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0 KRWOTOKACH MAGIGZNYCH KOBIET Cl̂ JSRNYCH, RODZACYCH ) P010ZNIC,
podlug wykiadu prof. Ch a rpen tier’a.

Spisai i podal Dr. (justllW Lewillldowski, praktykujgey w VVilniu.

(Oiijg dalszy. Zobncz Nr. 46, 47 i 48),

L e c z e n i e  krwotokow tego rodzaju moze bye: 1° uprzedzajg.ee, 
2° wlasciwe i 3° lagodzace.

Co do 1-go. Takowe zastosowac sie daje u kobiet zagrozonych w da- 
nym razie poronieniem lub u tycli, ktore podlegaly mu poprzednio. Sg 
w istocie kobiety, ktore przed wystgpieniem krwotoku ulegajg objawom 
pozwalajgcym takowy przewidziec. Do tych przypadlosci tialeza: uczucic 
pelnosci, ci§zkosci i napiecia w narzadach plciowych, uczucie gorgea, za- 
w rotu i bolu glowy; twarz takich kobiet jes t czerwona i wyraznja sie, 
ze krew bije im do glowy. W  podobnych razach Dubois radzi spoezy- 
nek. W istocie pierwszem wskazaniem jest: polozyc kobietc do lozka w spo- 
koju zupelnym, ktory w niektorych przypadkach oddaje wielkie uslugi: 
przynosi najprzod ulge zmniejszajgc bole krzyza, silne szczegolniej w pier- 
wszyeh miesiacach cigzy, lagodzi jednoczesnie skureze maciczne przy uspo- 
sobieniu do icli powstawauia. Nadewszystko w czasie odpowiadajgcym mie- 
sigezee, spokoj ten jest konieezny i czasem nalezy go przeciagngc do kil- 
ku tygodni, a niekiedy nawet do kilku miesi§cy u kobiet, ktore juz  po­
przednio ronily  wielokrotnie. !\'ie nalezy jednak popasc w tym wzgle.dzie 
w przesade, pamietajac, ze ruch umiarkowany jes t w ogolc bardzo pozy- 
teezny dla kobiet ci§zarnych, nawet dla tycli, ktore dawniej ronily, jezli 
nie ma oznak zapowiednich poronienia.

D rugi czynnik, ktory invadze sluclmczow wykladajacy poleca, jest



upust krwi ogolny, Pipodzicskft lat tcmu upust krvvi by! wszechlckiem 
i wszystkim wiadomo jak  ojeowie nasi kochali sin w metodzie B iioussais’go. 
Starozytni posuwali pod tyin wzgledom swoje pojpoia jcszczc dalcj i pusz- 
czali krew przy najmnicjszem niedomaganiu kobiot ciczarnych, dla tego mo- 
zna znalezd czcsto u staryoh autorow spostrzezenia, w ktorych jcidnej i tej 
sainej kobiecic w przcbicgu jedncj oifjzy puszozano krcw ii()—40, a nawet 
(50 razy. Bezwqipienia byl'o to straszno naduzyeie. Lecz obawiam sic, mo- 
wi professor, abysmy nie popadli w druga ostateczno.sc i szczcgdlnicj od 
czasu jak  blednica zostala przyjetq. jako zwyklo nastepstwo ciazy, u})ust 
krwi z wyjatkiem nialcj liezby przypadkbw, zoslal prawie zupelnie wy- 
rzucony z lecznictwapolozniczego. Otoz s:}dze,ze wyrzadzono krzywdp chorym 
pozbawiajac lecznictwopoteznego srodka, ktory nie jest pohjezonyztylu nie- 
dogodnosciami, jak  przypuseila teoryja. Faktu dowiodly zreszta w znaez- 
nej liezbie przypadkbw nieszkodliwosei upustu krwi, a kobiety ubieglego 
stuleeia nie ronily  czpsciej jak w naszyeh czasacb. Nictylko wipe nie od- 
rzucam zupetnie upustu krwi, lecz za przykladem naszego nauczyciela Du­
bois wierzp, ze moze on bye bardzo uzyteczny w danym razic. Jednak  
czynnik ten leezniezy, jak  i wiele innycli ma swoje korzysci i swoje nie- 
dogodnosoi, a do aknszera nalezy occnib w jakiclx razach uciec sip do nie- 
go i w jakicii rozmiaracb nim sic posiugiwac. Najprzod u kobiet, ktore 
przcdstawiaja bardzo wyrazne objawy pel'nokrwistosci macicznej pienvszeh- 
stwo dac mu nalezy przed inueini sposobami lcczenia. 150 do 200 gram, 
krwi wydobytej z zyly ramieniovvej wystarczij, czcsto, aby zapobiedz wszyst­
kim  przypadlosciom przekrwienia macicy, a ilosc krwi npnszczonej nie 
powipkszy znaeznie objawow blednicy jezeli takowa ma miejsce, nade- 
wszystko, jezli pamipta siry o tej ostroznosci, aby przcpisac chorcj w na- 
stppstwie dyjetp wzinacniajaca i odzywcza. Takim upustem krwi przynosi 
sip ulgp znaezna chorym i zapobiega sic czcsto poronieniom, ktore bez te­
go bylyby nieuniknioneini. 1 do dalej, mowi wykladajijcy, i naw et wtedy 
nie waham sip w razie potrzeby istotnej zrobic upustu krwi, gdy kobiety 
zdradzaja swoj staji blednicowy przez przesieki i kolatanie serca (pcilpiUUio), 
odrptwienia, osfabienie ogolne i gdzie stan t.ptna zdawalby sity zupehie sta- 

- wiac przeciwwskazanie do uzyoia tego srodka. Prof. Beau, ktory jeden 
z piervvszyeh przyezynil si<y do rozpoznania stanu blednieowego kobiet cip- 
zarnych, nie walial sip jednak upuszozac im krew, cliociaz w ogole byl za- 
ciptym nieprzyjaeiclem krwi upustow. Kierujac pod jego przowodnictwem 
oddzialem poloznic w szpitalu Cbaritd, widzialom czcsto zalecaneini i sam 
zalecalem upusty krwi z wielka dla kobiot korzysci.-), ktore jednak ze wzglp- 
du na w arunki higieniezne w jakicii sic znajdowaly, byly inniej usposo- 
bione, jak  wszelkie inne do tego sposobu lcczenia.

Nie Ickajcic sic za tern upustu krwi, t.ylko uzywajcie go umiarkowa- 
nie, rozsadnie i umiejeie rozpoznao przypadki, w ktorych on moze bye 
istotnie pozyteeznym.

Obok upustow krwi ogdlnycli nalezy poslawic miejscowe. Nie sa one 
jak  to wielu praktykpw sadzi, przeeiwwskazanemi zawsze przy ciij-zy i sa na-



wet takie przypadki, gdzie winny miec pierwszeiistwo przed iunemi sposo- 
bami leczenia uprzedzajacego. D-rowi G endrin nalczy przyznac zashig§ za 
okreslenie objawow, ktorc wymngaja upustow krwi miojscowych.

Glownemi podlug niego sa: przewaga pelnokrwistosci i zadraznienia 
macicy, stan zapalny i podzapalny macicy i jajnikow, miejscowe zapalenia, 
ktore majij, swoje siedlisko w sasiednich macicy narzadach, jak  to lip. ktd- 
re towarzysza guzotri krwawuicowym.

. Mozna zastosowac, jak  Rmellie, pijawki wprost do krwawnic (hemo- 
roides), albo do stolca, sromu, pachwin, podpepcza. Ilosc krwi odciagnietej 
winna bye zastosowana do nattjzcnia przypadlosei miejscowych i do stand 
ogolnego ehorej; ma bye w kazdym razic dosye znaezna.

D r. Gendrin przystawial czgsto pijawki okoto gruczoldw piersiowych. 
Posuwano si§ nawet (ialcj i Clkrtan z Dijon przytacza 12 przypadkow, 
w ktorych przystawial pijawki wprost do szyjki macicznej, aby zapobiedz 
poronieniom i otrzymnl dob re zt;jd vvyniki.

Iloczniki prawnc wreszeie dostarezaja dowodow na poparcie, zo iniej- 
scowe upusty krwi s;j, nieszkodliwe. llcz to bylo takich przypadkow, gdzie 
kobiety chcialy wy wolac poronicnic za pomoca pijawek przystawianych do 
nog, do ud, a nawet do szyjki macicznej, lecz nie otrzym aly poz^danego 
skutku i w ten sposob dowiodly nieszkodliwosci t.akicgo dzialania.

St}, kobiety, u ktorych uklad nerwowy macicy jest bardzo wrazliwy, 
u ktorych po najmniejszem utrudzeniu, po nic nieznaczacem wzruszeniu 
fizyeznem albo duchowem, pojawiaja si§ nagle skureze maciczne naruszajq-- 
ce bieg citjzy.

Zdaje sig w takich razach jakoby macica by la  w cbiglej walce z ro- 
zwijajacem sig jajem plodowem, z ezego latwo zrozumiec jak  takie kobiety 
s% usposobione do poronieh. W takich przypadkacb jezeli upust krwi mo- 
ze oddac jakie uslugi, to w kazdym razie ust^puje pierwszehstwra innemu 
srodkowi, ktory jest czynnikiem par excellence w podobnych razach. Takim 
jest makowieo.

W  istocie czyrmik ten w postaci laudanum Sydenhami stosowany per 
rectum ze wszystkich srodkow uzywanych najprtjdzej i najpewniej prowadzi 
do celu. Uspakaja skureze maciczne i wstrzymuje pocz.-jtki poronienia. Bez 
obawy mozna uzyc go larya manu, w takich razach, poniewaz kobieta eig- 
zarna przedstawia szczegolna, charakterystyczntj. tolerancyje dla makowca, 
a 20 do 25 kropli laudani jest dawka od jakiej nalezy rozpocz^c. Zadawac 
per rectum w czw'artej czgsci zwyklej enemy, w godzing lub we dwie powto- 
rzyc dawke, jezli skutek pierwszej nie dostateezny, a nawet powigkszye j$ 
smialo w potrzebie.

W  Anglii Duncan, .Rigby, Blundell uzywaj$ makowca w wysokicli 
dawkach i dobre skntki otrzymuja. P relegent w jednym  upartym  przypad- 
ku zadat w 24 godzinach az do 100 kropli laudani bez wywolania zatru- 
citi i w ten sposob nie dopuscit poronienia. Jest on zdania, ze lekarze dla 
tego nie otrzym uja pozadanego skutku, bo trzymaja si§ dawek klassycz- 
uyeh, zwyklych, a tylko przy dawkach silnycb i powtarzauycli kilkakrot-
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me otrzymuje sip pomyslny wyuik. Prelegent. zaleca t,ylko tp ostroznosc, 
aby naprzod oproznic kiszki za pomoca zwyczajnej lub lekko rozwalniaja- 
cej enemy, poniewaz laudanum w ten sposob uzyte sprowadza czpsto za- 
parcie stolen, lecz jest to jedyua ujemna strona jego dzialania w takich 
razach.

W  dalszym ci%gu swego wykladu professor przystppuje do innej cho- 
roby, ktora jest czpsta przyezyna poronienia, gdyz szereg zaburzeh, jakie 
wywoluje w ustroju cipzko narusza bieg ciazy. Taka ohorob% jest przymiot.

Czy nalezy leezye kobiety eipzarne dotknipte cliorob% przymiotowa 
i czy mozna przypisywab wydarzone poronienie cliorobie lub tez leczeniu 
przeciwprzymiotowemu?

Nie obawiam sip wyrzec, mowi professor, ze nieleczyo kobiety oi<g- 
zarne dotkniete choroba przymiotowa. jest herezyja, poniewaz jesli jest ja- 
ka choroba, co usposabia do poronienia, to wlasnie przymiot. Tylko nale­
zy tu rozroznic trzy p rzypadk i: 1° Kobiota najprzod jest cipzarnp, a po-
tem nabywa choroby przymiotowej. 2° Kobieta wspolczesnie zachodzi w ciaze 
i dostaje tej choroby. 3° Kobieta jest przymiotowa od dawna, byla leczo- 
na lub nie,—przedstawia objawy przymiotu lub n ie—i zachodzi w ciaze.

W  pierwszym przypadku ciaza dojdzie prawdopodobnie wtasciwego 
kresu i urodzi sie dziocip z dr owe, ktore dopiero pozniej przedstawi objawy 
choroby przymiotowej, leez niekonieeznie, to jest, moze okazac sip zupel- 
nie zdrowem i pozniej.

W  drugim przypadku takzo prawdopodobnie kobieta ta dojdzie z cia­
za do wl'asciwego kresu, lecz dziecko czpsto ulega zarazeniu, moze jednak 
urodzic sip zywe i bez sladow choroby przymiotowej. Czpsciej jednak rodzi 
sip wprawdzie zywe, lecz z bablica przymiotowa (pemphigus syphiliticus). 
W innych razach te lub inne objawy ujawni% sie w kilka dni lub w kil- 
ka tygodni po urodzeniu.

W  trzecim przypadku nareszeie kobieta jest zarazon% od dawna i sila 
zarazy jest w calej potpdze. W tych razach czy s<j. objawy zewnptrz- 
ne lub nie, najczpseicj przychodzi poronienie, ktore powtarza sip przy kaz- 
dej ciazy i ktore lekarz moze wvjasnic, gdy za pomoca badania, zapytaii 
trafnych i zwierzeri wydobytych z mpza lub zony, stwierdzi bytnosc od 
dawniejszego czasu choroby przymiotowej. W  takich to wlasnie razach le­
karz powinien odgadnac i zrozumiec pol-slowka, aby nie rozbudzic dra- 
zliwosci familijnych i rozpoznac chorobp bez wzniecenia podejrzeh i bez 
wniesienia niepokoju w grono malzehskie. Lecz raz doszedlszy prawdy, wi- 
nien on czynnie przeciwdzialac wlasciwem leczeniem, gdyz to jest jedyny 
sposob, aby ckjza dobiegla odpowiedniego kresu, i jezeli w pierwszych 
dwoch wyzej wskazanych przypadkach moze on a la rigueur wstrzymac sip 
z kuracyj%, w ostatnim uchybilby swojemu powolaniu, gdyby nic zastoso- 
wal leczenia przeciwprzymioto wego. Chybi celu w nielctorych razach, to 
jest nie uratuje dziec.ka, lecz w najwipkszej liezbie przypadkow jego sta- 
rania uwienezone bpdij, dobrym skutkiem, a narodzenie jednego dziecka 
zywego pocieszy go za inne wypadki niopomyslne.
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N igdy leczcnie przeciwprzymiotowe rozsadnie i rostropnie zastoso- 
wane nie przyniosto szlcody, a przeciwnie pozwolito w znacznej liczbie 
przypadkow doprowadzic do'kresu cifj.zy plody, ktoreniezawodnie boztakowego 
bylyby zmarly. Ktoz z nas nie widzial kobiet przymiotowych, roniacycli 
3 a]bo 4 razy, a potem rodz%cych dzieci we wtasciwym czasie (nie mowio 
zdrowe) pod wplywem leczenia dobrze skierowanego. Za nic wi§c uwazaj- 
cie zdanie, k to re  mowi, ze rt§c zle robi. N ie,—zle robi choroba przymiotowa, 
a ratuje leczenie dobrze skierowane.

Zadawac w takich razacli rt§c pod postacia jodku, rozczynu (liquor) 
V an Sw ieten’a i nie nciekac sie do dawek silnych, lecz 0 ,0 2 — 0,05 cen- 
tigrm. pierwszego, a lyzeczka od kawy albo desserowa na dzieri drugiego 
przetworu wystarcz^, jezli b§da podawane przez dluzszy czas—jeden, dwa 
i trzy nawet miesi%ce w *potrzebie- Prof. D eface , k tory posluguje sie jod- 
kietn rt<gci, daje go tylko w dawce 0,01 centigrm. dziennie. Prelegent przez 
dwa lata swojej assystentury (chef de clinique) przy klinice patrzyl na skutki 
takiego post§powania i z 36 spostrzezen tamze przez niego zebranycli sadzi, 
ze usprawiedliwiajq. one dostatecznie powyzej przytoczone jego przekonania.

Z kolei nalezy rozebrac inne zadanie.
P relegent powiedziat wyzej, ze poronienie w pierwszych miesiacach 

oi^zy moze powstac w skutek owrzodzen szyjki maoicznej. Co nalezy czy- 
nio w  takich przypadkach? Czy nalezy ograniczyc sie do leczenia ogolne-
go, czy przeciwnie skicrowac six; wprost do choroby miejscowej bez wzgle- 
du na ciqzq ?

W  takiorn polozeniu lekarz jest dosyc zakfopotanym, poniewaz nie ro- 
biijc nic, przyjdzie poronienie — jezeii przeciwnie dziafa sic cos, zachodzi 
obawa, abv leczeniem nie podraznic macicy i nie wywolac jej skurczow 
i poronienia, Przegl$daj%c autorow znajdujemy zdania rownie liezne, mo. 
wi^ce za, jak  i przeciw loczeniu. I  talc, jezli Otterburg, Scanzont, B ar­
nes, W eitsbrodt zdaj^ si§ przemawiac za interwencyjsj — Yerneuxe, D a - 
nyau, D epaul sprzeciwiaja si§ temxi. Prelegent staje po stronie ostatnich 
i jest zdania, ze w takich razach nalezy powstrzymac sie od wszelkiego 
dziahuua. Kazdego zadraznienia macicy nalezy starannie unikac w czasie 
ci;j,zy i prelegent widzial kilkakrotnie w  oddzialach D -row  H xjguier’a 
i J obert’a poronienia wyst^puj^ce w skutek lekkich przyzegari (cauterisatio) 
zastosowanych wprost na szyjk§ rnaciczna. Sadzi on wi§c, ze nalezy przy 
ci%zy dobrze rozpoznanej ograniczyc si<g do leczenia ogolnego, do zastoso- 
wania rozumnej higieny, aby inozliwem uczynic dojscie tej eitjzy do wla- 
seiwego kresu i wtedy dopiero zajqh sie choroba, ktora moglaby takze za- 
grazac poronieniem przy ciazach nastepnych. (d. c. a.)



W Y K L A D Y  K L I N I C Z N E .
W yktady prof, B rown-8 equard’a ')

0  ro zp o zn aw an iu  i leczen iu  gi6wneg-o ro d za ju  bezw lad6w  k o n czy n
dolnych .

IJi'7,etozy} D r .  Z . Kobicsiewski.

LEKCYJA TRZECIA.

Rozpoznanie i leczenie bezwladow obustroimych (paraplegia) pockodz^cycli 
z zapalenia rdzenia, z zapalenia oslon rdzeniowych iprostego nawalu (con̂ e«<io).

Porownanio postaoi bezwladow zalczqcyoh od zvnniejszenia iloAci krwi w rdzeniu kr§- 
govvym, z takiemi postaciami, w ktoryoli jcj ilo^c jest powi^kszona. l’adaozka rdzoniowa 
w przypadkach zapalenia umiejscowionego w okolicy grzbietowej rdzenia lusjgowego. 
Objawy zapalenia, inajqcego siedlisko w rzesci rdzenia, z ktdrej wychod/.a nerwy odndg 
dolnycli lub nicco powyzej logo punkta. Rdzriice w objawach zapalenia odpowiednio do 
cz^sci rdzenia, w ktdrej to zapalenie ma swoje siedlisko. Zapalenie istoty szarej i pecz- 
kdw przednich lub tylnych. Objawy przewlektogo zapalenia oslon rdzeniowych. Objawy 
nawalu do rdzenia kr?gowego i jego oslon. Sposdb powstawania bezwladu, kurczdw, zbez- 
czulenia, uczuc podmiotowycb w ezeAciaeh ubezwladtiionych, zaburzenia w odzywianiu
1 t. d., w zapaleniu rdzenia, zapalenia oslon 1 nawalach krwistych. llokovvanie w zapalenia 
rdzenia. Leozenie takowego. Dzialanie wilozej jagody i sporyszu ua rdzcA krpgowy. Przy- 
padki zapalenia rdzenia, w ktorych jodelc potassu mozo oddac uslugi. Sposoby uniknienia 
odlezyn w zapaleniu rdzenia lub nerwdw z niego pochodzacych. Rokowanie i leczenie za­
palenia oslon rdzeniowych i nawaldw krwistych do lego navzndu.

Islnieja trzy postacie cierpienia rdzenia k re go we go i jego oslon, po- 
dobne do siebic z powodu niektbrych objawow i wymagajacc jednakowego 
w ogolnosci leczonia; cierpieninmi temi sa: nawal krwisty do rdzenia i jego 
oslon, zapalenie oslon rdzeniowych i zapalenie samej istoty rdzenia. Bez- 
w lad powstajtjcy w skutek tycli trzeeb cierpien, rozni sip calkowicie od 
bezwladu opisanego w dwocb poprzednich Iekcyjach. Waziuj jest, rzccza 
dokladnie wykazac ceclmjijce roznice tycli dwocb gatunkow bezwladow, 
leczenie bowiem, z pozytkiem stosowane w jednej postaoi, moze bye szko- 
dliwe przy drugiej. A  zatern, chociazesmy sic zastanawiaii nad tem rozpo- 
znaniem, nie od rzeezy bedzie dodne tu jeszczo nicktore uvvagi.

(116 wn a ceoha. bezwladow zwrotnych jest: zmniejszcnie ilosci 
krwi krtjztjcej w rdzeniu krpgowym. Przeciwnie, w nawalach krwistych 
(congestio) lub tez w zapaleniach rdzenia i oslon rdzeniowych, objawy ce- 
chujtjce, towarzy8zij.ee bezwladowi, poebodz;j od powipkszenia ilosci krwi 
w rdzeniu i jego oslonach. Istotna zatom roznica mipdzy dworna rodzaja- 
mi bpdacych w niowio bezwladow, polega pod wzgledcm objawow i le- 
czenia na stosunkowej ilosci krwi przyplywajtjcpj do rdzenia. W bezwl'a- 
dzie zwrotnym, zrnniejszenie przyplywu krwi do rdzenia sprowadza zmniej- 
szenie jego zywotnej czynnosci.

Przeciwnie, skoro mamy powipkszonie przyplywn krwi, jak  to ma 
miejsce przy nawale lub zapaleniu, bedziemy mioli, przeciwnie, wzniozenie 
czynnosci zywotnej rdzenia lub jego nerwow.

Zastanowmy sic teraz szczegolowo nad objawami i leczeniem wymie- 
nionych tych trzech cierpieri.

' )  Zobacz: M kDYCYNA 'I'. 11 N r. 4 0, 4 1 , 44 i 45 .
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Przewlekle miejscowe /.apalenic rdzenia-
Niniejsze lekcyje ninja za przedmiot stmlyjom bczwladu; porniniemy 

zntem to wszystko no sic odnosi do zapalenia rdzenia w jego eziysci szyjo- 
woj (pars cermcalis) i ez^sci gornej okolicy grzbietowej {pars dorsalis), zapa- 
lenia przy k to rcin , wystijpuje bezwJad w czlonkacli gornyoh jak  rowniez 
i w ezionkach doluycli. Bedzieiny mbwili przedewazystkiom o zapalcniu 
rdzenia ograniczoncni do inal'ej jirzestrzeni srodkowej czesei okolicy grzbie- 
towcj j jirzedstawimy roznice jcgo od zapalcniu cziysci dohicj.

Zapalenie ograniczoue do bardzo lualcj przcstrzeni czgsei grzbietowej 
rdzonia, jakkolwielc nio bywa talc czeste jak  zapalenio zgrubienia grzbie- 
l.owo-bylzwiowego, zdarza siy jednalc nierzadko; widzial'em je 5 do t> ra- 
zy na role. Najbardziej ceclmjacym go objawem, sq cz^sto napady, bardzo 
gwal'townych ruehow drgawkowych w odnogach dolnych. Odnogi dolno 
ezest.o z wielkq. gwaltownosciq drgaja, badz dobrowolnio, bqdz po jakim - 
kolwick podraznieniu zewinjtrzneni (takiem jak uderzenie lub ucisk lctoro- 
gokohviek muysnia, lechtanie podeszwy nogi bib przeprowadzenie zglebnika 
przez oewke moczowq), albo sztywuieja zupelnio. Nickiedy zdarzajq si§ 
cncrgiczne przykurczenia (fiexiones) ktorepi^to do uda przyciqgajq, w innych 
przypadkach nio talc gwaltownie, przez lcurcz iniesni przywodzqcych czyli 
ksobnych (adductores), odnogi bywaja do siebie zblizone, talc ze iieisknj:j. jadra; 
w innych nareszeie przypadkach, wystepujq naprzemiany gwaltowne slcur- 
czenia mm. wyprostnych i zginaezy (extensores et Jlexores), a po kilku rninu- 
tach wstrzqsnieri ogolnych przychodzi sztywno.se, po niej zas niedhigo 
zwolnienie i spoezynek.

Kurcze to czlonkdw dolnych, wynikajaco skutkiem chorobliwie pod- 
nieaionej czynnosci zyciowej nabrzinionia Icilzwiowego rdzenia, pochodzq 
z dwoch p rzyezyn :

1° Z nawal'u krwistego do tej cz§sci rdzenia.
2" Ze slcupieuia sily nonvowej, pochodzqeego z usuniejeia tej cz^sci 

z pod wpiywu woli.
W przypadkach zlamania lub zwichnienia stosu kregowego, g ru - 

zelkow lub innych no wot word vv uciskajacych rdzeri kregowy, spostrzega- 
my to same rucliy drgawkowe jak  w przypadkach ograniezonego zapale- 
nia rdzenia kregowego. Bardzo pratvdopodobnem jest, ze stan nabrzm ienia 
ledzwiowego rdzenia, we wszystlcich tych przypadkach jest jednostajny. Po 
przeciijciu poprzeeznem tylnej czysci rdzenia kregowego i isloty szarej 
xv okolicy grzbietowej, u psdw i innych zwierzat widziec niozna tc same 
riichy drgawkowe w odnogach tylnych '), objawinjq.ee siij had/, samodziel- 
nie, bqdz tez ]>od wplywom bodzeow zownotrznych. Bodziec najodpowie- 
dnioj do cplu tego sluzqcy jest, wedle nioicli doswiadczeii, zastosowanie 
zimna na skdris lub ucisnigcie miesnia podlegl'ego bezvvladowi.

Potrzebujez dodawac, ze w przypadkach zapalenia rdzenia ograni­
ezonego do cziysci szyjowej, albo do grzbietowej gornej, mozna obserwowac 
rowniez ruehy drgawkowe w odnogach gornych? Obserwowalem ostatnim 
razem podobny przyldad, wspolnie z l)-rem  A. P. Stewabx’km. Napady 
drgawelc u tego chorego, ezystsze niz w innych spostrzeganych przezemnie 
przypadkach, mialy miejsce, jak  to sic zazwyczaj zdarza, gdy chory lezal', 
tak podezaa snu jak  i podozas czuwania.

Mniemamy, ze w przypadkach zapalenia nabrzmienia grzbietowo-ledz- 
wiowego, drgawki czlonkow dolnych, spostrzegac sic dajq, tylko w pew-

') WywoJywano z tatwo^ciq stan podobny w pewnoj oz?^oi rdzenia kregowego 
u zwierziit. (Patrz Journal do la physiologic T. L , 1858 r,, str. 476),



nych szczogolnych okolicznosciacb, o ktoryeh mown Ixyizic ponizej: jedno- 
czesnosc t.ych kurezow z objawami zapalenia jest, jak  to zobaczymy, dowo- 
dem, ze zapalenie obralo sobie siedlisko powyzej nabvzmienia. Wszakze 
widziano kurcze u osobnikow, u ktoryeh poszukiwanic posmicrtne dowio- 
dlo rozmi^kczenia i zupelnego zwyrodnicnia sum ego liabrzmienia rdzenio- 
wego '). Nie nalezy wszakze z tego wnioskowac, ze ez^sc dolna rdzenia, 
chociaz do tego stopnia zwyrodniala, byla w moznosci sprawdzic drgawki, 
albowiom drgawki w tym razie znikaly, skoro rozmi^kczenic nast%- 
pilo. Dodajm y jednak, ze jednoczesnie z poezynajao.em sic zapaleniem 
ostrem rdzenia w dolnej jego e.zijsci, drgawki w koriczynach dolnych 
wyste.puja., ale nalezy pami^tac, ze takowe znikaj.j. wlcrotce: gdy prze- 
ciwnie jezeli zapalenie ma siedlisko wsrod cz<jsci grzbiotowej (piersiowej) 
rdzenia, albo powyzej, nie ma na poezgtku ehoroby drgawek; przyehodzij 
one w niejakis czas pozniej, pod postacia napadow, trwajacycb cale miesia- 
ce i lata.

Dodajmy do tego, ze te napady kurezow w koriczynach dolnycb ist- 
niec inogij, w pewnych epokacb zapalenia oslon rdzeniowych i zasiuguja 
one na miano p a d a e z k i  r d z e n i o w c j  bardzicj niz padaezki rzeczywi- 
stej, chociaz spowodowano choroha rdzenia kregowego; albowicin objawy 
tej ostatniej nie roznia si«j istotnie od objawow padaezki samoistnej (epilepsia 
idiopaticu) lub objawow padaezki spowodowanej cierpieniem oslon mozgowych, 
nerek albo innych narzrj.dow 2).

Moje wlasne doswiadezenia na zwierzetaeli dowodnie przekonywaj:j, ze 
wyrazny stopieri bczwladu i znaczncprzckrwienie czcsei grzbieto wo-ledzwiowej, 
zdajij, si<j bye nieodbjczne od napadow ruclibw kurczowycli, lub zeszty- 
wnienia drgawkowego koriezyn dolnych. Te same doswiadezenia przekony- 
waja, ze skoro prz.ekrwienie dolnej czesci rdzenia przejdzie w zapalenie 
istotne, kurcze znikaja szybko, do tego stopnia, ze w przypadkach poraze- 
nia przy objawach zapalenia czesci grzbiotowej lub grzbietowo-1 edzwiowej 
rdzenia krggowego, mozemy rozpoznac ktora z t.ych czcjsci jost siedliskiem 
zapalenia, po istnieniu lub breku czostych napadow ogolnych drgawek 
w rozmaityeh punktach porazonyeh narzadow. Umyslnie obszernie i z na- 
ciskiem traktuje ten przedmiot, albowiom, jak to wykaze, dokladne rozpo- 
znanie siedliska zapalenia, wielka ma wazno.se pod wzgbyiem rokowania 
i leczenia.

Nie bgdziemy tu dotykac ost.rego zapalenia rdzenia, ktorernu towa- 
rzyszy gor;j.czka, albowiem we wszystkicli prawie podobnych przypadkach, 
istnieje jednoczesnie ostre zapalenie oslon rdzeniowych. Jedynym  teraz na- 
szym zamiarem je s t: wykazac objawy bezwladti dlugotrwalego, pochodzij- 
eego z przewleklego zapalenia srodkowej i dolnej czesci rdzenia.

Objaw y cochujijcc tego zapalenia s;j. nastcpujace:
1° 1361 staly  w punkeie odpowiadaj;j.cym gornej granicy zapalenia

rdzenia.
2° Jakiokolw iek bedzie natgzonie tego bolu, zawsze on sio. prawie po- 

wieksza, przy lekkim nawet ucisku, wywartym na wyrostek kr^gowy, po- 
lozony ponad granica zapalenia.

3° Przeci:j.gniecie, g.'jbka napojona ciophj woda, przez cala dlugosc 
stosu kregowego, wywoluje uezucie palenia w calej czesci znajduj:icej sig 
ponad miejseem zapaleniu podloglem; na samej granicy zapalenia, chory 
uczuwa w podobnym razie palenie.

>) Zobacz przypadek ogloszony przez D -ra M addbn’a (D m eases and Derangements 
o f the Nennius System, D -ra  M a h s i i a l  I I ai.l’a. 1 K 4 1 r„  sir. 2 3 7 ) i irmy w eiekawym pa- 
migtniku \Vr. jBudu’a  (M edieo-chirurg. T ransact. T . XXIL 1836 r., str. 168 170).

~) Zobacz wojo Researches on Epilepsy, Boston 185 7 r ., str. 2 8,
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4° Przesuwajcj.c kawaJok lodu przi'z cala. dlugosc stosu kr^goxvego, 
wywoJujemy 11 ohorego wszijdzie uczucie zinnia; na granicy jednak zapa- 
lonia, chory uczuwa \v tym razie palonic.

•>° W ielu /, chorych doswiadcza uczucia zacisnienia na okolo ciala 
lub czlonkow jakby sznurcm, w punkcic granicy gornej bczwl'adu. Wielu 
doswiadcza tego uczucia w nieznacznym stopniu. Objawy te wystrjpujq. sta­
le w przypadkach gdy zapalenie dotyka wszystkg istoty rdzenia, i zdajij, sic 
zalczec w cz^sci od pewnego stanu kurezowego niektdrycb mi§sni brzusz- 
nycli lub piersiowych ').

6° liozmaite uczucia, podobne do tych, jakic towarzysza uciskowi ncr- 
wdw, m ianowicic: mrowienie, klocio jakby szpilkarni lub iglami, a niekie- 
dy uczucie palenia albo silnogo ziinna, w stopach, udach, posladkach, rza- 
dziej zas vv scianacli brzusznych. Uczucia te istniejg tak dobrze, jezeli nie 
z wiokszym jeszcze nat^zenietn, w cz^sciach pozbawionych czucia niz w na- 
rzadach, w ktorych czucie jeszcze jest zachowane. Pochodza one z podra- 
znienia istoty szarej rdzenia, a chory uczuwa je w czlonkach i brzuchu, 
tak samo jak  ucisk nervvu sprowadza uczucia podobne w jego rozgal'ezie- 
niacli. Objawy te sg waznemi wskazowkami istnienia zapalenia rdzenia kr§- 
gowego.

7° Kurcze w nogacli i w lydkacli bardzo cz^sto sie pojawiaja; istnie- 
j;j. one prawie u wszystkicli chorych. Zjawiaja si<̂  rowniez w wielkich mie- 
sniach brzusznych, a towarzyszy im uczucie zacisniecia, wyzej wzmianko- 
wane, obejmujace czlonok kolisto, lub biegnace po linii prostej. Skurczenie 
ograniezone do pewnej czgsci pojedyhezego miesnia brzusznego, albo nawet 
calej icli gruppy, istniec moze przez calc dnie i tygoduie, i przedstawia sic 
w postaci twardej massy, tak, ze mniemac mozna iz istnieje guz w iniazszu 
miesnia.

8° Czy zapalenie rdzenia istnieje tylko w wg/.kim paskn rdzenia kr<j- 
gowego, czy tez zajinuje ouo cala zgrubialosc grzbietowo-ledzwiowa, bez- 
wl'ad ruchowy wystfspujc we wszystkicli czesciacli, otrzymujacych nerwy 
z catej ezesci rdzenia znajdujacej siy ponizej gornej granicy rniejsca dot- 
kni^tego zapaleniem. Stopieii bezwlndu u roznych osobnikow bywa rozmai- 
ty ; lecz u jednego i tego samego osobnika, rozne miesnie koiiczyn dolnych 
s;j. dotknigte bezwladem w jednakowym prawie stopniu,

9° Bezwlad pecherza i zwieraeza odbytu zawsze prawie istnieje przy 
zapaleniu dolnej czesci grzbietowej rdzenia kr^gowego; gdy jednak zapale­
nie istnieje wyzej, objawia siij czgseiej kurezem (spasmus) niz bezwl'adem. 
Zazwyozaj wszakze wyst^puje zatrzymanie moczu, pochodzg.ce z bezwhidu 
pecherza, poniewaz zwieraez pecherza jest mniej lub wiecej dotkniety 
kurezem.

10° Jednym  z objawow najwiecej cechujgcych zapalenie rdzenia 
jest higowe (alkaliczne) oddzialy wanie moczu. Nie ma chorego cierpiacego 
na zapalenie grzbietowej cz§.sci rdzenia, ktoryby nie przedstawia! podobne- 
go o b jaw u 1). Niekiedy, po zjedzeniu pewnych pokarmow, mocz sie za- 
kwasza ale przyjmuje bardzo szybko na nowo odddzialywanie higowe.

') Objawy to nadzwyczaj waznc, wskazuja bowiem siedlisko zapalenia w rdzenia. 
Skoro czi;sSc dolna tego narzgdu je s t siedliskiem zapalenia, odnogi dolne sij siedliskiem te ­
go uczucia zacnSni^cia; chory narzeka, ze nogi jego  scihiieto kleszozami. Jezli zapale­
nie ma swo siedlisko wyzej, mianowicic w cze^ci zgrubienia I<;dzwiowego, siedliskiem tego 
uczucia sa: kostki, kolana, uda, podladki. Siedlisko tego uczucia stanowezo wskazuje gra- 
nicij gorna zapalenia rdzenia kregowego.

2) Nalezy zwrocic uwage, ze w opisie niuiejszym cbodzi o zapalenie oalego miijiszu 
rdzenia. Ponizej opiszemy objawy towarzyszgee zapaleniu, ograriiczajqcemu si<j na niektore 
pasy istoty bialej lub szarej rdzenia.
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11° Znieczulenie, albo przynsijinniej ograniczrnio czucia, zawsze isf- 
nieje przy zapalcniu rdzenia, wyjsjwszy przypadkow, bardzo zrosztq, rzad- 
kicli, w ktdrycli istota szara rdzenia nic jest dotkni^tq zapaleniem. Zazwy- 
czaj jednak zapalenie rozpoczyna ,sie od srodkowej czesei istoty szaroj rdze- 
nia i wtedy ograniczcnie czucia jest, najpierwszyni jego objnweni. Zdarza 
si§ czcsto, iz od samego poczqtkn, ezuiose miesniowa, przcwodniczqca mi- 
szym ruchorn podlega zalnirzeniu.

12° (Jdy zgrubialo.se grzbietowo-l^dzwiowa podlegnie zapalcniu, rucliy 
zvvrotne zalcdwie mogij. bye wywolywane \v odnogach dolnycli, a niekiedy 
wcale tych ruchow wywolac niepodobna. Przceiwnie zas, gdy sicdlisko 
clioroby umiejscowione jest w srodkowej czesei grzfoiotu, lub jcszczc wy- 
zej, zawsze silne ruchu zwrot.no wywolac zdolamy.

13° Czesto siij zdarza spotykac strupy (eschara) na kosci krzyzowej 
i posladkach, chociaz choroba trw a nic od tak dawna.

Najwybitniejszc, opisane przez nas objawy zapalenia rdzenia nieza- 
wsze bardzo wyraznie istniejq. VVedlug tego jak zmienia si<j sicdlisko za- 
palenia, zmienia siy t,e2 i nat§zenic objawdw, a nawet niekiedy wiele z nicli 
brakowae mozo, Skoro zapalenie zajelo istot§ szarq, wszystkie cechu- 
jqce objawy wystijpujq razern i docliodzq do wysokiego natezenia. W  przy- 
padkach dose rzadkich, gdy zapalcniu podlega sama tylko istota biala 
rdzenia, objawy sq zupelnie odmienne. Oto eo wtedy spostrzcgainy: jezeli 
t.ylna polovva rdzenia jest siedliskieni zapalenie, objawy sq nmiej wyrazne, 
ale istniejq wszystkie '); jezli zas zapalcniu podlega przeduia polowa, nie 
ma wyraznego znieezulenia, a nczucia chorobliwc, ktore chory uczuwa w na- 
rzqdach bozwladowi podleglych, sq, prawie niewidoczne2). Powrociiny do 
nich, gdy mowic bedziemy o bozwladaeh spowodowanyoh przez ucisk rdze­
nia, przez nowotwor, lub tez kosh przemicszezonq, albo toz zlamana.

1 j  Co sir tyezy objawdw obrazen ia  (lesiones) tylnyc.li piiozkow rdzen ia, winnismy na- 
Btepuja.cc poezynie nwagi: W  ostatnicli czasacb, wiele p ra c  ogfoszono we F rancyi i w N iem - 
czeeb o pewnym  objaw ie zaburzen ia  w o^rodkach nerwowyoh, k tdry  chciano uvvazac jak o  
osobne szczegolne cierpienio. O bjaw  ten  polega na pewnym  nictadzie w rueliach, poclio 
dzqoym w czesei, a le  nie w zupclnoSci ja k  ulrzym ywano, z zaburzenia  we whidzy k ierow auia 
rucham i dow olnem i. A utorow ie usilujacy zrobic z n iego  osobny, samoisl.nv rodzaj clioroby 
n azw aliten  objaw: b e z l a d e m  r u e h o  w y  m (atuxie locomntrice). D uciiknkk  i»b B oulogne 
m niem a, zo siedliskieni tej wvinysionoj clioroby je s t  m ozdzek, i przypisyw ano mi zdanie, 
ze~ m ost W ahol’a , je s t  narzqdein  reguliijqeym  rucliy dowolne, z czegoby w ypadato , zo 
atoxic locomotrice zalczy wcdle m ego zdania, na  zaburzen ia  w moSeie \ \  A k o l a . (Z obacz 
Archives tie medecine Avril 1 8 5 9 ., sir. I l l odsylacz). D c c iien n e  nie zrozum iat objaSnienia, 
k to reg o  mu udzielilem  w tym przedm iocie. Pow iedziafem  mu tylko to , com w swym dzien- 
n iku ogtosit (Aour mil do physiolot/ie 1 8 5 8 , s tr . 5 3 5 ; 1861 ,  sir. 115; 1 8 62 ,  s tr . 4 8 8  —  9), 
to  znaezy, ze m ozdzek nie jest, siedliskieni m niem anej wtadzy rdw now agi i ze, zaburzcnic 
w ruchacli dowolnych zalczy przodew szystkiem  na podraznieniu  m ostn V a uol’a  a nie 
na zaw ieszeniu w ladzy ruchow inozdzku, ja k  to w ykazuja doitw iadezenia na zw ierzetaeli 
i p rzy p ad k i eborobne u ludzi, w ktdrycli m ozdzek podlegl obrazeniu.

W  ostatnicli latacli kilku patologow utrzymywalo, ze bezfad rnchowy zalezy od 
zaburzenia w tylnych peczkacli rdzenia krygowego. Ograniczymy biq tutaj na zaznaezeniu, 
ze tylne p^ezki moga bye gteboko zwyrodnione, a mimo to nie objawi sic bezfad ruchowy 
i ze ten objaw pocliodzid moze nietylko z powodu pewnych zaburzen w tylnych p£cz- 
kach rdzenia, ale od zwyrodnienia wielti innycb czcsci ukfailu nerwowego. Zastrzegamy 
sobie zreazta dokfadne udowodnienie tego zdania.

2) Co do szczegdtow objawdw eborobnyeb rozmaitycli peezkow istoty bialej rdzenia, 
zobacz odczyty V, V I, V II i V III moich Lectures on the Central Nervous System. Phila­
delphia 18 60.
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Przewlekle zapalenie oslon rdzeniowyeb
Bezwlad pochodzrjcy /, przyczyny zapaleniu. oslon rdzeniowyeb, przed- 

stawia wiele wybitnych oech, nad ktdromi nie Ixplziemy sirs zastanawiac. 
z powodu latwosei jcgo rozpoznania. Cccliy te sn :

1° B61, z eharakterem  zazwyczaj gosceowym i nmicj wiyeej rozprze- 
Btrzenia.jij.cy sit; na caly stos kregowy. \V ogolnosci. ucisk moony, wy~ 
warty na wyrostki kre go we, nie wzmaga tego bolu, jak  to bywa zwykle 
przy zapaleniu sainej istot.y rdzenia. Za to znowu rucliy stosu, bad/, to 
ku przodowi, ku tylowi, badz tez na bold, powi^kszaja. 1)61, niekiedy do 
bardzo wysokiego stopnia.

2° Nerwy odchodzaco z tej cz^sci rdzenia, ktorej oslony s:j- w stanio 
zapalnym, by wajij. sicdliskiom ostrego bolu, szczogolniej sic z wickszaja cogo 
przy dzialaniu jakiejkolwiek przyczyny inocbanicznej. Nenv kulszowy n]i. 
gdy zapalenio oslon dotyka’dolnij. czesc przewodu kr^gowego, bywa siedli­
skiem bardzo silnego bolu," ktory znakomicie si<j powieksza przy ruelm 
czlonkow dolnycb. Jezli si§ zapalenio ogranieza na te czgsc oslon, z ktorej 
odchodza nerwy koiiczyn gornycb, rucliy koiiczyn gornycb s.-j, bardzo bo- 
lesne.

;i° Bardzo ezesto, a niekiedy stale, t.owarzysza zapaleniu kureze mi§- 
sni gizbietu. Kureze te, wprowadzajijce stos kregowy w stan prawie 
nieporuszalnosei, wzinagaja siy nieslyehanie przy usilowaniu poruszenia tn- 
lowia, Jezeli bole takie istniejij. w okoliey karkowej, glowa przechyla si^ 
w tyl tak silnie jak przy tezeu.

4° Stopien bezwladu przedstawiab inozo najbardziej kraiieowe odmia- 
ny. Niekiedy lekki bezwlad wzmaga sic i moze bardzo szybko sic znmiej- 
szac, z powodu naglych zinian w ilosei plynu mozgowo-rdzeniowego albo 
stosownie do stopnia jiawahi (congestio) towarzysz<jcego zapaleniu oslon 
rdzeniowyeb.

5° Znieczulenie bardzo rzadko bywa spostrzegane przy zapaleniu oslon 
rdzeniowyeb. YV niektoryoli ])rzypadkach istnieje nadczulosc istotna, albo 
przynajmniej ezuloso chorobliwa i wzi'ost ezynnosci zwrotnej.

t>° Dodajmy nakoniec. objaw cickawy, jakim jest kurez zwieraeza pe- 
cherza moczowego, ktory przeszkadza odplywowi moczu; niekiedy kurezo- 
wi temu towarzyszy bezwlad zwieraeza odbytu >).

Objawy to wystareza. do przedstawienia obrazu zapalenia oslon rdze- 
niowych przcwleklego i podostrego (subacuta); powrocimy jeszeze do jego 
rozpoznania. ( I ) ,  c. n.)

o d g u n t s k :.

Kilka uwag dotyczjjcych zupelnego rozpowszet*lmienia u lias 
szczepienia ospy oclmmnej.

Napisal St. Kybicki, 1 wkarz powiatu i szpitala S-go Stanislawa w Skierniewieach.

Kwestyja szczepienia ospy ocbronnej, ustawieznie poruszana bywa 
przez rozne ciala naukowo-lekarskie, zarowno jak  i pojedyneze jednostki; 
znakomita wiekszo.se przyznaje mu sluszuie nieoszacowane zalety i tylko

*) Waznq rzecza je s t dodac, ze, przy zapaleniu oslon rdzeniowyeb, niektdre mif^nie 
bezwladem dotkni<jte, zanikajq i podlegaj^ zwyrodnieniu nadzwyczaj szybko. \Vspomn§ 
takze o istnieniu nadczulosci tak wieikiej, ze niektorzy cborzy odezuwaja zastosowanie 
obydwoeb koloow estesiometru na biodrze, gdy takowe ledwie na j  o d e n m i l i m e t r  
si} od siebie oddalone.
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nieliczni sceptycy lekarscy, osmielaja. sie dzis jeszcze podnosic gtosy juz to 
przeciiv ssiczepieniu w ogdle, juz /.now przociw ponownenm szczepieniu 
(revaccinatio) otiowiazujijcoinu \v nioktorych krajach Europy.

Glbivne zarzuty ozynionc szczepieniu ospy ochronnej (wyhj.czajao na- 
turalnio obledy homeopatow), daja sie strescic do divoeli nastppujqeych : 
1° Ze szczcpicnie ospy nickoniccznic chroni od zarazy ospowej; 2° Zo 
7. limfa ospy ochronnej mozna zaszczepiac nicktore clioroby szkodliwc, mia- 
nowicie zas przymiot i zolzy (!)

Przeciw pierwszemu z tvcli zarzutoiv swiudczq. fakta i liezby: o fakta 
najlepiej pytac si§ nas lekarzy rzadoivych prowincyjonalnych, my bowieni 
naj\vi§cej mamy do czynicnia z epidemijami ospy natu ralnej i zc szczepie- 
niern n:i rozlcglejsza skale ospy ochronnej miedzy ludem prostym; faktdw 
takich i ja  postaram sic kilka przytoczyc. Liezby zebrane z naj rzetelniej 
prowadzonych statystyk, ktorych zresztq. praivdziivosc przy pqjawieniu sic 
kazdej epidemii ospowej jest dla nas razaca, liezby mowimy, najwymowniej 
dowodza raz, ze jednostki szczepione trudnioj si§ zarazaj% jadem  ospy, niz 
te, ktore szczepionymi nio byly, powtore, ze jezeli si<̂  zarazaja, to najczij- 
sciej, zwlaszcza \v poczatkach epidemii, podlegaja postaciom zlagodzonym, 
nakonicc, ze smiertelnosc z ospy natnralnej dochodzaca miedzy nieszcze- 
pionemi nickicdy do kilkudziesi^ciu odsetek, miedzy szczepioncmi dosiega 
t.ylko kilkunastu.

Przypatrzm y si^, w jaki to sposob rozwijaja sic po wsiacli miedzy lu- 
dom naszym, epidemije ospy niekiedy bardzo zlosliwc. Pierwotne wniesie- 
nie zarazy, najczesciej bywa niewiadomem: jest idem niezawoduie zetkniccie 
Inh dfuzsze obcowanie jednostek zdrowych z dotknietemi chorolnp la id  pro- 
sty u nas w ogole, ospy sic nie hoi, czijsto porbivnywa on jej krosty do 
„perelek” dodajae im jcszcze cpitet slieznycli, ktore im sa gestsze, tern ma 
bye lepiej, bo komu z woli Boga naznaezono unirzec od nicli, to umrze, 
a dla tych eo siij ivyclioruja zdrowo na przyszlose. W  obec takicli poj§c 
lud ten nie unika zarazonych ospa i prawio rozmyslnie wnosi j:j. do svvych 
domow i calych okolic, a gdy sie nawet zaeznie szkodliwie szerzyc, unika 
przyjmowania zktjdkolwiek pomocy, nie myslac wcale zapobiegac zlemu.

Otoz w ten sposob wnicsiona do povvnej miejscowosci zaraza ospy, 
kogoz najpicrw dotyka ? Picrwszemi jej ofiarami i to nader lieznemi, sa 
glownie ludzie dorosli lub wyrostki, u ktorych ospa ochronna nie byhi ni- 
gdy szczepiona. K ilka epidemii ospy, ktore w ciijgii ostatnich lat siedmiu 
nawredzily rdzne miejscowosci powiatu Skierniewickiego, a szczegdlniej ze- 
szloroczna jej epidemija, odznaczajaca si§ stosunkowo najvvi^kszem rozprze- 
strzenieniem i zarazem zfosliwoseia, pozwolity mi stwierdzic ten fakt sta- 
nowezo. Pamietne mi sa przypadki pojavvienia sie ospy natnralnej w niekto- 
rych miojacowosciach jcdnoczesnic pravvie mi 8 lub 10-ciu osobach jednej 
i tej samej rodziny, lub jednego donou, gdzie po spniwdzeniu przekonywa- 
lem si§, iz u nieli vvszystkich ospa ochronna wcale nie by la szczepiona; 
dom taki w nastepstwie stawal snj zwykle ]>unktem wyjscia zarazy na cata 
ivies lub okolice wtedy, gdy pierwej nikt jej tarn nie podlcgal.

Ilaz wnicsiona zaraza, szerzy sie stopniowo w danej miejscowosci i to 
torn pr^dzej, im wigeej utworzy sie takich domoiv, czyli ognisk zarazy; jak  
powiedzialem podpadaja jej iv poczatkach przeivaznie ludzie nieszczepieni, 
chooiaz w miarc coraz to wiijkszego nagromadzenia siij zarazka podlega 
mu tez i reszta ludnosci, ale u szczepionyeh postacle zlosliwe i smiertclne sa 
bezporownania rzadsze.

Ze szczepienie ospy ochronnej jest pozyteeznem nawet w obec pa- 
mij;j.cej epidemii tej clioroby, zatem przy znaeznem nagromadzeniu si§ w da­
nej miejscowosci zarazka, niechaj za przyklad poshizy fakt nastepujacy:



Zimowq, ponj. w koiicu 1868 r., pojawila siy epidemicznie ospa we 
wsi Makowie o 6 wiorst od miasta Sldornietvic odleglej, i skutkiom nkt-y- 
wania jej przez miejscowych tvloscian, przyjeln dosyc znaczne rozmiary 
a i smiertelnosc zaezela bye skutkiom lego powazua; z koniccznosci, minio 
spoznion.-j. pore roku, przedsi§wzialem z pomoca ]>olicyi, szczepienie ospy 
ochronnej i painigtny mi jest dom wlosciaiiski, w jednej izbio ktorego, za- 
staiem clitopea dwunastolctniego, umierajqcego na zioslitva krwatva ospy, 
nieco starsza dziewczyny juz goraczkujacn. lecz jeszeze bez wysypki i male 
dzieciy tv koiysce zupelnie dotad zdrowe; dziewczynie i dziccku zaszczepi- 
ietri ospy: u pierwszej siy nib przyjela, u drugiego bardzo dobrze. Z dru- 
giej strony sieni tv tym samym domii, znajdowalo siy rowniez dwoje dzieci 
idlkonastoletnicb, dotad nieszczepionych, ktore jednak rodzice ukryli prze- 
demna. Ostateoznie chiopiec zarazony zmail z ospy, dziewczyna na ktd- 
rej szczepienie siy nie udalo, przebyia pomyslnie clmroby, ale dzieciy male 
zaszczepione, zostajac zewszad otoczono zaraza, weale joj nie podleglo, 
chociaz oboje wyz wspomnionych dzieci z drugiej izby, ukrytycli przedem- 
ua, wkrotce potem do.stali ospy i jedno z nich w jej nastypstwie umarlo. 
Takie fakta zanadto przemawiaja do przekonania, a by przeciwko nim cos- 
kolwiek powiedzicc mozna bylo. W e wszystkicb zreszta miejscowosciaeh, 
gdzie epidemija talc tym jak  i innemi razy pauotvala, zawsze ogolna rc- 
wizyja ludzi i szczepienie tych, ktdrzy wlasciwych znakdw nie mieli, w lcrdt- 
kim czasie usmierzaly panowanie choroby.

D rugi zarzut czyniony szczepieniu ospy ochronnej, a mianowicie mo- 
znosc przenoszenia j)rzy niem zjednych  jednostek na drngie cboroby przy- 
miotowej, zoi'z i iunycli w zupelnosci jest niousprawiedliwionym i nioloicz- 
nym naw et: pomijajac juz bowiem rozbior pytania, czy oprocz przymiotu, 
owe inne choroby, mianowicie zas zolzy, moga bye przenoszoue lub nie, 
zapytujomy, czy winno temu szczepienie, ze niedbaly, nieumiejytny lub nie- 
sumienny lekarz albo folczer, zbiera i szczepi ospy z dziecka chorego, ma- 
jac  na prowincyi zvvlaszcza, az nadto limfy z dzieci zupelnie zdrowycli. 
W  tycli razach odpowiedzialno.se spadac winua na szczepiacego a nie na 
szczepienie.

T ak wiyc, szczepienie ospy jest stanowezo pozyteeznem, jako takie ko- 
niecznein i kazde paristwo winno sie starac o jak najwiyksze rozpowszech- 
nienie tego zapobiegawczego srodka, celem ochronienia swych rnieszkaheow 
od niebezpiecznych epidemij ospowych. Jest to zresztq zdanie juz tysiac- 
krotnie wypowiedziane przez licznych lekarzy i zgromadzenia lekarskie, 
a my je  powtarzamy tn jeszeze, dla tego jedynie, nby uzasadnic to, co 
o rozpowszechnieniu szezepienia mowic zamierzamy.

Jdomijajac zadanie, obecnie dla nas uboczue, jaki mianowicie rodzaj 
limfy ochronnej jest lepszym i skuteczniejszym, co zreszta dotad stanowezo 
rozstrzygnigtem nie zostalo, postarajmy sie rozwiazac pytanie, w jakiby 
sposob najbardziej rozpotvszeclmic u nas szczepienie ospy ochronnej.

Zdawaloby siy, iz zadanie to w zupelnosci jes t zbyteeznem, wiado- 
mosc bowiem o czems korzystnem dla zdrowia spoieeznego, powinnaby bye 
ochotnie przyjyta i jak  najspieszniej w czyn wprowadzona. Tento jest po- 
wod zapewne, zc liezne zgromadzenia lekarskie biorac wielokrotnie pod 
rozbior zadanie pozytecznosci szezepienia, dotad o sposobach wprowadze- 
nia go tv zycie zapominaly, a jednak  zapomnienie to, tylko tv krajach ogol- 
nie oswieconych moze miec miejsce; u nas niestety, w obec ciemnoty i z niej 
tvynikajacoj opieszalosci lub uporu i blednych przekonari, zadanie to weale 
nie jest zbyteeznem, owszem, potvinnoby bye poruszonem, powaznie i syste- 
matyeznie przeprowadzonem.

Tend samemi zapewne powodowany wzgledami, W ydzial lekarski gu-



I Him ii Warsziiwskioj jeszczo w roku zesziym cyrkulnrzcm wystosowiinym 
do lekarzy powiatowyoh, wezwaf takowych do wypowiedzcnia zdania, w ja~ 
kiby sposob szczepienio ospy jak  najbardziej rozpowszechnib ti nas? Co tez 
o ilc mi wiadomo, przez wszystkieb kolegow moicli wypelnioncni zostalo. 
W ypowicdzcnie iicznych w t.ym przedmioeie zdari przcz lokarzy prowin- 
cyjonalnych, dobrze z miejseowonii warunkami obznajmionych, bardzo by- 
lo pozadancm, one bowiem moglyby posluzyd do ulozenia zasad oiyblnego 
zastosowania wlasciwyeb srodkow. Ponicwaz jest to przedmiot ogbl inocno 
dot.yczij.cy, a ostateezne postanowicnie W ladzy dotad nic mi.stij.piio, sadze 
why, iz poniszcnic tej sprawy w pismic lnkarskiem bt'dzio wlasciwem, <lo- 
starezye bowiem moze obfitego matoryjahi do postawienia wnioskow i dla 
tego osmicliim sie. powtorzyc tu zdanie mojc w tym przedmioeie Wyd/.ia- 
iowi lokarskicmu przesiane.

dezeli oswiata ludu a ztad i wynikaja.ee poczucie obowiazku nie wy- 
starezaja w danym kraju do dobrowolnego przeprowadzenia srodka ogbl • 
nie pozyteeznego i koniccznego (jakiem jest szczepicnie ospy). Paristwo 
w zupeinosci jest upowaznionem uzyc do tego przymusu. VV sprawic szcze- 
pienia, przedmiot, ten u nas, rnimo maiego uksztaloonia ludu, dotychczas jest 
tylko posrednim i dotyka przewaznie to wiasnie czesc ludnosci, ktora sto- 
sunkowo najmniej pi-zymusu ]iotrzebuje: zailane ssj. bowiem swiadectwa 
szczepionej ospy od mlodziezy wstepujacej do zakladow naukowych lub in- 
nyeh rzijdovvych istytuoyj, t. j. od mlodziezy, ktbryeh rodzice wiedza o sku- 
tecznosci szczcpienia i dobrowolnie w stosownvm czasie dopchiia go na swycb 
dzieciacli. J)la wlosciun pod tym wzgledem, nie m;i wlasciwie zadnogo 
przymusu, chociaz dla nicli nie posrcdni ide bczposrcdni nawet przymus 
bylby konieeznym. (d. a.)

8PRAW 0/DAK1A l PO ST?PC  WllIDZY

N ak lo c ie  o s ie rd z ia  (paracentesis pericardii), W , L. hit 2 5 wieku majaey, sztuka- 
tor, zonaty, cierpial 4 razy na gosciec stawowy w przeciagu trzoch lat, ale serco nie 
liylo dotkniete chorobij. Przyjeto go do szpitala w Bristol 13-go Marca 1874 r. 
Cliory uarzekat na silny bol w stawie biodrowym. na ktdry od 9-ciu mieshjcy cierpi; 
ostatuie 3 tygodnie spedzil w Ibzku; narzekal na tloezqcy bol w okolicy scroa za kaz- 
dem glijbokiem westchnieniem. Cieplota ciala wynosila 39,4°,t(,'tno 1 08, odddehan 32 — 
•St^pienie serca powiijkszor.c— u podslawy sere a slyehac Szmcr tarcia. 1). 25 Marca 
pacyjent dostal wdrod dnia nagle bardzo silnego bolu w okolicy serca i napa- 
du nadzwyczaj krotkiego oddeclin; tetno sbibe 130, oddechah 44, cieplota ciala 
3 7,7" C.; tony serca ledwo ze slyszec rnozna, bicie serca ani widziec ani czuc .sif» nie 
daje, zupelna t.ijpoSc sir-gala az do dnigiego mijjdzyzobrza. W argi list, palco u rqk i nog 
ciemno-fiolotowcj barwy; przytomnoiic umysbi nie stracona, iile oddecli bardzo krotki. 
N akbicie osierdzia natychm iast wykonane moglo tylko uratowac cborego i przy- 
wrocic sercu potrzebnq si}?. Najgrnbszq cewkq aspiratoraPiEur.AKOY zaptiszczono przez .<5 c i a - 
n<j klatki piersiowej do worka sercowcgo pomiedzy czwartem a piatem zebrem , po- 
mirdzy brzegiem inostka a biodawkq. 7- samego poczqtku wySsano kilka nncyj jiisno- 
surowiczego plyrm ab- w koricu saezyla si? czysta krew; dziesi^c nncyj plynu ze 
wszystkiem wyszlo. T rposc serca znaeznie sir zmniejszyla, sinica ustapila, oddecli still 
sic swobodniejszym i pacyjent. w 1 1 dni po opcracyi wysz.edl ze szpitala i powrocil 
ib> swoicb zwyklych zujec. (Lancet— August — 2'J— 1874).

S io n io w a c iz n a  H ioszny ( Elephantiasis scroti). D r. L o y i >, lekarz armii indyj- 
skiej opisuje w „ L a n c o c i e ’ z 2 3 Sierpriia r. b. dwa przypadki sloniowacizny moszny, 
talc prawdziwie kolo.salnycb rozmianiiv jakicli dotychczas w litei-aturze medyeznej nieznano. 
Pienvszy z nicli zdarzyl sir- u 2 7-Ietniego lmiznhnana i powstaival przez bit 15. Od 
Czasu do czasu pacyjrnt dostawal goraezki, ktdra po kilka dni trvvubi i narosl wtedy

LBKARSKIKJ l \  (iliANICA.
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przybierala wiokszc rozmiary. NarosI wiszac pomied/.y nogami, tylko na 3 cale nic 
dostawala do ziemi przy stojac-j postuwie chorcgo; obwml jcj w kicrunku pionowym 
wynosi! 5 4 cale. Oprocz lego pacyjent byl (lotkrii?t.y sloniowacizna. obydwbch nog. 
Stan ogolny chorcgo byt dobry. L. wykonal operacyje w szpitalu, wycial narosl i oz<>s6 
przerosbiiotcgo napletka a pracic i j^dra, ktdre zupclnio byty zdrowe, zostawil nietknio- 
te. Knvotok by! stosunkowo do wielko^ci narosli maloznaozny, wyplynehi tylko zna- 
czna iloso ciagnaecgo sic plynu. Operowany w 7 tygodni wyzdrowial zupelnie. N o w o -  
t w o r  w a z y l  65 i u n t o w .  Drugi pacyjent takze 2 7-letni mnzulman nosil sic z narosla 
10 bit. Stan ogolny chorcgo byl niedobry , nawet kaszel mini on od jakiegos ezasu 
ale na usilne jego  prosbv operaoyje wykonano, z najlepszym skutkiem. Oprocz narosli 
wycieto i pravve jadro , ktdre bylo przerodzonc; 3 0 przewiazah wykonano. Pacyjent 
w krdtkim przeei^gu czasu w\zdrowial. N o w o t w o r  w a z y l  61 f u n  t.ow.

Z nowotworow wiclkicb rozmiardw operowanycli, nastepujace zasluguja na wzmian- 
ky: prof. L isto n ’A w Edynburgu: nowotwor moszny wazacy 4 4 funty wyciety wraz z ja -  
drami i praciem z dobrym skutkicm. Drugi opisany przez V ir c h o w ’A w dziele o no- 
wotworach wazacy 32 l/ 2 fnnt. Trzeci prof. K ittk r ’a (przytoczony przcz K o sin sk ik g o ) 
Czwarty opisany przez l)ra W iw .in ’a (Iransactions o f (he medico-chiruryical Society) no- 
wotwdr moszny 30-funtowy (pacyjent um arl zaraz po operacyi). Pi^ty operowony i opi- 
eany w , , L a n  c e c i  e” przez prof. B ick erstk tii z Liverpool, wazyl 3 2 funty. Nakoniee 
szosty znany czytelnikom M kdvcyny  prof. Ko sik sk ie g o  wagi 33 funtbw. Kakfcm na 
wziniank^ zaslugujacym jes t, ze z pi^ciu talc waznycb i niebezpiecznych operacyj jedna 
tylko zakonczyla sie jhniercia; (ostateczny wynik operacyi K it t e r ’a nie je s t mi zna- 
nym). O. 1'ritsche.

K B M 1 K A  M I E J S C O W A .
Clioroby panilj^ce W m. Listopadzie byly nastepujace: o s  p a  rodnia, z la o-od zo­

na i t. zw. wietrzna, o d r a  i p l o n i c a ,  w ogcile z lagodnym przebicgictn i w niczbyt, li- 
cznych przypadkacb; za to czesto spotykano r 6 z t w a r z y ,  d u r z y o ?  przewaznie w y s y p -  
k o w <•> i b l o n i c e  gardla. Z innych cliorob zdarzaly sie dosyc czesto przypadki zajeeia 
drog oddecliowych szozegolniej krtani i oslcrzeli, z a . p a l e n  i a p l i t c  i o p l u c n i ,  k r w o t o -  
lci p i n  o n e ,  goscicc stawowy i micsniowy z a l e w y  m o z g o w e ,  kilka przypadkow z a p  a- 
1 e n i a o t r z e w n i  i o h o r o b p o l o g o w y c h  zapalny ch.

N ow i le k a rz e . W ubicglym miesiacu nawydziale lekarskim tutejszego uniworsytetu 
uzyskali stopien lekarza nastgpujqcy wychowancy: Arnold B a u e r e r t z ,  Jan  l)u -  
k alfi k i, Henryk G o l d b l u m ,  Juljan  K r a in sz t y k, Stanislaw L a le  w i o z, Maurycy M e n- 
d e l s o l i n ,  KoDStanty M i l l e r ,  Antoni O w s i  a ny ,  A lcksander P  i t  k o w ski ,  Stanislaw 
P r u s k i ,  Ignacy R y b i b s k i ,  J an  S a w i c k i ,  Emiljan W o l s k i  i Jozef Z a l e j sk  i.

Odpowiedzi Redakcyi.
W-mu D-rowi A. S. w Babinie. Zeszyt III-c i „Pam i?tnika Tow. lek. W arszaw.” 

vryslaligmy. Na zapytanie ktdre z czasopism lekarskicb rossyjskicb nnjwi^cej je s t wzi§te—  
odpowiedziec nie umiemy. W Warszawie od m. Sierpnia r. b. wychodzi „ S o w r e m i e n *  
n aj  a M e d i c i n a” wydawana poprzednio przez lat 14-cie w Kijowie, a to w skutek przenie- 
sienia sie prof. W a ltiik r ’a do Warszawy, na stanowisko Inspektora szpitali warszawskicb. 
Prenum erata „Sow.  M e d .” wynosi z przesylkq rs. 8 rocznie, a z dodatkami rs. 10.

W-mu D-rowi W. w Boczanicy. Zijdany kalcndarz wyelauo; optata pocztowa 
z.a przeslanie wynosi kop. 20. Radzimy zgtosic sie do Dra W l a d y s l a w a  K iiajew skie-  
oo mieszkajqcego w W i e d n i u :  D a r w i n g a s s e  13, II-g ie  pi^tro, m. N r. 13, (prawie 
naprzeeiwko divorea kolei pdlnocnej— Nordbahnhof).

W-mu D-rowi S. to Wieruszowie. Ostatecznie wyslalismy przyrzipl indukcyjny D u ­
ll o i s - G r e  n e t ,  leoz ten kosztuje z przesylka rs. 2 3 kop. 61; wydatkowalWmy zateui wieeej 
o rs. 3 kop. 61, niz otrzymalismy, a to ■/. tego powodu, ze przyrzqd wyslany uznalWmy z.a 
praktyczniejszy w zastosowaniu na prowineyi, niz ten ktorego cone poprzednio na rs. 20 
pocialismy.



O I )  W Y D A W C Y .

M edycyna. C zasopism o tyg-odniowe d la  le k a rz y  p ra k ty c z n y c h ,
w nast$pnym roku, atrzecim  swegoistnieniiq wycliodzicbodzie w dotj-oliczasowyoh tcrminaoh 
w obecnym n a u k o w o-p r a k t y c z n y  m kierunku.

Prenumerata wynosi:
w Warszawie

z oduoszeniom do mieszkania.
rooznie ......................................rs. 5.
polrocznio...............................  1*9. 2 kop. 50.
k w a rta ln ie .....................................rs. 1 kop. 25 .

Na prowincyi i w Cesarstwie
/. przesytk^.

roczn ie .......................................................  ra. G
potrocznie.................................................. rs. 3

Za granicq (% przesylkq.)
w Niemczech. w Galicyi.

rocznie. . . ....................................... talarbw fi. rocznie...........................................  zir. 10 w. a
potrocznie..........................................  „ 3 ]iotrocznie.....................................zlr. 5 w. a

7j przesylkq do Wiednia rocznie z.tr. 11 w. a. potrocznie zlr. 5 cent. 5 0 w. a.
„ Paryza ,, fr. 2 6 ,, IV. 13.

Prenum eratorow z a m i e j s c o w y c l i ,  prosimy o przyaetanie przedplaty w p r o s t  do 
Redakcyi.

Prenumeratorow zalegajijcyeh w oplacie za dobiogajqce polrocze, prosimy o nade- 
stanie zalegtoitci; tych zas ktdrzy od nowego roku zamierzaj^ zaprzestac prenmnerowania 
M ed y cy n v ,—  o wczesne o tern zawiadomicnie; w przeciwnym bowiem razie tycli ktdrzy 
nie zalegajq w oplacie, uwazac b(;dziemy jako  dalszych przedptaeicieli opozniaj^oych sie 
jedynie w nadeslaniu pieni^dzy.

Zadanie tomu I-go M kdycyny  urzeczywistnionem bye moze za nadestaniem do Re- 
dakcyi rs. 4.

O  g  l  o  s  z  o  n  i  a .
K4 PIELE SIARCZANE.

Z monosulphuretum sodii podtug farmukopei Paryskiej: Bain (le Bareges avtificiel
cena jednej kqpieli kop. 7 5

Balneum sulpliuratum liquidum z tro jsiarku ............................, , ........................ kop. 4 0
Balneum sulpliuratum liquidum z p i^ciosiarku....................... , , ........................ kop. -40
Balneum sulpliuratum Plenki z pi(*ciosiarku i kwasu solnego........................ kop. 50

wyrabia apteka Karpinskiego przy ulicy Elektoralnej w Warszawie; za starannosd 
i akuratnofSc wyrobu poreczam. W. IviU'piliski Magister farmaeyi.

EKSPEDYCYJA PISM PERYJODYCZNYGH KRAJ0WYCH i ZAGRANICZNYCH 
w  KsiQgarni i  S k lad z ie  N u t

M A U R Y C E G O  O R G E L B R A N I )A
w Warszawie, naprzeciw posqgu Kopernika.

Zapiey na wszystkie pisma peryjodyc.zne i dzioia droga prenvimety wydawane, 
w kazdym czasie przyjmujc. K atalogi hezplatno.

SW~ Do tego Nru doirjeza si(j dla prenumeratorow pocztowych Katalog ilziet lekarskich, wy- 
dany pr/.oz ksirigarnio M. Orgelbranda w Warszawie.

Ueduktor odpowiodzlalny, I)r. K . B e n n i. W ydawca, Dr. J . R o g o w ic z .

Aojiiozeiio UcHjypoio. — w Druk. J. Jaworakiego, Krak.-l’rzedin. N. 415.—(Jena pojedy nezego N. k. 15 (zl. 1.)


