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Z oddziatu ginekol.d ra Fit. Neugebauera w S/ttt.E wangielickim w Warszaw ie.

( Coeliotomia vaginalis),

podat K/ZIlYriEB-Z Kfi/IKOW asystent oddziatu.

Sposdb wyjmowania guzéw jajnikéw przez pochwe do nowych nie
nalezy, jak mowi Bumm =z Bazyleil), juz wroku 1870 Gaillard usu-
nat po raz pierwszy guz jajnika wielkoSci pomaranczy przez pochwe, a naste-
pnie Gilmore, Davis, Goodel, Wing, Battey i inni poszli za jego przy-
ktadem.

W ostatnich czasach, kiedy sposoby wyjmowania samej macicy przez
pochwe zostaly udoskonalone, kiedy Duhrssen otworzyt jame brzuszng przez
przednie sklepienie pochwy w celu przyszycia don trzonu macicy (vajini/ixura
uteri), zaczeto gorliwie pracowa¢ nad sposobami wycinania guzéw przydat-
kéw macicy lub tez guzow samej macicy, po uprzedniem jej wynicowaniu,
przez otwér zrobiony w pochwie, azeby w ten sposéb ograniczyé otwieranie
jamy brzusznej przez ciecie scian brzusznych.

Rekoczyn ten zyskuje obecnie coraz wiecej prawo obywatelstwa w gine-
kologii, a wielu bardzo operator6w gorgco go popiera, biorac pod uwage, ze
technika rekoczynu jest wzglednie tatwiejsza, niebezpieczenstwo dla chorej)

i) ,Ober Ovariotomle von der Ya”tina au$“. Contralblatt fur Gyriikologie, N. 12. IB"6*



mniejsze i czas przebiegu pooperacyjnego znacznie Krotszy, z wyjatkiem tych
przypadkow, w ktorych po otworzeniu jamy brzusznej przez sciany brzuszne,
zaszywamy rane brzuszng catkowicie; wtedy bowiem rana goi sie przez ry-
chtozrost, a zdejmujgc 8-go tub 9-go dnia szwy brzuszne, otrzymujemy prze-
bieg pooperacyjny krétszy, anizeli po otworzeniu jamy brzusznej przez poch-
we. Dodatnig strone otwierania jamy brzusznej przez pochwe stanpwi jeszcze
to, ze chora po operacyi niejest narazona na przepukling, co zwykle ma miej-
sce w bliznie po cieciu brzusznem.

, Co sie tyczy samego wykonania, to dokladny opis operacyi podat Pope-
lin z Brukselli w odczycie swoim, na jednern z posiedzen belgijskiego towa-
rzystwa ginekologicznego?2). Autor dzieli operacye na trzy okresy, zalecajgc
przedtem dokiadne wyskrobanie wnetrza macicy.

Okres pierwszy: Przeciecie btony Sluzowej, wyscietajgcej tylne
sklepienie pochwy, cieciem poprzecznem lub tez podtuznem w miejscu, gdzie
btona $Sluzowa pochwy przechodzi na szyje maciczng, otworzenie jamy brzu-
sznej palcem tub tez cieciem, zaleznie od grubosci otrzewny; zbadanie palcem
przez otwor w otrzewny przydatkbw macicy, guzow i ich zrostow' z sgsiedni-
mi narzgdami.

Okres drugi: Uwolnienie macicy ijej przydatkéw od zrostow; wy-
ciggniecie trzonu macicy wraz z przydatkami przez otwor w pochwie.

Okres trzeci: Uchwycenie kleszczykami macicznego korica tragbki
oraz czesci wiezadta szerokiego macicy, przylegajacego do guza i stanowigce-
go jego szypuile; odciecie guza i wydostanie go nazewnatrz; zatozenie sgczka
z gazy do jamy brzusznej.

Popelin wykonywat te operacye bez przewigzek, lecz zapotnocg klesz-
czykow. W tym samym odczycie Popelin, krytykujac poglad na ciecie brzu-
szne i ciecie w sklepieniu pocimy, przyznaje temu ostatniemu pierwszenstwo.

W tomie V ,Bulletin de la Societe Belge de gynecologie et d'obstetrique®
z r. 1894 znalaztem referaty z odczytéw jJACOBs'a 3) i Cittadini z Brukselli4.
Opisujg oni przypadki operowane przez pochwe z bardzo dobrym wynikiem.
Cittadini miedzy innemi utrzymuje, ze nawet w razie licznych zrostéw tor-
bieli z sgsiednimi narzgdami miednicy, trudnosci wytuszczenia torbieli bedg
takie same, jezeli nie mniejsze, niz przy operowaniu przez ciecie $cian brzu-
sznych (laparotomia abdominalis); trzej wzmiankowani: Popelin, Jacobs i Cit-
tadini sg wielkimi zwolennikami otwierania jamy brzusznej przez pochwe.
Sposéb, ten moze stuzy¢ takze jako niewinny rekoczyn w celach roz-
poznawczych.

Doderlein na posiedzeniu Towarzystwa akuszeryjnego w Lipsku dnia 20
maja 1895 r., opisawszy sze$¢ przypadkow torbieli jajnikbw oraz guzéw przy-
datkéw macicy wyjetych przez pochwe, proponuje otwieranie jamy brzusznej
przez pochwe w celach rozpoznawczych, utrzymujac, ze zoryentowanie sie
w sprawie chorobowej przez otwor w sklepieniu pochwy jest bardzo fatwe
i w zupetnosci odpowiada celowi, nie naraza jednak chorej na wszelkie nastep-
stwa po cieciu brzusznem.

3 Bulletin de U Soci$t6 Belge de gynécologle et d'obsletrlque. Tom IV r. 1893. ,Da traitement chi*
rurgical des annexites unilatérales par la voie vaginale“.
3 Kyste de I'ovaire Volumineux enlevé par forcipressure (vole vaginale) chez une fenime encelnte —
« guérlson sans avortement”.
4) ,Exstirpatlon d'un Kyste dermolde de Ioyaire par Ilnelsion vaginale®.



Zachodzi teraz pytanie, przez ktére ze sklepien pochwowych wygodniej
i whasciwiej otwiera¢ jame brzuszng w celu wycinania przydatkbw macicy
lub ich guzéw? Stanowi to jeszcze dotad punkt sporny. Juz Czerny propono-
wat otwieranie jamy brzusznej w przedniem sklepieniu pochwy, w celu catko-
witego wyciecia macicy po uprzedniem wynicowaniu jej trzonu przez ten
otwor ).

Duhrssen i Martin, otworzywszy jame brzuszng przez przednie sklepie-
nie pochwy, w celu przyszycia trzonu macicy do przedniej S$ciany pochwy,
udoskonalili technike tego rekoczynu do tego stopnia, ze oprGcz przyszywania
trzonu macicy do przedniej sciany pochwy, zaczeli przez tenze otwdr w skle-
pieniu wytuszcza¢ miesaki ze Scian macicy i wycina¢ guzy przydatkéw macicy.

Za ich przyktadem poszli i inni, jak: Kossmann, Chrobak,Zweifel, Kust-
ner, Pernice i inni, wszyscy oni otwierajg jame brzuszng przez przednie skle-
pienie pochwy, przecigwszy plicam vesico-uterinam.

Duhrssen w odczycie swoimb, na zjezdzie ginekologéw w Wiedniu 5—7
czerwca 1895 r. wypowiedzianym, opisuje 22 przypadki wyciecia przydatkow
macicy przez otwér zrobiony dojamy brzusznej w przedniem sklepieniu pochwy.
Duhrssen tylko ten sposéb uwaza za racyonalny, gdyz wediugjego zdania
przez otwor w przedniem sklepieniu pochwy, tak samo, jak przez otwér w $cia-
nach brzusznych, narzady miednicy stajg sie dostepnymi dla oka, a pocigga-
jac samg macice w kierunku nazewnatrz lub tez szerokie wiezadta macicy,
mozemy przydatki macicy udostepni¢ dla reki i dla noza. W dalszym ciagu
mowi Duhrssen, ze otworzywszy jame brzuszna przez tylne sklepienie poch-
wy, mozna wydosta¢ przydatki macicy przez otwdr w pochwie, lecz do tego
trzeba koniecznie uchwycié kulociggiem same przydatki, co sie bardzo czesto
nie udaje z powodu ich zrostéw z narzadami sasiednimi; kulociggi sie wyry-
wajg i nastepuje trudne do zatrzymania krwawienie. Ta okolicznos¢, jak
utrzymuje Duhrssen, byta gtbwnym powodem, Zze otwieranie jamy brzusznej
przez ciecia w pochwie byto przez czas dtugi prawie zupetnie zaniechane.

Na tym samym zjezdzie Martin w odczycie swoim7), na podstawie 60
przypadkOw przytacza sie do zdania Duhrssen”, Martin moOwi, ze przez cie-
cie w przedniem sklepieniu pochwy, mozna udostepnié przednig powierzchnie
macicy, trzon macicy, a nawet i tylng powierzchnie macicy, jajniki, trabki,
jezeli tylko wolne sg one od zrostow z narzgdami sasiednimi- przy istniejagcych
zas$ zrostach, jezeli lig. infundibulopelvicnm nie jest bardzo krétkie i napiete.

Duhrssen przytacza jeszcze jeden szczeg6t, ktory rzuca niekorzystne
Swiatto na sposOb otwierania jamy brzusznej przez tylne sklepienie pochwy—
mianowicie, ze po tym rekoczynie zawsze tworzg sie zrosty pomiedzy macica
a kiszkag prostg, ktore w nastepstwie sg dla chorej zrodiem silnych bolow.

Mackenrodt nie zgadza sie pod tym wzgledem z DuiirssenTid i Mar-
TiNem. Uwaza on, ze wiasciwszg droga jest tylne sklepienie pochwy. Na po-
siedzeniu Towarzystwa ginekologicznego i akuszeryjnego w Berlinie dnia 28
lutego 1896 r. Mackenrodt opisuje 33 przypadki guzéw przydatkéw maci-
cy, przez pochwe operowanych, ito przez tylne sklepienie pochwy.

W odczycie swoim Mackenrodt, wychodzac z anatomicznego punktu
Widzenia, mowd, ze wszelkie guzy przydatkéw macicy zazwyczaj leza w ma-
tej miednicy i sg dlatego daleko dostepniejsze przez otwor w tylnem sklepie-

5 Wien. med. Woch. 1879.45—49.
6) ,Ueber yaginale Koliotomle und konserv. vag. Adnexoperationea*,
7 ,Ueber die Bedentung der Kolpotorala anterior®.



niu pochwy- nastepnie w razie obawy zakazenia rany, badz to zzewnatrz, badz
to przez zawarto$¢ wycinanego guza lub trgbki, mozna zatozy¢ do dotu Dou-
GLAs'a sgczek z gazy, zapewniajacy swobodny odptyw; naturalnie saczek mu-
si by¢ zalozony umiejetnie, zeby w rzeczy samej zapewnial, a nie tamowat
odptywu.

Nie wszyscy jednak ginekologowie sg tak optymistycznie usposobieni
wzgledem sposobu wyjmowania guzéw przydatkowych macicy przez pochwe.
Kaltenbach, naprzykiad, nie przepowiada tej metodzie wielkiej przysztosci,
Olshausen za$ twierdzi, ze jakkolwiek nie kwalifikuje sie ona do zupeinego
zarzucenia, powinna jednak mie¢ zastosowanie ograniczone.

Keiffer w odczycie 8) wypowiedzianym w bclgijskiem towarzystwie gi-
nekologicznem i akuszeryjnem dnia 17 czerwca 1894 r., opisuje przypadek
przez siebie operowany, a powiklany w przebiegu pooperacyjnym go-
raczka, zalezng od zapalenia otrzewny, pokrywajgcej macice oraz wiezadla
szerokie macicy. Chora wyzdrowiata. Autor, bedac pewnym, ze operacya
byta wykonana z zachowaniem wszelkich prawidet aseptyki i antyseptyki,
przypisuje wine powikfania w przebiegu pooperacyjnym zakazeniu, powstate-
mu skutkiem wessania sie przez pochwe wydzieliny ze zmartwiatych czesci
tkanek, uchwyconych w kleszczyki.

Wiasno$¢ pochwy, tatwego i szybkiego wchianiania, uwaza Keiffer za
warunek, nie pozwalajgcy mu zbyt optymistycznie zapatrywac sie na sposob
otwierania jamy brzusznej przez sklepienia pochwy.

Pomimo podzielonych zdah co do wartosci tej metody, ilos¢ zwolenni-
kéw jej z kazdym dniem wzrasta, o czem fatwo przekonac sie mozna, prze-
gladajgc odnosne protokoty z posiedzen towarzystw ginekologicznych zagra-
nicznych, z ostatnich lat kilku; nieomal w kazdym znajdziemy opis demonstra-
cyi preparatow, lub chorych operowanych sposobem pochwowym .

(C. d. n).

Z KLINIKI LEKARSKIEJ PROF. D-RA KORCZYNSKIEGO W KRAKOW IE.

Rozw0j i obecno stanowisko hematologii klinicznej.
Wyktad habilitacyjny

HD-ra, ljnaciorn-ita, IEZorcz” rissisrieg-©,

I-go Asystenta kliniki lekarskiej Uniwer. Jag.

(Dokonczenie.—Zob. N. 32).

Odmienny zupetnie obraz napotyka sie, badajac krew w innych posta--
ciach biataczki. Uderza w nim najczesciej tak znaczna réznoksztattno$¢ cia-
tek, a w preparatach barwionych wielorako$¢ barw i réznorodnos¢ budowy
komérek krwi, ze caly obraz robi wrazenie misternej mozajki. Pocho-

8 LA propos d'une ovariotomie par la voie vaglnaleu. Bulletin de la Soclet6 Belge de Gynecologle
et d'obstetrilque. 1894.



dzi to stad, ze w skiad krwi takiej wchodzg liczne rodzaje ciatek, roznie sie
barwigcych i rézne, wlasciwe im posiadajagcych utkanie i ziarnine jest to
przedewszystkiem cechg krwi w biataczce szpikowo-$ledzionowej. W tej to
postaci przewazajg jednojadrowe ciatka szpikowe, rozpoznane przez CoRNu/a,
RnNYiEida i Muller”™, a noszace nazwe myelocytéw CoRNii/a.

Ciatka eozynowe, rozsiane réwnie gesto, jak poprzednie, w preparatach,
roznig sie tem od oksyfilowych ciatlek krwi prawidtowej Ehrlich”, ze ziarenka
ich sg nieco grubsze i dosadniej sie barwia, a co wazniejsza, Ze posiadajg je-
dno tylko jadro. WsSrod ciatek tych przydarzajg sie wzglednie nierzadko
ciatka drobne, kartowatemi zwane.

Wszystkie te twory najwczesniej zwrdcity na siebie uwage przy bada-
niach krwi w biataczce, wprost z tego powodu, Ze biataczka szpikowo $ledzio-
nowa jest postacig najczestszg tej choroby, a wymienione ciatka biate zdajg
sie stanowiC znamiona jej istotne.

Z posrod twordw biatych, spotykanych w mieszanych postaciach bia-
faczki, wyroznic trzeba jeszcze jeden rodzaj qiatek jednojadrowych, z zasado-
wa ziarning o grubych ziarnach, tak zwane granulacye. Przydarzaja sie
one czesto, a hawet wystepujag w znacznej liczbie w biataczce szpikowo-$le-
dzionowej.

Doktadniejsze okreslenie zmian we krwi co do ciatek biatych w licznych
przypadkach biataczki, miato nietylko znaczenie czynnika, utatwiajacego roz-
poznanie tej postaci chorobowej, ale postuzylo do ostrego odgraniczenia
dwoch pojec: leukemii i leukocytozy. Leukocytoza—to ten stan krwi, wsrod
ktérego przybywa ciatek biatych, zmienia sie niekiedy nawet stosunek tych
ciatek do siebie, ale rodzaj ich pozostaje niezmieniony.

Wyjatkowo tylko spotka¢ mozna w niektorych chorobach ostrych,
czesciej w przewleklych, postacie ciatek biatych pochodzenia szpikowego,
ktérych nic zawiera krew prawidtowa. Badania LEViT'a, Kruger”®, Lim-
BECKSa, RiIEDER’a i innych, okreslity &cisle i doktadnie cechy prawidtowego
skfadu krwi co do ilosci i jakoSci ciatek biatych. 1los¢ waha sie miedzy 6 a 8
tysiecy. Znakomitg przewage wsrod biatych tworéw majg ciatka wietoja-
drowe, okazujgce przewaznie ziarnine neutrofilowg. Liczba ich wynosi miedzy
70 a 80% wszystkich ciatek biatych. Ciatka z ziarning oksylilowg czyli t. zw.
ciatka eozynowe, stanowig nieznaczny tylko procent tworéw wielojagdrowych,
a cyfry, wychodzace ponad 6% uwazajg juz wszyscy badacze za zboczenie od
prawidtowego sktadu krwi. Reszta cialek biatych— to jednojagdrowe, prze-
waznie bezziarninowe twory gruczotowe, lymfocytami nazwane. Protoplazma
ich i jadro barwig sie barwikamizasadowymi. Ciatka jednojagdrowe z dro-
bng ziarning zasadowa, t. zw. J granulacye, liczg niektorzy badacze, jak
Muller, takze do grupy ciatek gruczotowych. Liczba tak jednych, jak i dru-
gich lezy miedzy 20—30$ ogo6lnej ilosci ciatek biatych.

Wslad za poznaniem powyzszych szczeg6tow poszly badania, zmierza-
jace do okreslenia liczby i jakosci ciatek biatych w réznych stanach choro-
bowych. Dotychczasowe wyniki dajg juz nawet mozno$¢ spozytkowywacé
owoce tycti badan w celach Scisle klinicznych, dopomagajgc do rozpoznania
niektorych chorob, a niekiedy stanowigc nawet punkt wyjscia dla roko-
wania.

Na niektore z tych szczeg6téw chciatbym zwréci¢é uwage. Wspomne
0 zachowaniu sie krwi w przebiegu duru brzusznego, dtawcowego zapalenia



ptuc, spraw ropnych, ostrych chor6b osutkowych, w przebiegu spraw nowo-
tworowych.

Znane sg trudnosci, jakie wystepujg niekiedy przy rozpoznawaniu duru
brzusznego, jak czasem, mimo bardzo szczeg6towego badania, niepodobna
odrozni¢ duru brzusznego od innych choréb zakaznych, a tak wzglednie cze-
sto od ostrej gruzlicy proséwkowej. Zdarza sie nawet, ze dopiero przebieg
i zejScie choroby rozstrzygajg o rozpoznaniu.

Wszystkie pomocnicze sposoby badania klinicznego okazaty sie niewy-
starczajace, ze wspomne tu o znanej probie diazo-benzolowej moczu, Kktoérej
przez czas jaki$ przypisywano nawet pierwszorzedne znaczenie rozpoznawcze,
0 probie Rosenstein”, dzi$ juz zarzuconej, i o tytlu innych. Badania bakte-
ryologiczne wydzielin i wydalin, przedewszystkiem moczu i katu, zawartoSci
guzkow durowych, niekiedy krwi, ktore jedynie mogtyby w watpliwych ra-
zach rozstrzygaé, wymagaja zbyt dtugiego czasu i nie zawsze daja dodatnie
wyniki, dem chetniej tez chwycono sie szczegotow, ktorych dostarczyty ba-
dania morfologicznego sktadu krwi w licznych przypadkach duru brzusznego.
Przypadki te, ogtoszone drukiem, licza sie juz na setki. Ze wszystkich tych
spostrzezenn wynika, ze od chwili wybuchu choroby maleje ilo$¢ ciatek bia-
tych we krwi, znikajg zupetnie ciatka cozynowe, stosunek ciatek jednojadro-
wych do wielojgdrowych zmienia sie na niekorzy$¢ tych drugich. Wszy-
stko to sg szczegdty, nie spotykane, jak dotychczas przynajmniej, w innych
chorobach, w ktérych przedsiebrano na wigkszg skate badania krwi.

Odmienne zupetnie jest zachowywanie sie ciatek biatych w dfawcowem
zapaleniu ptuc, W durze poznali$my sie ze spadkiem ich liczby, leukopenia,
z przewaga lymfocytow; tu—spostrzegamy nadmierny przybytek, leukocyto-
ze, z przewaga wiecej niz fizyologiczng ciatek neutroiilowych. Ciatka eozyno-
we znikajg, podobnie jak w durze brzusznym, z poczatkiem choroby. Przy-
znaé tez trzeba zupetng stuszno$¢ jAKscrdowi, gdy mowi, ze: w przypadkach,
w ktorych rozpoznanie zapalenia ptuc jest watpliwe, zwlaszcza, gdy chodzi
0 odroznienie tej choroby od duru brzusznego, moze badanie krwi dostarczy¢
waznych szczegdtow rozpoznawczych. | nie tu jeszcze granica tego znaczenia
badan krwi w przypadkach zapalenia ptuc. PrzekonaliSmy sie powoli, ze,
jak leukocytoza jest statym objawem zapalenia pluc, tak brak jej objawem
niepomys$inym; w zjawieniu sie za$ nanowo cialek eozynowych zyskaliSmy
szczegobt, ktory pozwala wnosi¢ o zblizajgcem sie rychto przetamaniu cho-
roby.

tu z przyjemnoscig zaznaczy¢ moge, ze wsréd nazwisk pracownikéw,
ktorych badania przyczynity sie do poznania szczeg6tow powyzszych, spoty-
kamy i nazwiska polskie. Odnosne spostrzezenia z krakowskiej kliniki lekar-
skiej ogtosit D-r Jez. Przebieg leukocytozy wsrdd zapalenia ptuc $ledzit tak
dobrze zapisany w polskiej literaturze lekarskiej Bieganski; badaniami krwi
w durze brzusznym zajmowat sie Wiczkowski.

I w innych chorobach waznych szczegétéw dostarczy¢é nam moze bada-
nie krwi, rozjasni¢ istote spostrzeganych objawow i rozstrzygna¢ niekiedy
watpliwe rozpoznanie. Wskaze tu przedewszystkiem przebieg spraw ro-
pnych w przypadkach, w ktérych ani Zrédta ropienia, ani ogniska ropnego
wykazac nie mozna, a gdzie objawy tak mato sg wybitne lub wspdlne innym
postaciom chorobowym, ze niepodobna na nich opiera¢ stanowczego rozpo-
znania.



Stwierdzenie w takich przypadkach leukocytozy, zjawiajgcej sie stale
w przebiegu spraw ropnych, moze mie¢ wazne znaczenie. W podobny spo-
s6b zuzytkowa¢ mozna zjawianie sie lub brak leukocytozy, dla odrdznienia
gruzliczych zapalen bton surowiczych od innego tych zapaleh rodzaju, zapa-
lenia wrzodzicjgcego wsierdzia od zapalenia brodawkowego, w chorobach
osutkowych, odry od ptonicy i t. p.

W chorobach przewlektych, polegajacych badZ to na zboczeniach w prze-
mianie pierwiastkéw, badz tez na tworzeniu i bujaniu tkanki nowotworowej,
Sledzono takze za szczeg6tami, jakich dostarczyé moga dokladne badania
krwi. W przebiegu nowotwordw roznego rodzaju wystepowaé mogg wy-
bitne, mniej lub wiecej znaczne nieprawidtowosci w morfotycznym jej skia-
dzie, zaczawszy od leukocytozy, a dochodzac niekiedy do tak znacznego sto-
pnia, ze zmienia sie wybitnie wzajemny stosunek tworéw prawidtowych krwi,
a zjawiajg sie twory nieprawidtowe.

Z choréb, polegajacych na przemianie materyi, najdokladniej moze ba-
dano krew w obrzeku $luzakowym, a spostrzezenia LeichtensternM, Gott-
sTEirda i z kliniki krakowskiej, ktére pomiescitem w ,Przegladzie lekarskim!
w mej rozprawie ,O obrzeku $luzakowym", wykazujg nietyle zmiany iloscio-
we, ile raczej zjawianie sie ciatek rdzeniowych, a Mirdzo znaczny, bo do 25$
ogolnej liczby ciatek biatych dochodzacy, wzrost ilosci ciatek eozynowych.

Mniejszy wptyw wywarty badania e nri1ich M na poznanie ciatek czerwo-
nych krwi, nie dlatego, aby sprawa ta mniejszej byta wagi, ale z powodu, ze
juz zapomoca dawniejszych badan poznaliSmy utkanie i liczne odmiany wiel-
kosci i ksztattu ciatek czerwonych.

Najwazniejszym szczegdtem, na ktéry Ehrlich zwrécit uwage, bytoby wy-
réznienie jagdrowych ciatek czerwonych, pojawiajgcych sie w pierwotnej niedo-
krewnosci ztosliwej. Ciatka te majg sie rézni¢ wielkoscig i utkaniem proto-
plazmy od ciatek jgdrowych normoblastycznych, a nazwane zostaty przez
EHRLicrPa gigan toblasta mi. Zresztg stworzonemu przez EhrlichM no-
wemu kierunkowi badan, co do ciatek czerwonych, te tylko doniosto$¢ przy-
pisa¢ nalezy, ze dawniejsze wiadomosci rozszerzyly sie i nabraty daleko wie-
kszego znaczenia w szeregu badan klinicznych. Ujawnia sie to uwzglednia-
niem wymiaréw cialek czerwonych, zawartosci hemoglobiny w jednem cial-
ku, co oznaczamy mianem indeksu hemoglobiny, zwracaniem uwagi na szyb-
sze lub powolniejsze zjawianie sie ksztattow depresyjnych i metachromatycz-
nych, bedacych wyrazem obumierania ciatek czerwonych i t. d.

Wszystkie te szczegdty, odnoszace sie do znajomosci morfologicznego
skfadu krwi, stanowig znakomity postep w hematologii ipozwalaja na czerpa-
nie z niej bardzo cennych wskazéwek do celéw Kklinicznych. Mimo to, nie
wystarczajg one do zrozumienia i wyttomaczenia wielu spraw tak zycia lizyo-
logicznego, jakotez spraw patologicznych. Dalszy rozwdj pojec jest, jak
dzi$ przynajmniej, na drodze badan morfologicznych krwi prawie skonczony
i czeka¢ znébw wypadnie, az skrzetne badania lub szczesliwy przypadek
dadza nauce w rece Srodki, zapomocag ktdrych bedzie mozna poznac jeszcze
doktadniej budowe ciatek krwi i sledzi¢ wystepujace w niej zmiany wsréd
licznych zboczen patologicznych ustroju. Swiadomos$¢ tego faktu spowodowa-
ta, ze w ostatnich czasach tgczymy badania morfologiczne krwi z badaniami
chemicznemi. Jednym z najstarszych badaczy, ktéry jeszcze w tych czasach,
kiedy panowat formalny entuzyazm dla badan drobnowidzowych, pamietat
o stronie chemicznej skfadu krwi, jest C. Schmidt. Od niego to pochodzg picr-



wsze doktadne rozbiory tak skiadnikéw statych, jakotez i ptynnych. Najno-
wszg szkote chemiczng reprezentujg miedzy innymi: Jaksch, Biernacki, K os-
SEL, POSNER, LIMBECK.

Ciekawe sg zwlaszcza badania Biernackiego, ktdry oznaczat ilo$¢ czesci
statych krwi w réznych stanach nicdokrewnosci i stwierdzit zmniegjszanie sie
tychze, przyczem znajdowat stale prawie wzrost ilosci chloru, niekiedy i fos-
foru; ilos¢ zelaza bywata badZz prawidtowa, badZz nawet nieco wieksza, anizeli
we krwi ludzi zdrowych.

Nowy ten kierunek rozwija sie dopiero, a wiec tez nie mozna uzyskanych
dotychczas wynikéw bra¢ w rachube jako podstawy ula wnioskéw Klinicz-
nych; przyzna¢ mu jednak nalezy wiele stron dodatnich i rokowac, ze, rozwi-
nawszy sie i wzréstszy, stanowié¢ bedzie nader cenny dobytek w toku badan
naukowych, a w miare uproszczenia i ulatwienia sposobdéw badania, takze
i w toku badan klinicznych. J

Przechodzitoby znacznie ramy jednego wyktadu, gdybym chciat wnikaé
we wszystkie szczegéty, ktérych dostarczyty nauce hematologii badania do-
tychczasowe; ograniczylem sie do wskazania najwazniejszych, do naszkicowa-
nia rozwoju, zaznaczenia obecnego stanowiska hematologii klinicznej i do
podniesienia spraw spornych lub niezbadanych jeszcze w tej dziedzinie nauki
lekarskiej.  Zakres ich spory jeszcze stanowi wdzieczne pole do dalszych ba-
dan i dalszej pracy, ktorej wyniki, tgczac sie w jedne Scistg i harmonijng catosc,
postuzg do nadania trwatych podstaw nauce naszej.

Od dobrej woli i checi do czynu, a wytrwatosci w pracy zalezy, bysSmy
w gromadzeniu materyalu naukowego i w tworzeniu naukowej budowy
i w tym kierunku ws$rdd innych narodéw nie byli ostatni.

WYKEADY KLINICZNE.

O krwawieniach n macicy

podat JOZEF SAKS (L6dz).

(Ciag dalszy.—Zob. N 32).

Jakie przepisy ogolne nalezy da¢ chorej przy mniej lub wiecej silnem krwa-
wieniu macicznem?

Przedewszystkiem polecamy chorej potozy¢ sie do t6zka, dodajgc koniecznie
w jaki spos6éb ma ona leze¢. We wszystkich prawie podrecznikach powiedziano:
chora powinna leze¢ w t6zku; gtowa chorej zwykle spoczywa na kilku poduszkach,
miednica za$ zajmuje najnizsze miejsce; tym sposobem wywotujemy sztucznie
przekrwienie narzaddéw miednicy matej i utatwiamy jeszcze krwawienie z macicy.
Nalezy wiec koniecznie ostrzedz chora, aby pod krzyz poditozyta 1 lub 2 twarde
poduszki, a gérng czes$¢ ciata umiescita cokolwiek nizej.

Czy nalezy przykiadac¢ tak popularne kompresy z octem lub pecherz z lodem
na podbrzusze?

Prace doswiadczalne dowodzg, ze pecherz z lodem nie obniza zupetnie cie’
ptoty w gtebi miednicy; zmuszajgc jednakze chorg do spokojnego zachowvwania
sie, pecherz z lodem juz i przez to dziala dobrze.



Nastepnie nalezy zakaza¢ chorej gorgcych potraw, podniecajgcych napojow,
jak mocnej herbaty, kawy, alkoholu w jakiejkolwiek postaci i t p., mieso réwniez
jest zbyteczne; najwtasciwsze jest mleko, owoce i t. p. Tu musze jeszcze nadmie-
ni¢, ze czesto sie zdarza, iz chore, niekiedy za zgoda lekarzy, uzywajg wody sodo-
wej, Giesslnibler, Yichy i t. d.. cho¢ kwas weglany wolny, w nich sie znajdujacy,
poteguje krwawienie; jezeli wiec chora nie chce sie zadowoli¢ wodg studzienng
lub stabg herbatg, mozna pozwoli¢ na wode sodowg po zupetnem ulotnieniu sig
wazu. Uzywane od dawiendawna przy najrozmaitszych krwotokach napoje kwa-
$ne, lemoniady, szkody nie przynoszg, a pewng korzy$¢ okazaé moga. Podobne
zachowywanie sie chorej jest czesto skuteczne przy obfitych krwawieniach pod-
czas miesiagczki. Czesciej sie jednak zdarza, ze nalezy sie uciec do terapii energi-
czniejszej i podawac albo $rodki lekarskie wewnetrzne lub tez stosowaé leczenie
miejscowe. Co sie dotyczy pierwszych, to rozmaitos¢ i mnogos¢ od dawiendawna
w tym celu uzywanych S$rodkéw, dowodzi tylko, ze pewnie dziatajgcego nie
posiadamy. .

Pierwsze miejsce w tym rzedzie zajmuje sporysz, a przepisujemy go albo
w proszkach, ktore powinny by¢ Swiezo przygotowane, albo tez wnaparz e

Ktdérej ze sktadowych czesci sporysz zawdziecza swoje farmakologiczne dzia-
tanie, nie jest jeszcze kwestyg zupetnie rozstrzygnietg; jedni uwaza,g kwas sldero-
tynowy (Dragendobff), inni (Muetter) kwas ergotynowy za gtéwne dziatajgce
sktadniki sporyszu. ] Co

Ostatnimi czasy ukazata sie praca KOBBRx'a “), ktory wiasciwosci hemosta-
tyczne sporyszu przypisuje K ornuty nie; tym sposobem dobre skutki, otrzymy-
wane czesto zapomocg ergotyny, zalezatyby od nieznacznej ilosci kornutyny,
w niej sie znajdujgcej. Autor przekonat sig, ze kornutyna czysta wywotuje silniej-
sze skurcze macicy, niz ergotyna, ze macica w okresie popotogowym szybciej sie
zwija. Kornutyna posiada jednakze te wade, ze szybko sie psuje ijest bardzo dro-
ga (l,0 kosztuje 20 rs.).

Extr. fluidum hydrastis canadcnsis wywotuje skurcz naczyn, nie wptywajgc na
skurcze mie$nia macicznego. Jest to $rodek stabiej dziatajgcy przy silnych krwo-
tokach, niz sporysz, lecz daje dobre wyniki przy czestych, nieznacznych Kkrwa-
wieniach, zaleznych od metritis, endometritis, nieduzych wiékniakéw macicznych,
bolesnej miesigczki kongestyjnej, cierpien przydatkéw macicy i pizy krwawieniach
w okresie klimakterycznym. Srodek ten, dla otrzymania pomysélnego skutku, uzy-
wany by¢ winien przez czas dtuzszy. W ostatnich czasach coraz czesciej zamiast
wyzej wzmiankowanego preparatu uzywa sie alkaloid: liydrastininum hydrochlon-
cum. Wskazania sg te same, co i dlaextr.Jlidd. hydrastis canadensis. Czempin7)
podaje go wewnetrznie po 0,025pro dosi cztery razy dziennie, lecz lepiej dziata on
w postaci zastrzykiwan podskdrnych. Aber 8§ uzywat \o% rozczyn hydrastinini
hydrochlorici, zastrzykujgc w okolice dolnego odcinka brzucha 0,5 wyzej wzmian
kowanego rozczynu w odstepach kilkodniowych; podczas silnego krwoto u stoso
wat autor z dobrym wynikiem 1,0 pro die tegoz roztworu,

Extr. Jiuidum hamamelis nirginicae, jak wiadomo, tamuje czesto krwawienia
z odbytnicy, zalezne od hemoroidow; probowano wiec stosowac ten $§ro ec 1 przy
krwawieniach z narzadéw piciowych, czesto z bardzo pomy$inym Skiituem.

Radix gossypii herbacei stanowczo za mato bywa ceniony przy frwawiemac |
Z macicy, chociaz w pewnych razach bywa lepszy od innych.

1 6) ,Semaine medIcale¥. N. 67. r. 1893.
1) ,Centr. Blatt. fur Gynaekol.“ N. 45. 1891.
8 ,,.Sem. medlcalell, N. 6. 1892 r. (refer.).

Mkd, N. 33.



Capssella bursae pastoris s. capseka (pastusze ziele, krwawnik)— jest to $rodek
oddawna uzywany w medycynie ludowej prz'y krwotokach z najrozmaitszych na-
rzadow wewnetrznych, a szczeg6lnie z macicy. Niedawno zostal zalecony przez
EHRENWALI/a 9; prébowatem tego $rodka (napar ztyzki stotowej na szklanke wody)
przy krwawieniach z macicy, lecz wynikéw dodatnich nie otrzymywatem'.

W ostatnich czasach podawali wewnetrznie przy krwawieniach z macicy sali-
piryne. Katsbr 10fi E. S. Orthmann I}) stosowali powyzszy srodek w dawkach
jednogramowych po 3 razy dziennie przy krwawieniach macicznych, zaleznych
od cierpien btony $luzowej lub przydatkow macicy, od zboczen potozenia macicy.
Wyniki nieszczegodlne.

Ferraty ne przy krwawieniu macicznem stosowat d-r M. £ abkow w klini-
ce prof. Fenomenowi wilosci 0,5 pro dosi trzy -jazy dziennie z doskonatym skut-
kiem, przy krwawieniach ciggtych z macicy u mtodych kobiet. Nalezy tu nadmie-
ni¢, ze ujednej chorej dokonano przedtem wytyzeczkowania btony $luzowej ma-
cicy, podawano wewnetrznie rozmaite haemostatica, stosowano nawet metode Apo-
STOLi’ego, lecz krwawienia nie ustawaty.

Ciekawe jest spostrzezenie podawania z dodatnim skutkiem siarczanu
atropiny w dwodch przypadli ach groznych krwotokéw macicznych, ktore nie
daty sie zatamowac¢ zapomocg zwykiych $rodkéw. W tych wtasnie przypadkach
d-r Dmitriew '*) podawat siarczan atropiny po 0,0003 pro dosi, w postaci zastrzy-
kiwah podskérnych: w pierwszym przypadku krwawienie, trwajgce i5 dni, ustato
po 4-em zastrzyknieciu, w drugim za$, u chorej bez tetna, pierwsze zastrzykniecie
poprawito tetno, a po trzeciem zastrzyknieciu krwawienie zupetnie ustato.

Dla $cistosci nalezy jeszcze wspomnie¢ o pottorachlorku zelaza,
ferripiryni el3f, terpentynielsy, stypticynie, o decoctum z korzenia
neuboldia lems ,5), ktérych skuteczno$¢ zresztg jest bardzo watpliwa. W Anglii
stosujg dos$¢ czesto przy krwawieniach z macicy, szczegblnie przy menorrhagia vir-
ginum, z bardzo dobrym skutkiem chinin e makowiec, konopie in-
dyjskie (cannabis indica) 10).

Sg to mniej wiecej gtowny srodki wewnetrzne, jakie w ostatnich czasach byty
lub sg uzywane przy leczeniu krwawien z macicy; skutecznos$¢ ich czesto jest wat-
pliwa, a w niektorych przypadkach, np. przy raku czesci pochwowej, wprost zadna.
Nalezy zatem, niezaleznie od $rodkéw podawanych wewnetrznie, uciekaé sie w wie-
kszosci przypadkow do leczenia miejscowego, aby moédz bezposrednio podziataé
na samg sprawe chorobowag. Ten sposob leczenia jednakze z wielu wzgledow nie
zawsze da sie zastosowa¢. Raz mamy do czynienia z krwotokiem, zaleznym od
raka, nie kwalifikujgcego sie do operacyi, innym razem chora nie zgadza sie na
operacye i t. d.

Ogo6lne przepisy zachowywania sie chorej podczas krwotoku macicznego
mniej lub wiecej obfitego podalismy wyzej. Ze srodkéw miejscowych zalecamy
przedewszystkiem przestrzykiwanie pochwy zimng wodg z octem lub wodg goraca
(450—500¢€j- irygator nalezy trzymaé¢ do$¢ wysoko, aby sita strumienia byta zna-
czna. Gdy w praktyce szpitalnej wtasciwszg jest woda goraca, ktora, jak stusznie
zauwazyt Runge, dodaje cieplika chorej czesto wyniszczonej, to natomiast w prak-

9 ,Obszczaja teraplja“ prof. E. E. Eichwald. str. 195.

10) Deutsche med. Wochenschrift® N. 43, 1893 r. (refer. w Beri. klin. Wochenschrift N. 5. 1894).

n) E.S. OuthmanN ,Salipyrin bel Gebarmutterbiutungen*. Beri. klin. Woch. N. 7. 1895 r.

11) ,Semaine medlcale“ N. 2. 1892. (refer.).

,5) HbddkuiOH. ,Ein neues Hamostaticum—Ferripyrinll Miiuchen, med. Wochen. N. 1. 1895 r.

4 Aligemeiiie med. Centr. Zeit.* N. 6. 1892 r. podtug refer. W Kron. Lek. 1892 r. str. 188.
,Tainponacja matki pri poslierodowych krowoteczeniach*.* Kisiel6w. Wracz. N. 15. 1893 r.

*9 Ems. Astract of a leeture of the treatment of metrorrhagia“, podiug ref. w Zurnale akuszerstwa

1 zenhskich boi. 1892 r. N. 7—8.



tyce prywatnej—woda zimna, poniewaz chore, obawiajgc sie oparzenia i uzywajac
litylko wody cieptej, poteguja jeszcze krwawienie. Mechanizm dziatania irygacyi
pochwowych zalezy od podraznienia, a wskutek tego i skurczu macicy, wywotane-
go przez strumien padajgcego z pewnej wysokosci pltynu. Ten spos6b dziatania
ttomaczy nam, dlaczego tak czesto owe irygacye pozostajg bez skutku, jezeli np.
mamy do czynienia z krwotokiem zaleznym od widékniaka podSluzowego macicy,
ktéry wywotuje bardzo czesto zwyrodnienie otaczajgcej go tkanki macicy, niezdol-
nej juz do skurczu i nieoddziatywajgcej na owe irygacye pochwowe. Skuteczniej
bez poréwnania dziataja przemywania samej macicy zapomocg wody zimnej, go-
racej, a szczegoOlnie dobrze zapomocg stabego rozczynu pottorachlorku zelaza.
Poniewaz przemywanie macicy juz niejednokrotnie byto powodem $mierci chorych
lub rozmaitych ciezkich objawéw, jak asfiksyi, drgawek, it d., nalezy sie wiec
pare stow poswieci¢ technice tegojjzabiegu leczniczego.

Najczesciej tak smutne objawy miaty miejsce w okresie popotogowym, juz to
z powodu oderwania sie zakrzepu, juz to przedostawania sie powietrza do zyt, juz
to nakoniec z powodu zatrucia S$rodkiem, ktorym przemywano macice (subli-
mat, karbol, it d.); nalezy zatem, dla unikniecia nieprzyjemnych skutkéw, po-
stepowal w sposéb nastepujgcy. Po starannem oczyszczeniu narzgddéw piciowych
zewnetrznych i przeptukaniu pochwy, ustawi¢ we wzierniku okrggtym lub Cusco
cze$¢ pochwowa macicy; nastepnie chwytamy kulociagiem przednig warge czesci
pochwowej (aby macica sie nie usuwata przy nastepnych rekoczynach) i rozsze-
rzamy zapomoca rozszerzadet HEGAR'a szyje macicznag do tego stopnia, aby ce-
wnik maciczny (FiiiTSCH-BosEMAsda lub Boryssowicza) przechodzit bez wszelkiej
trudnosci (przy niedostatecznej szerokosci przewodu szyi macicznej mozna ta-
two uszkodzi¢ btone $Sluzowg); irygator trzymac¢ nalezy niewysoko (do | metra
nad t6zkiem chorej); wypuszczamy powietrze z cewnika przez otwarcie kranu
i nastepnie wprowadzamy cewnik ostroznie do macicy, przyczem zwracamy ba-
czng uwage na chorg; gdyby zaczeta sie skarzy¢ na silny bol brzucha lub zawroty
gtowy, nalezy szybko zamkna¢ kran i usung¢ cewnik maciczny.

Doskonatym do zatamowania krwotoku macicznego $rodkiem jest slaby roz-
czyn poéttorachlorku zelaza; posiada on jednak bardzo wielu nieprzyjaciét, a nie-
ktorzy, jak L. Landau, chcieliby go zupetnie usunaé. Jezeli jednakze o$mielam sie
go tutaj zaleci¢, to dlatego, ze w kilkunastu przypadkach uporczywych krwawien,
przy ktorych zadne Srodki zwykte nie pomagaty, po przeptukaniu macicy stabym
rozczynem pottorachlorku zelaza krwawienia owe ustawaty; bardzo zachwalajg
ten $rodek: Hofmeier u), S. BraunB), Gusserowl9) i inni. Obawy przy ostroznem
stosowaniu tego srodka w ginekologii sg przesadzone. W przypadkach ginekolo-
gicznych nie mamy do czynienia prawie nigdy z takg rang, jak to ma miejsce w ma-
cicy po oddzieleniu sie tozyska, liczba wiec i wielko$¢ zakrzepéw jest bez poro6-
wnania mniejsza i smutne skutki z powodu przedostania sie czesci ptynu do krwio-
biegu ogdlnego bardzo rzadko mogg mie¢ miejsce.

Zastrzykiwanie tego $rodka przy pomocy szprycy Braun”, lub wprowadze-
nie na sondzie PLAYFAIR'a jest zabiegiem bez poréwnania mniej skutecznym, a nie-
bezpieczniejszym od wyzej wspomnianego. Ptyn, zastrzykniety zapomocg szprycy
BRAUN'a, wywiera¢ swe dziatanie moze nawet na niekrwawigcem miejscu; wpro-
wadzony zapomoca sondy PLAYFAitPa dziata tylko na btone $luzowg szyi maci-

17) ,,C. Schroeder’s Handbuch der Krankheiten der weiblichen Geschlechstsorgane” umgearbeitet
von D-r M. Hofmeyer. Wydanie 9. 1889 r., str. 321.

18) ,Wlen, med. Wochenschrift* 1868 r. N. loo i lol (pod}. refer.).

19) ,Bert. klin. Wochenschrift, 1880. N. 22.
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cznej; wlewajgc za$ znaczne ilosci ptynu zapomocag cewiyka macicznego, osiggamy
znacznie lepszy wynik, poniewaz: 1) strumien wywotuje skurcze macicy, a zara-
zem i krwawigcych naczyn; 2) przy tym sposobie mozemy dziata¢ na catg btone
$§luzowg macicy, wykonywujgé ostroznie ruchy zapomocg cewnika macicznego.

W roku zesztym zostat zalecony przeciw krwotokom macicznym najroz-
maitszego pochodzenia przez moskiewskiego profesora SNIEGIREw'a nowy $ro-
dek—para2). Srodek ten, stosowany w celu wstrzymania krwotoku, posiada wiele
zalet: szybko tamuje krwawienie (po | —I1 /2 minutowem dziataniu), jest $rodkiem
zupetnie bezpiecznym pod wzgledem odkazajgcym i wstrzymuje na czas pewien
wydzieline cuchngcg. Technika wprowadzania pary, — lepiej uzywaé pare suchag,
przegrzang, niz wilgotng, poniewaz ta ostatnia tatwiej wywotuje kolke maciczng,—
nie jest jeszcze zupeinie ustalona i Srodek sam stosunkowo mato jest wyprébowany.

U nas $rodek ten stosowat z dodatnimi wynikami Jozef Jaworski2l) w dwéch
przypadkach po wytyzeczkowaniu macicy w celu wstrzymania krwawienia i raz
jeden podczas amputacyi szyi macicznej, przyczem w ostgtnim razie autor nie
zaktadat szwow, lecz tamowal krwawienie zapomocg pary, otrzymywanej z rozpy-
lacza SIEGEL’a.

D-r Pinkus2) stosowat pare w g-iu przypadkach; raz jeden przy nienadajg-
cym sie do operacyi raku macicy, w 3-ch przypadkach endometritidis hyfierplasticae
i w 5-iu przypadkach catarrhus cervicis\ po |—ix2 minut, dziataniu pary krwawie-
nie i wydzielina cuchngca wstrzymywaty sie; raz jeden wystgpita kolka maciczna,
lecz po zakokainowaniu szyi macicznej predko znikia.

Elektrycznos$¢é jest rowniez dobrym $rodkiem objawowym, wstrzymujg-
cym krwotoki maciczne najrozmaitszego pochodzenia. Uzywa sie w tym celu
strumienia faradycznego lub galwanicznego. Jeden biegun strumienia faradycznego
przyktada sie do ujscia macicznego, a drugi umieszcza sie na brzuchu Ilub wpro-
wadza sie do odbytnicy (Makentosch, Mackenzie). ROwniez skutecznie dziata
strumien galwaniczny (anoda — na krzyzu, katoda na ujsciu macicznem zewne-
trznem)23). Przez czas jaki$ metoda ArosTOiTego byta bardzo modng przy lecze-
niu widkniakdw macicznych. Metoda owa polega na uzywaniu mocnych strumie-
ni elektrycznych (do 250 miliamperdw); biegun ujemny umieszcza si¢ wjamie ma-
cicy, dodatni za$ na powtokach brzusznych; posiedzenie trwa od 3-ch do 6-iu mi-
nut24p. Sposéb ten ma zmniejsza¢ rozmiary guzow i niekiedy doprowadza¢ do
zaniku. Metoda ta, dtugo popierana przez bardzo powaznych uczonych, ze wspomne
tylko ZwEiFEina,Spencer-WELLSs’a, ktérzy potwierdzali zdanie APosroLpego, po dtuz-
szem doswiadczeniu okazata sie Srodkiem zaledwie objawowo dziatajacym nawet
przy widkniakach, gdyz po przerwaniu leczenia guzy znow wracaly do dawnych
rozmiar6w, a nawet powiekszaty sie. Wiekszo$¢ ginekologéw uzywa teraz stru-
mieni bez poréwnania stabszych (60— 100 miliamperdw) i umieszcza elektrody nie
w jamie macicy, lecz na ujSciu macicznem zewnetrznem 28). Tak sie przedstawia
terapia krwotokéw macicznych w zarysach ogdélnych.

W praktyce stosujemy i pewne inne zabiegi, zalezne od przyczyny krwotoku.
Pierwsze miejsce co do czestosci zajmuja meno- i metrorragie przy tytozgieciu

200 SNEGIBKFE. ,Der Pampf ais blutstitlendes Mittel“. Deutsche med. Wochen. 1894 r.

21) Jézeflaworski. ,Para jako $rodek hemostatyczny i aseptyczny przy operac, ach na macicy*l.
Kron. lek. N. 8. 1894 r.

n) ,Centralblatt fur GynSkol.“ N. 11. 1895, str. 285.

n) D-r R. Lewandowski. ,Elektrodiagnostik und Elektrotheraple elnsehliesslich der physlkallschen
PropS«leutlk” . str. 500 (podtug ttom. ros.).

2) Carlet. ,Dutraitement elect. de tum. fibr. de Puterus“. Parls. 1884, (podtug refer.).

29) ,Verhandlungen der gebursthitftichen Gesellschaft zu N. Yorku, podtug refer. w Centralblatt fiir
Gynakol, N. 30. 1895 r., str. 821.



macicy; odprowadzenie macicy niezawsze daje sie dokona¢, z powodu silnych zro-
stow; a nawet odprowadzona macica czesto nie zachowuje danego jej potozenia,
gdyz wianki maciczne bardzo czesto zawodzg, a nieprawidlowo zatozone pobu-
dzajg nawet macice do wiekszych krwawien. Meno- i metr 'rragie przy tylozgie-
ciu macicy zalezg najczesciej od niedowtadu (atonii) mieSnia macicy, zatem i na-
czyn w nim przebiegajgcych, gdyz tytozgieta macica pocigga za sobg wiezadta
szerokie, skrecajgc je w pewnym stopniu okoto ich osi, a wiec i naczynia w nich
przebiegajace; w ten sposob powstaje utrudnienie krwiobiegu w macicy ze znany-
mi skutkami meno- i metrorragii. Leopo1d20) radzi stara¢ sie w tych przypad-
kach wzmocni¢ jedrnos¢ (tonus) macicy; aby to osiggnac, wyciera on ostroznie za-
pomocg waty na sondzie Playeair”™ jame macicy 2% rozczynem saletrzanu srebra
w odstepach tygodniowych, co wywotuje skurcz macicy; staje sie ona wtedy twar-
da, tatwo dajgcg sie utrzymaé zapomocg wianka; regularno$¢ bywa potem wiecej
prawidtowa i mniej obfita. W przypadkach, w ktéorych ma miejsce niezyt szyi
macicznej, autor wyciera i btone $luzowg szyi (I lub 2 razy tygodniowo) stabym
rozczynem kwasu saletrzanego lub pdéttorachlorkiem zelaza. Powodzenie, ktére
osiggamy zapomocg tak nieznacznego rekoczynu, $wiadczy, ze przy krwawieniach
z macicy nawet na tle niezytowem niezawsze jest rzeczg konieczng wytyzeczko-
wanie macicy, tak naduzywane w czasach ostatnich; w wyzej wspomnianych przy-
padkach, wedtug L eopot1d~, przynosi ono niekiedy nawet szkode, poniewaz btona
$§luzowa macicy jest czesto przy tych sprawach w zaniku; skrobanie wiec odbywa
sie po warstwie miesniowej, a ranigc naczynia, powieksza jeszcze krwawienie.

Przy krwawieniach, zaleznych od przewlektego zapalenia macicy, przy krwo-
tokach macicznych u dziewic, a réwniez przy krwawieniach, zaleznych od ostrego
zapalenia jajnikéw, skutecznym bardzo zabiegiem sg sk aryfi kacy e czesci po-
chwowej macicy, dokonywane w odstepach tygodniowych przy metritis, przy mc-
norragiach za$ na dzien lub dwa przed oczekiwang regularnoscig; jak wiadomo,
jest to rekoczyn bardzo mato bolesny. Nalezy w tein miejscu jeszcze nadmienic,
ze przy tym rekoczynie, jak i przy kazdym innym, wrazliwo$¢ osobista odgrywa
wazng role, i u niektérych kobiet po skaryfikacyach, bez widocznego powodu, by-
waty tak znaczne, nie dajgce sie zwyklymi S$rodkami powstrzymaé krwotoki, ze
musiatem uciec sie do tamponowania pochwy; zjawisko to powtarzato sie uniekto-
rych kobiet po kazdej skaryfikacyi.

Krwawienia, zalezne od niezytu btony Sluzowej macicy (endometritis), czesto
ustaja po wysmarowaniu jamy macicy Srodkami przyzegajgcymi: lo# rozczynem
chlorku cynku, rozczynem pottorachlorku zelaza i t. d.; najpewniejszym jednakze
w tych razach sSrodkiem bywa wytyzeczkowanie macicy, ktére dziata prawie
swoiscie w tych przypadkach.

Na ostatnim zjezdzie ginekologéw niemieckich w Wiedniu, bardzo powazni
uczeni ostrzegali stusznie przed stosowaniem larga manu tyzeczkowania macicy;
na jedno tylko zgadzali sie wszyscy, a mianowicie, ze rekoczyn ten dziata dosko-
nale przy endometritis fungosa, ktérego najwazniejszym objawem sg wtasnie krwa-
wienia z macicy.

Krwotoki maciczne, zalezne od zto$Sliwych guzow macicy, witokniakéw lub
polipéw macicznych, wymagajg, jak sie samo przez sie rozumie, leczenia causae ef-
ficientis, o ktorem nie uwazam za witasciwe szerzej sie rozwodzi¢; czesto jednak
operacya jest niemozliwa lub z pewnych wzgledéw niewtasciwa; wtedy wstepu-
je w swe prawa leczenie objawowe. Przy bardzo obfitym krwotoku, ktéry nalezy

) ,Bericht der gynSkol. Gesellschaft zu Dresden*l.Centralblatt ftir GynSkol. N. u, 1895 r., str. 290.



jaknajszybciej powstrzymaé, najpewniej dziata szczelne wyfimponowanie pochwy,
zapomocg gazy jodoformowej; Srodek ten dziatla dobrze, lecz czesto tylko tak dtu-
go, poki tampon lezy w pochwie; po usunieciu za$ tegoz krwawienie czesto znow
sie rozpoczyna; nalezy wiec wéwczas stosowac jednoczes$nie Srodki, o ktérych wy-
zej byta mowa. 7

Przy czestych, cho¢ nieobfitych krwawieniach wskutek raka cze$ci pochwo-
wej macicy, doradza Leopold wysmarowaé¢ powierzchnie nowotworu raz na ty-
dzien stezonym kwasem karbolowym, péttorachlorkiem zelaza lub 25°/0 rozczynem
chlorku cynku.

Krwawienia, zalezne od widékniakéw macicznych, moga by¢ tak obfite i tak
wyniszczac sity chorej, ze radykalna operacya moze sie okazaé niemozliwg ze
wzgledu na wycienczenie chorej. Gdy wyzej wspomniane sposoby usuniecia krwa-
wien zawodzg, nalezy sprébowaé sposobu zaleconego przez GotsciiatkL, miano-
wicie podwigzac¢ z obu stron tetnice maciczne tuz przy szyi macicznej, co nie
jest zabiegiem trudnym. Kuestner, Leopold, Gotschalic i inni doniesli o kilku
przypadkach skutecznego w tym razie zastosowania tej metody leczenia: krwawie-
nia ustawaty, guzy za$ stopniowo zanikaly. Zdawatoby sie, ze spos6b ten powi-
nien by¢ prawie zawsze skuteczny, sgjednakze czesto warunki, ktore juz apriori
nie pozwalajg oczekiwaé od tej metody wynikéw dodatnich.

Wiadomo, ze do macicy, oprocz art.uterinae, gtdbwnego zrédta krwi dla maci-
cy, dostarcza krew jeszcze art. spermatica int\ w przypadkach zatem podwigzania
art. uterinae ilos¢ krwi, przeptywajgcej przez art. sperm, int., zwieksza sig, macica
zatem nie jest pozbawiona krwi; docig¢ nalezy, ze czasami wazniejszem zrdédiem
krwi i podtrzymujgcem krwawienia z macicy jest znaczna ilo$¢ naczyn, przebiega-
jacych w zrostach macicy z narzgdami sgsiednimi, co bywa tak"czestem zjawiskiem
szczegOblnie przy widkniakach macicznych.

W wiekszej ilosci przypadkéw udaje sie nam zapomocg wyzej wspomnianych
sposobéw leczenia uspokoi¢ krwawienia; sgjednakze niekiedy krwotoki maciczne,
ktorych przyczyny nie jesteSmy nawet w stanie odnalezé, krwotoki nieustepujace
nawet, pomimo uzycia wszystkich, wyzej wspomnianych sposobow; woéwczas jako
indicatio vitalis staje sie koniecznem catkowite usuniecie macicy, dokonywane naj-
czeSciej przez pochwe. Dawniej dokonywano w tych przypadkach trzebienia
(castratio)] wzgledna jednakze pewnos$¢ (niekiedy zdarzaty sie nawroty krwawien)
zniewala coraz wiecej ginekologéw do dokonania w tych przypadkach catkowite-
go usuniecia macicy na drodze pochwowej, ktore, dzieki udoskonalonej technice,
stato sie operacya prawie bezpieczng, a dajacg bezwzglednie pewne wyniki przy
zastosowaniu.

Konkurowa¢ do pewnego stopnia z catkowitem usunieciem macicy pod
wzgledem wynikéw moze metoda DuMONTPALiEu’a a»), polegajgca na wkiadaniu do
jamy macicy $swieczek z chlorku cynku (33°/0 ZnCla i 67°/u maki zytniej); pod wpty-
wem tego Srodka btona Sluzowa macicy zostaje wydalong, poczem najczesciej
-nastepuje zaros$niecie zupetne kanatu macicy.

Sposob 6w ma wielu przeciwnikOw (Do+teriS, Charjpenticii*8) i inni), ponie-
waz niejednokrotnie spostrzegano po tym sposobie leczenia objawy haematosalpinx"
zmuszajgce do dokonywania laparotomii. Aby tego unikng¢, radzi Dumontpatier
sondowaé czesciej macice, w celu przeszkodzenia zarosnieciu jej jamy; gdyby za$

"7 ,Gaz. med. de Paris“. N. 15, 1895 r-
,Centralblatt fur Gynaek.#4 N* 31, 189" r., str. 863.



zauwazono zwezanie sie przewodu macicy, radzi rozszerzy¢ zaraz owo zwezenie
zapomocg blaszkowca.

Stuszniejsza jest rada j. VniT'a29), ktory zaleca stosowanie tego srodka tylko
u kobiet, znajdujacych sie juz w okresie uwigdu piciowego; zaro$niecie wobwczas

zupetne przewodu macicy szkody zadnej nie wyrzadza. © d n)
.d n).

STRESZCZENIA i WYCIAGI.

88. Ludomit Korczynski. Doswiadczenia nad wpltywem surowego szpiku ko-
stnego i jego wyciggdw na ustréj ludzki i zwierzecy. (Rzecz wykonana w zakta-
dzie fizyologicznym prof. d-ra Cybulskiego i w Kklinice lekarskiej prof. d-ra Kor-
czynskiego). Dotychczasowe nieliczne badania czynnos$ci szpiku kostnego zmie-
rzajg prawie wytacznie do okresSlenia jego dziatania w biataczce i w rozmaitych
postaciach niedokrwistosci.

Celem doktadniejszego poznania dziatania szpiku kostnego na ustroj, autor
wykonat szereg doSwiadczen na zwierzetach, ktére doprowadzity do wynikéw na
stepujgcych: 1) szpik kostny wywiera dodatni wptyw chemotaktyczny na ciatka
czerwone; 2) przysparza ilos¢ ciatek czerwonych i hemoglobiny; 3) powieksza
ilos¢ wydzielanego CO*; 4) pod wptywem szpiku kostnego przyswaja ustréj wie-
kszg ilos¢ biatka spozytego w pokarmach; 5) wzrost i rozw0j zwierzat odbywa sie
szybciej przy zywieniu ich szpikiem kostnym.

Wyniki te uprawniajg autora do przypuszczenia, ze szpik winien oddac¢ dobre
ustugi nietylko w chorobach krwi, ale i w moczéwce cukrowej, w nadmiernej oty-
tosci i we wszystkich tych chorobach, w ktérych odnawianie sie tkanek jest niedo-
stateczne, a rozpad biatka nader szybko sie odbywa.

Spostrzezenia kliniczne, ktére autor podaje w streszczeniu, w ostatniej czesSci
rozprawy, dotycza czterech chorych, leczonych w krakowskiej klinice lekarskiej
zapomocg szpiku. Najlepsze wyniki uzyskano w przypadku cli loi anemii, w kto-
rym objawy niedokrwistosci ustepowaty pod wptywem lawatyw ze szpiku kostne-
go znacznie szybciej, niz przy podawaniu przetworOw zelaza; natomiast w biatacz-
ce i w dwéch przypadkach anemii nastapita tylko nieznaczna poprawa w Sktadzie
krwi.

{Zbioér prac z kliniki lek. prof. d-ra Korczynskiego w Krakowie. Zeszyt X V I11. 1896).
D-r Kedzior.

89. Piotr Janet. Idee stale (fdees fixes) natury histerycznej. (Lekcya wypo-
wiedziana w Salpetriere). Praca powyzsza stanowi dalszy cigg znakomitych ha an
psychologicznych autora nad histerya. Na zasadzie licznych, nader doniostych
spostrzezen i dosSwiadczen, Janet przychodzi do wniosku, ze istnieje odrebna po-
sta¢ id¢esfixes, a mianowicie idee state natury histerycznej. lara terystyczng
cechg idei tych jest to, iz znajdujg si¢ one ponizej progu swiadomosci chorego,
tak, 7e chory nie wie wcate o ich istnieniu, tace & wszakze mozna wydoby¢ na

jaw, zastosowawszy bypnoze: osobnik H'isieWEZHy, wprowao_lzgny w stan ls,o’mlnam-

bulizmu, wypowiada mysli, ktérych ,a jawie byt catkiem nieSwiadomy. Odston,e-
cie Idei statych histeryka umozliwia wyleezeni. z przypadtosc, bedacych nastep-

&) J, Vkit. Ueber ZerstOrung des Endome{'rllﬂmg HSSH Auskratzuugs. Centralblatt fur Gynakol. N.

36, 1895 r>str. 969.



stwem bezwiednych ,ideesfixesu\ tym sposobem psychologia prowadzi wprost do
wynikow czysto praktycznych. Dla potwierdzenia stow powyzszych przytoczymy
w krétkosci jedno z kilku opisanych przez autora spostrzezen.

Dziewczyna, pochodzgca z rodzicow alkoholikow, cierpiata na napady histe-
ryczne. Z poczatku napady te nie odznaczaty sie niczent szczegdlnem; po kilku
latach wszakze zauwazono, ze chora podczas napadu' bawi sie butelka jakiego$ na-
poju wyskokowego i ze sie nastepnie napojem tym upija. Z biegiem czasu napa-
dy histeryczne zamienity sie zwolna w napady dipsomanii. Chora tracita przy-
tomnos¢, dostawatla lekkich drgawek, nastepnie wybiegata z domu, wstepo-
wata do rozmaitych szynkéw i wszedzie porzadnie sie upijata. Wszystko to cho-
ra czynita w stanie zupetnie nieSwiadomym. Chora ta w u$pieniu hypnotycznem
zdolna byta opowiedzie¢ szczegotowo wszystko, co robita podczas napadu dipso-
manii (0 czcrn na jawie nie miata najmniejszego pojecia), nadto odstonita ,idee
fixe“i ktora jg do pijanstwa popychata. Ideg tg byta mysl, ze picie jest dla nigj
pozyteczne, ze, nie pijac, umartaby napewno, ze musi nasladowac¢ swego ojca,i t. d.
Chorg te Jankt wyleczyt hypnozg i teraz pracuje ona gorliwie i zyje uczciwie, nie
podlegajagc nigdy napadom pijanstwa.

(Revue de Thypnotisme 1895. N. 12). A. Wizel.

Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Posiedzenie z dnia 2 czerwca r. i).

TRESC: 1) Gabszewicz — przedstawienie chorej po rezekcyi kosci stopy wedtug metody Obatinskie-

go; 2) Rkjchman — przedstawienie chorego z przemieszczeniem serca i zotagdka; 3) Stepkowski—

Przyczynek do krwawien i krwotok6w macicznych watpliwego pochodzenia; 4) Sokotowski—przedsta-

wienie niezwykle wielkiego tetniaka aorty i przetyku zwezonego przez ucisk powiekszonych gruczotéw
chtonnych S$rédpiersla.

1) Kol. Gabszewicz przedstawit 2o-toletnig chora, u ktérej w roku 1896 do-
konat rezekcyi kosci stopy, podiug metody prof. Oba1iNSKIEGO, zalecanej jeszcze
w roku 1890. Zalety tej metody, zdaniem mowcy, polegajg na tem, ze utatwia ona
znakomicie ocene zmian chorobowych w kosciach stopy, utatwia samg technike
operacyjng i, co najwazniejsza, unika sie licznych przecie¢ $ciegien, nerwow i te-
tnic. Ostatnia okolicznos$¢ nie pozostaje bez wptywu na nastepczy wyglad i czyn-
nos¢ stopy.

U przedstawianej chorej usunat kol. G. ko$¢ szesScienng, 3 klinowe, czétenko-
wg, catg pietowg i 3i skokowej. Rana po zatozeniu szwu zagoita sie przez ry-
chtozrost, z wyjgtkiem tego miejsca, w ktérem byta zatlozona gaza jodoformowa;
przetoka zagoita sie dopiero przed paroma miesigcami. Stopa obecnie ma zupetnie
prawidtowy wyglad i czynno$¢ nadspodziewanie dobra.

2) Kol. RejchmaN przedstawit chorego w $rednim wieku, u ktérego wie-
ksza cze$¢ teposci serca lezy po stronie prawej od linii $srodkowej ciata; na miej-
scu, gdzie powinno sie znajdowac serce, widac zagtebienie, jakby z powodu braku
zeber; Scislejsze badanie jednak wykazuje tylko wciggniecie tycli ostatnich wgtgb.
Na miejscu, gdzie powinna by¢ tepos¢ watroby, otrzymuje sie niekiedy od-
gtos tympanityczny, a na miejscu zotagdka—tepy. Zotadek prawidtowy lezy w prze-
strzeni TRAUBE'go. Przy przeswietlaniu wida¢ dno zotadka i wida¢, ze pokryty
on jest przez grubg warstwe ptuca az do 8-g'o zebra, ze jest przesuniety nieco na



lewo i lezy gtebiej. Kol. R. sadzi, ze osobnik przedstawiany, podczas zycia ptodo-
wegojnusiat przechodzi¢ zapalenie optucnej z nastepczymi zrostami listkéw tej
btony, ktére znowu wciggnety Sciane klatki piersiowej i wywotaty zmiany w po-
tozeniu trzew.

3) Kol. Stepkowski wygtosit rzecz p. t ,Przyczynek do krwawien i krwoto-
kow macicznych". 3 spostrzegane przez moéwce przypadki kliniczne postuzyty
mu za punkt wyjscia do odczytu. W I-szym przypadku ciagte krwawienia zalezaty
najprawdopodobniej od guza lewego jajnika; w 2-'m od usadowienia sie polipa,
czy tez narosli brodawkowych w trgbce lub jej ujSciu macicznem; w 3-cim wre-
szcie od wybujatosci ziarninowych w gérnej czesSci pochwy i w macicy. Kol. St.
jest zdania, ze skrobania, jako Srodka leczniczego, nie nalezy stosowa¢ tam, gdzie
przyczyna, krwawien i krwotokdéw jest niejasna i niepewna. Tylko przy pierwo-
tnych cierpieniach b tony $luzowej macicy nalezy oczekiwa¢ od tyzeczkowania do-
brych wynikéw. Po wytyzeczkowaniu nalezy btone $luzowg przypali¢ jodyng
lub 50% chlorkiem cynku. Gdy jednakze wszystkie $rodki, przedsiebrane w celu
wstrzymania krwawien,'pozostajg bez skutku, nalezy macice wytuszczy¢.

W dyskusyi kol. Krysinski, zaznaczywszy, ze przytoczone przez mowce
przypadki nie sg zbyt SciSle opisane, sadzi, ze nikt nie uwaza skrobania z pana-
ceum, ktére mozna stosowac zawsze. Nie godzi sie rowniez ze zdaniem mowcy,
ze przy krwawieniach upartych, po parokrotnem bezskutecznem skrobaniu, jedy-
nym $rodkiem jest wyluszczenie macicy.

Kol. Krakow zwrdécit uwage, ze w przypadkach watpliwych, gdzie kol.
Sx. nie radzi skrobania, ostatnie do celéw rozpoznawczych jest niemal ko-
nieczne.

4) Kol. Sokotowski przedstawit preparat tetniaka aorty, ktéry miat 67-letni
chory. Chorego tego w roku 1893 przedstawit w Towarzystwie z rozpoznaniem
prawidtowem. Tetniak, sagdzac ze stow chorego, rozwijac¢ sie zaczgt po urazie,
ktéry nastgpit przy wyskakiwaniu z tramwaju. Chory ten dopiero 16 maja r. h.
zmart nagtg Smiercig na oddziale méwcy. Sekcya wykazata co nastepuje: Ro-
zedma ptuc, zwapnienie masy serowatej w wierzchotku prawym. 5 kamieni 2z04-
ciowych wielkosci maliny w pecherzyku zétciowym. Po wusunieciu watroby, $Sle-
dziony i odseparowaniu okreznicy zstepujgcej okazato sie, ze cata lewa potowa
pozaotrzewnowa jamy brzusznej jest wypetniona skrzepem. Poczynajgc od IX
kregu piersiowego, aorta piersiowa tworzy worek zro$niety z kregostupem; worek
ten zweza sie na wysokosci przepony, pod ktdrg znOw sie rozszerza pod postacig
dwoch guzéw z obu stron kregostupa; kazdy guz jest wielkosci piesci dorostego
cztowieka; w lewym guzie wida¢ podtuzng szczeline o brzegach nieréwnych, do 5
ctm. dtugosci majacg. Trzony XII kregu piersiowego oraz | i Il ledzwiowych sg
w stanie zaniku, nie dochodzacego jednak do kanatu rdzeniowego. W naczyniach
znaleziono daleko posunietg sprawe miazdzycowg. Zastanawiajgc sie nad powyzszym
przypadkiem, zwraca uwage mowca na diugotrwato$¢ cierpienia w danym razie.
Chory ten zyt z tetniakiem blisko 8 lat. W przypadku STOKEs’a tetniak trwat 3%

roku, zazwyczaj za$ chorzy tacy umierajg w ciggu ! roku. Na uwage zastu-
guje w danym przypadku brak chartactwa. Whbrew twierdzeniu angielskich au-
torow, nie przypisuje méwca przymiotowi waznego znaczenia w sprawie powsta-
wania tetniakéw, natomiast sgdzi, ze uraz odgrywa wybitng role.

Nastepnie kol. Sokotowski przedstawit preparat gruczotéw powiekszonych
naokoto przetyku. Preparat ten pochodzit od 48-letniego mezczyzny, ktory 25 kwie-
tnia r. b. zmart na oddziale mowcy. Chory opowiadat, ze od roku zauwazyt pe-
wng przeszkode, przy tykaniu odczuwang. Przeszkoda ta coraz wiecej sie wzma-
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gata i chory zmuszony byt odzywia¢ sie samem mlekiem i pokarmami ptynnymi.

Przy badaniu znaleziono stan gorgczkowy, zgeszczenie w obu wierzchotkach, zna-
czne wyniszczenie i znaczne zwezenie przetyku, gdyz zgtebnik zotgdkowy Sredniej
grubosci zatrzymywat sie w ]/ dolnej czesci przetyku. Na sekcyi znaleziono:
rozlegte nacieczenie gruzlicze gérnych zrazéw ptuca; w wierzchotkach kilka jam
roznej wielkosci. Powiekszone gruczoly oskrzelowe i S$rddpiersiowe otaczajg
przetyk na wysokosci okoto 2 ctm. ponizej rozgatezienia tchawicy. Z danych
tych sadzi¢ wypada, zaznacza mowca, ze jedyng przyczyng objawOw zwezenia
przetyku byty powiekszone gruczoty. Wobec tego, ze zwezenie przetyku istnia-
to w danym przypadku przy nieznacznych jeszcze zmianach w ptucach, sktania
sie kol. S. ku przypuszczeniu, ze gruzlica gruczotéw oskrzelowych byta tu sprawa
pierwotng, a gruzlica ptuc wtorna.

W dyskusyi kol. Rejchman przytoczyt r6zne powody powstawania zwe-
zenia przetyku, ktére nie zawsze bywa wywotane rakiem, jak powszechnie sg-
dzg. Oproécz wymienionej przez kol. Sok. przyczyny, zwezenie przetyku moze
by¢ spowodowane: 1) blizng po wrzodzie okragtym, usadowionym w okolicy wpu-
stu; 2) spastycznym skurczem przetyku w okresie poczatkujagcym raka zotadka;
3) uciskiem napetnionego uchytku i 4) t. zw. oesophagitis ex/oliativa.

Prof. Brodowski nie zgodzit sie z przypuszczeniem, ze gruzlica gruczotéw
byta sprawg pierwotng, gdyz podobne cierpienie nawet u dzieci jest rzeczg nader
rzadka.

Prof. Baranowski zaznaczyt, ze z wynikéw badania poSmiertnego nie mozna
sgadzi¢ o szybkos$ci przebiegu gruzlicy ptuc ize w danym przypadku niepodobna
okresli¢, czy pierwsze zmiany dotyczyty ptuc, czy tez gruczotdw. Wracajgc do
pierwszego przypadku, sgdzi prof. Baranowski, ze ze wzgledu na rozlang sprawe
miazdzycowsq, ostatniej nalezy przypisa¢ znaczny wptyw na utworzenie sie te-
tniaka. Sprawa zas miazdzycowa w naczyniach,jak sgdzg, tatwiej powstaje u oso-
bnikow przymiotem obdarzonych; stad zapewne uwazajg przymiot za chorobe,
sprzyjajacg rozwojowi tetniakow.

Prof. Brodowski, nie zgadzajgc sie z przypuszczeniem, ze uraz posiada wy-
bitne znaczenie w powstawaniu tetniakdw, sadzi, ze i przymiot nie ma tego zna-
czenia, ktore mu starano sie przypisa¢. Zdaniem mowcy, w etyologii tetniakow
na pierwszym planie postawi¢ nalezy wrodzong wattos¢ Scian tetnic, podobnie jak
spostrzegamy wrodzong wattos¢ ptuc lub Scian zylnych.

ODCINEK.
Nedycyna 1 filozofia.

Uwagi z powodu dzieta prof. Henryka Struvego

p. t.
»Wstep krytyczny do filozofii".

Napisat *~*7'tad.;ysta,'w Blegransicl.

(Dokoriczenie.—Zob. N 32).
Il.
Celowos¢ i neowitalizm.
W ogélnych pogladach na przyrode spotykamy niezaleznie od przyczynowo-
$ci uktad celowy (teleologia). Pojecie celowos$ci znajduje sie genetycznie w bez-
posrednim zwigzku z pojeciem przyczynowosci; wynika ono réwniez z rozwaza-



nia stosunku naszej osoby, aktu naszej woli do wykonywanych czynnos'ci. W akcie
naszej woli tkwi cel, idea skutku, ktory tym lub innym sposobem uskuteczniamy.
Stad tez w pierwiastkowem pojeciu przyczynowoéci—pojecie przyczyny i skutku
jest rownoznaczne z pojeciem Srodka i celu. Cula réznica pomiedzy temi poje-
ciami polega na réznym punkcie zapatrywania sie na dokonywane przez nas czyn-
nosci. ,Jezeli —mowi W undt 1) —w umys$le naszym wyobrazenie naszej czyn-
nosci poprzedza wyobrazenie zmiany, dokonanej w zjawiskach zewnetrznych, to
czynno$¢ nasza przedstawia nam sie jako przyczyna dokonanej zmiany. Jezeli
zas, przeciwnie, wyobrazenie zmiany poprzedza wyobrazenie naszej czynnosci,
to zmiana w stosunkach zewnetrznych przedstawia nam sie jako cel, a czynnos$¢
nasza jako Srodek, przez ktéry cel osiggniety zostanie". To tez w pierwotnem
pojeciu przyczynowosci, jakie spotykamy w poglgdach mitologicznych na S$wiat,
pojecie srodka i celu wystepuje na pierwszy plan. Caty uktad Swiata przedstawia
sie pierwotnemu umystowi jako celowy w znaczeniu najzwyklejszem tego stowa,
jako analogiczny z naszemi czynno$ciami. Wszystko, co sie dzieje w Swiecie,
ma za cel szkodzenie lub pomaganie cztowiekowi. To tez w kazdej mitologii
spotykamy wyobrazenie dobrych i ztych duchéw, panujacych w przyrodzie. Te
przewage pojecia celowosci nad przyczynowos$cig znajdujemy takze u wiekszosci
filozoféw greckich. Idee Platona stanowity wiasnie ostateczng przyczyne i cel
uktadu przyrody, Arystoteles utozsamiat rowniez skutek z celem w swoim poglg-
dzie na przyczynowos¢. W miare tego dopiero, jak pojecie przyczynowosci
uwolnito sie od poje¢ przyczyn pierwotnych, jak caly punkt ciezkosci tego poje-
cia przeniesiony zostat na przyczyny bezposrednie, na nastepstwo i zwigzek zja-
wisk, pojecie celowosci wytgczono zupetnie z tak pojetego ukiadu przyrody.
Causarum fmalium inquisitio, méwi Bacon 20), sterilis est et tanquam virgo Deo eon-
secrata nihil parit. Tym sposobem w nowoczesnej fizyce zapanowat stanowczo
determinizm mechaniczny, a teleologia zupetnie usunigeta zostata z nauki.

Kiedy jednak zaczeto stosowac determinizm mechaniczny do zjawisk biolo-
gicznych, spotkano tam wiele faktow, ktérych nie mozna byto wyttomaczyé zwy-
ktym ukladem przyczynowym, natomiast fakty te zdawaty sie przemawiaé za istnie-
niem niezaleznie od przyczynowosci pewnego ukitadu celowego. Tym sposobem
pojecie celowosci, zupetnie prawie wytgczone z zakresu badan martwej przyro-
dy (fizyki), utrzymuje sie mniej wiecej zasadniczo w badaniach zjawisk zycio-
wych. Nim przystgpimy do opisu faktéw, przemawiajgcych za celowym uktadem
zjawisk biologicznych, musimy w krotkosci okresli¢, co pojmujemy pod nazwg
uktadu celowego. ,Celowo$¢, moéwi Stkuve 2l), przedstawia sie nam w takiem
ustosunkowaniu czesci i catosci danego ustroju, ze kazda cze$¢ wskutek swej zale-
znosci od catosci spetnia pewne czynnos$ci czyli funkeye na korzys¢ catosci t j.
znajduje w dobrobycie catosci cel swego dziatania, a cato$¢ odwrotnie wskutek
swej zaleznosci od czesci spetnia pewne funkeye na korzys¢ tych czesci t. j. znaj-
duje cel swego dziatania w dobrobycie czesSci. Tak tedy zalezno$¢ dobrobytu
czesci i catosci w danym ustroju od ich dziatania na wzajemng korzy$¢ stanowi
istote wszelkiej celowosci, jako objawu przedmiotowego.... Najoczywistszym
dowodem dziatania prawa celowosci w S$wiecie jest kazdy zywy organizm....
Jego czynniki sktadowe, pojedyncze organa, spetniajg widocznie pewne funkeye
na korzys$¢ zycia i rozwoju catoSci—a wiec na korzy$¢ jej dobrobytu; a z drugiej

%8; Wundt. Logik B. I, p. 642. X , .
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strony cato$¢ jako zywe jestestwo odwdziecza sie, ze tak powiem, kazdemu ze
swych sktadowych czynnikéw, zaspakajajac jego potrzeby i dbajac o jego dobro-
byt. ... Celowosci, narzucajgcej sie nam jako fakt empiryczny w kazdym ustroju
organicznym, nie mozemy uwazac¢ za wynik jego wtadnego dziatania, ani dziatania
jego sktadnikéw. Logika faktow zniewala nas do uznania, ze juz przy wytworze-
niu najpierwotniejszych typéw ustroju organicznego, dziata¢ musialty w S$wieci e
przyczyny celowe, zdolne w taki spos6b ustosunkowaé czynniki nieorganicznej
materyi, ze z nich wytworzyly sie owe ustroje, budzace swa celowoscig podziw
najgenialniejszych umystow wsréd ludzi“.

Tak pojeta celowo$s¢ panowata juz oddawna w naukach biologicznych pod
nazwa: animizmu i witalizmu. Animizm poczatek swdj datuje od PARACEiIWa,
a dalszy rozwdéj swéj zawdziecza van Hbumont'owi i STAHL'owi. Na zasadzie po-
gladéw tych autoréw zwigzek celowy funkcy.i organizmu zaiezy od duszy (anima),
ktora kieruje wszystkiemi zjawiskami zyciowemi. Witalizm zas$, praojcem Kkto6-
rego niewatpliwie byl Galen, upatruje w funkcyach zyciowych przejaw pewnej
sity dziatajacej celowo, t. zw. sity zyciowej (vis vitalis). Poglady witalistyczne
przetrwaty z matemi zmianami prawie do j/oczatku biezacego wieku. Na poczat-
ku biezacego wieku fizyologia oparta zostata wytagcznie na zasadach determini-
zmu mechanicznego i pojecie witalizmu zostato z niej stanowczo wytaczone.
Bezstronni jednak badacze na polu biologii wkrotce spostrzegli, ze objawy zycia
nie dadza sie w zupetnosci wyjasni¢ na drodze mechanicznej, ze determinizm me-
chaniczny w wyjasnieniu zjawisk jbiologicznych dochodzi do pewnych granic, po
za ktore przekroczy¢ nie jest w stanie, ze nakoniec dla wyjasnienia tych zagadko-
wych objawoéw zycia musimy przypuszcza¢ pewng site witasciwg, nie dajaca sie
sprowadzi¢ do sit fizycznych i chemicznych. ,,Im doktadniej, wielostronniej i grun-
towniej, méwi Bunge **), usitujemy zbadaé¢ zjawiska zyciowe, tein snadniej przy-
chodzimy do przekonania, ze zjawiska, co do ktdrych sadzilismy sie by¢ blizkimi
ich fizyko-chemicznego wyjasnienia, sg natury daleko zawilszej i tymczasem na-
igrawaja sie z wszelkiego mechanicznego wyjasnienia". Powstat wiec w nauce
nowy kierunek, t. zw. neo - witalizm. Twdrca tego kierunku byt Virchow, ktory
poglady swoje w tym zakresie sformutowat w pracy p. t. ,Der alte und neue Vita-
lismus" 23), nastepnie do tego kierunku przytaczyto sie wielu innych znakomitych
fizyologéw i przyrodnikéw, pomiedzy innymi Bunge.

Neo-witalizm tych autoréw wyrdznia sie wybitnie od dawnego witalizmu.
Dawne witalistyczne poglgdy byty tylko zamaskowaniem zupetnej niewiadomo-
$ci. Zapomoca sity zyciowej ttumaczono wszystkie objawy zycia i tym sposobem
jedne niewiadomg zastgpowano druga; wyjasnienie wigec otrzymywano pozorne
tylko. Zwolennicy nowego witalizmu przeciwnie wszyscy bez wyjgtku stosujg
w swoich badaniach determinizm mechaniczny; dopiero ostateczne zagadki zycia
uznajg za problemat nierozwigzalny dla mechaniki, za przejaw wasciwej sity
zyciowej. ,Nalezy z catg rezygnacya, mowi cytowany juz przez nas Bunge, pra-
cowac dalej w dotychczasowym mechanistycznym kierunku. Metoda ta jest nad-
zwyczaj ptodnag; musimy prébowaé, jak daleko zajdziemy przy wytgcznej pomocy
fizyki i chemii. Jadro, niedajace sie tg droga zbadaé, tern ostrzej, tern wydatniej
przez to wystapi. W ten niezawodny spos6b mechanizm terazniejszosci prowa-
dzi nas do witalizmu przysztosci". Wtiasciwie wiec pomiedzy neo - witalistami
a zwolennikami mechanicznego wyjasnienia zycia zachodzi niewielka réznica;

--) Bunge. Woykiad chemii flzyologicznej i patologicznej. Tiom. polsk. z 1889 r.
-s) Pracy tej w oryginale nic znam, szczegMy 0 niej czerpie z mowy prof. I. UKIANOw'a: ,R. Vir-
chow i witalizm*1. 1892.



polega ona tylko na pojmowaniu granicy stosowania determinizmu mechaniczne-
go. Dla zdecydowanych zwolennikéw tego determinizmu wszystkie zjawiska zy-
cia, jezeli nie teraz, to w przysztosci mogg by¢ tg droga wyjasnione; neo-witalisci
przeciwnie sgdza, ze zjawiska zyciowe czesSciowo tylko dadzg sie sprowadzi¢ do
zjawisk ruchu.

Jezeli porownamy pierwsze wystepy neowitalistyczne ViKCHOvv'a z poglada-
mi BuNGE'go, zauwazy¢ mozemy, ze kierunek ten coraz jaskrawiej wystepuje.
Y irchow przez swdj neowitalizm bronit tylko pewnej samodzielnosci przejawéw
zycia, twierdzgc, ze zasadnicza cecha materyi zywej, mianowicie pobudliwos$¢
(excitabilitas) nie da sie ostatecznie sprowadzi¢ do sit chemicznych i fizycznych.
Tymczasem Bunge wygtasza wprost pewng metodologiczng samodzielno$¢ biologii,
szukajac w filozofii natury, w psychologicznym pogladzie2) na przejawy zyciowe
wyjasnienia tajemnic zycia.

Celowos$¢ zreszta i po za zakresem witalizmu ma swoje zastosowanie w biologii.
Niekoniecznie trzeba by¢ neo-witalistg, niekoniecznie trzeba przypuszczac istnie-
nie pewnej sity zyciowej, rdéznej w swych przejawach od sit fizycznych i chemi-
cznych, aby upatrywaé w zjawiskach zycia uklad celowy. W nauce nie brak
prob pogodzenia determinizmu mechanicznego z celowos$ciag. Cytowany przez
Struvego botanik Wigand méwi: ,Przyczyr.owos$¢ i celowos$S¢ nie stanowig sprze-
cznosci, lecz obydwa czynniki istniejg razem, réznica za$ pomiedzy nimi polega
na pojeciu przyrody z réznych punktow widzenia, podobnie jak niema sprzeczno-
$ci pomiedzy poglagdami na dane ciato ze stanowiska chemicznego i morfologiczne-
go. Okreslenie dwdch zjawisk jako srodka i celu réwna sie przedmiotowo zupet-
nie ich okre$leniu jako przyczyny i skutku, tylko nazwa jest inng stosownie do
odrebnego stanowiska, jakie podmiot sobie obiera przy ich rozbiorze'l. Ze zda-
niem tern najzupetniej zgodzi¢ sie trzeba juz chocby z tego wzgledu, ze obydwa
te pojecia: przyczynowosc¢ i celowo$¢—majg wspolng geneze psychologiczng, jak to
juz wskazaliSmy na poczatku tego rozdziatu. Teleologia wiec nie stanowi pier-
wiastku nienaukowego i da sie pogodzi¢ z determinizmem mechanicznym.

Widzimy np.,ze cala spéiczesna fizyologia i patologia, postugujac sie w swych
badaniach zasadami determinizmu mechanicznego, niejednokrotnie dochodzi
w ogolnych swych wynikach do celowego ukiadu przejawdw zycia. Czemze bo-
wiem sg t. zw. czynnosci sainoregulacyjne ustroju, jezeli nie celowemi urzadze-
niami do utrzymania rownowagi zycia; czemze jest owa zasadnicza wtasnosé¢ zy-
wej materyi, t. zw. przystosowanie,jezeli nie witasnoscig, majacg na celu mozliwe
utrzymanie zycia wsrdéd zmienionych warunkéw? llez to spotykamy czynnosci
w objawach chorego organizmu, skierowanych niewatpliwie ku osiggnieciu pe-
wnego celu: takie np. zapalenie, gorgczka, regeneracya utraty tkanek i t p. sg
czynnos$ciami celowemi, dgzacemi do usuniecia dziatajagcych na organizm szko-
dliwosci. Stowem, rozwazlijagc przejawy zycia, musimy sie zgodzi¢ z Pflue-
GER'em 25), ze zasadniczym celem wszelkich proceséw w zywym organizmie jest
dobrobyt zwierzecia, najbardziej celowe zabezpieczenie bytu organizmu. (Princip
der zweckmassigsten Sicherung der Existenz).

Od czasu pdkrycia komorki przez ScriwWAiPa,.zycie ztozonego organizmu
uwazane by¢ musiato za nastepstwo spéidziatania komdrek. Organizm, zdaniem
Yirchow” ), przedstawia ,jednolitg wspolnosé, w ktdorej wszystkie czesci spotdzia-
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tajg ku jednakiemu celowi; albo moznaby wyrazi¢ sie inaczej: czynne sg podiug
pewnego oznaczonego planu. Ten cel wewnetrzny stanowi zarazem zewnetrzng
miare, po za ktérg nie siega rozwoj zyjacej istoty". Nawet i teorya ewolucyi
Darwin”, ktérg wielokrotnie przeciwstawiano teleologii, zawiera w podstawach
swoich niewatpliwie pojecie celowosci. Czemze bowiem jest pojecie postepowe-
go rozwoju istot organicznych, jezeli nie pewnym planem./ pewnym celem, tkwig-
cym w historyi zycia na ziemi.

Ot6z celowo$¢ w tym poprzednio wytuszczonym zakresie nie stanowi poglg-
du nienaukowego, wyptywa ona z rozwazenia wzajemnego stosunku zjawisk zto-
zonych. Wszedzie, gdzie zjawiska sg bardzo zt6zcie, gdzie na wytworzenie je-
dnego zjawiska skladajg sie cale szeregi zjawisk przyczynowych, ttumaczenie ta-
kiego stosunku przyczynowego z konieczno$ci piowadzi do pojecia celowosci,
gdyz inaczej trudno bytoby wyttomaczy¢ prawidtowe spotdziatanie licznych zja-
wisk dla wytworzenia jednego skutku. To tez w prostych, nieztozonych zjawi-
skach fizycznych pojecie celowosSci moze by¢ zupetnie wytgczone, lecz w bio-
logii, a tembardziej w naukach spotecznych, gdzie zjawiska sg niezmiernie ztozo-
ne, gdzie stosunek przyczynowy oparty jest na powiktaniu i spétdziataniu licznych
zjawisk, pojecie celowosci jest w pewnym stopniu koniecznem uzupetnieniem
przyczynowosci. Mowimy koniecznem, gdyz sama przyczynowo$¢ nie jest w sta-
nie wyttomaczy¢ spotdziatania kilku lub Kkilkunastu zjawzsk dla wytworzenia
skutku. Juz samo pojecie spoidziatania zawiera w sobie wyobrazenie dgznosci,
celu, do wytworzenia ktérego potrzebne jest potgczenie licznych zjawisk, z kto-
rych kazde w pewnym $cisle ograniczonym stopniu przyczynia sie do rezultatu
dziatania, do skutku. Spotdziatanie wiec zjawisk w zwigzku przyczynowym dato-
by sie wyttomaczy¢ albo przez S$ciste okreSlenie iloSciowego stosunku, albo przez
celowos¢. Gdybysmy mogli Scisle wymierzy¢ ilos¢ spotdziatajgcych zjawisk, po-
trzebnych do wywotania pewnego skutku, to zwigzek przyczynowy bytby wtedy ta-
twym do pojecia na zasadzie sarniego stosunku iloSciowego. Tak postepuje fizyka
w tych przypadkach, w ktérych spotyka w przyrodzie spétdziatanie kilku zjawisk.
Poniewaz jednak w biologii zjawisk dotychczas mierzy¢ nie umiemy, przeto dla
zrozumienia spoétdziatania ucieka¢ sie musimy do pojecia celowosci. Wynika
stad, ze z czasem, kiedy postep biologii dojdzie tak daleko, ze bedziemy mogli
wymierzaé zjawiska zyciowe, pojecie celowosci iz tej nauki réwniez zostanie moze
wylgczonem.

Tak pojeta celowos$¢ jest tylko problematem metodologicznym i nigdy nie
moze nasuwacé¢ zadnych sporéw. Walka, jaka nauka toczyta diugo z teleologig,
opierata sie wtasciwie na innej kweslyi, mianowicie na tej, czy w rzeczywistym
uktadzie Swiata istnieje celowos$é? ,Jadrem catej teleologii w tern znaczeniu, moé-
wi F. A. Lange?2l), jest mysl, ze Budowniczy Swiatéw tak sobie postepuje, iz jego
postepowanie cztowiek, na analogii rozumu ludzkiego postepowania, musi nazwac
celowem. Tak samo rozumi to w ogllnym duchu juz Arystoteles, a nawet pante-
istyczna nauka o celu immanentnym zatrzymuje pojecie odpowiadajgcej ideatowi
cztowieka celowosci, nawet w razie zaprzeczenia osoby zaswiatowej, ktora na
sposéb ludzki zamys$la dopiero 6w cel i nastepnie tenze przeprowadza". Otoz
ten rodzaj celowosci stanowi problemat metafizyczny, ktory z wiasciwg nauka nie
ma nic wspolnego. Na takiej celowosci opiera sie cata t zw. filozofia natury.
Kazdy ogd6lny metafizyczny poglad na $wiat musi by¢ z koniecznosci teleologiczny,

2r) Langu. L. c., str. 243.



ustroj Swiata w catosci bedzie dla niego niezrozumialy. Kto za$
chce pozosta¢ w szrankach rzeczywistych faktéw i naukowego tltomaczenia zja-
wisk przyrody, ten takiej celowosci przyznaé¢ nie moze dla braku wszelkich po-
zytywnych na to dowodow. Widzimy wiec, ze tak tu, jak i na wielu innych pun-
ktach, pomiedzy nauka i filozofig natury istniejg wyrazne przeciwienstwa, ktore
byty i sg zawsze zrédtem wieczystych sporow. Spor ten nie moze by¢ nigdy za-
dawalajgco dla obydwdéch stron rozstrzygniety, gdyz nauka roézni sie od filozofii
natury zasadniczo pod wzgledem swoich podstaw i metody badania. Wszystko to,
co dla jednej strony jest koniecznym wynikiem, druga strona uwazaé¢ bedzie za
btedne, a przynajmniej niedowiedzione. Osiggnag¢ wiec idealng zgode pomiedz)
nauka a filozofig natury mozna przez podporzagdkowanie nauki pod zasady filozofii
natury lub odwrotnie; wtedy jednak jedna ze stron przestaje by¢ tein, czem jest,
albo nauka zaginie, albo filozofia natury przestaje by¢ $mialg koncepcyg ustroju
wszech$wiata. Szczytna mys$l prof. Stkuvego 0 wzajemnem a zupeinem dopet
nianiu sie nauki i metafizyki jest, mojem zdaniem, niedo$cigtym ideatem.

Na tem koncze moje uwagi. Z calg sympatyg witam budzgcy sie dzisiaj
alizm. Moze ten kierunekhiys$li ludzkiej wieje inne zycie w duszng spétczesng atmo-
sfere. Moze wzniostej ideaty dobra, piekna i prawdy zapanujg tam, gdzie teraz
zajmujg niepodzielnie miejsce: walka o byt, brutalna sita i brak wzniostego po-
jecia zycia. Poktadajgc jednak wielkg nadzieje w ozywczym wplywie idealizmu,
nie mozemy zaprzeczy¢, ze sg dziedziny, w ktérych zbytnia jego przewaga mogtaby
okazac sie szkodliwg. Do dziedzin takich nalezg nauki przyrodnicze. Energiczna
a stuszna krytyka, podjeta przez spotczesny idealizm, wyparta nauki przyrodnicze
z niewtasciwych drog, po ktérych nauki te dazylty do wytworzenia mato uzasa-
dnionego, fantastycznego na $wiat poglagdu (materyalizm). Krytyka materyalizmu
wskazata rowniez wtasciwe granice dla nauk przyrodniczych. | tutaj zaznaczy¢
musimy wielka zastuge spotczesncj krytyki filozoficznej, lecz z drugiej strony sta-
nowczo zaoponowac¢ winniémy przeciwko dalszemu wkraczaniu idealizmu w gra-
nice nauk przyrodniczych. W witasciwym swym zakresie nauki przyrodnicze po-
zosta¢ muszg samodzielne, gdyz inaczej dalszy ich postep moze by¢ zatamowany
przez nieodpowiednie narzucanie obcych tym naukom zasad i metod metafizy-

gdyz inaczej

ide-

czny cli.
Drobniejsze wiadomosci roznej tresci.

trznie jodku potasu w ogromnych da-

— Messinga uwaza za najskuteczniej-
szy zabieg leczniczy w przypadkach ga-
lactorrhoeae miesienie sutki. Winno ouo
by¢ stosowane codziennie, poczem sutke
nalezy pokry¢ watg sublimatowa i nato-
zy¢ bandaz uciskajacy. Autorowi uda-
wato sie wyleczy¢ najbardziej ciezkie
przypadki w przeciaggu najwyzej dwoch
tygodni. (Frauenarzt N. i. 1896).

= JaN8SBN przytacza fakt ulecze-
nia gruzliczego zapalenia
opon moézgowyc h, rozpoznanego u
19-toletniego mtodzierica na podstawie
typowego przebiegu. Leczenie polega-
to na stosowaniu cieptych okladéw na
cate ciato oraz lodu na gtowe i wewne-

wkach: pierwszego dnia 8,0, a juz po kil-
ku dniach 40,0 pro die; w przeciggu 4-ch
tygodni chory zazyt 900,0 KI. Gdy po
trzech latach chory umart wskutek gru-
zlicy ptuc, badanie poSmiertne wykaza-

to pozostatosci gruzliczego zapalenia
opon. Autor przypisuje dobry wynik
stosowanego leczenia wytgcznie zazy-

waniu jodku potasu w ogromnych daw-
kach. (D. med. Woch. N. u. 1896).

— CzYRKOW spostrzegat zaburze-
nia os$rodkodw nerwowych p o-
tny c h u osobnika dotknietego przy-
miotem: codziennie wystepowaty pétgo-
dzinne obfite poty. Gdy chinina, zelg-



zo i arszenik okazaly sie bezskuteczne,
poty znikty zupetnie po kilkodniowem
zazywaniu jodku potasu. (Ctbl. f inn.
Med. N. 10. 1896).

= Umiicow zwraca uwage na chara-
kterystyczng prébe w celu odro-
znienia mleka kobiecego od
krowiego: 10% rozczyn amoniaku,
dodany w ilosci 5o0# do mleka ko-
biecego, barwi je na kolor czerwono-
iioletowy; zabarwienie wystepuje juz
w ciggu I5—20 minut, jezeli mieszanine
ogrza¢ do 60° (nie zagotowac!), przy cie-
ptocie za$ pokojowej nalezy nan dtuzej
czeka¢. Proba ta nadaje sie roOwniez
do okreslania, jak stary jest badany
pokarm; w miare bowiem, im pdzniejszy
jest pokarm, zabarwienie bywa ciemniej-
sze. Mleka krowiego odczynnik ten nie
zabarwia. (Wiestnik med. N. 8- 1896).

— Mery wyosobnit ze krwi chorego
na ptonice odmiane paciorkowca oraz
szczepit go zwierzetom w celu wyprdébo-
wania skutecznosci dziatania surowicy
MARMOREK'a. Okazato sie, ze zwierzeta
leczone surowicg ginety,predzej, niz po-
zostawione do kontroli. Dowodzi to,
ze sg odmiany paciorkowca,
na ktéore surowica MARMOREit'a
nie dziata, oraz ttébmaczy jej bez-
skutecznosé w wielu przypadkach. (Prog.
med. 25. V. 1896). M. B.

= Doczewski spostrzegat kilku cho-
rych, u ktérych po zazyciu matej bardzo
ilosci naparunaparstnicy (0,5:200,0
dziennie 4 tyzki stotowe) wystapity:

/

ostabienie pamieci, halucynacye wzro-
kowe i stuchowe, przywidzenia i nie-
pokdj w porze nocnej. Byt to skutek
.bezposredniego dziatania naparstnicy
na ukiad nerwowy osSrodkowy. (Ctbl.
f. ges. Ther. Il. 1896).

— Schneider Wecelu zniesienia
gorzkiego smaku clvininy u-
mieszczg proszek na tyzeczce pomiedzy
dwiema warstwami tartego kwasnego
jabtka; kes podobny bywa z tatwoscig
potykany. W Ameryce rozpowszechnio-
ne jest zazywanie chininy, rozpuszczo-
nej w kieliszku koniaku lub whisky, do
ktérych dodaje sie sporg ilos¢ soku cy-

trynowego. (Zeitschr. f. pr. Arzte N. 5.
1896).

— Levy przytacza zakomunikowany
mu przez SaengerM O0piS nNowo-

tworu usunietego z jamy brzusznej
19-toletniego chtopca. Nowotwoér znaj-
dowat sie pod otrzewng w listkach kre-
zek i zawierat zottawy ptyn oraz ptod
rodzaju zenskiego, prawidtowo rozwi-
niety, czynigcy wrazenie ptodu piecio-
miesiecznego. Chory nazajutrz po do-
konanej laparotomii zmart. (Sern. med.
N. 23. 1896)

— Przedstawiony w Tow. lek. Zurich.
,hiemy* termometr nie posiada skali
widocznej dla chorego; cieptote odczy-
tuje sig, umiesciwszy termometr w od-
powiednim futerale. Utajenie przed cho-
rym stanu gorgczkowego jest w wielu
przypadkach rzecza bardzo pozagdanag.

(Lyon med. N. 16. 1896).

Wiadomosci biezace.

— 68-y zjazd przyrodnikéw i lekarzy
niemieckich odbedzie sie pomiedzy 2i
a 26 wrzesnia r. b. w Frankfurcie nad
Menem. Na posiedzenia og6lne zapowie-
dziano odczyty nastepujgce: 1) Buchner
z Monachium— O biologii i higienie; 2)
L epsius z Darmsztadu O kulturze i e-
poce lodowej; 3) Flechsig, Edinger i
Bergmann — O wynikach nowszych ba-
dann nad mézgiem; 4) VERWORN z Jeny—

Sprostowanie.
ka.

z macicy mozna byto i t d.

Wydawca Dr. L. Guranowski.

O podraznieniu i porazeniu; 5) Below —
O celach praktycznych higieny pod-
zwrotnikowej i 6) Weigert—O nowych
kwestyach z dziedziny anatomii patolo-

gicznej.
— Redakcye czasopisma ,Vierteljahr-
schrift fur gerichtliche Medicin", po

zmartym WerniciPu objat prof. d-r I'ritz
Strassmann.

Strona 750, wiersz 21 od goéry, winno byé: trwajgcego dni kil-
Przypadek taki miatem sposobno$¢ spostrzega¢, w ktdorym obfite krwawienie

Redaktor odpowiedzialny Dr. H Dobrzyski.
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