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Notatki ze Szpitala.

Podat Dr. Kazimierz lurbski Lekarz Szpitala Starozakonnycli w Ptocku.

Dziewie¢ miesiecy temu, t. j. w poczatkach Grudnia roku ubiegtego, jak
za przewaznem staraniem i poparciem pienieznym P. Gustawa koge l'a,
obywatela gubernii ptockiej i Czionka Rady Opiekunczej Zaktadéw Dobroczyn-
nych tejze guberni, otwartym zostat w Plocku szpital dla starozakonnych, ma-
jacy etatowo t6zek 30 1). Cho¢ w tak krotkim przeciggu czasu miatem jednak
sposobnos$¢ spostrzegania dosy¢ znaczng liczbe ciekawych i waznych wypadkow,
co samo sie przez sie rozumie nasuneto mysl, bym o nich podat wiadomos$¢ sza-
nownym kolegom, zwiaszcza, ze i wydawca Gazety Lekarskiej od poczatku
istnienia tego pisma usitowat, lecz niestety dotgd prawie bezskutecznie, zuzyt-
kowa¢ materyat szpitali prowincyonalnych. Oprocz kolegow: Dobrzyckie go
(z Mieni), Jan.szewskiego (z Lublina) i Wygrzywalskiego (z Piotr-

0 Szczegbtowy opis szpitala podano w swoim czasie w dziele p. t.; ,Historya
szpitali w Krélestwie polakiem*, wydawanem przez prof. Oirszto wta,



lowa), mezéw prawdziwej zastugi na polu dziatalnosci szpitalnej, ktorzy nie-
jednokrotnie ze wszech miar wyczerpujgcemu pracami zasilali nasze krajowe pi-
sma lekarskie, reszta kolegow z prowincyi pozostata gtucliemi na gtos wotajgce-
go na puszczy. O istnieniu w naszym kraju wiekszej liczby szpitali prowincjo-
nalnych wiemy tylko z urzedowych wykazéw, a szpitali prowincjonalnych
w Kkrolestwie jak przeciez 71. tatwo pojac, iak bogaty materyat ginie bez-
powrotnie.

Zdaje sie jednak, ze pod tym wzgledem dla guberni ptockiej lepsza zaczy-
na przyswieca¢ jutrzenka. W tych czasach nowo mianowany Inspektor stuzby
zdrowia Dr. Wtadystaw Ostrowski zwiedzg, J. W. Naczelnika gubernii
podjat trudne i mozolne zadanie przy wspotudziale lekarzy szpitali miasta Ptocka,
wolnopraktykujgcego P-ra Ehrlich’a i lekaiza miasta Ptocka rozpatrze¢ blizej
sprawy szpitalne pod wzgledem naukowo-lekarskim. Otz wyzej wymienieni
lekarze pod przewodnictwem inspektora lekarskiego przedewszystkiem pomie-
dzy innemi zwrocili uwage na nastepujace punkta:

1) Azeby kazdy szpital posiadat dostateczng ilosS¢ narzedzi chirurgicz-
nych.

2) Aby lekarze szpitalni przedstawiali wydziatowi Lekarskiemu sprawo-
zdanie roczne znajomosci swoich, a oprocz tego cztery opisy ciekawszych przez
siebie postrzeganych wypadkoéw w szpitalu, a mianowicie dwa / dziedziny cho-
rob wewnetrznych i dwa z dziatu chirurgii.

Spodziewaé sie nalezy, ze usitowaniu tomu tak zacnemu i uczciwemu przy-
klasng lekarze szpitalni, bo¢ widoczny plon obfity, wy nikajacy z zastosow ania
sie do powyzszego projektu.

Wracajac jednak do zalozenia, wyrazonego w nagtdwku i we wstepie ni-
niejszego artykutu, osmielam sie przedstawi¢ szanownym kolegom ciekawsze
przczemnio postrzegane wypadki, w koncu zas roku dotgcze wykaz statystycz-
ny wszystkich choréb, leczonych tak w szpitalu, jak i w ambulansie szpi-
talny m.

1. Wtpilow ariki lewej potowy zuchwy wraz z w)tuszczeniem w'stawie zuchwo-slruniowjni lew\m.
Rcscdlo sfmstra# dmiritliat? parias ¢nandlb/dae cum exadlculatione in articulutla-
nc icm”~oro-maxillarij.

W dniu 22 maja r. b. przybyt do szpitala M. G. szklarz z osady Biezunia,
majacy lat 52, skarzac sie na obfite wyptywanie ropy z jurny ustnej, opuchnie-
cie dzigset, dolnej lewej potowy twarzy, potaczone z dotkliwymi bélami, co go
tez skionito ostatecznie do szukania porady lekarskiej. Z opowiadania G. mozna
sio byto dorozumieé, ze od kilku juz lat cierpi na préchnienie 1 zeba lewej poto-
wy zuchwy, z bilem gwattownym potaczone, i1 dlatego zeby te kazat sobie
powyrywac, przed Kkilkoma za$S tygodniami powstato nagle bardzo bolesne
opuchniecie, co go zmusito za poradg D-ra Mitakow skiego przyby¢ do szpi-
tala. Chory dodat przytem, ze od pewnego czasu czuje sie bardzo ostabionym
I prawie niezdolnym do oddawania sie zwykiej pracy.
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Q. osobnik wzrostu dobrego, budowy ciata do$¢ silnej, jak tylko pamiecig
siegng¢ moze, zadnych chordb nigdy nie przechodzit. Wszystkie narzefljpia funkeyo-
nujg prawidtowo, widac¢ tylko zbiednienie ustroju, cechujgce sie barwag skory
blado-z6ttg, bladoscig bton Sluzowycl) ula oka dostepnych, utralg sit poprzednich,
wiotkoscig miesni, btan lekko gorgczkowy, puls miekki, 98 na minute, cieptota
skory nieco podniesiona. Twarz chorego, wyrazajgca ditugotrwate i przykre
cierpienie, zniepodobniona przez znaczne opuchnienie okolicy zuchwowej lewej.
U kazdego mniej wiecej osobnika do$S¢ wyraznie zarysowane kontury gatezi
zuchwy, u naszego chorego zupelnie zatarte. Okolica podzuchwowa ré-
wniez wyréwnana, opuchnienie to jest jednak do$¢ Sciste ogrjniczone, ma
posta¢ guza owalnego, ktorego najwieksza S$rednica odpowiada gatezi zuchwy,
zajmujacego okolice nazuohwowag i podzuchwowag strony lew”e Oieptota sko-
ry guz pokrywajacej nieco podniesiona, sama skora przesuwatrui, barwni j¢j
niezmieniona. .Na dotykanie guz bolesny. Ruchy szczeki dolnej utrudnione.
Warga dolna opuchta, z kata lewego warg saczy sie ptyn ropiasty. Lo otwo-
rzeniu jamy ustnej mozna byto dostrzedz, ze wymiary lewej potowy zuchwry
byly powiekszone, blona Sluzowa jg pokrywajgaca zgrubiata, rozpulchniona, ro6-
zowa, w niektdrych miejscach silniej krwig nastrzyknieta. Zeba ani jednego
w czesci zuchwy o ktorej mowa nie byto, gdyz jak wyzej powiedziano chory ka-
zat je sobie powyrywac. AX miejscu wyrwanych zebow pozostaty otwory, sa-
czace piyn ropiasty pomieszany ze strzepkami odrazliwc¢j woni, otoczone walem
wybujatej ziarniny za kazdym dotknieciem krwawigcej. Wprowadziwszy zgtebnik
przez kazdy z otwordéw’, znalezliSmy, ze kos¢ jest chropowatg i podatnag, w pal-
cach zas doznawaliSmy uczucia trzeszczenia. Chory przy manewrowaniu zgte-
bnikiem skarzyt sie na przykry boi.

Biorgc pod uwage wyzC¢j opisane objawy cierpienia, a mianowicie: guz
twardy, bolesny utrudnione ruchy zuchwy, wyptyw cieczy ropiastéj zo strzep-
kami po:nieszan¢j z otworow po wyrwanych zebach powstalych, obecnos¢
cechujacej ziarniny ich otaczajgcej, uczucie chropowatosci i trzeszczenia po wpro-
wadzeniu zgtebnika, tatwo mozna byto przyjs¢ do wniosku, ze mamy do czynie-
nia z tak zwanem wrzodem Inb préchnieniem koSci (cariesj. Chcac
doktadniej przekonac¢ sie o rozlegtosci cierpienia kosci, wykonatem ciecie dzia-
sta wzdluz catej potowy brzegu zebodotowego Zuchwy w obec zaproszonych na
narade kolegow. Ostrowskiego, Brzozowskiego i Wyczatk ows ki e-
gu. Wprowadziwszy wtedy palec pomiedzy oddzielone dzigsto a brzeg zebodoio-
wy obnazony, znalezliSmy ko$¢ chropowata, miekkg rzeszotowatg od samego kata
zuchwy az do jéj spojenia (symfhysis) z drugg potowa. N e mozna byto wysSle-
dzi¢ czy i wyrostek kiykciowy (‘processus cmdyloidents) i dziobiasty (proeesiiihs
coronoideus) sa zajete sprawg chorobowsg lub nie. Nie ulegato wiec teraz zadnej
watpliwosci, ze cata gatez zuchwy ulegta préchnieniu.

W obec takich danych rozpoznawanych i wskazanie do leczenia bardzo ja-
sno sie zarysowalo, mianowicie usung¢ zrodio choroby t. j. przy pomocy chirur-
gicznej opcracyi oddali¢ catg czesS¢ zniszczonej kosci. PostanowiliSmy zatem przy
stgpi¢ do wypitowania (resectw) sprawag chorobowg zajetej gatezi lewej po-
towy zuchwy%
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jak wiadomo operacye tego rodzaju sa nabytkiem chirurgii operacyjnej na-
szego stulecia. Rany bronig palng zadane, potgczone ze ztamaniami odszczepowe-
mi (j'ractxra comm/initiva) dowodzity niejednokrotnie, zc szczeka dolna moze byc¢
zniszczong na znacznej przestrzeni, a jednak nie przychodzi do $miertelnego zej-
§cia; na tez, samo ukazywaty zgorzel i prochnienie kosci o ktérej mowa, ktore
chociaz wywotywaty nieraz obszerne zniszczenia, zniepodobnicnia, jednakze nie
byty zawsze przyczyng Smierci, it i})pokra-tos nawet przytacza podobny wy-
padek. Rozmaici chirurgowie jak Desault, Chopart, Louis, W alkar,
Loyer Lavrcy (starszy) przytaczajg postrzezenia wydalania réznemi sposo-
bami zniszczonych czesci zuchwy; prawdziwa jednak zastuga oporacyi w mowie
bedacej ujetej wpewng metode nadwczas zupetnie nowa, nalezy sic Dunuytr c-
n‘owi, Kktory od r. 1812 wykonat wypitowanic catego trzonu zuchwy rakowato
przerodzonej. "W nastepstwie dopieto wypitowania zuchwy w Kiemczech, Anglii,
1 rancyi, Ameryce, .rozpowszechnili: 3loll, Bicherand, Lallemend, Del-
pech, Roux, Ku sack, 3lartin, Herdy, Magendie, Cloquet, War-
drop, Lisfranc, Warren, Craefe, Walther, Wugnier, I Velpeau,
i cata plejada najnowszych chirurgoéw, ze operacya w mowie bedaca zyskata wsze-
dzie prawo obywatelstwa. W naszym kraju wypitowania, zuchwy, tak jak wogole
wszystkie rezekeye rozpowszechnit przewaznie prof. Grirsztowt. Kie tez dzi-
wnego, ze powstato tyle metod operacyjnych, z posrdd jednak wszystkich sposo-
by, Velpeau, Huguier’a i Lisfranc’a wsrdod danych warunkdéw najwiecej
znajdujg zwolennikoéw. Biorgc pod uwage, 'ze przy sposobie Huguier’a, pole-
gajacem na poprowadzeniu pierwszego ciecia lekko wypuktego od kata ust w Kkie-
runku do wyrostka sutkowego najmniej sie przecina gatgzek nerwu twarzowego,
postanowiliSmy nasze postepowanie operacyjne kierowaé¢ wedle tegoz autora.

W dniu 25 Maja, w obec taskawie przybytych powyzej przytoczonych kole-
gow po udpieniu chorego chloroformem, przystgpitem do operacyi. Dawnitj z oba-
wy gwattownych krwotokow z tetnicy twarzowej, szczekowej wewnetrznej
i skroniowej podwigzywano tetnice szyjowg wspdélng, smutne jednak nastepstwa
podobnego postepowania stusznie kazaty je zarzucié.

Chcac jak wyzej powiedziano unikngc jaknajmniéj obrazenia gatazek ner-
wu twarzowego postanowitem trzymac sie sposobu Huguier’a poniewaz jednak
z doswiadczenia wiadomo jak trudno kat ust po przecieciu sie zrasta, odstgpitem
nieco od sposobu w mowie bedacego i pierwszo ciecie poprowadzitem wprawdzie
na linii kata ust, ale o 3 ctm. ponizej takowego, poprowadzitem je nastepnie
w kierunku ptatka ucha, wypuktoscig ku dotowi zwroce, diugie na 9 ctm. Pierw-
sze to ciecie siegato prawie do samej kosci; z uwagi jednak, zo tkanka podskorna
bardzo obfita byta w tluszcz, a pole operacyjne okazato sie by¢ bardzo szozuptem,
ztad za radg kolegi Ostrowskiego wykonatem drugie ciecie pionowe ku bro-
dzie 4 ctm. dtugosci majace, poczynajace sie od punktu wyjscia pierwszego. Tym
sposobem utworzyt sie ptat mniej wiecej ksztattu tacinskiej litery V, ktorej ostry
wierzchotek zwrocony' byt ku katowi lewemu ust. Przy pierwsze,m cieciu zosta-
ta zaraz rozdzielona tetnica twarzowua, ktéra natychmiast podwigzang zostala.
mNastepnie odseparowatem brzegi rany od zuchwy i przechytem miesien zwacz, po-
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czem tuz przy spo cniu tgj kosci podprowadzitem pitke tancuszkowg Jetfray a
i koS¢ przepitowatem. Siedzagc teraz najak wielkiej przestrzeni zuchwa sprawag
chorobowag byla zajeta, przekonaliSmy sie, ze gatez zuchwy iakby strzaskana,
z kilkunastu skladata sie czesci, a prochnienie ogarneto zarowno wyrostek kiyk-
ciowy, jak i dziubiasty; nie pozostawato wiec jak przystgpi¢ do wytus/czenia
zuchwy (exarticulfdio mamlilmlae) w stawie zuchwo-skroniowym. Graefe ]),
Mott 2, Dzondi 3, z obawy gwattownego krwotoku z tetnicy dotwa-
rzowej podwigzywali tetnice szyjowa wspdlng, liczne jednak operacyc, do-
konano pdzniej przez Kusack'a 4), Listona 5, Langenbecka 6, Sohwo-
rora 7, Lislraucha 8, Withelnda 9, Frickeya 10, L)odda II),
I[oyfelder’a 18), wykazaly zbytccznos¢ a nawet szkodliwos¢ podwigzania.
Przystepujac wiec do wytuszezenia w mowie bedacego, przedtuzytem pierw-
wsze ciecie o 3 ctm. w strone luku licowego, nastepnie po obnizeniu zu-
chwy przecigte:n miesien skroniowy (W. tc/npuralis) a potem migsien skrzy-
dlasty zewnetzny (m. ptcnjgoidcus cxtcrnus), widocznie jednak nie trzymatem sie
samej powierzchni kostnej zuchwy, przecigtem tetnice szczekowg wewnetrzng
(a. maxillaris interna), ktora zaraz podwigzang zostata. Poezem za pomocg ru-
chow bocznych staralem sig wyprowadzi¢ gtowke ze stawu, co gdy sie udato
przeciggnatem torebke od przodu i zewnatrz, nastepnie ujawszy pozostatg czes¢
zuchwy odwiodlem ja na zewnatrz i oddzielitem od czesSci miekkich do jej we-
wnetrznej powierzchni sie przyczepiajgcych i tym sposobem akt wytuszezenia za-
konczonym zostat. Po oczyszczeniu starannem rany i przekonaniu sie, ze ani
jedna z gatgzek tetniczych przecietych nie krwawi, zatozytem szew szpilkowy,
na przestrzeni jednak 3 ctm. pierwszego ciecia, odpowiadajgacego gatezi zuchwy,
pozostawitem rane ziejacg dla tego, by w razie pojawienia sie¢ krwotoku tatwiej-
szy mozna bylo mie¢ dostep. La szwy potozono ptatki, umaczano w zimnej wo-
dzie, a chorego umieszczono w osobnym pokoju i zakazano mu méwic. \We dwie

) Journ. de Chir. und Augenb. Bd. ITT. 1822. pag. 257.

2 Langcnbeck’'s N. Bibi. f. d. Chir. Bd. L. 1827 pg. 155.

3 Lambert, Diss. s. casum ex seetionis dimld. maxill. infer, ex aniculo praevia
subligat. carotid. Ilal. 1826.

4) Langenbeck’s X. Bibliot. f. d. Chir. Bd. 1V. 1827. pg. 667.

5 Edin. med. and surg. Journ. Horn’s Archiv. 1828 pg. 518.

6 Tiensch, J)lss. de osteosarcom. partlali max'l infer, deque hujus resec. Got-
tingen 1829.

7 Journ. de Chir. u. Augeidik. Bd. XXV Il 1838 pg. 651.

s) U Gerdy’ego, De la resec. des articul. dos os. Paris 1839 pg. 61.

9 Bettger, Diss. iib. d. Ampat. a. d. Gelenk, der Unterk. Miinchen, 1840.

100 Hamburg. Zeitschrift. Bd. 1. pg. 320.

u) Prov. med. and. surg. Transakt. 1841.

12 Journ. d. Chir. u. Augh. N. F. Bd. Ill. pg. 630.
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godziny po .operacyi napojono chorego przy pomocy strzykawki cieptym ro-
sotem.

Dnia 20 Maja. Lewa potowa twarzy opuchta, jak rowniez i powieki.
Tylno 90, cieptota ciata bardzo mato podniesiona. Laly policzek, wyjawszy rany,
posmarowano nalewka jodowa; rant* za$ zalecono pokrywac ptatkami, maczanemi
w wodzio gnlardowdj.

Dnia 27. Tylno 75. Cieptota ciata prawidtowa. Opuchniecie znacznie
sie zmniejszyto. Z jamy ust wyptywa nieco ropy. Zalecono pizc.strzykiwanie
jamy ustnej nastepujacym ptynom: Bp. Inf. ChamomUlac ex ja jj pti H j, Kali
fn/prymain/anici 3 jj. M. J). S Poniewaz przez dwa dni po operacyi ani kropla
krwi sie nic pokazata, zatem po okrwawieniu brzegoéw zatozono na cze$¢ rany zie-
jacg cztery szwy.

Dnia 28 Maja. Wyjeto wszystkie szpilki, z wyjatkiem czterech, zato-
zonych dnia wczorajszego, pomiedzy letni ostatniemi znajduje sie maty otworek,
z ktérego sgczy sie nieco ropy; z jamy ustnej rowniez saczy sie ropa. Opuchnie-
cie twarzy zupetnie znikneto. Stan bezgorgczkowy.

Dnia 29 Maja. Stan niezmieniony.

Dnia 30 Maja. Wyjeto cztery szpilki, onogdajszego dnia zatozone.
Trzy samym koncu ciecia pierwszego, po odklejeniu sie strupka, okazato sie, ze
znajduje sie takze otworek, z ktorego saczy sie nieco ropy.

Odtad przez nastepne- dni dziesie¢ chory miat sie zupetnie dobrze, sam za-
czat jes¢, chodzit bez zmeczenia po pokoju i ogrodzie szpitalnym. Ifadajgc potem
w jamie ustnej, mozna sie byto przekonaé, ze kos¢ od miejsca wypitowania na-
rasta.

Dnia 9 Czerwca, zauwazytem, ze okolica podzuchwowa lewa byta

wyréwnang, twardg, szczegdblniej tez twardos¢ byla najwieksza w okolicy bytego
kata zuchwy. Stwardnienie to posmarowano nalewkag jodowg. Stan choregc
be/gorgczkowy. Taki stan bez przerwy trwat mniej wiecej do 15 Czerwca,
w ktorym to dniu pierwszy raz mozna byto wyczué chctbotanie (jluctuatio)
w miejscu najwiekszego stwardnienia. Zalecitem przyktadanie kataplazmoéw a na-
stepnego dnia t. j. 17 Czerwca, w miejscu najwyrazniejszego chetbotania, wykona-
tem ciecie diugosci 3 ctm. majace, poczcm zaraz wylata sie znaczna ilo$¢ ropy.
liane przestrzyknieto stabym roztworem nadmanganianu potazu i stosowanie opa-

trzono.
Dnia 17 Czerwca przy wstrzykiwaniu roztworu nadmanganianu pota-

Zzu w rane zauwazylem, ze takowy wydostaje sie przez otworek, znajdujacy sie
przy koncu ciecia pierwszego, o ktéorym wyzej byta mowa, przez cztery nastep»
dni wstrzykiwano nalewBe jodowag 1 owo potaczenie pomiedzy obydwoma ra-
nami znikto. Stwardnienie okolicy podzucliwowej réwniez powoli ustgpito. Od-
tad chory szybko zaczal przychodzi¢ do siebie przy pomocy pozywnej dyety, mo-
wit, ze co dzien mu wiecej sit przybywa, rany obydwie zabliznity sie zupetnie,
to tez gdy chory objawit cheé pojechania do «“omu, wypisatem go ze szpitala zu-
petnie zdrowrego dnia 30 Czerwca. Trzy wyjsciu ze szpitala, badajgc chorego po
raz ostatni, mozna sie byto przekonaé, ze od miejsca wypitowania ko$¢ narosta na
przestrzeni najmniej péttoia cala.
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ZastanowiC sie teraz jeszcze wypada nad przyozyni sprawy chorobowe],
z ktoérg mieliSmy do czynienia — przyczyne te chory sam uluzuje nam w opo-
wiadaniu o0 swojem cierpieniu, wspomina bowiem, ze przez kilka lat przedtem
cierpiat. na prochniecie zebdéw (caries dent um), ze nastepnie na pare. tygodni
prled przyjSciem do szpitala, powstat nagle w okolicy zuchwowej lewej guz bar-
dzo bolesny.

A\iadomcm jest, zc prawie niema cztowieka, ktoryby nie miat choC jedne-
go zeba sprdochniatego, sprawa ta jest bardzo czesta i stosunek sprawy chorobo-
wej do innych cierpien zebdéw jest bardzo znaczny. Ze statystyki Tomesa !)
dowiadujemy sie, ze na 1736 wyrwanych zebdw statych, ze szczeki dolnej wy-
jeto w ogole pierwszych zebdéw dwu guzikowych 29, z powodu proéchnienia 28
(stosunek procentowy do innych choréb zebowych ST); drugich zebéw dwugu-
zikowych 81, z powodu préchnienia 70 (82°'0); pierwszych wicloguzikowych 383,
z powodu préchnienia 363 (93 '/0°/0); drugich wiologu/ikowych 218, z powodu
prochnienia 231 {S9°/0); trzecich wicloguzikowych 110, z powodu prochnie-
nia 93 (80%). Lo dane statystyczne dostatecznie stwierdzajg to, co wyzej po-
wiedzielisSmy.

Obecnie odrézniajg tylko dwa rodzaje prochnienia % zownetrznc czy-
li obwodowe (caries externa s. peripherica) i wewngtrzne czyli osro d-
kowc (caries vnterna s, centralis). Na przyczyne prochnienia rozmaici autoro-
wie roznie sie zapatruja, beber i Koscnstein 3i, oprocz spraw che-
micznych odbywajgcych sie pod wptywem kwasdéw, przypisujg wazng role przy
prochnienie zebow grzybkowi pasozytnenui (leptothrix Ijnccalis); wdrgzg sie on
miedzy wiokna szkliwa rozmiekczonego i miedzy rurki dentyny, rozsadzajgc ta-
kowe i ufatwiajgc dziatanie kwasow. Wykazanie obecnosci grzybka pasozytne-
go przy prochnieniu zebow nie jest rzeczg wcale nowa. Emme rt 4 w pierw-
szem wydaniu swej chirurgii wspomina o wptywie pasozyta (prolocnccns dcntalis)
w spraw ic o ktorej mowm, ktdéry otacza zab w postaci delikatnej ostonki, ztozo-
nej z komérek. Owa ostonka byta nawet w swmim czasie przedmiotem dos¢ zar-
liwych jnaukowych rozpraw; 8 ic i nus bowiem uwazat ja za utwor iizyologiczny,
zowigejg ostonkag szkliwowa (Schnielzobcrhautchcn), 1 r d 1zu$znajdowat
ja zawsze tylko na zebach chorychiochrzcit takze osobng nazwag (Cariesmaterie)
Poszukiwania, tego ostatniego stwierdzit Ivlenek es, ktéry podat nawet, ze
$rodnica pojedynczych komérek wynosi od Vrao —

Inni autorowic uwmzajg préchnienie zebow za sprawe czysto chemiczna.
Magitot O upatruje przyczyne prochnienie zebow w kwasach w Slinie za-

Y Loml. med. Gazette 1847 Decbr.

2 Du\til odrozniat: carie ufclcairt*, écoriantc, perforante, charbonnée, diruptive,
stationnaire, simulant d'usure. ftfcino sie przez sie rozumie, ze podziaty te nie majg naj -
mniejszego znaczenia naukowego i praktycznego.

3 Unt rsuchungen Uber die Caries der Zahne 186 7.
4) Lehrbuch (ler speciellen Chirurgie lid. Il. 1851 pag. 438 — 439.

°) Etudes et experiences sur la salive, considérée comme agent de la carie dentaire.
Gaz. méd. 1866. Traité da la cirie dentaire. 1867.



104

wartych, lub do mej wprowadzonych. Robit on doswiadczenia nad wptywem
rozmaitych kwaséw na Albf. Codo zmian w tkankach zebow nadmienia, ze ka-
naliki zebowe zawierajg niekiedy masse cieinno-ziurnistg, ktorg uwaza za produkt
podraznionej miazdry zebowej. Wedlug niego zatem prdchnienie jest sprawa
chemiczng, przyczem jednakze podrazniona miazdra wydaje wydzieliny wapniste,
mogace bieg prdochnienia wstrzymaé. Bridgman uwaza prochnienie zebow za
sprawg clektro-chemiczng. Na dowdd tego przytacza, ze nitka jedwabna, jako
podwigzka w okoto zebow przednich zatozona, po odjeciu ukazata sie twarda
I sztywng, a na zebach zostawita rowek w szkliwie. Nitka pod drobnowidzem
rozpatrywana, byta otoczona przejrzysta massg krystaliczng, zdaniem autora
solami wapiennemi, na drodze elektro-ehemicznei ze szkliwa rozpuszczonemi, a na
nitce odkrystalizowanemi. Miejsce odwapnione nadto oddziatywa kwasno,
a ztad zdan:.cm autora wzieto podstawe dla teoryj chemicznych prochnienia
Bridg# an rowniez nie zgadza sie na twierdzenie, jakoby kamien Slinowy
byt tylko zwyczajnym odkiadem soli wapiennych Sliny, mniemanie to opiera na
stopniu twardosci kamienia, jego budowie niekiedy na wpot krystalicznej, wia-
snoéci jego tworzenia sie stale na pewnych tylko czeSciach zeba i przylegania,
zwykle do powierzchni pionowych, wbrew prawu ciezkosci. Przyfcem autor,
opierajgc sie na historyi rozwoju zeba, uwaza korone za elektrododatnig, szyjke
zaS jako poczatek korzenia za elektroujemng. Pierwszo pojawienie sie préchnie-
nia ma polega¢ na niejednostajnosci budowy. Albowiem jezeli zeby bywaja na-
ciSniete parciom bocznem, lub podczas wyrzniecia z sobg sie Scieraja, powstajg
czesSci niejednorodne od ktorych psucie sie poczyna. Tworzacy sie jako wstep
dalszego prochnienia czarny punkt, zachowuje sie jak wegiel, i jest jedynie we-
glem pfzy proéchnieniu suchem powstajacym, a nasycony $ling, podtrzymuje
dalsze prochnienie. Scheller 2, ktory chociaz me podaje ostatecznych wynikow
co do prochnienia osrodkowego zebowa jednakze zdaje sie stusznie utrzymywac,
ze pomiedzy prochnieniem zewmetrznein a wewnetrznem, zachodzi ta roznica,
ze zewnetrzne jest przewaznie sprawg chemiczng, w ktorej pasozyty tylko pod-
rzedng odgrywaja role, osrodkowe za$ pod pewnym wzgledem ma niejakie podo-
bienstwo do préchnienia kosci, gdyz wystepuje skutkiem zropienia i sposoczcnia
miazdry i tresci kanalikéw zebowych, prdéchnienie to zatem jest sprawa rozktado-
wy i nie moze wystepowa¢ w zebach obdarzonych jeszcze zywotnoscig.

V. naszym wypadku, zdaje sie nic ulega¢ najmniejszej watpliwosci, ze proé-
chnienie zucbwy uwazac nolezy jako cierpienie nastepcze, jako ostateczne zejsScie
sprawy proéchnienia osrodkowego zebow. Prochnienie zebdw, trwajgce przez
czas tak dtugi, pociggneto za soba i zapalenie ozebnéj, ktdére nie ustepujac spro-
wadzato nasigkanie ropa najblizej lezacych tkanek t. j. okostnej kosci i wywotato

X Electrolis's .in Munde (Britisch Journal of Deut. Science 1869) Dent. Viertel-
jalirsschrift f. Zalmheilkmule 11. L-871.

2 Einige Bemerkungen Uber Caries interna; Deat. Vierteljahrsschrift f. Zahnheil-
kunde 1870 I11.
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takze w nich zaburzenia. Uacyonalnem tez byto przy daleko juz posunietej spra-
wie prochnienia wyrwanie zebow, gdyz tym sposobem posoka miata otwarty dro-
ge do jamy ustnej. Ze préchnienie zebdw i zapalenie ozebnej mogg mie¢ podo-
bne zejscia, o jakich dopiero co byta mowa, dowodzi tego doSwiadczenie praktycz-
ne i liczne prace, do jakich w ostatnich czasach mozna zaliczy¢ piekng monogra-
tile Albrechfa 1. Powodem gwattownego spuchniecia lewej dolnej potowy
twarzy, potgczonego z nieznosnemi tepemi bolami, ktére sie pojawity na kilka ty-
godni przed przybyciem do szpitala, a bedacego niczem innem, jak zapaleniem
okostnej zuchwowd¢j, mogto by¢ albo draznienie juz istniejgcej a rozkiadajg-
cej sie ropy, albo przeziebienie, lub tez jaka inna z przed oczow naszych usuwa-
jaca sie przyczyna. Pomijajgc w koncu przyczyne zapalenia okostnej, zaznaczy¢
wypada, ze pociggneto ono za soba podwdjne zie nastepstwa, raz przyspieszyto
zniszczenie juz sprawa chorobowg zajetej tkanki, mato tego wptyneto w najnicko-
rzystniciszy sposéb na caty ustroj chorego.

Pomimo to, ze operaeya wykonang byta, jak to juz wyzej wzmiankowano,
u osobnika ostabionego i dos¢ wyniszczonego dtugo trwajaca sprawg chorobowa,
a ktory i przy operacyi dos¢ krwi utracit bo przecigtem tetnice szczekowag we-
wnetrzng przy wytuszczeniu zuchwy, oprécz inftych tetnic, ktore przccietcmi byc¢
musiaty, jednakze i przebieg choroby i zejScie byty dobre. Odczynu goraczko-
wego prawde wcale nie byto, rana skleita sigper primam, a niewielki ropien, kto-
ry sie utworzyt w okolicy bytego kata zuchwy nic wiele wptynat na przebieg
sprawy, licz watpienia dopomagaty tu duzo, oprécz mowy ttumaczonej jasno od-
pornosci ustroju chorego, i stosunki hygieniczuo, ws$rod jakich sie sam szpital
znajduje; tu tylko zaznaczam, zciw innych wypadkach, w* ktorych operacyo byty
wykonywane, odczynu goraczkowego albo wcalo nie byto, lub tez byt bardzo nie-
znaczny. Chory tylko dni 40 w szpitalu pozostawat i pomimo przebytej tak
wielkiej operacyi w niezbyt korzystnych warunkach, opuscit go silnym, jak o tein
sam zapewniat i zupetnie zdrowym.

(Dalszy cigg nastapi).

Kilka stow o Dotworach podwojnych etyli bliznietach zrostych (monstra duplicia
sine gemini coaliti).

Napisat Dr ljutlwik A. Neugebauer, Docent Akuszeryi i Lekarz ordynujacy w Szpitalu
S. Ducha w Warszawie.

( Dalszy ciag *)

Poréwrnawczy rzut oka na wyliczone powyzej przypadki ludzkich potwo-
row podwdjnych pokazuje, iz potwory te, jakkolwiek najczesciej rodza sie, jak

) Die Krankheiten an der Wurzelhaut der Zdhne. 186 0.
*)  Patrz: Xr. 2, 3, 4,51 6. Gaz. lek.
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wiemy, niezywemi, moga jednak przyj$¢ na Swiat takie i zywe mi, a na-
wet i utrzymaé sie diuzszy Ilub Kkrétszy czas przy zyciu, tak dalece, ze nie-
jednokrotnie dochodzg az do lat dojrzatosci, a nawet, jak n. p. znani bracia sy-
amscy, do wyzej posunietego wieku 1j.

Dalej widzicmy z tych wypadkdw, iz zdolnos¢ tego rodzaju potworéw do
utrzymania sie przy zyciu bynajmniej nie jest przywigzana do pewnych tylko
form podwdjnosci ciata, albowiem miedzy zestawionemi przykiadami tej potwbr*
nosci znajdujg sie najrozmaitsze formy tej ostatniej, tak dalece, ze napotykamy
pomiedzy niemi tak potwory podwomc jedno, jak i1 dwupepk me, — tak
potwory podwojne ztozone z dwdch ciat zupeilnych a spojonych tylko na
bardzo okre$lonej przestrzeni, n. p. w okolicy wyrostka mieczykowhtego
kosci mostkowej, jak i ztozone z dwoch ciat zespolonych na wiekszej prze-
sirzcni jako to miednicami, i brzuchami, brzuchami i klatkami piersiowomi, klat-
kami picrsiowemi w catej tejze rozciggtosci i t. d., — tak dobrzo bliznieta zespo-
lone przedniemi, jak i bliznieta zrosto tylnemi stronami ciat, tak dobrze bliznie-
ta potaczone miednicami, jak i bliznieta potaczone wytgcznic wierzchotkami
gtow lub nawet czotami, — tak dobrze nareszcie bliznieta zespolone, wielkosSci
rownej czyli réwnoroste (isosomi), jak i bliznieta zespolone wzgledom wielkoSci
I stopnia rozwoju ci<a’fa mniej wiecej mocno miedzy sobag roznigce sie czyli rézno-
rosie (heterosomi). Tsustepujaca tabela pokazuje blizej odnoszace sie tu fzcze,
gsty.

Rodzaje podwdjnosci ciata czyli zros$lac twa.

A, Potwory podwojne ojednym wspolnym pepku czyli jednopepko-
w e, (syndydinn m(mmnfhaki)'.

a) ztozone z ciata nalezycie wyksztatconego 1 drugiego ciata, znacznie
mniejszego a przytem niedotwornego czyli réznozroste (si/ndun/mi mononi-
yhttli hderoso/ui s. as;jmmdriciy. Nr. 11, 12, Id, 14, 16, 17, 19, 27, 33, 39, 45
50, 53, 59, 60, razem 15.

i) Potocznie nadmieniani tu, ze rodzenie sie potworéw podwojnych zywemi i utrzy-
manie sie ich przy zyciu zdarza sie takze i pomiedzy zwierzetami. Sam miatom raz spo-
sobno$¢ postrzeganiu przykiad tego rodzaju. 17yt to mlody zajge podwdj ny
przez chiopa w czasie zniw na polu zabity w okolicy miasta Kalisza. Zwierzatko
to, anatomicznie przezemnie rozebrane i opisane, miato gtowe powierzchownie pojedyncza,
ale wewnatrz zawierajaca czesci sktadowe drugiej, niewyksztatconej gtowy i opatrzony trzema
uszami co za$ do tutowia toten byt ztozony z dwdch tulowioyv w poloyvic przedniej $cisle
z ?0bg zlanych, w tylnej za$ rozdzielonych, z ktérych kazden opatrzony byt zwjkiemi czte-
rema koniczynami. Zobacz: ,DuadiciUit des grdssten Theils des Korpers beobachtet bei
einem hingen llaasen. (Lepus tim'mus)“, von Pr. Ludwig Adolph Xeugebau-
er, w dziele: Verhandlungen der keiserliehen Leopoldinisch — Karolinisclien Akade-
mie der Naturforscher. Des 16ten Bandes Iste Abtlieilung. (Novarum Actorum Academiae
caesareae Leopoldino-Carolinae naturae curiosorum. ' olmnhiis 24 pars prior). Breslau
und Bonn, 1854. Seite 15 — 48, lafel 5, lig. 1 3.
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b) ztozone z dwdch ciat mniej wiecej réwnic rozwinietych czyli rownoro-
ste (syndidymi nmnmnphah isosomi s. symnirtrid), a mianowicie:

y) ztozone z dwdch ciat dobrze wyksztalconych a tylko w okolicy gérno-
brzusznej i wyrostka miaczykowaiego kosci mostkowci mostem miesnym potgczo-
nych (didymi synmtphi aaphopagt) Nr. 8, 7, 28, 56, 57, 08, razem 7.

® ztozone z dwoch ciat zespolonych w ogo6lnosci brzuchami (didymi syn-
gastrici s. gastropayi): Nr. 48, 62,razem 2.

y) ztozone z dwéch ciat zespolono brzuchami i miednicami (tlidymid sympcha
s. prticopagi), IV 15, 22, d2, 54, 66 razem 5.

0) ztozone z dwoch ciat zespolonych przedniemi czesciami klatek piersio-
wych (didymi synthorari s. thoraropagi), Nr. 2d, 24, d5, 44, 47, razem 5.

e) ztozone z dwoch, ciat zespolonych klatkami piersiowemi, brzuchami
I miednicami {didymi synthoracogastropclici s. thoracugetslropdicopayi) Nr. 18, d8,
6d, razem d.

1) ztozone z ciat budowy zwyklej w potowie dolnej a podwojnego zas
w gérnej (monsha diccphalodilhoraca), Nr. 2, 4, 5, 6, t), di, 42, 55, 65, 67, ra-
zem 10.

Tjl ztozone z ciata zwykte] budowy, ale opatrzonego dwiema oddzielnemi
lub zespolonemi gtowami {monstra dicephalay. Nr. 20, 25, 26, 20, razem 4.

4 zlozone z ciata zwyklej budowy a tylko w dolnej czesci podwdjnego

{monstra d/pdica) 58 to jest 1.
{Dokonczenie nastgpi).

KRONIKA ZAGRANICZNA.
0 uleczalnosci gruzlicy ptucnej.

Przez Prof l)-ra Rudolfa Masbini.
(Dalszy ciag *).

OdpovdedzieliSmy chociaz nie ostatecznie na nasze p\tanie, mozemy sie uda¢ do 2-go.
Czyli gruzlica jest uleczalng." Wedtug dzisiejszego stanowiska umiejetnosci jest niemozli wem
to pytanie rozstrzygna¢, brak nam w tym wzgledzie danych stanowczych, na podstawie ktd-
rych wyleczalnos¢ ich mozemy opierac.

Dawniejsze dane dla nas nie majg zadnej wartosci, gdyz nie rozrézniaja, suchot od
gruzlicy, lub zupetnie inne processa w ptucach za wyleczong gruzlice podaja.

Wypadek jaki 11 mp i s podaje uleczenia ziarnicy (gruzelkdéw) nie zdaje nam sie by¢
jasnym, chociaz w tym wypadku nie byto do czynienia z ogniskami serowatemi w wierzchot-
kach ptuc ani tez z gruzetkami ostremi (‘Swiezymi).

Za uleczalnoscia giuzelkéw przemawia wprawdzie teoretyczny poglad jako mate gru-
zelki nie mogg sie do nieskonczonosci rozwijaé, lecz ulegajg sttuczeniu i nastepnie zre-
zorbowanc by¢ moga; ten poglad podziela kok itauslcy i Yirchow. Empis i Wal
denburg dowiedli, ze przez zaszczepienie ropy, albo massy serowatej, zwierzeta szybko

*)  Patrz: Nr. 5i 6. Gaz. lek.
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chudty, lecz pod wpltywem Swiezego powietrza i zielone paszy, odzyskiwaly tusze i weso-
tos¢, sekeye za$ na takowych wykazat wedlug Hmpisa liczne gruzetki o brzegach
barwnikiem nalecialych (pigmentuwanych). Te proéby, ktére z czasem upowszechni¢ by na-
lezato, utatwityby mozliwos¢ wyleczenia gruzlicy.

Rozwigzanie t go zadaniu jest niemozliwem na drodze klinicznej, poniewaz, jakeSmy
wspomnieli, nie mamy danych nieomylnych co do poczatkowego rozwoju gruzelkow.

Wypadki uleczenia gruzliczego zapalenia médzgu pozostajg zawsze watpliwe, nie
wiadomo bowiem czy mieliSmy do czynienia z rzeezywistemi gruzetkami t. j. z gruzelkami
opon moézgowych czyli tez z wysiekiem na podstawie moézgu, o czcm Seitz £ najdokia-
dniej przekonat.

Dopdkad wiec nieomylnych wskazéwek nie posiadamy, wyleczenie gruzlicy czysto
za przy padkowe zdarzenie uwaza¢ musiemy, nigdy za$ za wyleczenie radykalne.

Zaspokoiwszy watpliwie pytanie 2-gie zmierzamy do rozstrzygniecia 3-go. Czy se-
rowate zapalenie ptuc bez wspétudziatu suchot jest uleczalne?

Jezeli tu zasiggniemy wiadomosci ze statystyki to znajdziemy wzglednie ogromna
cyfre zmartych na suchoty, poniewaz suchoty w ogdélnosci w wiekszej czeSci ofiary zabieraja.
Rzué¢my okiem na tablice, z 1000 Smiertelnych wypadkdw.

w Bazylei w r. 1869 132 wypadkéw S$mierci.
— 1870 1&
— 187 1 131)
w Londynie 18..9 120
w Strasburgu 1868 130
w Paryzu 1865 1G3
w Berlinie 1850—55 IIP
w Bordeaux 1858— & MO
w Frankfurcie 1868 ™l
w Brukselli 1868 mo,i>
w Wiedniu 1869 213,4

Ofiary przez suchoty zabrane, ta cyfra jeszcze sie powiekszy, jezeli wezmiemy pod
uwage zmartych w wiekudojrzat} m; liczebnie przekonamy sie ze w Bazylei byto zmartych
dorostych w r. 1SG9 32 procent, w r. 1870— 27,9 proc. w 1871— 23 proc. stowem na sucho-
ty zmartych przypadnie >4 — '/3.

W obec tych danych mozemy stusznie na zapytanie czy jest udowodnionem wyleczenie
suchot? odpowiedzie¢ twierdzaco, lecz z pewnag ostroznoscig. Czerpiemy te wiadomos$é
przedewsz} stkiem z wykazéw sekcyjnych, jakie nam dawniejsze i nowa epoka dostarczajg.
Laennec sam przekona! sie jak czesto zdarza sie widzie¢ blizny w wierzchotkach (szczy-
cie) ptuc co dla nas jest znakiem nieomylnym, ze process owrzodzenia wyleczy« sie moze
przez wytworzong blizne.

Cruveilhier ~ a z nim caly szereg francuzkich anatoino-patologéw przyzna-
ja za wypadek nader rzadki, gdy sekeya wykrf¢ nie moze w szczycie plu¢ czy to u doro-
stych lub u starcéw, Sladéw wyleczenia gruzelkow przez zabliZznienie.

llogee znalazt na 100 zwilokach starych kobiet h ITlospice de la Salpetriere
w ryryzu 51 wypad, o serowatych i wapiennych ztogach, w ktorych to wypadkach $mier¢
z zupeinie innych przyczyn nastgpita. B e au rowniez podaje, ze ze 160 kobiet zmar-
tych w tym samym zaktadzie nie mniej jak u 157 w jednem lub drugiem ptucu blizny znaj-
dowalt.

1) lieber Hydrocephalus acutus der Erwachsenen, Inaugural, diss. Zirich 1872.
3 Traite d’anatomie pathologique. Tom. IV. pag. 615 - 616.
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Bardzo interesujacg przedstawia sie rozprawa D-ra. Bolling era napisana
w Monachium w formie statystyki, o pozostatoSci po chronicznern zapaleniu ptuc przeisto-
czen w ludzkich zwiokach: ze 400 sekcyj dokonanych w odstepie czasu od 20 lutego do
20 grudnia 1866 wypadio 126 wypadkéw na suchoty, a z 256 z wycienczenia zmartych,
w 28 wyj,udkach byty blizn sformowane i zawigzki blizn [>0 czesSci powstatych z tkanki
tacznej zgrubiatej lub bedacych dalszym ciggiem tkanki komdrkowi j)luc; w 14 wyjuidkach
znajdowalty sie wyrazne serowate i wajtienne ogniska w szczycie j>tue, w pozostat)cli £5 wy
padkach nie w samych ptucach lecz w rozgatezieniach oskrzeli obecne byly gruzelki, (w O
z tyeli ostatnich wyjnidkéw $mieré¢ nastgpita w skutek ostrej gruzlicy); z luatemi ograniezo-
nemi jamami natrafiono 11 wypadkdéw, wreszcie w 60 wyjiadkaeh szczyt jduc znaleziono
jirzyrosly do oSciennych zeber. RoOwniez w tym wykazie znajdujemy w wielkie j liozbio ju-
ko pozostatosci serowate lub wrzoelzgee processa w jilucacli.

/- przegladu 228 protokétow sekcyjnych suchotnikuw, lecz nie na suchoty zmartych

w Bazylei w szjutalu w latach 18G6 — 70 otrzymaliSmy nastepujgce rezultaty:
wiek 10— 20, 21— 30,01— 40,4 — 50, 51— GO, 61— 70, 71— 80, 81— 90, razom
Ogolna liczba
sekcyj 18 46 45 39 20 45 13 2 228
Watpi, suchot. 16 32 28 22 9 23 7 2 139
stare przyrosty
w szczytach 2 C 10 9 7 15 3 —n 52
serowate i wapn.
ogniska — 7 8 15 7 12 6 — 55
Seréw, lub zwap.
gruczoty oskrzel. 1 7 2 8 1 6 2 — 22
Niewatpliwe
suchoty 2 14 17 17 11 22 6 ’ 89

Z tych danych jiokazujc sie, ze nie tylko chroniczne zapalenie, lecz chroniczne
w rozkiadzie bedace processa wyleczyx sie dajg czy to przez zabliznienie jak przy kazdym
zewnetrznym wrzodzie, lub przez zgestnienie ropy, zserowacenie, zwapnienie. Te serowate
i wApienne ogniska jak rowniez wytworzone jamy czestokro¢ otoczone bywaja tkankg tacz-
na miedzy-komérkuwa.

Sekcye wiec dajg nam dowody wyleczalnosci suchot; nalezy tylko wykazaé klinicznie
warunki, przy ktorych choroba moze by¢ uleczalng, lecz niestety praca ta spotyka jeszcze
dzisiaj wiele trudnosci, obecnie nalezy sie nam porozumieé wjednym punkcie a mianowicie
opierajac sie na doswiadczeniach jakie rokowanie w suchotach stawia¢ nalezy.

>a pierwsza uwage w danym wypadku zastuguje stopien natezenia processu miejsco-
wego; obszerne zniszczenia rzadko zablizniajg sie tak pomyslnie zeby mozna rachowac¢ na
zupetne wyleczenie; wielkiego takze znaczenia jest dla nas szybkos$¢ rozwoju processu, przyw
ozem miarg ocenienia jest mierzenie podniesienia sie temperatury ciata ktére tej chorobie
zawsze towarzyszy. Chory przy dlugo-trwatych objawach goraczkowych szczegoélniej
wzmagajacych sie jiod wieczdr, nic tylko upada szybko na silach lecz daje sie wykazac za
pomoca fizycznych badan pogorszenie objawoéw miejscowych, naglty rozkiad tkanek, czesto
nie wstrzymany, czasem jednak gdy goraczka zwalniaé zacznie, organizm wowczas odzyskuje
co stracit bardzo szybko i dos¢ czesto rezorbujgcy sie wysiek do$¢ znaczny Sledzi¢ mozemy.
Ulawzmocnien:a tego zdania przedstawie jeszcze zbior 365 historyj chordb ze szpitala w Ba-
zylei, jakkolwiek rowniez nie doskonaty lecz przynajmniej rzucajacy Swiatto na wptyw go-
raczki w zmianie wagi ciata.

Z pomiedzy 369 historyj suchot w latach 1866 — 70, w 4 tylko wypadkach nieozna-
czono zmian cieptoty ciala; z 361 pozostatych u 263 cieptota podwyzszona stale a z tych
131 zejsc $miertelnych zatem 49,8°/0, z 98 wypadkéw bezgorgczkowych 3 wypadkéw Smier-
ci czyli 3,1%.

121 z goraczka i 32 bez goragczki wazeni nie byli, pozostali 142 gorgczkowych stracili
na wadze og6tem 81 na 726 funt. czyli przecieciowo 9 — 11 funt. stracit kazdy; — 50 cho-
rych bez goraczki lub tez z lekka przemijajaca zyskali na wadze ciato ogétem 302 funt,
przecieciowo 6 funt.
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z 6G wolnych od goragczki u 52 przyrost wagi ciula ogétem wykazat 336 funt. czyli
przecieciowo 6,3 funt. na kazdego; u 0 waga ciata zachowywata si¢ prawie niezmiennie u 4
za$ strata og6tem na wadze ciata wynosita 20 funt. czyli 5 funt. na chorego, lecz pokazato
sie, ze przyczynag tej utraty na wadze byto rozwolnienie znaczne.

Zbierzmy teraz wszystkich chorych goraczkowych z oznaczona wagg ciata i porow-
najmy ich z chorcmi bezgorgezkowemi, stos”jgo obie stronydo wykazanych rezultatéw, to
otrzymamy w kazdym razie na 142 chorych gorgczkowych przecieciowo wage zmniejszong
0 3 funt.,, na GG bezgorgczkowyeh przeciwnie zwiekszong wage o 4,8 funt.

Te dane jakkolwiek wziete bezwzgledna; co do pole.tu chorych w szpitalu jakotezco
do wysokosci temperatury ciata, ktéra w istocie rzeczy dla gorgczkujacych pomysing byta,
poniewaz prz\ systematyeznem zmniejszaniu sie wagi ciuta, wazenie nie pozostato bez wpty-
wu na moralne usposobienie, podato bowiem pewng miare dla ocenienia znaczenia go-
raczki.

Za zig przepowiednie uwazaé nalezy jak I+t ipp okrates sie wyrazal wystepuja-
cag przy suchotach biegunke; prosty nawet katar powoduje rosktad nabrzmiatych gruczol-
kow lub szerzace sie wrzody kiszek a przez zniszczone trawienie sprowadza nagly upadek
sit chorego, czesto wczesna chrypka, nadzarcie i wrzody krtani, nawet w matym stopniu
gdy towarzysza miejscowym objawom w ptucach, dajg rokowanie wcale niepomysine, zkad
nie bez zasady pospdélstwo obawia sie szczegblniej tak zwanego porazeniem Kkrtani.

Na zakouezenie rzuémy okiem na terapie. Widziemy, ze jak przy wszystkich cho-
robach chronicznych, system tagodzenia gra najwazniejszg role, tak wisuchotachjedynie nim
sie postugujemy.

Juze$Smj widzieli ze przy pownem usposobieniu (warunkach) zapalenia ulegajg rezorb-
cyi i wyleczeniu, lub podpadaja /ropieniu, zserowuceuiu i owrzodzeniu, takie usposobienie
moze by¢ dziedziczne; zdanie to czestokro¢ podnoszone powinno by¢ na pewnej zasadzie
oparte,— dlatego tu przypominam, ze ani gruzlica ani suchoty nie sg dziedzicznemi lecz
prawdopodobniej posiadaja usposobienie, sktonnos¢ do przeistoczenia serowatych zapalnych
utwordéw; zpomiedzy 88 wjpadkoéw chronicznego zapalenia plue serowatego Aufrecht wy-
Sledzit 20 wrodzonych; z 49 historyj chordob w szpitalu w Bazylei z uwagami nad dzie-
dzicznoscig tejze, 19 wy padkuw byto wykazanych z dziedzicznosScig; i w istocie stosunek
ten staje sie jeszcze ayraznigjszym na chorych szpitali)) cli, zkad bardzo rzadko otrzymuje-
my pewne dane.

llowniez zotzy, choroby dziecinne przez wielu lekarzy uwazane za identyczne z gru-
zlicg, w gruncie rzeczy nie sg niczem innem jak podniesiong irrytacyg organizmu kroig
stusznie przyjmujemy za przyczyne usposobiajacg w suchotach i gruzlicy.

Chroniczny process ropienia gdy przechodzi w zserowaeenie szczeg6lniej gdy to ma
miejsce w gruczotach limfaty eznych, fatwo wywotuje gruzelki jatcieSmy wyzej widzieli, nie-
zgadzamy sie jednak z Sehiip plem jakoby zotzowe, nabrzmiate gruczoty bezwarun-
kowo gruzelki zawiera»; miaty. Moga sie suchoty rozwina¢ obok istniejgcych iuz zol-
z6w z wiekszg tatwoscig anizeli u indywiduum zdrowego, poniewaz przy zotzach da-
leko predzej ulegaja zserowaceniu wszystkie produktu zapalne.

Podobnie wptywaja na rozwdj suchot dtugotrwaty process ropienia kosci, préchnica
martwica (caries et necrons). Billroth i M enzel wykazali przez liczne sekcje, do-
konane w zaktadzie chorych w Wiedniu w odstepie od 1817 — 1867 na 2106 wypadkow
préchnicy i martwicy 1143 wypadkoéw suchot najczesciej przy préchnicy stawu topatkowe-
go 77,7 procent, nastepnie kosci mostkowej, obojczyka, zeber, stawu stopowego, tok-
ciowego, kolanowego i kregéw 56,8 procent, w tych wypadkach o zapaleniu ptuc serowa-
tem nie wspomnieli, utrzymujg bowiem, ze znalezli rozsiane drobne gruzelki. Rowniez
prowadzg do suchot ropienie, zapalenie chroniczne serowate w innych organach jak:
moc/ptciowych, bton surowicze eh, jak nie mniej i gruzlice powoduja.

Ciezkie choroby slodko-mocz, choroba nerek B rig ht'a przymiot tyfus brzuszny
wywotujg réwniez suchoty, zwlaszcza ostatni process ktoremu czesto towarzyszy zapalenie
ptuc ze sktonnosScig do serowatego przeistoczenia,

‘daje mi sie, ze nie zbtadze, gdy odniose znacznie zmalaty procent Smiertelnosci
na suchoty z 32 procent na 23 procent, o0 czem wyzej w latach 1S69 — 71 w Bazylei by-
ta mowa, do zmniejszenia sie typhusu w naszem miescie.

Czy li nie nalezato w tych wypadkach $mierci z powiktaniem suchot i wrzodami Ki-
szek, uwaza¢ w czesci tyfus za przjezyne Smierci ?  WdzieliSmy wyzej, ze z 82 wypad-
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kéw 55 wypadto na wrzody w kiszkach t.j. 67,1 procent. Hollinger w Monachium
podaje ten sam stosunek t.j. 68,2 procent, A ufrecht znalazt tylko 21,9 procent wrzo-
dow w kiszkach.

Wymienili tu okoliczno$¢ bardzo wazna, na ktérg Prot. E. Hoffman zwrdcit
mojg uwage;, ze wieksza czes¢ wrzodow w kiszkach, znalezionych w fatdach kiszek, nie po-
siada formv obrgczkowej lecz sgwiecej zblizone do wrzodéw tyfusow/eh w gruczotkach P ey e-
ra, co do obwodu i form)-. Jako proste nastepstwo po tyfusie z 375 chorych gruzlicznych
znalaztem 11 wypadkow suchot.

Nakoniec wypada mi zastanowic¢ feie nad pytaniem o zarazliwosci choroby; kwestya
ta od bardzo dawna jest przedmiotem ty wij polemiki, i istotnie trudno jest wobec réznoro-
dnych statystycznych danych, tej lub owej pierwszenstwo przyzna¢. W kazdym razi
prywatna prUctyka dostarcza tak wiele przektadéw zarazliwosci, ze my i wieksza cze$¢ ba-
daczow, zgodziemy sie w tem, ze zarazliwosci wytaczy¢ nie podobna; samo przez «ie jest
zrozumiatem, ze tu o przeniesieniu produktu serowatego lub gni/.elka mowy niema, lecz ka-
tar lub zapalenie ptuc przez obcowanie udzielajg sie i jako takie pod wpLwem zarazkéw
w serowate przeistoczenie przechodzg. Z tego to powodu dentysci i golibrody
zapadajg czesto na suchoty w; stawiajgc sie na szkodliwy oddech bezpos$rednio.

W edtug poszukiwan u cr lac Ifa * pokazuje sie, ze owce, cieleta, swinie, kroliki
karmione mlekiem krowy gruzlowatej lecz w wysokiem »topiliu, zarazajg sie, sekeya wykry-
ta na ich zwlokach obrzmiate serowate gruczoty krezkowe, szare gruzelki w ptucach,
w 2 wypadkach gruzelki w kiszkach 1 wyp. watrobe zajeta, prawdopodobnie wiec przy-
pusci¢ nalezy, ze przenoszenie sie serowatej massy lub gruzelkéw moze mie¢ miejsce
i u ludzi.

Podniostszy kwestyg o Zrddle, choroby, przechodzicni' do $rodkéw zapobiegaw-
czych.

Dziedzicznos$¢ i zari/liwosé niopowinny dopuszczac¢ zwiazkow matzeriskich miedzy su-
chotnikami (w oczach kazdego domowego sumiennego lekarza); jak dalece to prawo bywa
w praktyce przestrzegane? to inna kwestya.

Podtug (ter lacha dowodzenia, tam tylko leczenie cieptem mlekiem powinno sig
odbywaé¢, gdzie przez czesta kontrole weterynarz jest przekonany o dobrym stame zdrowia
krowy, zwlaszcza o nieobecnosci gruzetkow w takowej, na tej samej zasadzie matki suehot-
ne (gruzlicze) pod zadnym pozorem nie powinny karmié¢ same, chociazby wzglednie jeszcze
dos¢ silnemi sie czuty.

Dzieci i miodziency z gruzlioznem wejrzeniem (wygladem) lub po przejsciu skrufu-
tbw wymacajg szczegdlniejszego pielegnowania, ktére nie tak nalezy okazywaé, zeby w kap-
tur chorych zawija¢ i uporczywie w izbic trzyma¢, lecz tym sposobem, ze chorych welnia-
nem ubraniem chroniemy od zaziebienia, dajemy im jak mozna najwiecej Swiezego powie-
trza a gdzie okolicznosci pozwalaja, do gdrzystych miejscowosci chorych  wysytac
nalezy, dyni sposobem u chorych odzywianie pobudzamy, stanu; sie nalezy podnies¢ roz-
woj thuszczu za pomocg dobrze stodzonych potraw, tranu, sadta i t. p. W celu uprzedzenia
majacych wywigza¢ sie suchot lub gruzlicy przy ropieniu gruczotéw limiatycz.iych, wow-
czas jak tylko sie daje uskuteczni¢, badz przez otworzenie ropnia badz przez utatwienie
zrezorbowania ropy ztemu zapobiegac nalezy. Jidwniez kosci bedgce w processie ropieniu
natychmiast drogg resekoyi lub amputac) i oddali¢ potrzeba.

Polepszenie sanitarnych warunkéw pomysSinie takze oddziatywa na $miertelnos¢ su-
chotnikéw, tym sposobem tyfus i inne ciezkie choroby znacznie bywaja ograniczone, pod
tym wzgledem ltazylea daje nam wyborny przykiad. Po zastosowaniu tych Srodkéw czysto
zapobiegawczych przystgpi¢ nalezy do wiasciwego leczenia; takowe winno by¢ przedsiebra-
ne Wczesnie i gorliwie przy wcale nieznacznym jeszcze kaszlu, przyf kazdem ehronicznein-
katarze ptuc chociazby ten choremu nie by] przykry i ucigzliwy, pilnie czuwa¢ po przejsciu
zapalenia ptuc lub optucnej; zaniedbanie w tym wzgledzie wiele ztego sprowadza. Aa
dlugotrwale chrypke, upartg biegunke tak lekarz jako ichory' bacznie obowigzani sg
zwroci¢ uwage.

Lecz w wypadku gdzie serowate zapalenie lub ropienie ma miejsce co w ten czas
czyni¢ wypada?

b Jahresbericht der Konigl: i hierarzneisehule zu JJannoyer 1869.
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W chwili gdy wieczorne wzmaganie sie cieptoty zapowiada szybki rozwdj, natenczas
leczenie przeciwzapalne Scisle jest zalecanem 16zko, sala pizestronna iwidna, czysto$¢ powie-
trza, dyeta umiarkowana nie $cista, zastosowanie Srodkdéw przeciwzapalnych do wewnagtrz
przedewszystkiem chiny, naparstnicy a czasami lecz z wielkg ostroznoscig zimne natryskiwa-
nie i obmywanie.

Dalej zachodzi pytanie czy pomys$iny skutek mozemy osiggng¢ dla ograniczeniu pro-
cessu ropienia za pomocg mhalaoyi odczyszcz ijagcych Srodkéw, kwasu karbolowego i in-
nych od dawna w praktyce bedacych a nawet i dzisiaj na scene wyprowadzonych.

Do tych ostatnich zaliczajg réwniez gorliwie arszennik; o skutkach tych $rodkéw pro-
by nie wyrzekly jeszcze nic stanowczego; w niektérych razach niewatpliwie zauwazano zni-
zenie cieptoty” ciata oraz podniesione odzywienie.

Jezeli uda je sie poskromi¢ gorgczke, to organizm odzyskuje swa sile, krazenie krwi
sie przyspiesza zwilaszcza w ptucach, jest to najwazniejszy dowod polepszenia stanu; potem
uzycie mleka, tranu, warunki klimatyczne na pierwszym planie stojg (miejscowosci Davos
Nizza wielce zachwalane z powodu gorzystego potozenia, i Swiezego powietrza i umiarkowa-
nego ciepta).

Podtug mego zdania dla chorych przy' umiarkowanych sitach,'bez znacznego zge-
szczenia w szczyrcie ptuc, lecz z katarem chronicznym lub ze sktonnoscig do suchot, wiasciwy
jest pobyt we Witoszech, gdzie chory’ w ciagu kilku zim pozostawa¢ moze bezpiecznie.

Wszy'stkim w ogdle udajgcymi sie w celu leczenia sie zmiang klimatu a szczeg6lniej
tymi u ktérych ptuca serowatym proeessem sg zajete, radzitbym przedewszyrstkiein wybierac
nuejiicowosei w Alpach, rozumie sie zawsze z porady lekarza umiejetuego i pod opieka jego
chorzy powinni sie leczy¢.

Kownie dobre sg dla suchotnikéw i doliny Alpejskie, ktére nabraty rozgtosu po napty-
wie znacznym chorych. Niezaprzeczony jest bowiem wptyw wzmacniajacy’ posilajacy gorzystego
powietrza, szybki wzrost apetytu, obfitszy przyptyw knvi do wszystkich okolic ptuca, pod
zmniejszony m lub zwiekszonym cisnieniem powietrza, przez co ulatwia sie rezorbcym choro-
bliwych produktéw; wyborna gimnastyka ptuc do jakiej zmusza ptuca rzadkie powietrz e,
oddech z tej przyczyny powolniejszy lecz giebszy powoduje rozszerzenie cue szczytow piuc,
bedacych siedliskiem choroby; dla tycli wiec wymienionych warunkéw, kuraeye w Alpach
uwazam za najodpowiedniejszg dla dotknietych choroba ptuc.

W 1adomo”ci biezgce.

— Leczenie zimniej za pomocg Eucalyptus globulus p. I)-ia Castan. Juz w ,Montpellier
médical“ z 1872 r. Castan ogtosit o tern szereg doswiadczen klinicznych. Teraz
znéw tenze autor robit doswiadczenia nad zimnicami jesiennemi, jwaltowniejszemi jeszcze
od wiosennych. Poniewaz Il'inctura Eucalypfii mato skutkowata, zastosowat wycigg u 44
chorych z ktorych 43 zostato wyleczonych. U biezacymi roku, uzywajac lisci tylko albo
proszku, wyleczyt zaledwo 15 z 27 wypadkéw. Dawki wyciggu byty rozmaite od 0,4 do 3
gyainméw. Autor za przykiad podaje tylko trzy obserwacye. Mozna by’ mu zarzucie, ze zasto-
sowywat lek zbyt predko, gdyz skoro po wejsciu chorych do szpitalazimnice rozpoznano, poda-
wano Eucalyptus, nalezatoby sie jednak przekonac¢ przedtem, czy zimnie* przeciggata by sie
w nowom miejscu. Wszystkim znane sg w tymi wzgledzie doswiadczenia ChomePa, Po-
mimo to Eucalyptus daje tego samego dnia lub nazajutrz po emetyku, chociaz czasem zimnica
ustepuje tylko po S$rodku wymiotnym. Nie oslabiajac wcale temi uwagami poszukiwanh
Castan’a, w>razamyrtylko nasze postalata.

Kcdaktor i wydawca Prof. Dr (iirsztowt
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