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EDWARDA TREUTLERA

w Warszawie, Nowy Swiat Nr. 60

poleca,
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Jest stale zaopatrzong we wszystkie wody mineralne tak krajowe jak
i zagraniczne, jak réwniez we wszystkie lekarstwa specyalne i $rodki le-

karskie w ostatnich czasach w uzycie wprowadzone.
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SZKLA ISOMETROPOWE  Fatveujifoczviel

Bezbarwniejsze i bardziej Przez nie widzi sie wyrazniej
przejrzyste od innych i doktadniej.

na kaidecm szkl e
Cena za pare rb. 3.

Mikroskopy HAMIWJIWJIICMIi'A, M aszyny do pisania, Grafofony,
GRAMOFONY.

Wytaczna sprzedaz na Krélestwo Polskie w Magazynie Optycznym

& GERLICHA w Warszawie, ulica Czysta Nr. 4.
Prospekty bezptatnie.

e Jedyni© marka z herbem jak obok

daje rekojmie prawdziwosci wina St.-Raphael, zalecanego
r przez znakomitosci lekarskie jako $srodka pozywnego wzma-

cniajacego.

Nalezy wszedzie zgada¢ prawdziwe wino St.-Raphael
z herbem, ktére, pomimo swych wysokich zalet, nie sprze-
daje sie drozej od bezwartosciowych falsyfikatow.

dom handlowy

Em ila Skomorowskiego

W arszawa Nowy-Swiat Nr. 36.
TELEFONWU Nr. 794,

Dostawca Szpitali, Aptek i Sktadow Aptecznych.

' Opatrunki, przybOry chirurgiczne, dostawa akuratna,
po cenach umiarkowanych.
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Z 1l KLINIKI UNIWERSYTECKIEJ W BERLINIE PROT. SENATOR’;.

Przyczynek

I spraw wrzodziejgcych zotgdka.
Podat

ANTONI TUCHENDLER.

Przypatrujac sie temu, w jaki sposéb obecnie wiekszos¢ autorow odro-
znia prawidtowg sprawno$¢ ruchowg zotgdka od uposledzonej, widzimy, ze
w kierunku tym panuje jeszcze zamet zupetny. Zwlaszcza tak czesto uzywane
w patologii zotadka pojecie ,atonia“ odgrywa role, zupetnie nie odpowiada
jaca tej Scistosci, z jakg niektérzy autorowie byliby w stanie okresli¢ to, c-
pod pojeciem tein rozumieja. Ta niedoktadno$¢ w okresleniu powyzszego
pojecia oraz zamet, ktory w rozprawach na temat czynnosci ruchowej zotgdo
ka ciagle w czasach ostatnich sie przejawiat, wynika w znacznej mierze z nie-
jednostajnosci metod, do dzis dnia uzywanych do okreslania wog6le spraw-
nosci ruchowej zotadka; procz tego niektérzy autorowie uciekajg sie do metod
dowolnych, po czesci nie pozbawionych bledéw wiekszych, zamiast sposobdéw



pewnych, przytem prostych, dogodnych, nie obcigzajgcych zbytnio ani chore-
go, ani lekarza. Miedzy innemi Strauss zalecit w ostatnich czasach w tym
celu systematyczne mierzenie gazéw, wytwarzajacych sie z zawartosci zotad-
ka, i dzi$ juz w podrecznikach znajdujemy ocene istotnej wartosci tegorozpo*
znawczego srodka (Riegel, Boas, Jaworski !). SzczegOty, ktére danej me-
todzie rozpoznawczej postuzyly za podstawe, a opracowane przez KuHN'a a),
nastepnie przez Strauss™ %), dopiero niedawno znéw zyskaly Swietne po-
twierdzenie w pracy VauTHEY'a ,,Gaz de Bestomac". Strauss 4) polecit ro-
wniez stosowanie proby z koryntkami 5), a nareszcie okreslanie catkowitej za-
wartosci zotgdka za pomoca wzoru, opartego na oznaczaniu ciezaru gatunko-
wego przesaczu przed i po wlaniu do zotadka ioo ctm sz. wody* Z tylko co
omawianych sposobow préba na fermentacye gazowa powoli znajduje zasto-
sowanie w praktyce. Nad wiasciwoscia zastosowania proby z koryntkami
w przypadkach wrzodu i nadm. wydzielania zastanawia! sie wprawdzie Flei-
ner i czynit jej pewne zarzuty, ktore jednak Strauss dosy¢ przekonywajaco
odpart. W istocie tam, gdzie wrzod juz zostat rozpoznany, préba ta jest
zbyteczna.

Sposob okreslania catkowitej zawartosci zotagdka dotychczas mato jesz-
cze znalazt zastosowania w praktyce mimo to, ze z codziennego dos$wiadcze-
nia wiemy, ze okreslenie takie uchroni¢ nas moze nieraz od catkiem biednego
rozpoznania. Woreszcie i ta okoliczno$¢ dowodzi wartosci wspomnianej meto-
dy, ze postepowanie, pierwotnie w tym celu podane, doznato juz przerdbki
przez Goldschmidt”. Metoda ta jednak daje sie przeprowadzaé¢ tylko wte-
dy, kiedy ilos¢ zawartosci, wydobyta z zoladka, jest cokolwiek znaczniejsza.
Wreszcie nie trudno zrozumieé, ze dla okreslania czynnosci ruchowej zotgdka
wazniejszem jest wiedzie¢, ile wynosi rzeczywista zawarto$¢ zotagdka, a nie ta,
ktéra niecatkowicie przy ekspresyi lub sposobem aspiracyjnym wydobywa-
my. Juz dawniej Strauss, biorgc pod uwage mylne wyniki, otrzymywane
droga ekspresyi i aspiracyi, oznaczyt za pomocg wzoru V-- prze-
cietng zawartos¢, napotykang na wysokosci [trawienia po $niadaniu prébnem
na 150 ctm. sz., a po obiedzie prébnym na 190 ctm. sz. Cyfry te zgadzajg
sie niemal z danemi, otrzymanemi przez OppLER’a, ktéry dla owych okreslen
postugiwatl sie postepowaniem MATHiEu'go i REMOND'a, a odbiegajg znacznie
od danych, uwazanych za przecietne przez innych autoréw. Tak, np. podiug
BoAs'a, ilo$¢ przesaczu zawartosci, wodobytej w godzine po $niadaniu pré-
bnem, réwna sie zwykle od 20—50 ctm sz. Rosenheim twierdzi, ze ilos¢ tej
zawartosci réwna sie od 30—50 ctm. sz. Ztad zrozumiatem sie staje, dlacze-
go niektérzy autorowie juz te przypadki poczytujg za atonie, w ktérych za-
wartosé jest jeszcze znacznie mniejsza od tej, jaka Strauss Uwaza za prawi-
diowa. Wracajac do préb, o ktérych mowitem, to jest: 1) préby na fermen-

)Y  W.Jaworski. Podrecznik chorob zotadka I dyetetykl szczegétowej. Krakéw- 1899.
2 F. Kuun. Zeltschrlft. f. klin. Med. Bd. 21. S. 572
3) H. Strauss. Zeltschrift f. Klin. Med. Bd. 26 i 27.
*) Strauss. Zeltschrlft f. praktlsche Aerzte. 1896, Nr. 6.
‘) W dniu,poprzedzajacym $niadanie proébne, chory otrzymuje wieczorem tyzke koryntek, nazajutrz
przegladamy wiele koryntek pozostalo w zawartosci, wydobytej po $niadaniu.
*) a==loo cctm. wody

S = ciezar gatunkowy zawartosci otrzymanej drogg ekspresy!

8 — N drugiej porcyl, rozcienczonej

V = llo$¢ zawartosci otrzymanej przez ekspresye.
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tacye, 2) proby z koryntkami i okres$lania catkowitej zawartosci zotagdka, mo-
zna niezawodnie w kazdej z nich znalez¢ pewne niewygody, a dokladnosé
kazdej zosobna zakwestyonowac; $mie,m jednakze twierdzi¢, ze zgodny wynik
wszystkich tych 3 prob, w kazdym przypadku stosowanych, usunie wszelkie
mozliwe pomyiki. Niezgodnos¢ ich z drugiej strony data mi moznos¢ wycia-
gniecia jeszcze pewnych danych dodatkowych co do rozpoznania wnioskéw.
Juz dawniej strauss 7)podczas przeSwietlania promieniami R ontgen~ chorego
na raka zoladka, stwierdzit mata zawartos¢ zoladka, a préba fermentacyjna
data wynik dodatni. YV drugim przypadku réwniez, wobec niewielkiej zawar-
tosci, zalegajgcej w zotgdku, zauwazylismy resztki koryntek. Niejednokrotnie
tez spostrzegat strauss przypadki nadmiernej kwasnosci, gdzie przy stosun-
kowo wielkich ilosciach zawartosci préba na fermentacye jakotez proba z ko-
ryntkami dawaty wynik ujemny. Z tego to powodu z polecenia i pod taska-
wym kierunkiem docenta strauss~ postanowitem te tylko co omawiane
sprawy blizej przestudjowaé. Badania, ktére w zalgczonych tablicach przy-
taczamy, przeprowadzatem 'na chorych 3 kliniki uniwersyteckiej w Berlinie
(prof. senator~). Stosowatem $niadanie prdbne, skiadajgce sie z buteczki
oraz 300 ctm. sz. herbaty, ktére wydobywatem w godzine po spozyciu. Ta-
blica | zawiera przypadki, w ktérych proéba z koryntkami wypadta ujemnie,
Tablica Il — przypadki z wynikiem préby tej dodatnim. Dla okre$lenia czyn-
nosci ruchowej zotgdka précz proby z koryntkami przeprowadzaliSmy prébe
na fermentacye gazowg za pomocg rurek odczynnikowych, opatrzonych po-
dziatka; nastepnie wyliczaliSmy dokladnie catkowity zawartos¢ zotgdka.

TABLICA I
Przypadki, w ktérych prdba z koryntkami oraz préba na fermentacye
gazowag i mleczng daty wynik ujemny.
joB.
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rozpoznanie. 0 B8 S £ £ drobnowldzowe. “ P £3
2g® g =

1 liempe — Hyperaclditas. 280 — 0 O Drozdzy mato. llos¢ bakteryl 70 42

prawidtowa.

2 Mekelenburg — Gastrltis 95 117 0 0 O Drozdzy duzo ale nie w okresie 58 37

acuta. paczkowania.

3 Flach— Hyperaclditas 62 o7 0 0 0 Drozdzy duzo ale nie w okresie g3 40

transltorla. paczkowania. llo$¢ bakteryl

prawidtowa.

4 Damaschke — Ulcus. 140 190 0 0 0 Drozdzy mato. Drobnoustrojéw A7 35

niewiele.

5 Boeke — Ulcus. 128 278 0 0 0 Komoérki drozdzowe pojedyricze 40 17
1 parzyste.

6 Sasse — Hyperaclditas. 75 108 0 0 0 Drozdzy duzo nie w okresie 73 49

paczkowania.

r) Strauss zwr6cit pr/ytem uwage na to, ze zdolno$¢ fermentacyjna zawartosci, zalegajacej w z.o-
ladku tylko w malej llosci, wzbudza mys$l o nieréwnosci powierzchni sluzéwki, wywotanej rakiem lub wrzo-
dem, poniewaz na takim, odpowiednio przygotowanym gruncie znacznie tatwiej zatrzymywaé sie moga dro-
bnoustroje, wywotujace fermentacye. Vereln f. Innere Medicin In Berlin. Verelnsbellage Nr. 24 In Nr. 38 d.
Deutsch. med. Wochenschrlft. 1896.



Nazwisko

Nr. i
Rozpoznanie.

7 Steinkraus.— Hyperacidi-
tas-Ulcus (?), Ptosis.

8 Kaldltz—Gastrltis. chron
Potator.

9 Kaldltz— Gastrltis chron,
Potator,

Rodwassei—Ulcus ventrl-
culi Hyperaclditas.

11 Adam—Cirrhosis hepatls
hypertrophlica.

12 Meyer —Hyperacldltas
Ptosis.
13 Meyer —Hyperaclditas
Ptosis.
14 Rodenvaldt — Hyperse-
cretio.
16 Sa9se — Hyperaclditas
Ulcus yentrlcull.
16 schwarzenberger—Ptosis
T B. Pulmonum
17 Duenow — Neurasthenla
18 Klehmet — Intoxlcatlo
Saturnina.
19 Gernoth — Phthlsis
20 Klehmet — Intoxlcatlo
Saturnina.
21 Lange — Ulcus.
22 Kohlschmldt — Ulcus.
¥
23 Nletschke — Ptosis.

24 Schwarzenberger — Ptosis
T. B. Pulmonum.

aspiracji.
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Cy wzoru.

305

104

177

187

222

153
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202
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145

45

135

114

168

269

302

243

Koryntkl

o

Fermentacya

o

Kwas
mleczny

o

o

£
Badanie ze
2%
drobnowldzowe. =2
oXx
Drozdze nie w okresie paczko- 79
wania. Drobnoustroje prawidto-
wy.
Komoérki diozdzowe nieliczne 14
pojedyncze i patzyste, bakteryi
niewiele.
Drozdze pojedyricze i parzyste. 8
llo$¢ drobnoustroj¢ w prawidtowa.
76

Drozdzy bardzo mato. Drobnou-
strojéw bardzo mato.

Drozdzy duzo, ale nie w okresie | 4
paczkowania. Bakteryi mato.

Drozdzy mato; bakteryi niewiele. 82
t

Drozdzy mato, bakteryi niewiele. 61

Drozdzy mato; liczne ziarna scro- 87
bli., bakteryi niewiele.

Komérki drozdZzowe pojedyriczo 82

parzyste 1 w okresie paczkowania

bakt. prawidtowo.

Drozdzy mato, nie w okresie 32
paczkowania. Bakt. prawidtowo.
Drozdzy mato w okresie pacz 24

kowania.
Komérki drozdZzowe pojedyncze 61
1 parzyste
Drozdzy mato, ilo$¢ drobnoustro- 55
jow prawidtowa.

Drozdzy niema, llo$¢ bakteryi 55

prawidtowa.

Nieliczne komérki drozdzowe, 20

bakteryi niewiele.

Drozdzy mato | bakt. niewiele. 55
Drozdze nie w okresie paczko- 14
wania, llo$¢ bakt.uprawk!lowa.

Drozdzy nlewielej*niektére figury 30

przedstawiajg okres paczkowania.

Wolny Kwas
solny

59

+

0
noutr.
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4

o

10

11

12

13

14

TABLICA I
Przypadki, w ktérych préba z koryntkami data wynik dodatni.

*

i o]
Nazwisko Sn

i Koryntkl *®t

. 2 &Ee

Rozpoznanie o "
Rap.

Weigelt — Carclnoma duzo catych 4,
pylorl. koryntek.

Lasse — Hyperacldltas pare catych 190
Ulcus. koryntek.

Smolke — Neoplasma ven- parg calych 146
tricull - Anaemla. koryntek.

-

Sasse — Hyperacldltas* 3—4 koryntkl 140
Ulcus.

Neuipann— Ectasia ventri- 5 niezmienio- 270
cull. Ulcus pylorl. nych korynt.

Buchholz— Ulcus ventrlcu- bardzo duzo 370
11 chronloum, jaderek kor.

Strauch— Ectasia ven-  jaderka 1tu- 172
tricull. pinki.

Strauch — Ectasia ven-  jaderka i tu- 190

tricull. pinki.
Neumann — Ectasia ven- nieliczne 159
tricull, Ulcus pylorl. jadra.

Muchow— Carclnoma ven- jadra koryn- 42

tricull, Phthisis pulmonum. tek.
Maurer — Stenosls oeso- Cale 123
phagl. koryntkl.
Marker — Ulcus ventrlculi. Cale 45°
koryntkl.
Marker — Ulcus ventrlcull. Cale 90
koryntkl.
Kulicke — Stenosls pylorl. bardzo duzo 4qq
catych nie-
zmienionych
koryntek.

I) Cata rurka znaczy = wypetniona gazem.

ci
g @

I'I'N
ta

390

162

227

453

420

432

311

249

95

388

475

940

463

Fermentacya

Po 24 godzinach
cala rurka m).

Po 24 godzinach
cala rurka.

Po 6 godzinach
cata rurka.

Po 24 godz. p6t

Badanie drobnowldzowe

Komorki drozdzowe pojedyncze;
bakterye w wielkiej llosci.

Drozdzy mato. Sarclna.

Komoérki drozdzowe w znacznej
llosci, ale nie w okresie paczko-
wania.

Komérki drozdzowe parzyste

rurki, to samo po w duzej ilosci; bakteryl niewiele.

48 godzinach.

Po 7 godz. p6t
rurki, po 20 godz.
cala rurka.

Po 6 godz. nic,
po 24 godz. nic.

Po 24 godz. pot
rurki.

Po 24 godzinach
'/, rurki.

Po 14 godzinach
cala rurka. |

Po 24 godz. pél
rurki; po48 godz.
cata rurka.

Po 24 godzinach
cata rurka.

Po 24 godzinach
cata rurka.

Po 24 godzinach
cala rurka.

Po 24 godzinach
cata rurka.

Drozdzy duzo w okresie paczko-
wania. Bakteryl niewiele.

Pojedyncze komorki drozdzowe,
wiokna miesne, chlorofyll. Sarcin.

Komérki drozdzowe pojedyncze
1 parzyste; bakteryl niewiele.

Pojedyncze komorki drozdzowe.

Drozdze w okresie paczkowania.
Sarcina; bakteryl niewiele.

Drozdzy mato; bakteryl niewiele.

Drozdzy duzo, cze$¢ w okresie
paczkowania; liczne dtugie nitko-
wate lasecznikl.

Drozdzy duzo w okresie paczko-
wania; diugie nitkowate lase-
cznikl.

Drozdze w okresie paczkowania.

Drozdze w okresie paczkowania,
bakteryl wigcej, anizeli prawidto-
wo spotykamy.

50

44

48

58

58

47

55

21

35

103

40

29

22

20

28



Nr.

16

20

21

22

3

2\

2>

Nazwisko
1

Rozpoznanie.

Sasse—Gastroptosis, Cllcus

Sasse — Ulcus yenlrlculi.

Sasse — Ulcus ventrlculi.

Sasse — Ulcus.

flsch — Ulcus yenlrlculi.

Pavlik — Insufficlentla

nrotorla.

Maurer — Stenosis 0eso.

phagl.

Maurer — Stenosis oeso-

phagi.

Kullcke — Stenosis pylorl

Kullcke — Stenosis pylon 20 catych nie-

Gaedke — Stenosis pylorl.

)
5% 8,
Coodoud
Koryntki y P Fermentacya
1S
Cale 36 211 pg 24 godzinach
koryntki. Ji rurki.
resztki U2 392 Ppo 24 godz. nie
koryntek. fermentowato
wecale.
resztki 66 112 pg 24 god/. nie
koryntek. fermentowato.
resztki 34 loo  po 24 godz. nie
koryntek. fermentowato.
niezmienio- 95 126 pg 24 godz. nie
nych pare fermentowato.
koryntek.
resztki 800 —  poo24 godz. 2/3
koryntek. rurki.
resztki 355 401 Po 24 godz.
koryntek. cata rurka.
cate 3100 1040 po 5 godzinach
koryntki. cala rurka.
resztki 290 640 po 5 godzinach
koryntek. cata rurka.
00 920 po 24 godzinach
zmienionych cata rurka.
koryntek.
cale 840 —  Jo 24 godzinach
koryntki. cala rurka.

Badanie drobnowldzowe.

Komérki drozdzowe pojedynczo;
Sarclna, ziarna skrobil, ilo$¢ dr<-
bnoustroj¢jA’ prawidtowa.

Komorki drozdzowe pojedynczo
1 parzyste. 1lo$¢ drobnoustrojow
prawidtowa.

Komorki drozdzowe pojedynczo
i parzyste. llo$¢ drobnoustrojow
prawidtowa.

Komorki drozdzowe pojedynczo,
parzyste 1 w okresie pgczkowa-
nia. Sarclna. &

Drozdzy mato. Ilo$¢ drobnou-.tr.)-
jow prawidtowa.

Drozdzy duzo w okresie paczko-
wania. Bakteryi niewiele.

Drozdzy duzo w okresie paczko-
wania. Liczne dtugie lasecznik;.

Drozdzy duzo' w okresie paczko-
wania. Liczne dtugie laseczniki.

Drozdze w okrede paczkowania,
Sarclna, duze i mate, zotte i biale.
Bukterye prawidtowo.

Drozdzy duzo ale nie w okresie
paczkowania. Sarclna. Bakterye
prawidtowo.

Duzo drozdzy w okresie pacz-
kowania.

(C. d. n.).

Ztamania, krtani.

Etiologia.
nie jej chrzastek.

Jakkolwiek ztamania krtani u dzieci

(Dokonczenie.—Zob. N. 12).
Za konieczny warunek ztamania krtani

Napisat
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uwazano skostnie-

Przeczy temu jedynie Situnt (i), twierdzac, ze na 15 zna-
nych mu przypadkéw tego rodzaju jeden tylko osobnik miat przeszto 40 lat.

moga wzbudza¢ pewne watpliwosci co



do tego ogdlnie przyjetego pogladu, zaznaczy¢ jednakze nalezy, ze kostnienie
chrzastek krtaniowych zaczyna sie znacznie wcze$niej, niz zwapnienie kosci;
wedtug CHiEviTz’a z Kopenhagi u mezczyzn kostnienie chrzagstek krtaniowych
zaczyna sie juz w 20, a u kobiet w 22 roku zycia. Najbardziej przekonywa-
jacym w tym wzgledzie jest glos Zilgiena, ktéry drogg licznych doswiadczen
dowiodt, ze zdrowych chrzastek krtaniowych ziamac¢ nie mozna, a tylko ule-
gte zwyrodnieniu wtdknistemu, zwapnieniu lub skostnieniu.

Najczestszg przyczyng ziamania krtani wedtug zebranej statystyki jest
duszenie (21:90), dalej nastepuje uderzenie w szyje (18 190, uderzenie sig
szyjg (16:90), zgniecenie (13:90), powieszenie sie (10: 90.), powieszenie
(6: 90), skurcz miesniowy (5: 90) i wybuch prochu (t : 90). Prawie we wszy-
stkich przypadkach duszenia gwatt byt dokonany za pomoca ragk, w przypad-
kach uderzenia sie szyjg chorzy zwykle padali na kant stotu, wiadra i t. p. Zta-
mania krtani od zgniecenia najczesciej powstaja skutkiem przejechania. Powie-
szenie sie bardzo”rzadko bywa powodem omawianego cierpienia. Duchesne
ttomaczy to tern, ze,samobdjcy tego rodzaju uzywajg zwykle podpory (kle-
cza, siedza, lezg) i do petli uzywajg miekkich przepasek (chustek do nosa, re-
cznikéw, krawatow); na 120 wisielcbw Remer ~znalazt u jednego tylko
ztamanie Kkrtani, a Faber na 34 — u zadnego. Zfamania od uderzenia
w szyje bywajg najczesciej skutkiem kopniecia konia, w jednym przy-
padku (Gurit str. 387) wystarczyto opadniecie duzego buta na szyje. Naj-
bardziej ciekawy jest mechanizm ztamania krtani pod wptywem skurczéw
miesniowych. W przypadkach La’ Ros, Harris™ i SA.rous'a przyczyng by-
fo poziewanie, gra na tragbie i 3 godziny trwajgcy kaszel. YV przypadkach zta-
mania krtani przy upadnieciu na gtowe lub nawznak Hoffman w hastepuja-
cy sposOb ttomaczy zwigzek pomiedzy ztamaniem i dziataniem miesni. Przy
upadnieciu na gtowe nastepuje nadmierne rozgiecie szyi, ktdéremu staraja sie
przeciwdziata¢ miesnie okoto-krtaniowe nadmiernym skurczem, albo tez nad-
mierne zgiecie szyi, przy ktérem krtan, Scisnieta pomiedzy kregostupem, mo-
stkiem i zuchwa, ulega zgnieceniu. Na poparcie tego pogledu, wypowiedzia-
nego w r. 1886, Hoffman W 5 lat pdzniej przytacza sekcye trupa, u ktérego,
po upadnieciu na gtowe, dolna szczeka ztamata mostek i wttoczyta go ku
kregostupowi, ztamane za$ kregi szyjowe wypuklily sie ku przodowi —
w ten sposéb krtan byta Scisnieta, jak w kleszczach, i ztamana. U 9 zmartych
po upadnieciu na gtowe Hoffman 6 razy znalazt ztamanie g6rnego rogu
chrzastki tarczowej i 3 razy wylew krwawy w. $luzéwce krtani, a wiec
u wszystkich 9 krtan byta mniej lub wiecej uszkodzona  Konieczne jest
przeto w przypadkach upadniecig na gtow'e badanie takze krtani, ternbardziej,
ze chory, bedac czesto przytem pozbawionym $wiadomosci, nie moze sam
zwroci¢ uwagi chirurga na powikfanie ze strony krtani.

Ztamaniom najcze$ciej ulega chrzastka tarczowa, najrzadziej za$ pierscie-
niowa sama. Przewazna cze$¢ przypadkéw dotyczy wieku pomiedzy 27 a 37
rokiem; co do pici, to mezczyzni prawie 2 razy czesciej podlegajg ztamaniu
krtani, niz kobiety.

Objawy. Najczestszym i najgrozniejszym objawem jest dusznos$¢ (steno-
tyczny oddech, sinica ust i twarzy, pelne przerazenia oczy, wcigganie skory
nad i pod mostkiem); duszno$¢ rozwija sie badz stopniowo, nieraz po kilku
dniach, badz tez nagle; drugim charakterystycznym objawem jest odma skor-
na, ktéra moze rozszerzyé sie na caty tutéw i konczyny. Chrobotanie odtam-
kéw nie zawsze bywa wyczuwalne, niektorzy jednak *wyczuwali je przez czas



bardzo diugi np. Harris — po roku, a Sajous w 2 lata po ztamaniu; co pra-
wda, fatwiej uwierzy¢ w to, ze obaj tym razem tudzili sie. Bél i kaszel z krwa-
wa plwocing nalezg do objawéw rzadszych i wzmagajg sie przy prébach mé-
wienia i tykania. Polykanie najczesciej jest niemozliwe, czasami dobre. Gtlos
zawsze zmieniony, czesto bezdZwieczny. Najciezsze objawy zwykle towarzysza
zlamaniu chrzastki pierScieniowej, wogoéle za$ wahaja sie w natezeniu i nie-
raz sg tak nieznaczne, ze chory nie podejrzewa nawet powazniejszego uszko-
dzenia krtani.

Anatomia patologiczna. Kostnienie chrzgstek krtaniowych pierwszy
spostrzegat anatom XVI w. Realdus Columbus. Wedtug badan CHIEViTz'a
kostnienie najpierw zaczyna sie na chrzgstkach tarczowych i obraczkowych,
nastepnie na nalewkowych i w kohcu na tchawicowych. Przy dziataniu sity
z bokow krtani (Sciskanie), pekniecie bywa na chrzastce tarczowej pionowe
po linii pésrodkowej lub w poblizu tejze, odtamuje sie przytem ten lub 6w
rog chrzastki tarczowej, chrzastka za$ obrgczkowa peka z przodu po $rodku,
albo tez jednoczesnie po obu bokach. Przy dziataniu zas$ sity z przodu ku ty-
towi (uderzenie, upadniecie) powstajg zwykle liczne ztamania, przewaznie uko-
$ne, przy tern pekajg zwykle rogi chrzastki tarczowej i kosci grdykowej oraz
chrzastka obraczkowa, a nawet i tchawica. Chrzastki nalewkowe ulegajg
tylko zwichnieciom. Biona $luzowa nie zawsze bywa rozerwana; w tym
ostatnim razie powietrze przedostaje sie przez sztuczny otwOr do przestrzeni
pomiedzymiesniowych i pod skoére, wglgbh’ za$ do przedniego S$rédpiersia
i w ten spos6b moze uciska¢ krtan i pluca (Albert) i przyczynia¢ sie do
przedostania sie zakazenia. Wylew krwawy moze umiejscowi¢ sie pod btong
$luzowa krtani i siega¢ nawet do rozdzialu oskrzeli, albo tez otoczy¢ krtan
i wptywaé tak w jednym jak i w drugim przypadriu na zmniejszenie $wiatta
tejze; tak samo dziata obrzek btony S$luzowej. W ciezkich przypadkach krtan
zupetnie odrywa sie od tchawicy, miesnie szyi ulegaja rozerwaniu, na intima
naczyn moga by¢ pekniecia i wylewy; struny glosowe moga by¢ tez mniej
lub wiecej uszkodzone, nawet rozerwane.

Rokowanie w zlamaniach krtani wogéle jest bardzo ciezkie, w kazdym
jednak przypadku odmienne; znane sg przypadki samoistnego wyzdrowienia,
réwniez jak i natychmiastowej $mierci. Odruchowy kurcz gtosni moze spo-
wodowaé zejscie Smiertelne, niezaleznie od ciezkosci przypadku. Wedlug A1-
bert” $miertelno$¢ w ztamaniach krtani wynosi okoto So%. Wedtug Pithy
i BILLROTH'a na 71 przypadkéw byto 56 $mierci, wedtug HENOCH'a na 62—
50, wedtug Briegli na 33—22. Chcac wyprowadzi¢ wnioski z zebranych
przeze mnie 101 przypadkéw uwazatem za konieczne wytaczy¢ przypadki
Z przyczyng niewiadomg i te wszystkie, w ktdrych przewazna role odgrywaty
inne, niezalezne od ztamania wplywy (duszenie, powieszenie, powieszenie sig,
upadniecie na gtowe). Pozostato mi 29 przypadkéw, w ktérych Smiertelnosé
wynosita 50&

Co do przebiegu ztaman krtani, to wogoéle brak jest odnosnych spo-
strzezen; w moim przypadku chory czut sie dobrze prawie przez catle dwa lata
i mogt ciezko pracowaé. Dopiero w koncu lata biezacego roku zaczat narzekaé
na duszno$¢, nie przerywat jednak zwykiego trybu zycia; w potowie sierpnia
zycie nagle zakonczyl, wracajgc do domu po obfitych libacyach. W ten
sposob przyczyna $mierci pozostata nieznana.

Leczenie ztaman krtani polega na usunieciu najgrozniejszego objawu —
dusznos$ci; przeto Tillaux radzi robi¢ tracheotomie przy nieznacznej nawet



dusznosci, inni zas, jak Hunt, zalecajgbezzwtoczng opcracye. Przez kilka pier-
wszych dni po tracheotomii nalezy odzywia¢ chorego za pomoca zgtebnika;
dla zapobiezenia nastepczym zwezeniom uzywaja sie rozszerzadla schroet-
TER'a. Pranas radzit po tracheotomii wstawia¢ tampon kauczukowy w celu
unieruchomienia odtamkaéw.
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WYKEADY KLINICZNE.

Poglad ogdlny na naukg o chorobach ucha

stosunek jej do innych dziatow medycyny.

Priez

D-ra TEODORA HEIMANA

(Dokonczenie.—Zob. Nr. 12).

Z wyliczonych tu objawow i nastepstw chordb i zaburzeh w narzadzie
stuchowym nie trudno przekonaé sig, ze choroby te nalezg do cierpien, ktére
we wszystkich kierunkach silnie podkopujg ustréj ludzki; sg one zgubne dla
rozwoju umystowego, dla zdrowia fizycznego, dla stosunkéw zyciowych, dla
powodzenia materyalnego i dla samego zycia.

O ile choroby narzagdu stuchowego sg powazne, o tyle sg tez one i cze-
ste; by¢ moze, ze sg nawet czestsze od chordb narzadu wzrokowego.

Choroby ucha powstajg z przyczyn,dziatajgcych bezposrednio na narzad
stuchu, sg one nastepstwem choréb ogo6lnych ustroju i wreszcie wik}tajg cier-
pienia innych narzadéw. Do przyczyn pierwszej kategoryi zaliczamy wptywy
atmosferyczne, czyli tak zwane zazigbienie i niezyty, oraz wszelkie inne cierpie-
nia ostre i przewlekle nosa i jamy noso-gardzielowej. Zaziebienie daje okoto

Mki>, lii 13.



|4& cierpien ucha. W niezytach nosa i gardzieli sprawa chorobowa tycfycze-
§ci przechodzi bezposrednio na ucho, czesto przez zakazenie bakteryami. Cier-
pienia nosa i gardta w naszym klimacie, w naszych niepomys$inych warun-
kach zyciowych, w ktérych narzady te sg wcigz wystawione na dziatanie ku-
rzu, powietrza nieczystego i t. p., sg znowu bardzo czeste. Zwyczajny za$ nie-
zyt nosa, ktéry kazdy z nas zna z wtasnego doswiadczenia, daje 17°/0—37°/0
powiktan ze strony ucha, nie méwiac juz o innych cierpieniach nosa i gardta.

Wielka liczbe chorych usznych powodujg choroby zakazne i og6lne. Cho-
roba narzagdu stuchowego jest w tym razie umiejscowieniem jadu chorobotwér-
czego zakazenia og6lnego (malaria), albo jest ona nastepstwem bezposredniego
sgsiedztwa zakazenia prostego lub mieszanego, albo tez choroba ucha jest
wyrazem rozmaitych zaburzen (zaburzen odzywiania), odbywajacych sie
w ustroju.

Stosunek choréb ucha w wielu chorobach zakaznych do samychze zaka-
zen nie jest dotad wyjasniony, z powodu, ze w wielu z tych zakazeri nie od-
szukano ich przyczyny pasorzytniczej; drobnoustroje, dotychczas znalezione
w chorobach ucha, wiktajagcych choroby zakazne, z wyjatkiem pateczek gruzli-
czych i pneumokokoéw, nie majg nic wspdlnego z chorobg podstawowa.

Odsetka chordb usznych w rozmaitych chorobach zakaznych i og6lnych
dotad nie jest doktadnie znana. Influenza daje 12$, odra 3# powiktah ze stro-
ny ucha. Szkarlatyna z btonicg lub bez niej najczesciej wikta sie chorobami
rozmaitych odcinkdw ucha; szkarlatyna daje tez najciezsze i najzgubniejsze
powiktania. 5&—10% wszystkich cierpien narzadu stuchowego, \2%—28$
wyciekéw ropnych z ucha i 42# gtuchoniemych wogole jest nastepstwem tej
strasznej choroby! Btonica zajmuje po szkarlatynie drugie miejsce pod wzgle-
dem ztosliwosci, wiktajagcych ja cierpien usznych. Nagminne zapalenie opon
mozgordzeniowych daje najwiekszg ilos¢ gtuchych i gtuchoniemych 50$. Na-
pozér tagodne zapalenie $linianki przyusznej wywotuje w pewnych warun-
kach gtuchoniemote niewyleczalng. Choroba ta daje 1% gtuchoniemych.
0 tern, ze tyfus ma wptyw na narzad stuchowy, byto juz wiadomem na po-
czatku tego wieku. Stosownie do natury epidemii, ilos¢ chorych usznych
w tyfusie waha sie miedzy 2%— Gorgczka powrotna w 8# wikta sie
chorobami ucha. Ospa daje wszystkiego 0,2#— 1,6% chorych usznych. Pe-
wnag, lecz nieokreslona odsetke chorych usznych daje krztusiec, rdza, ostre
1 przewlekte zakazenie zimnicze, zapalenie widknikowe i niezytowe ptuc a tak-
ze gruzlica, zotzy i przymiot.

Choroby ogdlne, wywotujace upadek odzywiania, wiklajg sie w rozmai-
tym stopniu zaburzeniami ze strony narzadu stuchowego. Do takich choréb
zaliczamy cukromocz, artrytyzm, reumatyzm stawowy i angielskg chorobe.
Ostatnia daje 9™ wszystkich chordb usznych w wieku dzieciecym.

Zboczenia w skfadzie krwi, lubo nie czesto, bywaja wszelako punktem
wyjécia rozmaitych cierpien ucha. Blednicg, matokrwisto$¢ i wszystkie po-
stacie biataczki wywotuja nierzadko bardzo ztosliwe powiktania ze strony
ucha. To samo .powiedzie¢ mozna o gnilcu i hemofilii.

W cierpieniach oddzielnych narzadéw narzad stuchu podlega zbocze-
niom i zaburzeniom w rozmaitym stopniu. Zapalenie osierdzia daje 25~ po-
wiktah ze strony ucha; to samo powiedzie¢ mozna o wadach serca i wielkich
naczyn. Choroby nerek, gtéwnie za$ nephritis parenchymatosa, choroby na-
rzadéw piciowych, przedewszystkiem u kobiet, wywotuja nierzadko zaburzenia
ze strony narzadu stuchowego. Niematg odsetke chorych usznych spotyka-



my w chorobach nerwowych. Najczesciej napotykamy je w histeryi, 'po-
tem ida neurastenia i padaczka. Choroby opon moézgowych i samego méz-
gu, nowotwory mozgu (9%), wiad mlecza pacierzowego (2&—8I£) nie sg tez
wolne od powiktan ze strony ucha. Nierzadko utatwiajg cierpienia ucha
w chorobach jamy czaszkowej rozpoznanie tych ostatnich. Chorobom przewo-
du pokarmowego nie czesto towarzyszg zaburzenia ze strony narzadu stucho-
wego, za wyjatkiem chordéb zebow, w ktérych cierpienia ucha sg bardzo czeste.
Nawet w chorobach skérnych cierpienia narzadu stuchowego nie sg rzadkie.

Jednem stowem choroby catego ustroju i oddzielnych jego narzadow
wptywajg ujemnie w rozmaitym stopniu na narzad stuchu.

Na powstanie choréb narzadu stuchowego maja tez wptyw rozmaite za-
jecia, przy ktérych dane osobniki narazone sg na silny szum i nagle wstrza-
$nienia powietrza, jak np: Slusarze, kowale, maszynisci przy maszynach paro-
wych, artylerzysci i t. p. — 1 pewne lekarstwa nie pozostajg bez wptywu na
narzady stuchowe, jak np: chinina, kwas salicylowy, antyfebryna i t. d. jako-
tez tlenek wegla, naduzycie alkoholu i tytoniu, zatrucie otowiem, arszeni-
kiem, lapisem i jadem wezoéw.

Dziedziczno$¢ 6dgrywa tez wybitng role w powstawaniu cierpien na-
rzadu stuchowego; jakie jest dziatanie dziedzicznosci, dotad nie wiemy, ponie-
waz nie mamy dotad ani jednego podobnego przypadku,sprawdzonego bada-
niem poS$miertnem. To jedno tylko wiadomo, ze w takich razach maja wazne
znaczenie zboczenia konstytucyonalne ze strony rodzicéw.

Jezeli teraz uprzytomnimy sobie liczne przyczyny, wywotujgce cierpienia
narzadu stuchowego i wielorakie warunki, sprzyjajagce powstawaniu ich, to
przekonamy sie, ze choroby te sg bardzo czeste i ze znajdujg sie w Sci-
stym zwigzku z chorobami catego wustroju. Jakkolwiek nie posiadamy
dotad doktadnych statystycznych danych co do czestosci choréb ucha, wsze-
lako, sagdzac po przyczynach, cyfra ta jest z pewnoscig niemata. W tym Kkie-
runku robiono pewne usitowania z dziecmi w wieku szkolnym, i badania wy-
kazaty, ze dzieci Zle styszacych jest okoto 30$%, nie mdéwiac juz o wyciekach
ropnych z ucha, tak czestych w wieku dzieciecym. Opierajgc sie na wtasnym
materyale szpitalnym, zebranym w ciagu blisko 20 lat i dochodzacym do cy-
fry loooo, dotyczacym miodych ludzi, podlegajacych stuzbie wojskowej,
znalaztem wsrdd wszystkich badanych przeze mnie rekrutéw 2z chorobami
ucha 75# zupetnie niezdatnych do stuzby wojskowej z przyczyny rozmaitych
powaznych cierpien narzadu stuchowego.

Uwzgledniajac czesto$¢ i waznos¢ choréb ucha oraz ich Scisty zwigzek
Z resztg ustroju, sadze, ze lezy to w interesie panstwa, lekarzy i samych cho-
rych, azeby kazdy lekarz poznat chociazby zasady elementarne nauki o cho-
robach narzadu stuchowego,—Wtedy panstwo bedzie miato napewno mniej
gtuchych i gtuchoniemych, chorzy znajdg predka i racyonalng pomoc, lekarze
za$ osiggng wyzsze zadowolnienie wewnetrzne, ze nalezycie wypehili trudny
swoj obowigzek leczenia chorych. Kazdy wyksztatcony i sumienny lekarz po-
winien umie¢ zbada¢ ucho, umiec i rozpoznawa¢ wazniejsze choroby tego na-
rzadu i stosunek ich do ustroju, i powinien zna¢ pewne rekoczyny otyatry-
czne, a przedewszystkiem powinien umie¢ cewnikowac trabke EusTACHiusz’a
i przecina¢ blone bebenkowg. To ostatnie jest operacyg niewielka, lecz ra-
tuje czesto zycie chorego. Azeby lekarz nabyt pewnych wiadomosci otyatry-
cznych, powinien nauczy¢ sie ich juz na fawie studenckiej. Juz w uniwersy-
tecie nalezy go przekona¢ o waznosci tej nauki, zacheci¢ go do zajecia sie nig



na roéwni z innymi dziatami medycyny. Kto pragnie specyalnie zaja¢ sie nau-
ka o chorobacli ucha, ten nie bedzie miat odpowiednich wiadomosci, jesli
ograniczy sie do wystuchania kilkotygodniowego kursu najednym z uniwer-
sytetéw zagranicznych lub krajowych. Otyatrya bowiem jest nauka trudny
metody badania sg ztozone i niepodobna wyuczy¢ ich sie na predce. Nie bedzie
tez dobrym specyatista ten, kto sie wczesniej nie zapoznat teoretycznie i prak-
tycznie z innymi dziatami medycyny. Tylko lekarz ogOlnie wyksztatcony
przyniesie, jako speeyalista, pozytek chorym i nauce. Tylko przy wyksztatce-
niu ogolno lekarskiem mozna przekona¢ sie, ze narzad stuchowy, ulegiszy
chorobie, podlega tym samym prawom natury, co inne narzady, majafce ana-
logiczna budowe anatomiczng, ze niema jakiej$ oddzielnej patologii narzadu
stuchowego. Poniewaz w budowie tego narzadu przyjmujg udziat najrézno-
rodniejsze tkanki, poniewaz, choroby narzadéw sasiednich i oddalonych wy-
wierajg wptyw potezny na czynnos$¢ stuchowsg, specyalista powinien przeto
dobrze zna¢ choroby tych tkanek i narzadéw; powinien zna¢ ducha catosci
i wplyw jego na dana cze$¢. Tylko wtedy i przy ciagtej pracy lekarz specya-
lista odpowie swemu humanitarnemu, naukowemu i spotecznemu zadaniu.

Sz. Panowie! Bytbym bardzo rad, gdyby mi sie udato w tym krétkim
czasie przekona¢ Was 0 waznosci i znaczeniu nauki o chorobach ucha i zache-
ci¢ Was do zaznajomienia sie z tym przedmiotem. Zakoncze wyktad mdj sto-
wami jednego znakomitego otyatry (Burkhardt-Merian), Wypowiedzianemi
na miedzynarodowym kongresie w Bazylei, ktdrych gtéwna myslg jest, azeby
otyatrzy nie zapominali, iz.naleza do jednego wielkiego pnia'lekarskiego; je-
dna z gatezi tego drzewa jest nauka o chorobach ucha; gatgz ta wkrotce
uschngé musi, gdy sie oderwie od pnia macierzystego. My otyatrzy stanowi-
my awangarde, przeznaczong do tego, azeby zbada¢ doktadnie jedne, ograni-
czong dziedzing; ostatecznym za$ wynikiem naszych badan, naszych prac po-
winno by¢ to dobro ogdlne, jakie ma za zadanie nayka lekarska wogdlnosci!

STRESZCZENIA 1 WYCIAGI.

27. Hmdebrandt. Przyczyny leczniczego dziatania ciecia brzusznego w gruzli-
cy otrzewny. lJezeli wyzdrowienie chorych na gruzlice otrzewny po dokonanem
cieciu brzusznein jest zdumiewajace, to jeszcze wiecej wszakze zadziwia¢ nas mo-
ga teorye, majace przyczyne tego zjawiska wyswietli¢. Wszystkie dotychczasowe
teorye nie sg oparte na badaniach $cislejszych rozmaitych postaci chorobowych
gruzlicy otrzewny, lecz sg raczej wynikiem spostrzezen klinicznych poszczegol-
nych przypadkéw. Bo czyz mozna uznaé¢ za dostateczng teorye, jakoby wypuszcze-
nie wysieku gruzliczego z jamy brzusznej samo przez sie tylko wptywato dodatnio
na przebieg choroby, jezeli znamy wiele przypadkéw wyleczenia gruzlicy, gdzie
wysieku po otwarciu jamy brzusznej nie znaleziono, lub czy mozna przypisac¢ ten
wptyw pitynom antyseptycznym wobec tego, ze wyzdrowienie moze nastgpi¢ i bez
ich uzycia, lub ze trzeba zawdziecza¢ dobroczynne dziatanie ciecia promieniom
Swiatta dziennego, ktore zaledwie czastke otrzewny zdotaja oswietli¢ i przytem
dziatajg w przeciggu krétkiego czasu, pamietajac, ze pokrewne cierpienie — wilk
twarzy pod wpitywem Swiatta stonecznego w przeciagu bez poréwnania dtuzszego
' czasu wecale nie przedstawia sktonnosci do samodzielnego wyleczenia?



Hildjsbrandt, chcac rozwiaza¢ to ze wszech miar ciekawe pytanie, poszedt
inng droga, niz jego poprzednicy, i przedsiewziat szereg doswiadczenn, majacych
na celu wyswietlenie istoty dziatania ciecia brzusznego na otrzewne zdrowg i po-
razong gruzlica.

Po otwarciu jamy brzusznej u zdrowego psa lub krélika autor szczegdlniejsza
uwage zwracat na zmiany w krazeniu, ktére wystepowaty réznie, zaleznie od wa-
runkéw doswiadczenia, czy przy cieptocie zwyczajnej pokojowej atmosfery, czy
tez pod ogrzanym do wysokosci cieptoty ciata roztworem fizyologicznym soli
kuchennej. Pomijajac szczeg6towy opis zmian w krazeniu po otwarciu jamy brzu-
sznej, przypominajacy klasyczne doswiadczenie ConNHEiia'a, H. zauwazyt przy po-
wtoérnem otworzeniu jamy brzusznej, dokdnanem w kilka dni p6Zniej, nastrzyknie-
cie naczyn. Nawet przy poddawaniu dziataniu powietrza, dotykaniu palcami, wata
i t. p. tylko czesci petlic kiszek, zmiany w krazeniu wystepowaty prawdopodobnie
droga odruchowa i na sgsiednich odcinkach. Przy uzyciu ogrzanego do wysokosci
cieptoty ciata fizyologicznego roztworu soli kuchennej, autor nie spostrzegat nigdy
(zabieg nie trwat dtuzej, niz godzine) zmiany przekrwienia tetniczego w zylne, jak
rowniez przy powtdrnem cieciu w kilka dni pdzniej widocznych zmian nie byto
Oprocz zmian w napetnieniu naczyn, H. zauwazyt, ze mniej wiecej na 3 dzien po
dokonanym rekoczynie mozna znalez¢ w jamie malej miednicy nieznaczna ilo$¢
krwawo-surowiczego pitynu, znikajacego w kilkanascie dni pdzniej. Zwazywszy,
ze otrzewna przedstawia wielkg zdolno$¢ wchtaniania w krotkim przeciggu czasu
nawet znacznych ilosci ptynu, sztucznie wprowadzonego do jamy brzusznej, autor
nadaje wielkie znaczenie znajdujacemu sie cho¢ w bardzo niewielkiej ilosci ptyno-
wi — jest on zdaniem H. wyrazem podraznienia i stanu zapalnego otrzewny wsku-
tek samego zabiegu.

Uo badah nad zmianami w otrzewnie, porazonej gruzlicg, po dokonanym re-
koczynie uzywano pséw i krolikow, ktérym uprzednio zastrzykiwano do jamy
brzusznej ptyn z lasecznikami KoCH’a, przytem psy okazywaty wieksza odpornosé
i dlatego lepiej nadawaty sie do doswiadczen. Wspomnie¢ nalezy, ze, przecietnie
biorac, dtugos¢ zycia zarazonych zwierzat wedtug H. wypadta dodatniej, niz w do-
Swiadczeniach jego poprzednikéw, co autor objasnia czystoscig uzytego do szcze-
pienia zarazka.

Ciecie brzuszne we wczesnym okresie gruzlicy otrzewny pozostaje bez wpty-
wu, gdy za$ jest wykonane w pézniejszych okresach przedtuza zycie, umiejscawia
sprawe, a nawet prowadzi do zupetnego wyzdrowienia. Istota zjawiska polega na
tern, ze w ostatnim przypadku zwierzeta wogdéle sg odporniejsze, skoro mogty diu-
zej borykac sie z choroba, a przytem i laseczniki sg ostabione w walce z ustrojem.
W istocie Gatti przekonat sie, ze laseczniki z gruzetkéw otrzewny w Swiezych
przypadkach sg zywotniejsze, niz w pdézniejszych okresach, kiedy przedstawiajg
formy inwolucyjne. DosSwiadczenia H. w zupetno$ci zgadzajg sie z powyzszem
spostrzezeniem: kroliki, ktorym zaszczepiono laseczniki ze Swiezych przypadkéw
dostawaty IB dni p6Zniej ostrej rozlanej gruzlicy, za$ po szczepieniu z przypadkow
pbézniejszego okresu w tym samym czasie powstawatly nieliczne, ledwie widoczne
gruzetki. Ta ostatnia kategorya przypadkow, ktore, jak uczy doswiadczenie, moga
znikng¢ samodzielnie przy dobrych warunkach higienicznych istosownem odzy-
wianiu, daje najdodatniejsze wyniki po otwarciu jamy brzusznej. Ciecie nie wy-
wotuje samo przez sie zupetnego przewrotu w przebiegu choroby, lecz tylko wspoét-
dziata naturalnym leczniczym czynnikom ustroju, Zast6j zylny, wystepujacy bar-
dzo wyraznie i do$¢ dtugotrwale po dokonanem cieciu, jest, wedtug mniemania H.
wiasciwym leczniczym momentem gruZlicy otrzewny, sadzac analogicznie z dzia-



tania zastoju na suchoty ptucne wad serca, krzywicy i teoryi BiER'a o wptywie za-
stoinowego przekrwienia na choroby stawéw i kosci. By¢ moze, ze dzieki temuz
czynnikowi i gruzlica otrzewny, potgczona z wysiekiem, przedstawia daleko lepsze
warunki do przedsiewziecia rekoczynu, ze otrzewna, wydzielajagc znaczng ilos¢
ptynu, jest zarazem zdolna do przekrwienia, réwniez i zapalenie stawéw i Optu-
cny z wysiekiem z tegoz samego punktu widzenia daje wdzieczne wyniki w le-
czeniu. (Munch. Media. Woch. Nr. 51—52. 1898). R. Gutowski.

Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

15
Posiedzenie z dnia © marca 1899 r.
TRESC: 1) J. Lexknbukg — Przedstawienie preparatu tetniaka tetnicy podledzwiowej wspéinej lewej. 2)

Honowski — Przedstawienie przyrzadu wtasnego pomystu do tamponowania macicy. 3) J. Steinhaus —
.Przypadek myxo haemangiomatis hyptriropluci cordisu

1) Kol. Luxenburg przedstawia preparat tetniaka tetnicy podledzwiowej
wspdélnej lewej (art. Maca aom. sin.). 60-letni mezczyzna wstapit do szpitala Wol-
skiego z powodu bdéléw w lewej dolnej czesci brzucha i obrzeku catej dolnej lewej
koriczyny. Chory na 10 dni przed przybyciem do szpitala upadt, bedac w stahie
nietrzezwym, poczem wystapity wymioty, a dnia nastepnego bolesne wzdecie
brzucha i obrzek konczyny. Przy badaniu znalaziono guz w lewej jamie biodro-
wej, wyczuwany i przez odbytnice, nad guzem sttumienie *dzwieku opukowego;
szmerdw przez powitoki brzuszne nie styszano; lewa potowa moszny i gérna czesé
uda posiniate, lewa dolna konczyna mocno obrzekta, przy ruchach niebolesna-
Zresztg stan ogélny chorego przedstawiat sie dobrze. Zmian wyraznych w sercu
i ptucach nie znaleziono.

Pigtego dnia pobytu w szpitalu chory zmart lyigle.

Przy badaniu posmiertnein znaleziono workowaty tetniak ari. tféacae com. sin.,
rozpoczvnajacy sie bezposrednio przy rozdwojeniu aorty, worek, okoto 10—I2 ctm.
w $rednicy, zachodzit géornym odcinkiem powyzej rozdwojenia; $ciany tetniaka
byty nieréwne, cienkie; w dolnej prawej czesci worka w $cianie mate otworki
(miejsce pekniecia tetniaka). Tetnica biodrowa, stanowigca dalszy cigg tetniaka,
rozszerzona nawet ponizej wiezadta PouPART a.

Wedtug statystyki CRisp’a na 51t przypadkow tetniakéw przypada okoto yb%
tetniakéw aorty piersiowej a 0,02# tetnicy biodrowej.

2) Kol. Honowski w celu tamponowania gazg macicy obmyslit szczypczyki,
ktérych jedno ramie pozostaje nieruchomo po wprowadzeniu przyrzadu do macicy,
gdy drugie przesuwa wzdituz niego gaze, jak po przewodniku. Przyrzad dziata au-
tomatycznie przy pomocy lekkich poruszen palca operujgcego. Gaza wprost z'na-
czynia, w ktérem byta wyjatowiona, niedotykana palcami, dostaje sie do macicy
przez doktadnie ostaniajacy ja kanat narzedzia, co daje moznos$¢ wzglednie bez-
urazowego i aseptycznego tamponowania.

Kol. Honowski stosowat swoj przyrzad w przypadkach po zabiegach _krwa-
wych we wnetrzu macicy, w krwawieniach, w celu stopniowego rozszerzenia
kanatu szyi macicy, w jednym przypadku niedorozwoju macicy i w dwdch przodo-
zgiecia.

Kol. Honowski zastrzega sie, ze méwi o wzglednie bezurazowem postepowa-
niu, poniewaz i uzycie zgtebnika nie jest wolne od urazéw.

W dyskusyi kol. M Zweiobaum mniema, iz przyrzadem H. mozna zrani¢ kanat
macicy, a dezyniekeya skomplikowanego przyrzadu jest trudna.



Kol. Fr. Stepkowski sadzi, iz przyrzadjest zbyt skomplikowany; gdy chodzi
0 szybkos¢ dziatania, przyrzad ten jest niedobry.

W odpowiedzi kol. H. zaznacza, ze mowit o wzglednie bezurazowem postepo-
waniu; dezynfekcya przyrzadu nie jest zbyt uciazliwa; nalezy przed wygotowaniem
narzedzia zabki oczys$ci¢ szczoteczka.

3) Kol. J. Steinhaus wygtosit: ,Przypadek myxo-haemangioma liypertrophicum
cordis“. Kol. St. przy badaniu poSmiertnem trupa 19-letniego mtodziehca, zmarte-
go na zapalenie ptuc, znalazt nowotwodr serca, sterczacy na bardzo krétkiej szypu-
le pod prawa tylng zastawka potksiezycowa tetnicy ptucnej. Nowotwdr miat
ksztatt kulisty i $rednica jego wynosita 0,5 ctm. Po zbadaniu drobnowidzowem gu-
za St. oznaczyt go mianem Myxo-haemangioma liypertrophicum. Zaréwno co do bu-
dowy,jak i co do lokalizacyi, opisany przez St. nowotwdr stanowi unikat.

A. L.

Z Warszawskiego Towarzystwa Higienicznego.

Posiedzenie wydziatu higieny ludowej z dnia 18 marca 1899 r.

Na posiedzeniu wydziatu higieny ludowej z rozpraw nad ochronkami wiej-
skiemi okazato sie, ze od roku 1858 do 1867 przeznaczono 5 tysiecy rubli rocznie
na ochronki w kraju. W r. 1859 précz o$Smiu ochronek w Warszawie byto sze$¢
prowincyonalnych czynnych, a i3 zamierzonych.

W r. 1867 Warszawa miata ich 17, prowincya 20, w tern 4 wiejskie i nadto 16
ochron na prowincyi byto postanowionych. Za czas od r. 1867 sa wiadomosci tylko
0 ochronkach warszawskich, ktore sie znakomicie rozwinety. O ochronach pro-
wincyonalnycb miejskich, fabrycznych i wiejskich wiadomo bardzo mato.

Ochrony wiejskie majag ogromng doniosto$¢ dla higieny ludu: zabezpieczajg
dziatwe od strasznych wypadkoéw z niedozoru, niestety, tak czestych u nas, dzie-
ciom w wieku narazonym bardzo na przer6zne choroby pozwalajg spedzi¢ znaczng
czes¢ dnia w lepszych warunkach higienicznych, ucza czystosci dziatwe, a ponie-
kad ijej rodzicow, wreszcie dajg dzieciom pewne uobyczajenie.

Jezeli mimo to ochron tych mamy jeszcze tak mato (na posiedzeniu zaledwie
dziesie¢ udato sie wyliczyé), zalezy to od nieznajomosci i niestosowania sie do
istniejgcych przepisow. Ochrony moga przyjmowaé dzieci tylko do lat 7, o nauce
ksigzkowej w nich nie moze byé mowy, zaktadane moga byé¢ tylko po uzyskaniu
na to pozwolenia. Tymczasem tu i owdzie nie rachowano sie z tymi przepisami.
Takie ochrony zostaly tez zamkniete przez wiadze. Kilka ochron wiejskich zanie-
dbali i wreszcie zamkneli sami wtasciciele.

Ochrony wiejskie niekoniecznie maja by¢ powtdérzeniem warszawskich, moga
by¢ daleko skromniejsze, mie¢ przewodniczki bez kwalifikacyi naukowych; zajecia
w ochronkach wiejskich powinny sie stosowa¢ do zwyczajow i potrzeb wiesnia-

kéw. Natomiast moga i powinny by¢ zaktadane nie tylko przez witascicieli ziem-
skich, ale i przez samych wtoscian. Dalsze rozprawy nad ochronami odbeda sie

dnia 22 maja.

W sprawie szczepienia ospy p. inspektor urzedu lekarskiego zapowiedziat
w r. b. précz szczepienia wiosennego jeszcze ijesienne. Jak wazne to bedzie, wi-
dac¢ z obliczen d-ralJ. Kramszttka. Na 500 dzieci w ambulatoryuin szpitala dzie-
ciecego starozakonnego — pétroczne wszystkie nie byly jeszcze szczepione,
z rocznych 84$, z Ij rocznych 35# i dopiero z 2-letnich 17# byto nieszczepionych,
1 to u chrze$cian wiecej, niz u zydow.



20 mtodych lekarzy ofiaruje sie szczepi¢ ospe za minimalnem wynagrodze”
niem, np. 2 rb. za 3 godziny pracy.

Dzi$ za 1500 rb., przeznaczonych przez miasto na szczepienie, dokonywa sie
z gOra lo tysiecy szczepien, a wiec jedno kosztuje i5 kop. Przyjecie wspomnianej
ofiary znizytoby koszt, a powiekszyto liczbe szczepien i to aseptycznych. Lekarze
ci gotowi byliby zaja¢ sie i okolicami podmiejskiemi. Chetnych w razie potrzeby
znalaztoby sie z pewnos$cig duzo wiecej jeszcze.

Instytut Stepniewskiego Obowigzuje sie przez caty rok szczepi¢ bezptatnie,
w pewnych oznaczonych porach.

Dla szczepienia nalezaloby wyszuka¢ miejsc odpowiednich. Szczepienie
w cyrkutach jest niedogodne, zarowno dla cyrkutéw, jak i dla poddajacych sie
szczepieniu. | ambulatorya mato sie nadaja do szczepienia ospy: gromadzenie
zdrowych dzieci w miejscu, odwiedzanem przez chorych ze wszelkiemi cierpienia-
mi zakaznemi, chirurgicznemi, nie jest pozadane i ze wzgledu na mozliwe powi-
ktania ospy i wogdle na zdrowie szczepionych, jako miejsce, ktére mogtoby stu-
zy¢ do szczepienia, wymieniano przytutki noclegowe, kuchnie przy wielkich fabry
kach. Postanowiono zwiedzi¢ instytuty szczepienia ospy.

Posiedzenie wydziatu higieny zawodowej i przemystu z dnia 23 marca r. b.

Inzetiier P. Drzewiecki wygtosit odczyt: ,,0 poprawieniu matymi Srodkami
wentylacyi warsztatéw i mniejszych zaktadéw przemystowych". Niezamoznos$é
wtascicieli, brak odpowiedniego dozoru sanitarnego i technicznego, wreszcie brak
poczucia obowiazku sg przyczynami,dla ktérych w warzsztatach naszych brak naj-
elementarniejszych urzadzen wentylacyjnych. Poprawienie tego stanu rzeczy jest
technicznie zadaniem wykonalnem wzglednie niewielkimi $Srodkami.

Naturalna wentylacya przez porowate $ciany daje okoto 60 inetr. kub. Swie-
zego powietrza na godzine (w pokoju, majgcym przecietnie 20 metr. kub.); napale-
nie w piecu moze te ilos¢ powietrza podwoi¢. W warsztatach ilos¢ ta nie jest je-
dnak wystarczajgca; trzeba sie uciekaé do wentylacyi sztucznej.

Pierwszym warunkiem dobrej wentylacyi jest izolowanie zrédet ztego powie-
tza, a wiec do sktadéw z materyatami, wydajagcymi odor, nie doprowadzaé Swieze-
go powietrza, urzadzi¢ tylko silny wyciag; powietrze z takich sktaddéw i ustepow
nie powinno wchodzi¢ do pomieszczen zamieszkatych.

Kominy wyciggowe mozna tanio urzadzi¢ z desek obitych papa z daszkami
i regulatorami, o ile zaktad znajduje sie na najwyzszem pietrze; kominy te powin-
ny by¢ wyprowadzone po nad sasiednie dachy.

Jezeli pomieszczenie znajduje sie na innem pietrze, uciekamy sie do kana-
téw w s$cianach domu (dymowych i wentylacyjnych). Kanaty te bywaja zwykle
bardzo waskie, tak ze niewiele powietrza wyciggnaé moga; pobudzi¢ je m zna do
lepszego wyciggania przez ogrzanie w nich powietrza lampg gazowa, czy inng lub
wiatraczkiem,poruszanym jakim$ motorem (wodnym, elektrycznym). Wiatraczki
bez motoru tylko przeszkadzaja. Wreszcie do wyciggu mozna uzy¢ luftu dymowe-
go zwyczajnego pieca, byle miat urzadzenie, zabezpieczajgce od dymienia. Kanalt,
majacy 9 cali kwadr! w przekroju, przy jednem z takich urzadzen wystarcza na
lo—12 ludzi. Motory wodne sg w Warszawie niestychanie drogie; z chwilg zapro-
wadzenia o$wietlenia elektrycznego, warunki sie poprawia, gdyz S$wiatto elektry-
czne nie bedzie psuto powietrza, a do wiatraczkéw bedzie mozna uzy¢ motoréw
elektrycznych.

Trzecim warunkiem dobrej wentylacyi jest urzadzenie doptywu powietrza
tak, zeby réwnat sie “wyciggowi. Wtedy wentylacya bedzie intenzywna.



Urzadzenie odpowiedniego doptywu powietrza jest trudniejsze od urzadze-
nia wyciggu, gdyz z nim jest zwigzane ogrzewanie i zwilgacanie powietrza. Do te-
go nalezy wiasciwie urzadza¢ wentylacye centralng; prosciej mozna to urzadzi¢ za
pomoca piecéw kaflowych lub zelaznych, ktdére potaczone sg z rurami, doprowa-
dzajagcemu powietrze zzewnatz. Zimne powietrze, ktdrego wprost nie mozna
wprowadzaé, ogrzewa sit; o zebrowg powierzchnie pieca i przechodzi pod ptasz-
czem pieca do wentylowanej przestrzeni. Piece takie mogg stuzy¢ i do jednocze-
snego ogrzewania pomieszczen. Piece zelazne lepsze sg od kaflowych, gdyz pre-
dzej dziatajg, a ogrzewane koksem funkcyonuja zupetnie réwnomiernie; niekiedy
wskutek zbytniego ogrzania nadajg powietrzu zapach spalenizny. Piec taki,
zaleznie od wielkosci, stuzy¢ moze dla 7 do 25 ludzi. W Niemczech piece takie sa.
nadzwyczaj rozpowszechnione.

Dla zoryentowania sie w kosztach urzadzen om awianych przytoczyt prele-
gent kosztorys przyblizony urzadzenia dla zaktadu przemystowego dla 30—40 ludzi,

1) 3 kominy wycUgowe o przekroju 1 tokie¢ X 1 tokie¢,
wysokosci 10 tokci, wykonane z desek 3/4 cala, obite
papa z daszkami, klapami i szybrem . . . . . . . 200 rb.

2) 2 piece zelazne koksowe po 220 rb....iiiincinne, v. 440 rb.

Razem 640 rb.
t. j. koszt catkowitego urzadzenia na jednego cztowieka 15 do 25 rb.

Juz samo urzadzenie rur wyciaggowych znakomicie sktad powietrza poprawia.

W dyskusyi d-r Tchérznicki zarzuca prelegentowi, ze nie zwrdécit uwagi na
pyt w fabrykach, szczego6lniej w mtynach, fabrykach musztardy, czekolady, kory de-
bowej i t.p. Na zjezdzie w Moskwie pokazy wano motory do zwilzania powietrza i osa-
dzania pytu, uzywane w przedzalniach. Opro6cz pytu z materyatéw unosi sie takze
pyt z zaschnietej plwociny, dlatego nalezy ostrzega¢ przed pluciem na podtoge.

INZ. Drzewiecki odpowiada, ze d-r T. poruszyt jednoczes$nie 3 kwestye. Pyt
w miynach zalezy od ztej konstrukcyi maszyny; w dobrych maszynach ten sam
motor porusza maszyne i odpowiedni wentylator. Jest to stosowane we wszyst-
kich miynach i oddawna urzadzone we wszystkich tartakach. Co do rozpylania
wilgoci, to zwykle tgczy sie to z ogrzewaniem powietrza. W przedzalniach rozpy-
laja wode dla powiekszenia ciezaru widkien. Suche widkna, naelektryzowuja sie
jednoimienng elektrycznoscig i odpychaja sie wzajamnie, zwilzone, stajg sie ciezsze,
opadaja i dajg sie przasé. Co do plucia, jest to oczywiscie bardzo wazne, i nalezy
urzadza¢ odpowiednie zbiorniki do plwociny.

Nastepnie prowadzono dalszy cigg dyskusyi nad odczytem d-ra L azarowiczA
»,O organizacyi pomocy lekarskiej w fabrykach warszawskich".

Sekretarz odczytat list d-ra Neueelda z Sosnowic, ktdry opisuje, w jaki spo-
sOb urzadzit pomoc lekarska w zaktadach, przy ktérych jest czynnym.

D-r Babinski, polemizujagc z d-rem t azarowiczem, Uwaza pozostawienie fel-
czerdw za niezbedne, W obec niskiego stanu kultury naszych robotnikéw, felczer
uczy ich,jak majag uzywac przepisanych $rodkéw, na co lekarz niema czasu. Co do
proponowanego systemu aptek, to jest on w sprzecznos$ci z obowigzujgcemi prawa-
mi i prawdopodobnieby sie finansowo nie optacit; cena mato elegancko wydane-
go lekarstwa w szpitalach wynosi 10—12 kop,, a przeciez koszt lokalu, opatu,
Swiatta i stuzby w to nie wchodzi. Zaufanie do aptek miejskich jest znacznie wie-
ksze; Srodek, wydany z apteczki fabrycznej, wywotuje zwykle niezadowolenie. Co
do dozoru sanitarnego, to pozostawienie go lekarzowi fabrycznemu, zaleznemu od
administracyi, jest niemozliwe. Co do normy robotnikéw na jednego lekarza, to ta
nie moze byé stawiana. Przechodzac do obstugi lekarskiej, zaznacza przewodni-



czacy, ze system, istniejacy dzi$ w Warszawie, t. zw. Zwangsarztsysteni, byt
dobry przed 40 laty, dzi$ przezyt sie on zupetnie. System, dzi$ na zachodzie sto-
sowany, polega na wolnym wyborze lekarzy specyalistow przez robotnikéw fabry-
cznych. Jedyna korzyscig dla robotnikéw z dzi$ istniejagcych ambulatoryéw przy
fabrykach jest urzadzenie u siebie w domu apteczki ze srodkami podrecznymi, jak
olej, smarowania i t. p. Porzadne prowadzenie ambulatoryum przy wiekszej licz-
bie robotnikéw jest prawie niepodobienstwem i prawie zadnej korzysci nie
przynosi.

Poniewaz wobec istniejacego przepisu o statych lekarzach fabrycznych nie
mdzna zmieni¢ systemu, nalezy dazy¢, aby kazda fabryka miata przynajmniej 3-ch
lekarzy; terapeute, chirurga i akuszera. Gdyby nawet honoraryum lekarzy pod-
wyzszy¢, to ptacac ich od wizyty, fabrykant nie wydatby na to wiecej, niz przy
dzi$ stosowanym systemie. Kwestye porady lekarskiej dla rodzin robotnikéw po-
winni rozstrzyga¢ prawnicy i ekonomisci.

D-r Tchérznicki zaznacza, ze polecony przez niego system ,kas chorych"
wszystkie kwestye rozstrzyga.

Przemawiali jeszcze pp. inz. Drzewiecki, ktéry stosuje system zaptaty od po-
rady, d-r £ azarowicz, ktéry broni swoich dawniejszych wnioskéw, d-r Mizgier,

d-r Zielinski Kaz., d r Rembielinski i przewodniczacy. Wobec niewielkiej ilosci
cztonkéw obecnych, postanowiono przegtosowa¢ kwestye, jak naprawi¢ istniejace
stosunki, dopiero na jednem z posiedzeh nastepnych. L.

Posiedzenie wydziatu higieny zdrojowisk | miejscowosci klimatycznych z dnia 24 marca I. b.
%
Kol. H. Dobrzyoki méwit o Inowtodziu. Jest to miejscowo$¢, potozona w po-

wiecie Rawskim nad Pilica, otoczona lasami rzgdowymi, ktérych przestrzen wyno-
si okoto 6 mil kwadratowych. Mieszkania letnie istniejg tu od roku 1884 i urzg-
dzone sg obecnie bez zarzutu (120 pokojow w 10 willach). Inowtédz posiada dosé
znaczne wzniesienie, grunt przepuszczalny, doskonalg wode do picia oraz kapiel
w Pilicy. Wedtug kol. Dobrzyciciego jest™o jedna z lepszych stacyi klimatycznych
leSnych; ujemna jej strone stanowi trudny dojazd.

Na zapytanie kol. Sokotowskiego, €zy niema jeszcze innych ujemnych stron
ta miejscowos¢, i co uczyniono dla poprawy tychze, odpowiada kol. Tchérznicki,
ktory nalezat do komisyi, dajgcej opinie o Inowtodziu, ze w swoim czasie znalezio-
no tam bardzo zilg asenizacye i brak odpowiedniej komunikacyi. Witasciciel Ino-
wlodzia adw. Birenzweig o$wiadcza, iz obecnie zaprowadzony jest tu wywozowy
system asenizacyi: we wszystkich willach znajduja sie wychodki na torfie i muro-
wane smietniki, z ktérych codziennie sg wywozone nieczystosci. Pod wzgledem
poprawy komunikacyi dotychczas niewiele dato sie zrobi¢: komunikacya wodna
jest niemozliwa z powodu niskiego stanu wody, jak to okazaty proby ze statkiem,
zakupionym przez p. Birenzweiga; starania tegoz o utworzenie przystanku nie
znalazty przychylnej opinii u wiadz. W ostatnich czasach odkryto w poblizu Ino-
wiodza poktady rudy zelaznej; poczynione juz sa starania o przeprowadzenie ko-
lejki waskotorowej, komunikacya wiec z Inowtodzem bedzie znacznie ulepszona.

W ciagu dyskusyi podniesiono kwestye, czy Inowtddz mozna uwazaé za sta-
cye klimatyczng? Kol. Rychlinski zaznacza, iz Inowtédz nie posiada zadnych urza-
dzen dla chorych: zaktadu, statego lekarza, kanalizacyi i t. d. Kol. Biaeobrzeski—
ze wobec braku spostrzezen meteorologicznych nie posiadamy zadnych danych
o klimacie Inowtodzia, kol. J. Zawadzki do wyzej wymienionych zarzutéw dodaje
obawe, ze eksploatacya”™ rudy zelaznej moze ujemnie wptywaé na zdrowotnos$é
Inowlodzia.j*Na ten ostatnij zarzut| odpowiada adw. Birenzweig, iz przetapianie



rudy odbywac sie bedzie o kilka wiorst od Inowtodzia. Ko!. Chetchowski kladzie
nacisk na $ciste odréznianie.miejscowosci leczniczej od letniego mieszkania. Cho-
rych mozna przysyta¢ tylko do miejscowosci, posiadajgcych juz wszystkie
potrzebne warunki, gdyz kosztem ich zdrowia nie moze dana miejscowos$é wyra-
biac¢ sie dopiero na stacye klimatyczng. Na zarzuty powyzsze odpowiada kol. Do-
bhzycki, iz pierwszym warunkiem stacyi klimatycznej jest odpowiednia suma wa-
runkéw przyrodzonych: grunt, wzniesienie, obecnos$¢ i odpowiednia konfiguracya
lasow; Inowtddz warunkom- tym czyni zado$¢ w wysokim stopniu, a ze posiada
procz tego dobrze urzadzone mieszkania, bystra rzeke i dobrg wode do picia, prze-
to wydaje mu sie miejscem bardzo odpowiedniem na stacye klimatyczng. Adw.
Birenzweig 0$wiadcza, iz sam nie uwazat nigdy Inowtodzia za stacye klimatyczna,
tylko starat sie tu stworzy¢ mozliwie dobrg siedzibe letnia dla zdrowych. Ja-
ko mieszkanie letnie Inowtédz cieszy sie uznaniem lekarzy, ktorzy niejednokro-
tnie wydawali o nim pochlebng opinie, co tez chetnie p. BikeNzweigowi przyznali
obecni na posiedzeniu.

Reszte posiedzenia zajat odczyt adw. Birenzwejga p. t. projekt prakty-
cznego zastosowania prac wydziatu balneologicznego do mie-
szkan letnich. Mobwca przypomniat, iz podczas ostatniej wystawy higienicznej
opracowany zostat szczegétowy kwestyonaryusz, opatrzony objasnieniem o warun-
kach, jakim powinny odpowiada¢ mieszkania letnie. Kwestyonaryusz ten wraz
z objasnieniami prelegent odczytat na posiedzeniu, dodajac, iz w swoim czasie ro-
zestano go w 120 egzemplarzach. Odpowiedzi po wiekszej czesci od lekarzy,
otrzymano 29. Odpowiedzi te, jako materyat do badan nad mieszkaniami letnie-
mi, p. B. na prosShe M. Rejchmana przekazuje $wiezo utworzonej komisyi. Komi-
sya ta niebawem rozpocznie swoje czynnos$ci, otrzymawszy na koszta analiz i opta-
cenie technikéw od Rady Tow. Hig. rb. 150. Modwca proponuje, azeby wydziat
zajat sie rozestaniem tego kwestyonaryusza do lekarzy oraz popularyzowaniem
tegoz za pomocg prasy. Dalej proponuje utworzenie statej komisyi, ktoraby przed
sezonem zwiedzata letnie mieszkania, udzielajac rad i informacyi witascicielom
oraz zdawata sprawe ze swych czynnosci przed wydziatem. Pozadanem bytoby,
aby komisya zwiedzata mieszkania letnie w czasie sezonu i kontrolowata, o ile
zostaty uwzglednione jej zadania. Wtasciciele letnich mieszkan powinniby w cha-
rakterze cztonkéw Tow. Hig. uczestniczy¢ w obradach wydziatu.

Wszystkie uwagi prelegenta przyjeto z uznaniem, tylko J. Zawadzki prote-
stowat przeciwko statej kontroli nad mieszkaniami ietniemi oraz przeciwko
ponoszeniu jakichkolwiek kosztow ze strony wiascicieli letnich mieszkan na kon-
trole sanitarna, przedsiebrang przez wydziat.

Uzupetniajac swe przemdwienie, pan B. udzielit zebranym drukowanych sze-
matéw kwestyonary uszy, ktére w sposob bardzo wyczerpujacy i gruntowny cato-
ksztatt danego pytania przedstawiajg. Rzeczone kwestyonaryusze opracowane zo-
staty wspoélnie przez cztonkéw komitetu higieny ludowej, ktory pierwszy podjat
w r. 1896 te zywotng sprawe, zadajagc daleko idacych reform w letnich mieszka-
niach. Dzi$§ wznowienie tej sprawy przez kol. J. Zawadzkiego jest bardzo na do-
bie i niewatpliwie przy pomocy Warsz. Tow. Hig. osiggnie pozadane wyniki.

P.



ODCINEK
ZE SPRAW SZPITALNYCH. *

(Dokonczenie. — Zob. Nr. 12).

WsSrod publicznosci jest nader rozpowszechnione przekonanie o nieuleczal-
nosci choréb umystowych. Poglad to jaknajmylniejszy. Z ogdélnej ilosci chorych
umystowych, wstepujacych do zaktadoéw leczniczych, 30—40°/0 (Kkae”blin), a na-
wet niekiedy 60°/0 (Krafet-Ebing), zdrowie odzyskuje. Naturalnie, o ile choroba
trwa dtugo, uleczalnos$c¢ jej sie zmniejsza. Najwieksza ilos¢ wyzdrowien przypada
na przypadki Swieze.

Jednym z najwazniejszych warunkéw pomysinego zejscia psychozy jest, zda-
niem wszystkich psychiatréw, wczesne umieszczenie chorego w zakladzie. Im
wczesniej chorego do zaktadu sie oddaje, tern wieksza jest szansa przywrocenia
mu zdrowia.

| oto widzimy pierwsze fatalne nastepstwo przepetnienia naszych zaktadéw
psychiatrycznych. Chorzy z ostrg psychoza przechodzg czesto w stan nieuleczalny
jedynie dlatego, ze sie w pore do zakladu dosta¢ nie mogli.

Ale na tern ogrom kleski nie ogranicza sie. Obtgkani, przebywajac na wol-
nej stopie, stajg sie, jakesmy rzekli, mordercami, samobdjcami, podpalaczami i t.d.
bywaja w najokropniejszy spos6b przez otoczenie maltretowani (zamykanie w lo-
chach piwnicznych, krepowanie wiezami i t. d.), wreszcie sg dla rodziny powodem
tysigcznych cierpien i przykrosci.

Ze wszystkiego, com rzekt, wynika, ze niedostatecznos¢ zaktadoéw dla obta-
kanych jest u nas wielkiem ztem spotecznem, i ze ztemu temu trzeba koniecznie
zaradzic. n

Pytanie, co czyni¢ nalezy? Czy mamy budowaé nowe szpitale?

Zdaniem naszem, szpitali mamy wzglednie dosy¢, brak nam za$ czego innego,
a mianowicie przytutkéw.

Kazdy z naszych szpitali psychiatrycznych stuzy za schronisko dla ogromnej
masy chorych, do szpitali nie kwalifikujgcych sie. Sa to demenci (chorzy, dotknie-
ci otepieniem umystowem), indywidua, ktére sie stalty nieuleczalnemi i leczenia
zupetnie nie potrzebuja.

Szpitale dla podobnych chorych to prawdziwy zbytek. Budowa szpitali dla
obtakanych, ze wzgledu na specyalne wymagania tego rodzaju zaktaddéw,pochtania
ogromne sumy (jak tego najlepszy dowoéd mamy na szpitalu w Tworkach i oddzia-
le psychiatrycznym przy szpitalu zydowskim na Czystem), nadto budzet wydatkéw
w szpitalach psychiatrycznych nalezy roéwniez do najwiekszych (znaczny zastep
lekarzy, mnogos$¢ stuzby, bogate oSwietlenie i t. d.). Lokowa¢ wiec podobnych cho-
rych w szpitalach jest to poniekagd marnowac¢ grosz publiczny. A tymczasem
ci wlasnie demenci powoduja, ze szpitale nasze sg stale przepetnione, i ze chorzy,
dotknieci ostrg psychoza, a zatem chorzy, potrzebujacy specyalnego leczenia i ma-
jacy szanse wyleczenia sie, nie moga do szpitali sie dostac.

Jest to zjawisko w wysokim stopniu nienormalne. Spoteczehstwo buduje
z olbrzymim naktadem instytucye, majace na celu leczenie chorych, a tymczasem
instytucye te stajg sie schroniskiem dla chorych nieuleczalnych i odmawiajg wste-
pu tym, dla ktérych, wtasciwie mowigc, powstaty.

Psychiatrzy nasi pojmujg doskonale nienormalnos¢ podobnej sytuacyi, nic je-
dnak poradzi¢ na to nie moga.



Szpitale zobowigzane sg przyjmowaé¢ chorych umystowych bez wzgledu na
rodzaj ich cierpienia. Przy przyjmowaniu nigdy nie bierze sie w rachube uleczal-
nosci lub nieuleczalnosci choroby, podobnego wzgledu nie wolno bra¢ w rachube.

Jezeli tylko chory zostat zakwalifikowany przez lekarza urzedowego do kate-
goryi obtakanych i jesli posiada w reku wszystkie inne, wymagane w podobnych
razach formalnosci, to w razie swobodnego t6zka zarzad szpitalny inusi chorego
przyjaé. | tym sposobem ciggle naptywaja do szpitali chorzy, zupetnie do szpitali
nie kwalifikujacy sie. ,

Ale procz tego inna jeszcze okolicznosé wptywa na obfitos¢ dementow w szpi-
talach. Nie wszyscy chorzy, cierpiacy na ostry obted, odzyskujg w szpitalu zdro-
wie, potowa ich, a niekiedy wieksza cze$¢ przechodzi powoli w stan nieuleczalny.
Tym razem miejscem narodzenia sie dementa jest sam szpital.

Demenci to balast szpitalny, to owa zwarta, nieruchoma masa chorych, z kt6-
rymi lekarze po wiekszej czesci nie majg nic do roboty. Przechodzi sie koto nich
obojetnie i niesie sie im pomoc jedynie w razie przytgczenia sie jakiejs choroby
somatycznej.

Lekarze szpitalni chetnieby sie ich pozbyli. Ale w jaki spos6b?

Krewni«sazwyczaj nie chcg stysze¢ o wzieciu do domu obtgkanego, przyczem
czestokroé¢ sag tak biedni lub w takich zyja warunkach, ze, gdyby nawet chcieli,
zadna miarg obtgkanym zaopiekowaé sie nie moga. Chory wiec z koniecznosci zo-
staje w szpitalu i zostaje lata cate az do samej $mferci, a wiemy, ze chorzy ci zyja
niekiedy bardzo diugo. Kazdy ze szpitali psychiatrycznych moze sie poszczycic
chorymi, ktérzy znajdujag sie w nim od lat 20, 30, a nawet diuzej.

Jakkolwiek w kazdym szpitalu, nie tylko psychiatrycznym, przyptyw chorych
jest zawsze wiekszy od odpiywu, nigdzie wszakze niema pod tym wzgledem tak ra-
zacej dysproporcyi, jak w szpitalach dla obtgkanych. W innych i $miertelnos¢ by-
wa wieksza, i chorzy chetniej sie wypisuja, a jezeli nieraz nie majg ochoty do wyj-
$cia ze szpitala, to lekarz sam chorego wypisa¢ moze. Inaczej sie rzecz ma w szpi-
talach dla obtgkanych.

Chorzy tej kategoryi zyja wzglednie dtugo, krewni nie chcg ich ze szpitali
zabieraé¢, a lekarz, jakkolwiek posiada prawo wypisywania chorych nieuleczal-
nych a spokojnych wbrew woli rodziny, czyni tojednak niechetnie, powodujac
sie humanitarnoscia i obawg przykrych konsekwencyi uwolnienia osobnika niepo-
czytalnego. Tym sposobem odptyw chorych ze szpitali dla oblgkanych jest nie-
zmiernie staby, wielokrotnie stabszy od przyptywu.

Aby ztemu zaradzi¢, nalezatoby,naszem zdaniem, zaktadac¢ liczne i na szeroka
skale urzadzone przytutki. Przytutki te bytyby miejscem schronienia dla owej
masy chorych nieuleczalnych, niepotrzebnie dzi$ zalegajacych szpitale.

U nas w kraju istnieje, jakesmy rzekli, kilka tego rodzaju schronisk, jest ich
jednak niewiele, a co gorsza sg one nader szczupte (jeden tylko przytutek w Goérze
Kalwaryi miesci w sobie okoto 200 obtgkanych). Ze przytutki te w drobnej tylko
czeSci czynig zado$¢ potrzebie, i ze popyt na miejsca w przytutkach jest zna-
cznie wiekszy od podazy ze strony spoteczehstwa, najlepszym dowodem tnoze by¢
fakt, iz Rada miejska dobroczynnosci publicznej w Warszawie jest wprost zarzu-
cana prosbhami o przyjecie obtgkanych nieuleczalnych do Gory Kalwaryi, i ze co
tydzien odpowiada ona odmownie na kilkanascie tego rodzaju proésh.

Co prawda, Rada miejska zwolna troche rozszerza przytutek w Goérze Kalwa-
ryi (Swiezo znow zapadto postanowienie pomnozenia t6zek etatowych), a i przytu-
tek zydowski ma by¢ wkrétce nieco powiekszony, wszystko to sg jednak srodki
potowiczne i ztemu zaradzaja tylko w czesci. Obtgkanych nieuleczalnych mamy

w kraju tysigce, a mozemy daé schronienie jedynie matej garstce, dwustukilku-
dziesieciu.



an

Dla tej ogromnej rzeszy obtakanych potrzeba nowych i na szerokg skale
urzadzonych przytutkow.

Gdzie te przytutki winnyby sie znajdowac i jakby powinny byé urzadzone?

W Niemczech wszedzie $cisle bywaja odrézniane zaktady lecznicze dla obtgka-
nych (Heilanstalt) od przytutkéw (Pflegeanstalt), przyczem w jednych miejscowo-
sciach przytutki znajdujg sie w bezposredniem potgczeniu z zaktadami leczniczy-
mi i posiadajg wspélny z nimi zarzad, w innych za$ przytutki stanowig catkiem
odrebne instylucye.

Przechodzac do naszych stosunkéw, widzimy odrazu niemozliwo$sé potacze-
nia naszych zaktadow leczniczych z przytutkami. Wiekszo$¢ naszych szpitali roz-
porzadza tak niewielkim obszarem ziemi, iz zadng miarg nie moznaby przy nich
urzadzi¢ na wielka skale przytutkéw. Jeden tylko szpital w Tworkach posiada zna-
czniejszy obszar ziemi (53 dziesieciny 1942 kw. saznie), ale jest on juz nazbyt wiel-
kg instytucya, aby przy nim tworzy¢ druga, réwniez wielka. Nie pozostaje wiec nic
innego, jak tylko urzadzaé¢ przytutki samodzielne.

Najracyonalniejsza posta¢ przytutkow dla obigkanych to t. zw. kolonie rol-
nicze, i te winnyby u nas znalez¢ jaknajszersze zastosowanie.

Nie bede sie tu rozwodzit nad tern, co to sa kolonie dla obtgkanych, zazna-
cze tylko, ze koszt urzadzenia ich i administrowania jest wzglednie mniejszy, ani-
zeli szpitali. Kolonie moga i powinny sie znajdowa¢ zdata od miast, a zatem tam,
gdzie ziemia jest tansza, budowa gmachow moze by¢ skromniejsza, personel lekar-
ski i stuzbowy o wiele mniejszy i t. d. Jednem stowem przy jednym i tym samym
naktadzie w kolonii moznaby dac¢ przytutek bez poréwnania wiekszej ilosSci cho-
rych, anizeli w szpitalu. Dodam jeszcze te wazng okoliczno$¢, ze kolonie dajg mo-
znos$¢ zuzytkowania w jaknajszerszym zakresie sit fizycznych i intelektualnych
obtgkanych, dzieki czemu chorzy, przebywajacy w koloniach, sami w pewnej cze-
§ci na swe utrzymanie zarabiaja.

W Cesarstwie Rosyjskiem kolonie znalazty juz szerokie zastosowanie. W bar-
dzo wielu ziemstwach (Twerskie, Riazanskie, Nowgorodzkie, Saratowskie i in.)
istniejg’ wielkie i dobrze uorganizowane kolonie.

Rzecz prosta, ze koszt zatozenia i administrowania koloniami nie powinien
obcigza¢ wytacznie tylko Warszawy. Kolonie winne sg dawac schronienie chorym
catego Krélestwa, i dlatego to caty kraj powinien na nie tozy¢. Ideatem bytoby, aby
kazda gubernia posiadata w przysztosci po jednej kolonii dla swych obtgkanych
na poczatek wszakze moznaby sie zadowolnié¢ kilkoma dla catego Krolestwa.

Co sie tyczy specyalnie Warszawy i gubernii warszawskiej, to moze bytoby
najwtasciwiej skorzysta¢ z istniejgcego juz przytutku w Gérze Kalwaryi i prze-
ksztatci¢ go na wzorowg kolonie dla obtgkanych. W tym celu nalezatoby przede-
wszystkiem usungé zen starcow i kaleki, a nastepnie przez zakup sasiednich grun-
tow, o ileby to byto mozliwe, (obecne terytoryum jest zbyt szczupte) odpowiednio
go rozszerzy¢ i uczyni¢ zen kolonie przynajmniej dla 600 chorych.

Z chwilg powstania w kraju naszym kolonii, sprawa opieki nad obtgkanymi
i ich leczenia odrazu wesztaby na witasciwg droge. Do kolonii zostaliby kierowani
wszyscy ci, ktérzy sa nieuleczalni i ktérzy potrzebuja jedynie dozoru, szpitale za$
psychiatryczne statyby sie naprawde zaktadami leczniczymi, zaktadami dla cho-
rych, potrzebujacych leczenia i majagcych szanse wyleczenia sie.

Dzi$ chory, dotkniety ostra psychoza i mogacy sie wyleczyé, naprézno puka
do wrot szpitala: nie moze sie tam dosta¢, bo miejsce jego zajmuje dement, kaleka
psychiczny, prawdziwy zawalidroga. | odchodzi chory od wrdét szpitalnych i cze-
ka na wolne miejsce tak ditugo, az wreszcie sam staje sie dementem, sam przeobra-
za sie w kaleke. A. Wizet.



Drobniejsze wiadomosci réznej tresci.

= Przeciw wymioto m po us$pie-
niu chloroform owe m poleca Tiio-
Rugh wdechania mocnego octu,
nalanego na chusteczke. Prawdopodo-
bnie ocet dziata w ten sposob, ze powo-
duje obfitszg wydzieling bton $sluzowych
dr6g oddechowych, ktéra chroni zakon-
czenia nerwu btednego od bezposrednie-
go dziatania na nie chloroformu. (Phi-
lad. potyclin. 98—2).

= Granclement opisuje 36 letniego
chorego, ktory jako dwuletnie dziecko

rance

uktut sie w oko, poczem nastgpita Sle-
pota i nieznaczne zmarszczenie gatki
ocznej. Po uptywie 24 lat dopiero zacze-
ty wystepowac¢ objawy podraznienia w
oku zdrowem, trwajace lat 10, skutkiem
czego musiano wyluszczyé oko Slepe.
Okazato sie, iz naczyniowka, jakotez po
czesci soczewka ulegty zupetnemu sko-
stnieniu; ciato szkliste bylo zmarsz-
czone i nieprzezroczyste. (Lvon med. 3.
4~ 98).
'P.

Wiadomosci biezace.

— Kolega Jan Raom zostat mianowa-
ny naczelnym lekarzem szpitala na Pra-
dze; niezaleznie od nowego stanowiska,
jakie objat kol. Raum, w dalszym ciggu
petni¢ on bedzie obowigzki ordynatora
w tymze szpitalu w oddziale, przeznaczo-
nym dla chorych chirurgicznych.

— We Wroctawiu przy klinice cho-
réb wewnetrznych ma by¢ urzadzony
oddziat przeznaczony do leczenia za po-

mocg hydropatyi. Réwnoczesnie ma by¢
otwarta katedra hydropatyi.

— W Berlinie w czasie od 20 maja do
18 czerwca r. b. odhedzie sie wystawa
przedmiotéw, stuzacych do pielegnowa-
nia chorych.

— Najblizszy zjazd balneologéw od-
bedzie sie we Frankfurcie w marcu 1900
roku.

Komitet,Zarzadzajagcy Kasa Pomocy dla os6b pracujagcych na polu naukowetn

imienia d-ra J. Mianowskiego,

ma zaszczyt do powszechnej poda¢ wiadomosci, iz

zmarty d. 9 Listopada 1891 r. Wtadystaw Peptowski uczynit Kase Pomocy spadko-
bierczynig swego majatku, od ktoérego dochody przeznaczyt na popieranie wyda-

wnictwa broszur i podrecznikéw naukowych,

wskazowki rozwoju
sno,
rzemieslnikow i rekodzielnikow,
tudziez na pomoc dla autoréw
tern polu pracujacych.

rolnictwa,

dziet, odpowiadajacych wyzej

zawierajacych najlepsze i najnowsze

rzemiost i rekodziet w kraju naszym, wytozone ja-
popularnie, poprawnym jezykiem polskim, przystepnie dla og6tu rolnikow,
zastosowane do potrzeb miejscowych, na czasie,
rzeczonych broszur lub podrecznikéw i os6b na
W wykonaniu zapisu tego, na ktérego przyjecie Kasg po-
mocy wtasciwe zezwolenie Witadzy rzgdowej
sg oSwiadcza gotowos$¢ wejscia w blizszy stosunek z pp. wydawcami

uzyskata, Komitet Zarzadzajacy ka-

lub autorami

wytuszczonym okresleniom i warunkom, celem za-

pewnienia dzietom tym lub wydawnictwom poparcia, jakieby sie okazato potrze-
bnem i mozliwem. Osoby, pragnace uzyskaé¢ dla swych dziet czy naktadéw pomoc
pieniezng, proszone sg o0 zgtaszanie sie osobiste do biura Komitetu Kasy Pomocy
w Warszawie, przy ulicy Niecatej Nr. 7 lub o nadsytanie pod tymze adresem za-
dan, wytuszczonych na pismie.

Prezes Komitetu: H. Struve. Cztonek Komitetu Sekretarz. Feliks Kucharzewski.

Sprostowanie. W Nr. 12 ,Medycyny" W odcinku p. t. ,Ze spraw szpitalnych" na str. 275 w wierszu
2-m od géry wyraz ,prawie" jest zbyteczny.

Wydaweca Dr. L. Guranowskl.
jfoSBQIOBO 1{eH8ypo». BapraaBa, 18 Mapra 1899 r.

Bbdaktor odpowiedzialny Dr. med. M Sadowski.
Druk K. Kowalewskiego, Warszawa, Mazowiecka 8.



Mo n tcuuy

(Chirurgia, choroby kobiet).
Warszawa, Aleja Szucha Nr. 9.
Pobyt z leczeniom od rs. 1.50 do rs. 5 dzionnie.
Ambulatoryum od godz. 12 do 1€ p. p

[AKLAD LECINICZY
Jie Midu

dla chorych na krtan, gardto i nos.
W ambulatorjum codziennie otwartem od
io—ii iod 3—4. Porada 30 kop.

Zaktad Leczniczy dla chorych

na us*y

0-row K. Benni i L. Guranowskiego
Bracka 20
przyjmuje chorych na state pomieszcze-
nie za optatg od. Rs. 3— 5. Ambulato-
ryum codziennie od 9— 10 i od 11— 12,
Cena biletu kop. 50.

SPECYALNY SKtAD
Naczyn i Przybor6éw Aptecznych, Chemicznych
i Doktorskich

S JABOTTOWSKIEGO

W arszaw a Sen.a/torels:a 23.

Poleca wszelkie nowosci w zakresjmedycyny
wchodzace po cenie najnizszej. Oenniki gratis
i franko.

Gabinet dentystyczny
D* F. KOLAKOWSKIEGO

Wspélna 44 (r6g Marszatkowskiej).

Nagrodzony Medalami. Egzystuje od 1864 r.
Fabryka i Skiad

Przyboréw Lekarskich

F CHWASTKIEWICZ

Warszawa, Senatorska 28.
poleca swoOj wyborny towar po cenach
mozliwie nizkich.

Cenniki franco i gratis.

Dom Zdrowia
D+aH. Stepkownwskiego
Dtuga Nr. .8 w Warszawie
przyjmuje na staty pobyt ze wszystkiemi
chorobami (oprécz umystowych). Cena
w oddzielnym pokoju z catkowitem utrzy-
maniem wraz z leczeniem na dobg od i rs.
50 kop. do 3 rs. dziennie. Blizsza wiado-
mos$¢ w kancelaryi Zaktadu.

ZAKLAD CHIRURGICZNY

Bra Avama Irzykowskiego

w Warszawie
Sewerynéw 5, rég Obosnej.
przyjmuje chorych na stato pomieszczenie- A.m-
bulatoryum codziennio od 11— 12 (uiozamozni

bezptatnie.) i od 5—G
Wiadomos$¢ o warunkach pobytu codz. od 12—1.

Warszawski Zaktad Ginekologiczny

IV]arszatkowska 45.
D-réw Boryssowicza, Briihla, Gromadz-
kiego, Jasktowskiego, Kuniewicza, Natan-
sona, Thiemego, Tyrchowskiego i Wina-
wera. Przyjmuje osoby dotknigte choroba-
mi kobiecemi, jako tez spodziewajgce sie
stabosci za optata i do 5rs. dziennie: za
catkowite utrzym., leczenie, lekarstwa i t. d.

ZAKLAD BLACHARSKI
TEOFILA 1'EK

w Warszawie, N?NW"SWIat M 25.
Wykonywa Aparaty Parowe do . 'Sterylizaoyi Materyatéw
Opatrunkowych dlii Szpitali i Zaktadéw Leczniczych.

Sterylizatory rozmaitej wielkosci do sterylizaoyi instru-
mentéw uzywane w prywatne) praktyce, jak tez po matych
szpitalach.

Za dobry wyréb zostatem zaszczycony Medalem Ziotym na
Wystawie Hygienicznej 1896 roku w Warszawie

| WIELKI WYBftft NARZEDZI CHIRURGICZNYCH

najnowszych wynalazkéw

&  we wszystkioh dziatach ohirurgii
0
najtaniej w sktadzie fabrycznym

1], ICDEONSKIEGO:

Zfﬁ Marszatkowska 137.
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m

Whsnego wyrobu  nagrodzone ziotym  medalem na Warszawskig)
Wystawie Higieniczng] w189 roku,
KAKAO KURACYJNE,

miatko proszkowane i pozbawione ttustych czesci po Rb, 1 kop. 3 0
oraz

LUPINKI KAKAOWE,

jako napéj zdrowy, a nie narkotyczny, w cenie i5 kop. za funt
poleca firma

,RIESE & PIOTROWSKI

mv\X7"arszawie.
Sprzed@)z burtowa i detaliczna w kantorze firmy przy ulicy

Elektoralnej Nr. 33 w podwdrzu,
detaliczna w filjaoli
1) Senatorska. Nr.,8
3) Marszatkowska IVV. 109 (rég Chmielnej)
3) Ujazdowska Nr. 30
4) nowo otworzona Elektoralna INr\ 33 od frontu

, za i funt

oraz we wszystkich handlach kolonialnych

wWarszawie i na Prowineyi.

SSCMsi

> g; Niezrbwnane, nader praktyczne Pasy brzuszne

(takze pepkowe i nerkowe", zostaly nowowynalezione i o-
patentowane. Sa one lekkie i elastyczne, lezg znakomicie
i moga by¢ przez kazdego za pomoca umieszczonych na
nich srubek rozszerzono, zwezone, podtozone i skrocone,
przez co tez sg one najdoskonalszyml pasami brzusznymi.
Otrzymac je mozna (takze poczta po listownem podanlu
miary objetosci brzucha w najgrubszem jego miejscu)," je-
dynie w Zaktadzie Optyczno - Chirurgicznym J DREHERA,;
Szpitalna 6, — Tamzo Bandaze rnpturowe elastyczne (bez
sprezyn) oraz sprezynowe z pelotami gnmowemi (nowosc!)
$cisle przylegajace i nie ugniatajace, Geradelialtery, Pon-
czochy elastyczne, Przepaski ochronne damskie, Narzedzia
lekarskie, Wyprawy potogowe, irrygatory, Termometry le-
karskie minutowe, oraz inne. Okulary i Binokle etc. etc.—
Wybor wielki. —Ceny najnizsze. — W ysytka pocztg za zali-
czeniem.

Wody JMineralne ZRODELA RZADOWE

CELESTINS
GRANDE-GRILLE, HOPITAL

Zwraca¢ uwage, nalezy na oznaczenie Zrdava.

SANATORIUM
z pensyonatem

w &MIUNDEN, Sahkammergut, Oberdsterreioh.

Zaktad leczniczy i sanatorium dla potrzebujacych
wypoczynku, dla rekonwalescentéw i chorych chro-
nicznych wszelkiego rodzaju.

Otwarcie w Maju 1899.

Najmodniejszy zaktad w calom znaczeniu togo sto-
wa, w najpiekniejszym punkcie miejscowosci kura-
cyjnej potozony, zupetnie nowo wybudowany, z wiel-
kim parkiem zaktadowym, i zaopatrzony we wszelkie
fizyczno-dyetetyczne Srodki lecznicze zalocane przez
nauke. W>bornie urzgdzony zaktad dla hydroterapii)
gimnastyki leczniczej (sala Zandera), masazu, ele-
ktrycznosci, inhalacyi solankowych, kamery pneuma-
tyczne tdzwony) kuracye wodami mineralnemi i ser-
watka, kuracye dyetetyczne iterenowe (p. Oertla,
kapiele solankowe, z kwasem weglanym i elektry-
czne, deptak i wielkie ogrzewane baseny do pty-
wania.

—= Stacya leczeniem fango. m—

W poblizu zaktadu piekne drogi spaoerowe we
wszystkich kierunkach, spokojne miejsca dla wypo-
czynku nad brzegiem morza i W Issie.
Staranna opieka lekarska 1leczenie.

<

, Inlurmacye 1prospekty
; wyseta zarzad
i Sanatorlum UImIIIdCU



Zaopatrzong jest w dostateczng ilo$¢ przenosnych przyrzadéw z balonami dlawdeehania tlenu, ktére w kazdym czasie,
bywajg napetniane szybko i wydawane na miasto. Wdechania tlenu wracajg szybko sity ludziom starym jakotez wyniszczo-
nym wskutek chorob lub zbytniej pracy umystowej, stowem dziataja odzywczo i odmtadzajgeo, sa nadzwyczaj korzystne
w przypadkach gdzie chory ma zalecany pobyt na wsi, lub nad morzem, a nie jest w moznosci uskutecznienia te-m

Przyrzad sktada sie z balonu kauczukowego, zawierajgcego tlen, potagczonego z naczyniem napetnionem wodg i pet-

" y5 ° ? ffiCan'a KlliZzo Z,clat “bcych, przypadkiem do balonu dosta¢ si¢_ mogacych; uzywa sie wdecbajge po 20 do
wysyta sig¢ konipletno aparap{yzezzmieéz%lfnoal,ns}ui%é% dpg_olgr%l/rn%gr{%btlgsnoup' potrzebujacych powyzszej kiiracyl na Prowlncyl,

Nadto przyrzadza sie tlen z tlenkiem azotu.

Apteka posiada zawsze wszel ki e nowe S$rodki lekarskie na sktadzie.

ZEIDEZRH ANY
ZIMMER &C? FRANKFURT n. M.

Dziatanie lecznicze takie samo
jak chininy. EiichIlnina nie ma
gorzkiego smaku.Literatura; ton
Noordon, Oterlach  Golincr-
Pnnegrossi, Conti, Klein, Fri-
drich, Muggin, Uay, Sucho-
mlin, Cielni, Tauser, Solona
tzeff, Filutéw, AlcKeeif, etc.etc-

mozna przyjmowaé¢ w postaci
eunatrolonycli pigutek catymi
miesigcami nie podlegajac ubo-
cznym szki dliwym dziataniom,
iLiteratura: Illuni: Der iirztlicho
Praktiher 1897 Nr. 3

Literatura: Dr. Scliwersensky
Therapeutische, Monatshefte
Nov. 1897, cogniiiniglio: Gior-
naie Internazionale di Medi-
cina Pratica 1898 Heft 4.

 Praby, lteratura i wszelkie inne objasnienia tfytuit m by¢ udzielane
Inne specyalne wytwory:
Chinina, Oocaina, Caffeina, Preparaty /odu.

w Warszawie—Nowy Swia t Nr. 38.
Ma zaszczyt polecic:
Materyaty apteczne, Przetwory chemiczne, Mydia lecznicze, Irygatory, Inhalatory, Szpryce gu-
mowe i szklanne, Szprycki Prawatza, Termometry minutowe i maksymalne,Worki do lodu it. d.
przedmioty opatrunkowe, jako to: Bandaze, Ceratke szelakowa, Katgut, Ligatury, Gaze hygrosko-
pijna karbolowa, sublimatowg, jodoformowa; Papier gumowy i pargaminowy, Wate hygro sko-
pijng, karbolowa, salicylowg, jodoformowg, hemostatyczng i t. d.
Tc-warsr wyborowe Ceny nlzM e.

Warszawa, Nowy-Swiat Nr. 38.



