnych objawów nie pokazało się i wypi­
sani jako zdrowa.

Z tego pokazuje się. że matka cierpiąca na przymiot, mająca wolne od przy­
miotu sutki, może nie przenieść przymiotu na dziecko które karmi.

11. Dnia M  Października przybyła do zakładu żona gospodarza z osady B. 
27 lat mająca dobrej budowy, z córką 3 lat mająca dobrze odżywioną; po obejrze­
niu matka zupełnie zdrowa; lecz miała przymiot tylko została wyleczoną. P dziew­
czynki znalazłem lepieże płaskie (condylomata lata) na częściach rodnych i około 
stolca, gruczoły pachwiny obrzękłe. Przepisałem Wcieranie maści szarej (Lngacn- 
tam hydrargyri cinerci gr. X II ) .  Po 20 wcieraniath wyzdrowiała.

12. Do zakładu przysłana było kobieta wieku lat 20, dobrej budowy cia­
ła, mamka karmiąca obce dziecko, znalazłem u niej wysypkę przymiotową łusz­
czącą się (erythema papalos. sqaammosum) po całem ciele, gruczoły szyi i pachwi­
ny obrzękłe, na sutkach niema żadnych objawów przymiotu. Po dokładnem obej-
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rżeniu dziecka, nieznaleziono żadnych objawów przymuyW i po dziś dzień jest 
zdrowe.

K R O N I K A  Z A G R A N I C Z N A .
0 niecialaości gruźlicy płucnej.

Pi zez Prof. D-ra I i  u  d  o  1 f a  iVL a. h •  i n.j.

(Dalszy  ciąrj *).

Obok Ink wielkiego wpł ywu jaki O a I e n na medycynę w średnim i nowszym wie­
ku  posiadał nic nas nie zadziwia, że pośród licznych uczonych Arabski;  li l ekarz ' - zdanie 
i pojęcie, o gruźlicy lubo znacznie różniące się, w głównych jednak  zasadach zgadzały 
się najzupełniej z poglądami II i p p o k r a t e s a i O a 1 c n a. 1 7-st s stulecie powoi i 
wszv <ło współudziału anatomię patologiczny i aulopsyc co dzień liczniej dokonywane, 
wykazało nowe fakt a,  które zmieniły dawne łaU y  we poglądy.

1 dugi szereg obserwacyj Dr. F  o r c h c, r a poezj nionych nad gruźlicy płucny, wy­
krył  zarazem, że w wielu wypadkach przy sekcyi ciał, zmarłych na gruźlicę w płucu i i l - 
t \ l k o  owrzodzenie,  lc.cz często obok wrzodu znajdowała sic b rdo -zó ł ta  (przez M u n g c  t a  
w 1 700) seiowata  massa wielkości oznaczonci lub w postaci małych czopków, które  czasami 
pi zez rozkład owrzodzenia wywoływał y lub też w zwapni eni e  przechodziły.

Foznano wielo wypadków w których chorzy z objawami gruzKey umierali a w k t ó ­
rych sekeya proecssu ropienia nie mogła w kazać lecz natomiast nader  liczne, d robne  pia­
skowate wielkości p rę ty  twarde czopki,  w subsiancyi płucnej zasiane

W pożnieisz) m  czassie G a l l  o pokazał podobne liczne czopki t j ż e  natury a v  in- 
fiycłi organacli.

Zawdzięczając tym odkryciom wa tworzyły się liczne oparte  na umiejętności t c o r \ e  
Wówczas  gdy *■ \ ua!*zey ty#h czopków, ( l>e 1 c R o e, W i f l i s ,  B o n n  et ,  M a n g e t J ,  
gruzełkami ich nazwali i jako takie juz za nowy rodraj  gruźlicy płucnej uważać chcie­
li naznaczając im za punkt  wyjścia gruezoĄ, dla czego właśnie i skropliuły tutaj  załączali 
inni jak M o r t. o n zaszli jeszcze dalej utrzymując, że wszelkie ropienie  płuc powstaje 
z tveh czopkó'v,  jeszcze inni do których zaliczamy większość niemieckich lekarzy H o f f -  
m a n, R o c r l i  a a v e, a an S av i c t e n, A u c n b r u g  g e r zaprzeczali stanoAvczo jakiejść przy­
czyno av< ( zależności gruzeikow z suchotami i kierowali  s.ę Avszyscy zdaniem H i p p o k r a -  
t e s a  przyjmując owe czopki za powiększone skiophuliczne gruczoły. Przeciwko takiciuu 
poglądowi wystąpił niepewnie M ó r g  a u i z Aviększą stanowczością T  h o m a s  R e i  d *) 
które  dla małych guziczków (czopków) punktem Avyjścia naciekłą limfę naznaczał i zgo­
dnie zc swymi Avspolz,iomkami gruzelki  za główną przyczynę suchot uważał dodając przy- 
tem, że suchoty av skutek wybuchów krwi  rówfiież nastąpić mogą.

B a i 1 1 i e t utrzymywał, że. A\szelkic serowate czopy, k tóre  się często av płucach 
natrafiają,  przez nagromadzenie  drobnych gruzelków powstają, dla czego wialnie 2 formy 
rozróżniał  t. j .  ograniczone, określone i rozlane przeistoczenie serowate,  te ostatnie pod n a ­
zwę Skrofułów podciągnął

\a końcu zeszłego i na początku X I X  śmieciu poszukiwania  były dalej proAvadzone 
nad gruźlicą płucną zwłaszcza przez franeiizkieh lekarzy i stopniowo P o r t  a I, Ł> a y 1 c 
i L a  e o n  c c  iioavc teorye potworzyli,  które  chociaż nie zupełnie wolne od zarzutów 
w krotce jednak  uznanie Avielu znakomitości ówczesnych zyskały i to prawo obywatels twa 
aż do nowych czasów zachowały.

*) Patrz: Nr. 5. Gaz. lek.
*) Dc sedibus et causis morbonun.
2) An essa\ on the nnturc and eure of the phlisis pulmoualis, fraueós Ucbersctznng 

von Dumas und Petit  Darsson. i



K r o t k i  r z u t  o k :i n u  i c h  t  c o r y e.
W adl iwa  skłonność (usposobienie  organizmu) wrodzona lub nabyta a co L a  o u u e C 

nazywa gruźlicą, nin wywoływać wszystkie chorobne processa (ochrzczone mianem suchot 
gdy te bądź pod formą licznych guzików, czy to w formie ograniczonego proeessu g ruź l i ­
czego, lub też w postaci serowatej  rozprzestrzenionej infilfraeyi, tak zwanych gruzeł-  
ków usianych. Podług L a e n n e c a suchoty i gruźlica są zupełnie identyczne.  Zapale­
nie płuc, wybuchy krwi i zapalenie okostnćj  żeber  nie doprowadzają  nigdy do suchot lecz 
rliają być następs twem już  preegzy stających gruzełków, albo też nie Mdeżnic od siebie 
edno i drugie  w jednym  czasie występują.

Przy gruźlicy jako  chorobie ogólnej,  podług L a e n u e c’a wystąpienie guziczków 
lub czopków w innytn organie  ma przekonywać o dokladnie jszem ściślćjszem rozwinięciu 
się proeessu.

'To identyf ikowanie  proeessów suchot i gruzełków według teoryi L a c u n e  c a  musiało 
nie bez wpływa pozostać na leczenie tyj choroby —  tym sposobem przy sm-hotach jako  
processie ogólnym nicmie *cowym o leczeniu miojseowem mowy nie było, lecz stai ino się 
usilnie z walczyć usposobienie (dy atezę) chorobliwe.

Ponieważ L a e n n e c w swem pojęciu, w \s tąp ien iu  gruzełków nic samo pierwsze 
zapalenie,  lecz częstokroć nowotwory za punkt  wyjjcia naznaczył, ztąd też wyrodzil się 
sąd, niestety popierany przez liczne s t a u  styczne dowonv, że suchoty jako  identyczne 
z gruzelkami wyleczalneini być nie mogą. i poglądu tego L a e n n e c a sam nie p o ­
dzielał.

Teoryę  L a e n n e e a o gruźliey wprowadził  do NiemiceSeliónlejn  z tą uwagą że przez 
gruźlicę taką forme sneliot pojmowano, przy której  wytworzenie się gruzełków było 
udowodnionćm w tymże czasie franeuzcy lekarze wyrażania gruźlica,  gruzełki ,  czopki zastą­
pili nazwą; proeessu zscrowacenia,  Nomenkla turze  L a e n n e c a sprzeciwili  się szczegól­
niej B r o u s s a i s  i A n d r a 1 z których pierwszy gruźlicę jako  zejście p ie rwotnego 
zapaleni» uważał,  drugi podzielał  tę opinię wykazując przytem, że gruzełk i  t. j. zserowace- 
nie (massy serowate) wprost  ze zsiadłwj zgęstniałej ropy powstawać mogą.

W takim to zamięszaniu pojęcie o istocie suchot długo zostawało, pokąd n ieustan­
ne poszukiwania Ii o k i t a ń s k i e g o ‘), L c b c r t a '-’) , R e i n  h a r d t a kwestyę gru- 
zelków cokolwiek jaśniejszą nie uczynił. .

V i  r c h o  w jak na każdem polu Anatomii patologicznej tak i tutaj postanowi! j a s ­
ność i dokładność wprowadzić. On udowodnił  że zgruzlowacenie,  zserowaeenie nie jest wy- 
ląeznem następs twem nowo powstałych gruzełków, lecz takowe w swych processaeh j a k  
przy nowo-u twor/onym raku się zdarzają i j ako  takie t łumaczą nam: obumarcie,  w yschnię ­
cie elementów komórkowych, pewne przeistoczenie jak; stlmszczenie, zwoskowacenic  
przeistoczenie kaszowate lub wreszcie z wapienie. L'ą drogą  odgranicza warstwę, gruźlicy od wy­
padku rzeczy w stych zlogow, dalej dowodzi że rzeczywiste gruzełki  tylko przez nagrom adze ­
nie większych złogów powstają,  oraz gruzełk i  uważane za nowotwory [»osiadają wielką 
' 'klonność do przejścia w zserwaeenic —  chociaż i tutaj i inne przeistoczenia ich st luszcze- 
nie lub rozkład w zaporę które  to processa  częstokroć przez rezorbcyę wyleczenie sprowa­
dzają.

J a k  V i r c h o w  tak  poniżaj L m p i s  w samej nomenkla turze  pewien rozdział 
zaprowadzil i.  1 tak  zamiast  przyjmować za gruzełki ,  nowo powstałe  złogi, nazywał je  
procesjom ziarnienia  lub ziarnicą, w wypadkach tych gdzie znalazł małe rozsypane złogi 
k tóre  w serowatą  massę nie przechodziły, naz\ wane zas przez L a e  n n e c a  przeistoczenie 
serowate ochrzcił mianem zgruzlowacenie,  to ziarnienie podług autora  miało ulegać ro z ­
kładom gdy było w związku z gruźlicą,  w każdym innym razie za zupełnie wyleczalne 
uważał.

Poglądy Anatomo-pato logiczno V i r c h o w a  N i e  m o v e r  3) w klinice w oddziale 
gruźlicznym przeprowadza ł  i następujące wnioski postanowił:

Ze przy pewnych okolicznościach dosyć często zapalenie  płuc zwłaszcza chroniczne,  
*ataralne z łatwością w sucho*v przechodzi,  jak  również suchoty  po wybuchach krwi z ro-

*) Handbuch der  Allgemeine und spec. pa thologischen Anatomie.
*) T r a i t é  pra t ique  des  maladies scrophuleuses  et tuberculeuses.
3) Klin. V or t räge  über die Lungeuschwindsucht.  Mitgeh t ,  von Dr.  Ott.
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pieniem w pluciich wy st* Że process gruzelków bardzo rzadko "iko p ie rwotny  być
może, po większej części takowy je s t  w związku z owrzodzeniem pinu i jako  taki szybko 
śmiercią się kończy. Ze leni większe, niebezpieczeństwo prze ebronicznem zapaleniu plue 
grozi gdy subiekt, nie by 1 gruźliczy.

Bu l i ł  w r. liSo-7 cokolwiek jaśniej o stosunku gruźlicy do suchot, się wyraża, p rzy j ­
muje on powstawanie gruzelków za process rer.orbcyi które ma miejsce wtencz is gdv o d e r ­
wane złogi serowate do krwi  się dostają.

T a  opinia, którą N i e m e y e r również podziela! znalazła szczególniej uznani e  u 
H o f f m a n a  ' ) który to przekonan e dokladnemi spos rzeżen ami i śeislemi dowodami sek-  
eyi poparł;  w tam tylko H o f f m a n  nie/.gad/u się z B u l i ł e m  jakoby gruźlica czysty 
specyficzna chorobą była lecz ja wprost za process re/.orbeyi uważa.

Teorva  ta piy.trz szereg doświadczeń poparta  przez V i l l e  ni i na ,  bardziej przez. 
F o r c. h e rn  a w ciągu s/csćdzicsięciu lat się ustaliła - taką W a l d c n l m r g  y) w swem 
dziełku wyłożył. Na ty cli wnioskach o[uvrająe się doszli do przekonania, ze również ł atwo 
jest sztucznie wywołać griizełki u zupełnie zdrowego zwierzęcia przez zaszczepienia s e r f - 
watćj mass/,  również także,  chociaż rządzi j, [uvez. zaszczepienie innej jaki<*j matervi,  
a które to gruzelki  od rzeczywistycli gruzelków nic/.em się nie różnią.

Istotą tego sądu zajął się szczególnie S c li ü p p e 1 3)  który w.dąeznie mikroskopi j -  
neiuu badaniu gruzelków w gruczołach Linfttyeznycli się poświęcił i zauważył że w g r u c z o ­
łach zserowaeenie częściej jak  dawniej  sądzono, ma miejsc,e i że takowe za gruźlicę p o ­
winno hyc przyjęto. S e li u p p e 1 bierze tu z u jednoznaczne gru/.ełki w gruczołach ze skro-  
pbulami,  zastania się tu usposobieni indy widu alitem, gdy gruczoły l imfatyc/ue z p o ­
wodu jakiegoś w sąned/. twie processii zapaleniu ulegną ■ gdy w innym organie jednocześnie 
je s t  sklonno.se. do rozwinięcia gru/odkow, wówczas ogólne zakażenie gruźlicze na jaw wy 
stąpię musi.

T e  wnioski s  <î b ń p p 1 a wymagają jeszcze objaśnienia .Ja starałem się istotę 
suchot płucnych i stosunek tveli do gruźlicy następującym sposobem określić: pod wpły­
wem różnych ehorohli wy cli usposobień k tóre  często j ako  wrodzone i kt óre łatwo rozpoznać 
z Odpowiedniej budowy ciała (wygląd suchotników), często mile te, jako następstwo z łe ­
go poż\ wicnia, nie liygienio/ny cli warunków życia (b rak  powietrza,  światl i ,  ucią :li we j e d n o ­
stajna praca) czy przez zarażenie powstające wskutek zapalenia w rozmaita cli organach, p rz e ­
ważnie w pluoach błony surowicze, opłucnej żebrowej i pi zepona, dalej d róg  moczowych 
oi paliów płciowych szczególniej u mężczyzn, gruczoły linifaty czne, kości i stawy we 
wszystk eb tych wypadkach częstokroć process zamiast  przez r* zorbcyę się ukończyć, 
w zscrowaeenie lub /.ropienie zwykł przechodzić.

Każde więc zapalenie płuc z podobnym przebiegiem sprowadza suchoty, najczęściej 
chroniczne kataralue zapalenie plue tak zwane zapalenie mię lzy-zra/.ikovve ulega przeis to ­
czeniu serowatemu. Kownie/, może długotrwały katar (zwłaszcza w w .p ad k a rh  gdy tako- 
av w wierzchołkach plue sic usadawia /.serowaceniu lub owrzodzeniu i ihgnąe,  podobnież 
lakże ostre krupowe zapalenie, dosyć e/.ęsto gdy górne  zrazy pluć są zaatakowane, p r z e ­
chodzi w suchoty. Wreszcie  wybuchy krwi  z plue, bądź samowolne, (chociaż niezbyt 
e/.ęstc) obrażenia również suchoty wywołać mogą.

Ky/.cistoe/.onia serowate,  zropienia przybierają przebieg nagły z gorączką, z szyb- 
0  kim rozkładem tkanek (phthisix fï(rrialè) galopujące suchoty nazwane, albo też zachowują

charakter powolny chroniczny.
Wszystkie  te formy obięle nazwą zapalenie serowatu płuc nazywają suchotami.
])osvć często już w sanuj m początku lub w dawnym przebiegu proeessu w placach 

attakowane bywają krtań i kanał kiszkowy, kataralue zajęcie gruczołów woreczkowaiycb 
(tiédi kulamy cli) Mon w owrzodzenie lub ezęicićj jeszcze do zniszczenia krtani,  biotu ś lu ­
zowej w kiszkach doprowadza.

1) Beitriigc / u r  Lclire von der Tuberculose,  deutsclies Arcliiv für klinische M edi­
cóle HT. pag.

2) Die Tuberculose,  die Scliwindsueh utul Scropliulose. Berlin 1S G 9.
3)  Tnters iudiungen ilber die Tyinpdriisentuberculose.  Tubingen 1871.
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i ’e objawy »lawolej pospolicie za czysty gruźlicę przyjmowano, a chociaż z nowo 
tw orzącym i  się gruzelkami r.le miały nic wspólnego, nale/v je uważać jako  proste towa­
rzyszące o l . jawr snehotom płucnym.

N e  daleko tym sposobem zaszli siny w tym punkcie  od staivj  teoryi o k r  a t e s  a 
dziś to jest  pcwmmi, że tam. gilzie serownie wytwory w ciele się odkładają w wielu r a ­
zach, bez widocznej p rzy rzm y ,  czy to proeess miejscowy ezv ogólny, powolnie lub n a ­
gle występu j a r e  objawy gorączki jako zwiastuny rozwijając» cli się gruze łkow uważać 
można, k tó re  przeważnie  su/ składają podług W a g ii c r a  z klikujądrowycli komórek, 
potllug S c h u p p 1 a z ielo j.idrow» eh 1 /  osłonki hogato-komórkowej większe komórki 
się składają ;  t e  ostatnie  odznaczają się krot ko-ti w tloseią 1 następmie od ośrodka poczyna 
się process zserowaceuia  lub stluszczenia,

Tym Hposołicm podług  n a s z u l i  pojąć obok istniejących suchot występują 1 gru- 
zedki w t aki m porządku,  że serowni»* zapalenie pLic.- rozumieć będziemy jako chorobę 
pierwotną,  gruźlicę zaś jako następczą; tiul, .jemy do tego, że Jakaś cząsteczka z śc- 
rowatej  massy powstałej  w skut»*k zapalenia pluć, sio obi»‘gu krwi  może się dostać 1 przez 
io iiruzelki w\ woląc.

C hory może być suchotnik a ule jest, wcale gruźliczym; jeżeli jest  gruźliczy,  sucho ­
ty mogą się przyłączyć jąko złe. następstwa pierwotnej  choroby.

J e s z c z e  inną drogą  gruzclkl  się rozwijają; ni»; wy łącznie w skutek zapalenie płuc 
serowatego, lecz po kaziłem ; a|>al»Milu koóeząeem się /s e rowacen i‘,m j a k  już wyżej wspo­
minałem |»o tukiem zapaleniu ożebrowej,  przepony brzuszni , przy Serowatych złogach m o ­
czowych i płc iowych organów, gruczołów llmiat \ c z u \ < h, ju zy cbronlczm in zapaleniu z r<>- 
pieniem stawów 1 kości g»ly takowe w zAcrowaeenie przechodzi.

Kzadko więc ro/.w»ij gruzełków ogranicza się w samych plucacli; napada ją  one 
prawu* wszystk ie  organ* najłatwiej zas płuca, błony surowicze mianowlel»* przeponę 
śróilbrzuszną,  Inzuszną,  ml ekki e opony mózgowe, dalej śledzionę,  nerki, wątrobę,  g r u ­
czoł» iiniła*yczne (te ostatnie  poil ług S c li u p p 1 a najczęściej napastowane bywają),  
kr t ań  1 kanał kiszsowy, rzadziej subs tanc ję  mózgową, kości, okostiią, mosziią, gruczoł 
krokowy, macicę; bardzo łatwo jądra i mięsnie życia zwierzęcego na j rzadzu j  serce.

/ e  wszystkich tych organow aby jeden był zaatakowali», inne mniej wie. ćj udział 
brać muszą ,— Ula t»*go będziemy rozróżniać gruzuIkl płuc,  mózgu etc. i ogólną g r u ­
źlicę.

.Jeżeli rozwój gruzełków powolnie  przechodzi w zserowaeemc, a rezorbeya serowatej  
massy będącej w rozkładzie  utrzymuje się, to przebieg gruźlicy może pyć nlepostrze/.oii v. 
W  innym razie gdy rozwój jesi obił ty a serowate massy dla swego ogromu nie mogą bve 
zr» zorbowane to rozwój gruzełków w plucacli przedstawi się n im  w formie ostrego poraże­
nia a w takie j  formie ostrą  gruźlicę trudno roróżnlć od typliosu, podobny przebieg mają 
gruzelk i  opon mózgowych które  l i t wo przyjąć za ostre zapalenie  mózgu, chociaż jedna 
i druga śmieriUą się kończy. W takim stanie r/a czy starałem się w jak  najprostszy sposób 
objaśnić pojęcie o ro:cwojti suchot i gruźlicy oraz wykazać w jakim stopniu zależności znaj - 
»lują się oba processa względem siebie,  a które począws/j  o»l L a n m e c a  za identyczne uwa­
żane były.

V rai ainv tedy do głównego pytania  które się daje streścić w następujący spofcób:
1. J a k  je s t  najważniejszy s io m n e k  między serowato-zapaluym processmn płuc

a gruźlicą?
2. Gruźl ica czy j e s t  uleczalną?
3. Czy serowate  zapalenie  płuc j e s t  do uleczenia?
N a  statystykę w tym względzie bardzo  mało można rachować ponieważ z jednej s t ro ­

ił -, rozróżnienie  suchot od gruźlicy w nader  rzadkich wypadkach było naturalne,  z drugiój 
s trony sta tystyka  suchot płucnych miała do zwalczenia wielkie przeszkody. Najpewniejsze 
statystyczne wiadomości o chorobach i ich przebiegu posiadamy z roczników szpitalnych, no- 
•llug tych suchoty mają zawsze przebieg chroniczny, ponieważ choroba trwa dłużej po wej­
ściu chorego ze szpitala; 2-r  podają prawie  je d n ą  chorobę,  od zewnętrznych warunków 
chorego zawisłą t. j .  suchoty; z nędzy więc chorzy przychodzą  do szpitala, ponieważ nic le­
pszego nie mają na widoku, przy pozornein polepszeniu (bez  względu na ezasj wracają do 
swej nędzy gdzie uciążliwą pracą,  b rak iem środków do życia, przez złe powietrze popadają  
napow ró t  w chorobę.

Pomyślnych rezulta tów z prywatne j  praktyki przez  lekarzy sporządzonych z p rzepro ­
wadzeniem choroby aż do zupełnego jej  wyleczenia w statystyce b ra k  zupełny.

*
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Główny stosunek pomiędzy suchotami i gruźlicą tylko przez  wywody sekcyjne wy­
prowadzamy, dotąd nowiem z wyłącznych poszukiwań N i  ein e v e  r a  z celem postawienia 
różniczkowej diagnozy, brakło  ważnych momentów aby obie choroby dokładnie  za życiu 
rozróżnić.

Ten  stosunek podaje nam w przybliżaniu cytrę jak  to wkrótce p rzekonam ’ się, że 
wyleczenie suchot je s t  możliwe pomimo nawet braku dowodow co do wyleczenie gruźlicy.

l ’o raz pierwszy B u h 1 w r. 1867 rozluźnił suchoty od gruzełków; na 27 7 sekevi 
B u h l  znalazł 49 wypadków suchot, nadto wykrył 22 wypadki ruzelków, 8 wypadków 
ostrego wysięku a 18 wypadków suchot chronicznych, na 22 wypadach gruźlicy B u h l  wy­
kazał 2 razy serowate ogniska bez otoczki (osłonki)  k tóre  p rawdopodobnie  bvly punktem 
wyjścia dla gruzełków.

Ge 400 sekcyi przez Dr. B o l l i n g e r a  zebranych w 1866 r. natrafiamy 126 wy­
padków suchot,  ź ty oh zaś 19 wypadków ostrej gruźlicy chronicznej,  liczba tu nie po ­
dana.

U 1:»9 wypadkach suchot płucu;, cli S ! a v i a n s k y w r. 1868 rozróżnił  123 wy­
padki zapalenia płuc serowatego w rozmaitych okrestach,  16 wypadków gruźlicy,  więc 
88,6 proc.  na suchoty, 11,4 na gruźlicę.  Z tych 16 wypadków gruźlicy-podał 12 w ypad ­
ków z chroniczncm zapaleniem pluć łącznie (4 wypadki czystej gruzlie '); w 14 w y p ad ­
kach znalazł gruzelki  w innych organach, rzeczywiście w 2-eli tylko wypadkach proces 
gruźlicy miał się ograniczać na sam) cli płucach.

Dr.  ' A u f r e c h t  w r. 1870 podał  100 wypadków gruźlicy, zgodnie z pojęciem 
L a e n  n e c a ,  z tych 92 wypadków odnosiły się do płuc,  z tych jeszcze A u f r e c h t  wyłączył 
64 wypadków wątpliwej gruźlicy a mianowicie 48 serowatego zapalenia płuc, 14 wypadków 
pomięszanych z owrzodzeniem kiszek, 2 wypadki z owrzodzenia krtani,  gruzełków 4 w y ­
padków na ożebrow, ;, 4 wynadki na przeponie  i 16 wypadków rozwiniętych gruzełków 
w rozmaitych organach.

Na 128 sekcyj suchotników, dokonanych w szpitalu w Bazylei w odstępie, czasu od 
dnia Nowego roku 1867 do końca Stycznia  1870 r. znaleziono 82 razy process zserowace- 
nia bez wy tworzenia się gruzoHków z tych 27 wypadków z wyłąeznem zapaleniem płuc sero- 
wateni, 55 z owrzodzeniem w kiszkach, w 17 krtań również zajęta bvła. Na  46 wypadków 
sprawdzono gruzelki ,  a z tych 37 wypadku w łącznie ze świeżym processem sero wato-zapaln vm 
w płucach, 4 wy padki z dawnemi szaro-serowatemi bliznami w wierzchołkach płuc,  8 wy­
padki serowatych gruczołów oskrzelowych w 2 -ch tylko wypadkach wcale ogniska serowa­
tego w całym organizmie nie znaleziono. 38 wypadków z siedliskiem procc.ssu w płucach, 
12 w miękkich oponach mózgowych, w wątrobie,  w błonie  surowiczej kiszek. 10 wypadków 
w śledzionie,  6 w nerkach, 5 ożebrowgj i przeponie.

P r o ce n t  stosunkowy znajdujemy tym sposobem 6 4,1 czystych suchot względem 35,9 
gruźlicy,  stosunek ten je s t  dokładny j a k  Dr.  A u f  r e c h t utrzymuje licząc 64,1 procent 
czystych suchot stosunek ten j e s t  niniejszy aniżeli 8 l a  v i a n s k y  podaje 88,6 proc.  suchot.

Z tych danych które  w przyszłości  wróżą wszelkie rezultaty,  wyprowadzamy ten fakt, 
że. prawie 3/3 śmierte lność przypisać należy processowi zserowacenia bez udziału innych cho­
rób i żc tylko około ł/ 3 było umierających na suchoty gruźliczne.  (¡hibztj dag aastąpi).

W  i a d o m o ś c i  b i e ż ą c e .
—  Sposób szybkiego usunięcia kataru nosa. Podany  przez I ) -ra  A. II a m i 1 t o u ’a 

sposób szy bkiego usunięcia ka ta ru  nosa, bo w przeciągu nieledwie kilku godzin,  polega na 
tem, że bie rze  się 10 kr .  kwasu karbolowego i w równych ilościach tynk tury jodow ej  i chlo- 
formu po 7 kr.  i mięszaninę taką puszcza się kroplami na szkiełko odczynnikowe i og rze ­
wa nad płomieniem spirytusowym. S to r o  plvn zaczyna się ulatniać,  przybliża się szk ie ł ­
ko do otworów nosowych. Mauipulacyę taką  powtarza się k i lkakro tn ie  w parumiuutowych 
przestankach,  poczem następuje bardzo częste kichanie i wkrótce uciążliwe objawy ka taru 
ustępują.

Kedaktor i wydaw ca Prof. Dr (i i r s z t o w t.

R e d a k c y a  G azety  L e k a rsk ie j i B ib lio te k i U m ie ję tn o śc i L e k a r sk ic h  przy rogu ulicy 
Jasnej i Zielonego placu, w domu Jaroszyńskiego, Nr 1364, mieszkania Nr 6.
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