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W IV odcinku ledZwiowym pas zwyrodnialy wystepuje z obu stron
przekroju dosy¢ symetrycznie i ogarnita caly stup przedni (z wyjatkiem dna
sulei lony. ant.) i dwie przednie trzecie slupéw bocznych. Pas ten zajmuje ro-
wnieZ caly obwodowa czes$é rogdéw przednich, ktdrych istota w czesci zmie-
nione} tem si¢ tylko rézni od zwyrodvienia w istocie bialej, Ze zawiera
normalnie wygladajace komérki nerwowe, (Granica pomiedzy normalngy
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t zmieniong tkanks, zaréwno w slupach przednio-bocznych, jak 1 we woetrzu
rogéw przednich jest przewaznie ostro zakreslona. Specyalnte zaznaczany,
ze podiuznie trafione peczki widkien myelinowych w rogu przednim (korze-
nie przednie), comissura ant., peczki promieniste (einstrahlende Zuge) rapto-
wnie sie na tej granicy koriczy, jakby obciete nozycami. W dolnej czesci te-
goz odcinka pas zwyrodnienia jest znacznie ciefiszy, niz w poprzednim skraw-
ku, wystepuje dosy¢ symetrycznie z obu stron, lecz ogarnta réwniez obwdd
tylnej polowy stupa bocznego. Po strouie prawej pas ten przechodzi nawet
troche na slup tylny; po tejze stronie pas zwyrodnienia w jednem tylko miej-
scu (w okolicy przedniej grupy bocznej komdrek) zlekka dotyka przedniego
rogu, po stronie lewej czyni on to samo, lecz w okolicy tylnej grupy komdr-
kowej rogu przedniego.

W V odcinku ledZwiow ym pas zw yrodnienia obejmuje dosyc symetrycznie
z obu stron obwdd stupéw przednio-bocznych (wlaczajac okolice suled long. ant.
z wyjatkiem jego dna) i przechodzi bezposrednio z jednej 1 z drugiej strony
na obwdd slupa tylnego {IMig. 3). Ten ostatni jest po stronie prawej zmie-
niony na calym obwodzie tylnym, po stronie zu$ lewej zwyrodniente jest wi-
doczne tylko w bezposredniem sgsiedztwie rogu tylnego 1 septum lony. post,
Z obu stron przekroju rég przedni zlewa sie w najbardziej zewngtrznych
miejscach z ogniskiem, sgsiaduje jednak zaréwno od strony dna sulei long. ant,
jak i dziedziny bocznych pegczkéw piramidalnych z dos¢ szerokiem pasmem
zachowanej istoty bialej. Jakkolwiek na pierwszy rzut oka pas zwyrodnialy
z obu stron przedstawia si¢ symetrycznie, jednakowoz przy blizszem r07ej-
rzeniu si¢ widzimy, ze symetrya ta w wielu miejscach jest naruszona, pomtg-
dzy moem widzimy, Ze pas zwyrodnialy po stronie lewej wyka.zuje dosyd
prawidlowy forme pasma o réwnoleglych brzegach, natomiast po stronie pra-
wej wykazuje wyraZnie zaznaczong linie zygzagowaty jako granice we-
wnetrzng.

W I odcinku krzyzowym znajdujemy zmiany analogiczne, tylko ze pas
zwyrodnienia ogarngl po stronie lewe) caly prawie obwéd rogu przedniego,
po stronie zas prawej zostal zagarnigty nietylko caly prawie obwdéd prze-
dniego rogu, lecz i caly brzeg wewnetrzny rogu tylnego. W catym wiec
przekroju pozostaly w slupach nietkniete: 1) dno sulei long. ant. 2) stupy tyl-
ne z wyjatkiem najbardziej obwodowych czedci, 3) nieznaczne wysepki isto-
ty bialej w bezposredniem otoczeniu przednich rogéw i znaczniejsza wysepka
po stronie lewej w zaglebieniu pomigdzy rogiem przedmm i tylnym (czgs¢
tylna zewnetrznego brzegu lewego rogu tylnego zlewa si¢ z ogmskiem).

W II odcinku krzyzowym znajdujemy po stronie lewej przekroju za-
mknigty pas zwyrodmema., ktdéry biegnie wzdluz sule, long. ant. (2 wyjcgtklem
dna) i zajmuje caly obwdéd stupdw przedniego, bocznego 1 tylnego. éa.gdrmd
on caly obwdd rogu przedniego (z wyjatkiem wewnetrzego jego brzegu)i calg
tylng polowe rogu tylnego. Pas ten jest tak rozlegly, Ze pozostawia nietknig-
temi tylko: 1) okolicg brzegu wewnetrznego przedniego rogu; 2) mniejsza
czgdé przednig slupa tylnego i 3) bardzo malte wysepki istoty bialej w za-
glebieniu pomiedzy rogiem pryedmm 1 tylnym 1 wzdluz zewngtrznego brze-
gu rogu tylnego. Po stronie prawej widzuny to samo, tylko Ze pas zwyro-
dniaty nie przedstawia tutaj péikola zamknigtego, gdyZ znajdujemy zachowang
istote bialg w $rodkowej czesci slupa bocznego, Podkreslié nalezy zupelng
symetrye, ktdry spostrzegamy w zwyrodnieniu slupéw tylnych z obu stron.
(Symetryi tej nie widzimy ani w stupach przednich, ani w bocznych). Rég

—
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tylny jest po stronie prawej zwyrodnialy na wigkszej jeszcze przestrzeni, uiz
po stronie lewe;j.

W IIT odcinkn krzyzowym 7wyr0dnienie ogarnta caly przekréj rdzenia
tak, Ze gdyby nie sule. long. ant. i« komérki prmdnu.h rogdéw, to trudno bylo-
by odléz:mé wogdle kontury szarej i bn{e_; istoty. Po strome prd.wej wldkna
myelinowe znikly prawie doszczetnie zardwno w stupach, jak i w istocie sza-
rej. Silnigjsze powigkszenie wykdzuje gdzieniegdzie resztkl zwyrodmalych
wldkien myelinowych. Po stronie lewej widztmy: 1) bardzo maly kepke
myelinowy na dnie suled long, ant. wraz z kilkoma peczkami comuissurae ant.;
2) troche wigkszyg wysepke wzdluz zewngtrznego brzegu rogu przedniego;
3) wysepke sieci myelinowej w okolicy tylnej grupy komdérkowej rogu prze-
dniego i 4) podluznie trafione pasemka myelinowe w okolicy basis cornu po-
sterioris. Zaznaczyd nalezy, ze komdrki nerwowe, jakkolwiek si¢ zachowaly,
jednakowoz sy przewaznie bardzo blado zabarwione. Zaréwno jak i w po-
przednich odcinkach, korzenie przednie t tylne zmian zadnych nie wykazuja.

W IV i V odcinkach krzyzowych zwyrodnienie ogarnelo caly przekrd)
rdzenia (Fig. 4). Tylko po stronie lewe) widzimy dosyé znaczng wysepke
normalnie wygladajacej istoty biatej w czesci przedniej stupa bocznego, le-
zgcg na zewnatrz od rogu przedniego i nie dochodzgcy zupelnie do obwodu.
W innych miejscach slupéw i istoty szarej tkanki myelinowe] normalnej nie
znapdujemy,

W gdrnej czesci guzicowej (pars coccygealis sup.) widzimy po stronte le-
wej wspomniang powyze] wysepke tkanki myelinowej w przedniej czesci
stupa bocznego na zewngtrz od rogu przedniego 1 oprocz tego maly kz;pke;
tkanki myelinowej (znajdujacy sie w najwigkszej czesci w poczatkowym okre-
ste zwyrodunienia) na dnie sule. long. ant.

W dolnej czesei guzicowej caly przekréj jest zwyrodnialy i nigdzie nie
spostrzegamy nawet najmniejszych wysepek tkanki myelinowej.

Metoda Marcui'ego.

W II odcinku szyjowym znajdujemy brylki zwyrodnienia w tych sa-
mych miejscach, w ktérych opisali§my zwyrodnienie na skrawkach, zabar-
wionych metoda WeicerT a (w miejscach, odpowiadajacych peczkom mdzdz-
kowym i Gowers’a). Oprécz tego widzimy bardzo lekkie zwyrodnienie, ida-
ce wzdtuz sule, long. ant. z obu stron przekroju, i rozsiane widkna zwyrodnia-
le w slupach tylnych i w bocznych peczkach pira,mldalny(,h Ilosé tych roz-
sianych widkien zwyrodnialych jest wieksza, niz to sie zdarza w rdzeniach
normainych. Przy powigkszeniu silmejszem widzimy przewaznie wieikie
czarne nieprzejrzyste bryly o ksztaltach nieregularnych okrgglych i podiu-
znych., Pomiedzy temi brytami widzimy wielky liczbe czarnych zupelnie okrg-
glych ziarenek. Tylko w niewielkiej liczbie duzych I)ry’( udd_]e si¢ odkry¢ bu-
dowe ziarenkowy (komdrki ziarniste). Mamy tu do czynienia z okresem dosé
wczesnym zwyrodnienia myeliny.

W IV odcinku szyjowym zmiany takie same, jak w odcinku poprzednim.

W V odcinku szyjowym znajdujemy lekkie, lecz widoczne zwyrodnienie
calego obwodu stupéw przednio- bocznych wh;ume z okolicg sules lona, ant,
Zwyrodmeme to jest w kazdym razie slabsze, niz w Il odcinku SZyJowym.
Charakter zmian hl.‘:lolOO‘ILZHYLh jest ten sam, co w skrawku , WyZej opisanyut.

W VI odcinku szyjowym znajdujemy w prawej polow1e przekroju rdze-
nia te same 3 ogniska na obwodzie stupéw prze (Imo{mcznych ktdresmy
opisali na skrawkach zabarwionych wedlug metody WeirGerT a. Opréez tego
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widzimy nieznaczna ilod¢ widkien zwyrodniatych na reszcie obwodu z pra-
wej strony, Po stronie lewe] spostrzegamy wyraZne zwyrodnienie na obwo-
dzie stupdw przednich w tylnej ich czeéei, po zatem male ognisko w miej-
scu, w ktérem wychodza z rdzenia wewnetrzne korzenie przednie, i stabe zwy-
rodnienie wzdtuz sule. long, ant. Intenzywnos¢ zmian histologicznych jest roz-
maita w réinych czgsciach obwodu rdzenia. Wzdluz sule, long. ant. widzimy
przewaznie male czarne brylki i okragle czarne ziarna, sg wiec tutaj najstab-
sze zmiany degeneracyjne, natomiast w ognisku, lezacem w Srodkowej czesci
obwodu, widzimy przy powigkszeniu slabem duze nieprzezroczyste bryly,
ktére w pewnych miejscach szezegdlnie wadluz przegrdd i ich naczyd tworzg
jakby czarne podluzne wyspy. Calod¢ przypomina jakby ziarna kawioru,
rozrzucone na blado zéitem tle. Przy stabem powiekszeniu widzimy tutaj zna-
czng ilo$¢ przekrwionych naczyid. Jeieli uzyjemy powigkszenia silniejszego,
w takim razie przekonamy sie, Ze leZa tutaj prawie wylacznie wielkie mniej
lub wiecej okrygle ciemne bryly, ktdrych wiekszosé stanowiy oczywidcic tak
zwane komdrki ziarniste, Jezeli przesuwaé $rube mikroskopu, to mozna wi-
dzied, ze twory te zawieraja w sobie wlaciwie zbita mase ciemnych ziare-
nek (widad to szezegdlniej w obwodowych czedciach komdrek ziarnistych;,
Niektdre z tych komdrek wykazuja kontury nieregularne, i w tych komér-
kach widzimy rozpadanie sie na ziarna. Te ostatnie znajdujemy we wszystkich
przestrzeniach, lezacych pomiedzy komdrkami ziarnistemi (Fig. g). Opréez
tych zupelnie czarnych komdrek ziarnistych widzimy w niektdrych migjscach
jakby ich cienie. Sy to mianowicie szare okragle twory, ktére zawieraja
albo bardzo maly ilos¢ drobnych czarnych ziaren, albo tez wcale ich nte za-
wierajg. Jakkolwiek komdérki ziarniste sy rozsiane w calem ognisku, jednako-
woi widzimy, Ze otaczaja one kolami koncentrycznemi naczynia, przecigte
poprzecznie (po lewej stronie Fig. 7) albo tez rozmieszczone sg wzdluz na-
czyfi przecigtych podiuznie. (Fig. 6, Fig. 8, i po prawej stronie Fig. 7}
W ogmsku tem mamy wiec do czynienia z daleko posunigtem zwyrodmemem
myeliny 1 reakcyg ze strony komdrek ziarnistych. Miejsce posrednie pomig-
dzy dwoma tylko co opisanymi rodzajami zmian zajmuje pas zwyrodnienia
w tylnej czedei obwodu prawego stupa bocznego Mianowicie, spostrzegamy
tutaj z jednej strony mniejsze brylki ciemne, ktére przedstawiajg zwyrodnialg
myeling, z drugiej zas wicksze okraglawe twory, w ktérych zauwazy¢ mozna
budowe ziarnisty i ktére zaliczy¢, by¢ moze, wypada do komdrek ziarnistych.
Doskonale widad tutaj réwniez twory podiuzne, rozmieszczone wzdiuz $cian
naczyl, wypelnione réwniez czarnemi ziarnami,

W VII odcinku szyjowym widzimy bardzo lekkie zwyrodnienie obwodu
stupéw przednio-bocznych z obu stron, przewaznie w sSrodkowych i tylnych
czesciach stupdw boczaych.

W VIII odcinku szyjowym, w [ 1 IIl grzbietowym widzimy jasno zazna-
czone zwyrodnienie obustronne w srodkowej i tylnej czedci obwodu stupdw
bocznych. Po zatem—rozsiane widkna zwyrodniale w calej istocie bialej i sza-
rej z wieksza, by¢ moze, iloscig na obwodzie stupéw przednich.

W V odcinku grzbietowym w1d21my w prawej polowie przekroju ZWYy-
rodnienie na obwodzie $rodkowej i tylnej czesci stupa bocznego, Po stronie
za$ lewej daleko stabsze zwyrodnienie. Po stronie prawej dochodzi ono az
do rogu tylnego i w czgdci nawet przechodzi na stup tylny. Po stronie zas
lewej nie dochodzi do rogu tylnego, FPo stronie prawej zwyrodnienie jest
posunigte bardzo daleko, widzimy tam mianowicie mndstwo komdrek ziarni-
stych,i wystepuje tutaj bardzo wybitnie grupowanie sig ich wzdtuz przegréd
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lacznotkankowych i naczyd krwionosnych. Oprécz tego widzimy podiuzne
czarne brylki z budowgg ziarnistg w Spatrum epzspmule (w przestrzeni nadrdze-
mowe_p) Po stronie lewej zwyrodnienie jest mnigj 111tenzywne, spostrzegamy
tutaj przewazme wielkie czarne bryty, po wiekszej czescl bez wyraZne] budo-
WYy marmste_], nie wystepuje tutaj jeszcze charakter promienisty zmian wzdiuz
przegréd i naczyn.,

W X i XI odcinku grzbietowym wystepuje z prawej strony na obwo-
dzie czesci Srodkowej i tylnej stupa bocznego i lezqce) tuz obok tylnego ro-
gu czesci slupa tylnego duze ogniske z daleko posunigtem zwyrodnieniem.
Jest ono wypelnione ogromna iloscia komdrek ziarnistych, ugrupowanych
bardzo wyraZnie wzdluz przegréd i1 naczyn. W niektdrych miejscach widzi-
my, jak komdérki te tworza jedne $ciane, otaczajacy, jakby oblepiajgca na-
czyme, Naokolo naczyn widzimy nie tylko zupelnie ciemne komdérki ziar-
niste, lecz i te twory, ktére wygladaja jakby ich cienie. Opréez tego znajdu
jemy mniejsze ognisko na ubwodzie prawego slupa przedniego, po zatem lek-
kie zwyrodnienie w kacie lewego shlupa przedniego 1 w $rodkoweji tylnej
czescl lewego slupa bocznego.

W XII odcinku grzbietowym widzimy w prawej polowie rdzenia ognisko
z daleko posunietem zwyrodniemem, ktére zajmuje caly obwéd slupéw prze-
dnio-bocznych i polowe przylegajgcego obwodu slupa tylnego. Ognisko to
zajmuje calg prawie rozmagloéé slupa bocznego z wyjatkiem ma’m_] stosunko-
wo resziki tkanki malo zmienione), lezgcej pomigdzy przednim i tylnym ro-
giem. Oprécz tego zajmuje ono caly przednig czgdc slupa przedniego, pozo-
stawiajac nietknieta tylng Jego poloweg w glebi i wzdluz sule. long. ant.
Oprécz tego ognisko to zagarnia réwniez praw:e caly rég przedni i zewng-
trzng i tylng czeéé rogu tylnego. Charakter zmian histologicznych jest ten
sam, co w odcinku poprzednim. W przednim rogu widzimy przy powicksze-
niu stabszem bardzo wielkg liczbe ciemnych punktéw, ktére sa mniejsze i sta-
biej zabarwione, niz duze czarne bryty, lezace w ognisku w istocie bialej;
przy powiekszeniu silniejszem widzimy w rogu przednim okragle podiuzno-
owalne a takze nieregularne twory, skladajace si¢ z ciemnych zaren. Wogé-
le twory te zupelnie sy podobne do komdrek ziarnistych w ogniskach zwyro-
dnienia, sg od nich tylko mniejsze i stabiej zabarwione. Naczynia krwionosne
sa W prawym rogu przednim szczelnie wypelnione krwig, rozszerzone 1 lodé
ich jest wicksza, niz po stronie lewej. Wzdluz niektérych z pomiedzy
naczyn widzimy zgrupowanie tych komdrek ziarmistych, podobne do tego,
jakie widzieliémy w istocie bialej. Objaw ten widzielisSmy tylko w obwodo-
wych czesciach rogéw przednich. Takie same twory, lecz w mnigjszej liczbie,

spotykamy w zathych przez ognisko czesciach rogu tylnego, przyczem sub-
stancya Roland’a jest prawie od nich wolna. Po stronie lewej widzimy do-
sy¢ daleko w zwyrodnieniz swem posuniete ognisko na obwodzie stupa prze-
dniego, po zatem ognisko klinowate w okolicy rogu tyluego i rozsiane wié-
kna zwyrodmale, idgce w poprzek przez srodkowa czgsc slupa bocznego od
obwodu az do istoty szarej i wnikajace w te ostatnia. W tylko co opisanym
pasie widzimy przy silnem pow:qkszemu czarne nieprzezroczyste bryly mye-
linowe, lezagce wéréd przewaza_]qce_] ilosci normalnych wiékien myelinowych
Nie widzimy natomiast tutaj ami komdrek zlarmstych ani tez widocznie roz-
szerzonych naczyd. Natomiast w 2 powyzZej OpISd.l'lyth ogniskach spotyka-
my wiele komdrek zrarntst) ch, rozszerzone naczynia iinne cechy wlasciwe
ogmskom z daleko posunietem zwyrodmemem Oba te ogniska zagarniaja

nieznaczne odcinki rogu przedniego i tylnego.
(C. d. n),
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GINEKOLOGIA U CELSUSA.

Przyczynek do historyi ginekologii,
Opracowiny prrices

D-ra JANA LACHSA (z Krakowa).

{Dokonezonic—%oh, Nr. 4i)).

Zalatwiwszy sie z ginekologia, przypatrziny sie nauce poloZnictwa
z czaséw Cersus’a.

Naprzéd powiedzie¢ mozemy, 2e, skoro nam ginekologia CeLsus’a me
dala duzo zajecia, to z polozniciwem jego jeszcze predze] sie zalatwimy,
wdyz w jednym tylko krdtkim rozdziale powiada nam wszystko, co uwaza
za odpowicdnie  Dziwic sig rzeczywiscie musimy, Ze sig Cersus zajmuje
w ksigice, dla szerszego ogdlu przeznaczone], jedynie patologig porodu Wy-
da nam sie to tem dnwmejwc jezeli uwzgledoimy, ze za czaséw CeLsus’a,
jak to powyzej juz wykazaliémy, wzywano do nieprawidlowo przebiegaja-
cych porodéw lekarzy.  Skoro jednak Crrsus w tym kierunku przeciez cos
pozostawil, starajmy si¢ to wyzyskac i wysnu¢ pewne wnioski dla fizyologii
i patologii cigiy, porodu 1 pologu,

O fizyologii i dyetetyce cigZzy nic wspomina ani sfowem. Wiemy tylko,
ze waznym momentem dyagnostycznym cigzy jest pojawienie sig pokarmu
w sutkach. Im twardsze 1 pelnigjsze one sy, tem pewniej moZna twierdzid,
ze pléd zyje 1 ze si¢ dobrze ma.

Czasu trwania cigzy nie okresla Crrsus. Wie tylko, 22 sig ona wezesnie)
przerwad moze, a momentami etiologicznymi, prowadzacymi do przerwania
prawidlowe] c¢igzy, sa upusty krwi, rozwoinienie i napady epileptyczne,
z ktérych wprawdzie sama matka bez szwanku wyjé¢ moie, ale pléd ob-
umiera. Objawem za$, przcmawiajacym na pewno za obumieraniem plodu, sy

wintczejgee sutkt  Temu zwiotczeniu  sutek u cigzarnych przypisywano
wogole wielkie znaczenie w Swiecie starozytnym. Hirokrawves powiada, ze
z niego mozna napewno Smierd lub oslabienie plodu, a w nastepstwie tego
przedwczesny pordd lub ostabienie przepowtedzied: ,quibus uterum gerenti-
bus ad septimum aut octavum mensem, mammarum ventrisque plenitudo de-
repente subsidet, mamunaeque extenwantur et lae non apporet, puerum aut periisse
it vivere el debilen esse afferenchan®. (Hippocratis ,de morbis mulierum® lib,
. Kithn I). Soranus powtarza to samo. Zdaje sie jednakowoz, #e nie mégt
tego nigdy sam stwierdzi¢, pdyz sie powoluje tylko na HirokraTES 2, kidry
ten cbjaw spostrzegal (Soranus Lib, {. Cap. XVIII).

Z innych oznak obumierania plodu nie wymienia CeLsus ni¢ w przeci-
wienstwie do innych lekarzy, ktdrzy ich tak duzo wyliczaja.

Przechodzae do fizyologii porodu, musimy tylko zalowad, ze CeLsus ani
stowa nie wspomnial o prawidlowym porodzie. Wiemy, Ze on znal polozenie
i) czaszkowe, 2} posladkowe, 3) nézkowe 1 4) poprzeczne.

Pierwsze trzy polozenia uwazal za fizyologiczne i nie obawial sig wcale,
ani posladkowego ani nézkowego. Nie znajdujemy wprawdzie u Crrsus’a
wymienionych pojedynczych zboczen gléwki, o ktérych dopiero Soranus
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(Lib. IL. Cap. XVIII) wspomina, ale tu juz zaznaczy¢ musimy znaczny postep
w pordéwnaniu z HirokraTes’er, ktdéry uwazal jedynie czaszkowe polozenie
za prawidiowe,

Na czem sie poréd odbywal za czaséw CeLsus’a, tego nam on sam nie
powiada, Prawdopodobnie jednak odbywal si¢ na umyslnie w tym celu zbu-
dowanem krzesle porodowem. Tak nas przynajmniej informuje w tej sprawie
nie o wiele péZniejszy Sorsnuvs. Krzesto porodowe, ktérego, jak Steporp °)
i FasspenDER ') utrzymuja, za czaséw HipokraTEs'a jeszcze nie uzywano, siu-
zylo, jak sie zdaje, za czaséw CeLsus’a jedynie do rozwigzywania lekko rodzy-
cych, gdyz o niem, podobnie jak 1 o prawidlowym lekkim porodzie nie
wspomina. Jezell sig za$ okazywala potrzeba wykonania jakiego zabiegu,
uzywano 16zka poprzecznego, (,oportet autem ante omnia resupinam mulie-
rem transverso lecto sic collocare, ut feminibus etus ipsius ilia comprimaniur®
Lib. VIL Cap. XXIX), o czem pierwszy wspomina CerLsus. Tej zastugi nie
chciano mu jednak potem pozostawié, gdyZ wielu lekarzy pézniejszych przy-
wlaszczalo ja sobie ®). Ulozenie takie rodzacej ulatwialo naturalnie bardzo
znacznie dzialanie operujycego, a my musimy to jako znaczny postep za-
znaczyc.

Przy porodzie zachowuje sie Crisus bez wzgledu na polozenie przede-
wszystkiem wyczekujaco, a dopiero, gdy konieczna tego potrzeba zachodzi,
wystepuje czynnie. Pomoc ta polega zaleznie od potrzeby na podawaniu le-
kéw, jak np. wody ze salmiakiem lub kreteriskiego diktamusu i na pobudzaniu
do kichania, a gdy tem pozadanego skutku nie osiagano, na ekstrakcyt plodu
reka, na dokonaniu obrotu, wydobyciu plodu za pomocya haka i nareszcie na
rozkawatkowanm ptodu. Przy zabiegach tych zwraca CeLsus baczng uwage
na sposéb wprowadzenia reki albo nawet rak; a przepisy te sa tak dobre i wy-
raZne, jak je pdZniej tylko jeszcze raz u Soranus’a spotykamy.

Ze wszystkich polozen sg wprawdzie CeLsus’owi najsympatyczniejsze
czaszkowe, ale on sig i posladkowego lub nézkowego nie obawia, bo sobie
z niemi zawsze da rade bez narazema matki i dziecka.

HirokkraTes uznaje jedynie polozenia czaszkowe za prawidlowe i dlate-
go radzi przy posladkowem pléd posungé ku gérze i starac sig wszelkieri si-
tami dokona¢ obrotu na gléwke, byle tylko poréd nastapit w polozeniu cza-
szkowem. CELsUs zajmuje pod tym wzgledem bardzo postgpowe stanowisko,
ktdre naszemu dzisiejszemu bardziej odpowiada, anizeli to, ktére nawet So-
raNUs pod tym wzgledem zajal. Podcezas gdy on bowiem radzi, po obniZeniu
si¢ posladkéw, cokolwick je nazad posungé i sprowadzié jedne ndzke (et si
clunes os vulvae urgere coeperunt, iterum retro repellendae sunt, conquisitus-
Que pes etus adducendus®), to Soranus zada koniecznie przy wykonaniu zabie-
gu tego sprowadzenia obydwdéch nézek 1 to tak dalece, ze radzi przy polo-
zeniu nézkowem, gdy jedna nézka przoduje, te odprowadzi¢ i obok drugiej
ulozyd.

Podobnie postepowe stanowisko zajmuje CeLsus wobec polozenia néz-
kowego. Uwaza je za fizyologiczne, nie sprawiajace lekarzowi Zadnych tru-
dnosci, sed in pedes quoque conversus infans non difficulter estrahitur‘. Hipo-

& K4, Casp. Joh. v, SIEBQLD. Versuch einer Geachichte der Goburtshiilfe, Borliv. 1839,

7y IL P"AsesENDRR. Entwickelungslehre, Geburtshiilfe u. Gynackelogic in don Hippokratischon
Behriften, Stutteart, 1897,

%) BrANDENBURG-SOUARFFKR, Lo arto obutetrica Aul. Corn. Golsh Gottingae HDCQCXXXVIIL,



— 508 —

KRATES uwaza to poloienie za niebezpieczne dla matki i dla dziecka [,iam
vero ex his (mowa o poprzecznem i nézkowem) plurimae vel ipsi foetus vel una
etiam cum. suis foetilus matres periere”, HNprocraT. ,de natura pueri* Kiihn L},
a Soranvys obawia sie oderwania gléwki tak dalece, ze radzi nawet przy po-
tozeniu poprzecznem przedewszystkiem prébowac¢ dokonania obrotu na
glowke, ,gdyi lepsze jest zawsze poloZenie gléwkowe®. Przeciwnie za$ CeL-
sus zajmuje pod tym wzgledem stanowisko nie inne, niz my dzisiaj, i w tem
lezy giéwna zastluga poloznictwa CeLsus’a.

Wobec tego stanowiska Cersus’a niezrozumiatem nam sie wydaje, co on
cheial wyrazié w nastgpujacem zdaniu: ,ac i pes alter juxta repertus est, al-
ter retro cum corpore est, quicquid prolapsum est, poulatim abscindendwmn ost”.
SieBoLD twierdzi, Zze Crrsus ma tu na mysli polozenie ndzkowe niezupelne.
Skoro jednakowo? uprzytomnimy sobie, Ze CrLsus sam sprowadzal sobie
przy potozeniu posladkowem jedne tylko nézke, jakotez nie mniej, %e sie on
polozenia nézkowego nie olawial, natenczas nie zrozumiemy, dla czego on
kaze tym razem t¢ wiasnie przodujacy ndzke, kiérej przy posladkowem tak
szuka, odcigé. Pozostaje wiec tylko przypuszczenie, ze sie tu nie rozchodzi
o ndézkowe ntezupelne,

Podobnie jak przy nézkowem, zbliza sie Cersus 1 przy polozeniu po-
pizecznem — jak to dopiero co wspomnieliSmy -~ do naszego dzisiejszego
zapatrywania. Nie obawiajac sie polozenia posladkowego, ani néikowego,
nie sili sie¢ wcale, zeby zawsze dokonywaé obrotu plodu, poprzecznie potozo-
nego, na gl’owkq, ale sprowadza te czedd, ktdra mu sie naﬁatwne] sprowadzi¢
daje 1 ktéra sie ?|1adeJe najnizej ,medici vero propositum est, ut infantem
manu divigat vel in coput, vel elinin in pedes, si [orte aliter compositus est. ac si
nthil aliud est, manus vel pes apprehensus, corpus rectius reddit. nam manus
in caput, pes in pedem eum convertet*. Pod tym wzgledem przewyzsza
Crrsus wszystkich swoich poprzednikéw i bardzo wielu nastgpedw, a migdzy
tymt i Soranus’a, ktéry Jest zwolennikiem dokonywania w plerwazym rze-
dzie obrotu na gléwkf;, twierdzyc, Ze zawsze lepiej jest dla plodu i dla matki,
jezelt wieksza czesé przoduje.

(Gdy pomimo dokonanego zabiegu kobiety rozwigzad nie mozna, lub gdy
obrotu dokona¢ nte mozna, wtedy uzywa si¢ — ale tylko po obumarciu plo-
du — haka ostrego i to przy polozeniach podiuznych celem dokonania eks-
trakeyi plodu, a przy poprzecznem celem oddzielenmia gléwki od tulowia
i §ciagniecia tegoz. CreLsus zgadza sie pod tym wzgledem zupelnte z Hipo-
KraTES em, ktéry réwntez uzywal haka jedynie po poprzedniem obumarciu
plodu, podcza&. gdy juz dla Soranus’a pléd Zyjacy nie stanowil przeciw-
wskazania do uzyua haka, jezelt tylko bylo po temu wskazanie ze strony
matki. Wbija sie hak w oczodoly, do ucha, do ust, jak w1d71my wogdle
w miejsca, gdzie sg widoki, ze bf;clz:e dobr:m siedzial, 1 probuje sig ptéd wy-
ciggnac¢, lecz baczace na to, by sig hak nie wyrwal. Wyrwanie tegoz grozi ro-
dzycej wietkiem meberpmczcmtwem, gdyz mozna macice rozedrzeé. Zapo-
biega¢ za$§ nalezy temu nieszezedciu woten sposdb, Ze sie pocigga zwolna
reky prawy, podezas gdy lewa oslania czesci migkkie. Przy polozeniu po-
przecznem uzywa CrLsus dwdch hakéw, a mianowicie jednego do Sciagnig-
cta barkéw, a drugiego do odcigcia glowy od tutowia. Po odcigeiu glowy
Sctgga sig 1 wydobywa fatwo tuléw. Do wydobycia odcietej glowy, pozosta-
lej w macicy, uzywa si¢ réwniez haka, przyczem druga osoba imu dopomaga
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za pomoca zabiegéw zewngtrzanych, zupeinie podobnych do tych, jakich je-
szeze 1 dzisia) uzywamy.

Jak wiec widzimy, zmntejszyl CeLsus znacznie liczbe zabiegdw, pomniej-
szajacych pléd, ktérych u HirorraTes'a tak wiele znajdujemy. Zauwaiyd je-
dnak musimy, ze on stosowal te wszystkie powyiej wymienione zabiegi do-
piero wtedy, gdy piéd obumarl, a wu;c gdy mebezplec:r'eﬁbtwo wedlug da-
wnych pojec, siggajacych jeszcze czasdw Hirokrates'a, stawalo sig groZne.
Niebezpieczenstwo to polegato na tem, Ze pléd nie moze sobie wiecej dopo-
magad, a wiec ulatwiaé porodu. Bylo to zapatrywanie, ktéremu hotdowat Hi-
pOK®aTES (,de morbis mulierum*), pdéZniej MoscHion, Soranus 1 wielu leka-
rzy wiekéw srednich,

Ostatnig wreszcle operacya polozniczg, ktérg CeLsus wykonywal, bylo
reczne wydobycie lozyska. Nie bawit sie on wcale w podawanie $rodkéw
pobudzajiicych do kichania, lub w ukfadanie noworodka jeszcze nie odpgtlo-
nego na wezach, wypelnionych wody, z ktérych woda powoli uptywala, jak
to Hirokrates zalecal (Hippocratis ,de superfoetatione® Kuhn 1. 460), ani tez
nie stosowal zbyt niebezpiecznego pocne}gama za pgpowing lub za sterczace
blony, ale vadzil wprowadzi¢ reke do nacicy 1 odkleié lozysko i to jeszcze
nawet przed odpetleniem noworodka. Nie zapomnial jednakowoz przytem
zwrécic naszej uwagi na jak najdokladniejsze oprdznienie macicy z resztek
lozyska i ze skrzepdw. Stanowisko jego jest wiec pod tym wzgledem bar-
dzo zblizone do tego, jakie wobec tego zabiegu zajyl nieco pdéZniej Soranus.
Réznica polega tylko, jak widzimy, na traktowaniu pepowiny. HIPOKRATES
1 Soranus, ktérzy, podobnie jak CeLsus, w pewien czas po porodzie jg prze-
cinali, nie przystepowah do wydobycia toizyska przed odpetleniem dziecka,
lecz czekali jaki$ czas, a gdy lozysko nie odchodzilo, odpetlali dziecko | wy-
konywali swdj zabieg. Cersus za$, jak sie zdaje, spieszy si¢, nie czeka wcale
albo moze bardzo nieznacznie i wydobywa lozysko regcznie, gdy ono samo
zaraz nie odchodzi.

Z chwily rozwigzania kobiety rozpoczyna si¢ jej poldg. Nie ulega wat-
pliwosci, ze Crisus byl mocno przekonany o waznosci potogu dla przyszie-
go zycia kobiety. Wynika to z ostroznosci, jakie w tym kierunku zaleca,
jakotez nie mniej z fakw, Ze kilkakrotnie zwraca wprost uwage na niebezpie-
czenistwo, grozyce zyciu kobrety, gdy polég nie przebiega gladko,

Co sig tyczy traktowania poloznicy w pologu gladkim, powiada CELsus,
ze nalezy kobiet¢ po porodzie utozy¢ w pokoju przycmionym, wiernie
ogrzanym, nie narazonym na przeciagi, z nogami réwno obok siebie ulozo-
nemi. Na dolng czeéé brzucha trzeba przykladad oklady z octu, jak to juz
dawno HipokraTEs polecil,i réz, co potem i GaLEN nasladowal. Pod kazdym
innym wzgledem, powinien si¢ lekarz z potoznicy tak obchodzié, jak z chora
goraczkujacy reliqua curatio talis esse debet, qualis in ng‘tummatwmbus Zato-
wad trzeba, ze CEeLsus o tej wainej sprawie tylko ogdlnikowo sig wyraza.
Strata to dla historyi poloznictwa o tyle wigksza, ¢ odpowieduie rozdziaty
u Soranus’a, v ktéregobysmy si¢ przeciez najwigce] dowiedzie¢ mogli, nas
nie doszly. Tych kilka szczegdtéw wige, ktére z owych czaséw o dyetetyce
pologu znamy, zawdzigczamy MoscHion’owi®). Od niego sie dowiadujemy,
Ze starozytni wielkg wage przykladali do czystosci czesci rodnych, do stol-

%) Gyunesie Muscionis ox geacels Sorani in inthoun translace sermuvnem, od. Rese,
Mep. Nv. 41,
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eéw 1 odrhoddw, ktére powinny byc¢ obfite. Z jednego tylko miejsca u Crr-
sts'a wnosi¢ mozemy, ze przyktadal réwniez wieiky wage do odchoddw. Za-
stanawiajie sie bowiemn nad odzywianiem gorgcezkujacych, powrada satis au-
tem convenit, cum omnibus febricitantibus nimius huimor alienus stt, bon pree-
cipue esse feminis, quag em partw in febres inciderunt* (Lib. 11l Cap. VI). Okie-
$leniem ,praecipue®, daje nam znac, ze obce soki mogy sig szezegolniej
u poloznic nagromadzi¢, a nagromadzajg sie wtedy, gdy nie odchodzg, czyh
gdy nie ma odchoddéw.

Z przepisu, Zeby sie poloznice zachowywaty, jak osoby gorgezkujyce,
wynika, ze zada dla nich zupelnego spokoju, lezenia w I16zku i ostroznosci
na punkcie spozywania potraw  Nie podaje im wiee przez plerwsze trzy ani
nic, lecz kaze sie im wstrzymywad od wszelkiego przyjmowania pokarméw,
podobnie jak to czynil prawdopodobnie Soranus, a za nim i MoscHION.  Je-
zeli za$ poloznice dobrze si¢ mialy 1 stanowczo tego sgdaly, podawal im ply-
ny. Przy tej sposobno$ci nie omieszkal Ce LSUS, jak to juz powyzej wspo-
mmehsmy, wystapié juz przeciw AskrLepiapes’owi z Bitynii.  Ten ostatni bo-
wiem zadat zupelnego g%odzema chorych gorgczkujgcych, a podawat im po-
karmy dopiero wtedy, gdy sie zaczgly objawia¢ zte skutki tego glodzenia.
Pokarmy podawane powinny by¢ tatwo strawne, proste, zeby sie nie psuly,
i mepie lub zimne, zaleznie od tego, czy istnieje rozwalnienie lub tez wyste-
puja wymioty.

Nieco czgsciej, anizeli o fizyologii pologu, wspomina CeELsus o jego pa-
tologi.
Wie on dobrze, ze po porodach wystepujg bdle poporodowe i nie uwu-
za ich za cos patologicznego. Takimi stajy si¢ one dopiero, gdy za dlugo
trwajy, 1 dlatego kaze, w takim razie, zbada¢ czesci rodne, w ktérych wtecy
zazwyczaj ¢o$ nieprawid’fowego znaleZ¢ moZna,

Dalszqy zmiang pologowa sa wrzody pologowe (ulcera puerperalia) sroma,
ktére mogqy spowociowa.(. goraczke u poloznicy. Lecz ta gorgezka nie ma ti-
kiego znaczenia i nie jest tak nicbezpieczna, jak ta, ktéra wystgpuje, gdy sig
bél i zapalenie pojawiajg w tych czedciach, gdzie sie znajdujy trzewia. Pra-
wdopodobnie wige rozchodzi sig tu o sprawy zapalne w sasiedztwie macicy
z zajgeiem otrzewny. Choroba ta koriczy sig czgsto Smiercig, a objawem, zi-
powiadajacym jg, ma byC przyspieszony oddech,

Z momentéw etiologicznych, powodujgcych choroby pologowe, wspo-
mina tylko o jednym, mianowicie o zranieniu czescl rodnych za pomocyg haka,
gdy nim nie dosy¢ ostrozinie pléd wydobywamy. Niebezpieczeristwo to jest
tak wielkie, ze zwykliem nastgpstwem takiego zrauienia jest Smier¢ ,nam, si
compresso vulvae ore id tentatum est, non emittente eo, infans abrumpitur,
et unci acumen in ipsum os vulvae delabitur, sequiturque nervorum distentio
et tngens periculum mortis®, Innych przyczyn spraw pologowych nie poda-
je weale,

Nad leczeniem patologicznych spraw pologowych nie zastanawia sig
Crusus, Z faktu tylko, ze kaze przedewszystkiem srom zbadad, nalezy wne-
sic, ze, gdy tam jaka$ przyczyne znalazl, na nig dzialal. Z ksiggi szdstej de-
wiadujemy sie takie, ze pozwalal potoznicom, gdy poldg nie przebiegal gtad-
ko, podawac¢ wino. Reszty terapii nieprawidlowych pologéw mozemy sie
tylko domysla¢, Skoro bowiem zdrowy poloznice traktowal, jak gorgezky-
Jacy chory, to z pewnoscig nie inacze] postgpowal wobec rzeczywiscie go-
rgczkujgcych.
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Dziwnym zbiegiem okoliczno$ci nie mozemy sie o traktowaniu pologu
u starozytnych, nawet u najznakomitszych pisarzy, wiele dowiedzied, Pocza
tek w tym kierunku zrobil HipokraTes Opowiedzial on nam wprawdzie
wiecej, anizeli Crrsus, lecz to jeszeze nie wiele. Na szezescie jednakowoz po-
zostawil nam opisanych kilka nieprawidiowo przebiegajacych pologéw (Hip-
por,ratls ,de morbis vulgaribus“ liber I. Kuahn III}, ktére nas doszly, a z nich
poznajemy postepowanie lekarzy najdawniejszych. U Cersus’a jestedmy
skazani jedynie na domysly. Czy Soranus wigeej, niz on, o tych sprawach
pisal, trudno pow:edzlec bo dotyczacy rozdzial zagingl. W kazdym razie
mozemy sobie u niego znacznie wigcej odtworzyé na podstawie mny-:.h roz-
dzialdw, anizeli u CeLsus’a. GaLEN, ktdry, objasniajac HivrograTis’a, mial naj-
lepszg sposobno$é cokolwiek wiecej nam powiedzied, nie uuymi tego.
I gdziez szukaé przyczyny tego? Przeciez nie ulega wytpliwodcl, ze gorges-
ka pologowa tak diugo istnieje, jak diugo tylko kobiety rodza. Oto najpra-
wdopodobniej w wyjytkowem 1 ublizajucem stanowiskuy, jakie lekarz w Rzy-
mie zajmowaf. Do pmwzd’(owych poroddw go nie Wzywano. Natomiast wi-
dziano go chetnie, o ile sie rozchodzilo o wykona.me cu;/szego zablegu po-
tozniczego; i ztgd to pochodzi, 2e sie lekarze starozytni rozpisujg o opera-
cyach polozniczych dosy¢ obszernie i te dosy¢ wezesnie doprowadzili do pe-
wnej doskonalo$ci. Z chwily wykonania zabiegu, do ktérego ich wzywano,
stawala sig ich obecno$c przy 16zku poloznicy zbyteczng. Od tej chwili zaj-
mowala si¢ poloznicy juz znowu akuszerka tak, e lekarze wielu pologdéw
z pewnosclg nie obserwowali, a w rozpoznawaniu zmian pologowych Zadugj
wprawy nie nabywali. Nastgpstwem tego bylo, zei o tych sprawach nie
wiele pisali, bo tez nie mieli i dla kogo

Na zakonczenie zastanéwmy sie nad tem, jakie korzysci wynikaja dla
historyka ginekologii z ginekologiczno- polo;mczych notatek CELsUS'a.

1) CrLsus jest zwolennikiem éwiczen anatomicznych,
lecz nie na 2 ywym, ale na truple

2) U CeLsus’a spotykamy si¢ po raz pterwszy z uwa-
ga, ze tuk tonowy kobiecy jest odmienny od mgskiego, co
wskazuje, ze kanal kostny dawal mu w przebiegu porodu
do myslenia.

3 On zna hymen.

4) Zna ,,menstruatio vicaria®,

5) W patologii nie jest zwolennikiem ani szkoly empirycznej, ani meto-
dycznej, lecz idzie wlasng droga, sklaniajge sie najchetniej ku dogmatom Hi-
POKRATES a.

6) Wobec raka sutki zajmuje bardzo postgpowe sta-
nowisko, do naszego dzisiejszego bardzo zblizone.

7) Jest najdawniejszym lekarzem, ktéry wyraZnie wspo-
mina o amputacyi sutki,

8) Wspoimina o badaniu przez odbytnice,

9} W terapii nie idzie na $lepo za zadna szkolg, ale postepuje prakty-
cznie, uwzgledniajgc moment etiologiczny.

10) Wystepuje pierwszy przeciw naduzywaniu upu-
stéw krwi w celach terapeutycznych, jakkolwiek ich catkowicie
nie porzuca.

11) Wykonywa operacye kamienia pegcherza moczowego.
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12) Opisuje bardzo dokladnie kateter i odrdinia mes-
ki od zendskiego, podajgc bardzo dobrze sposéb odprowadzania moczu.

13) Zaleca badanie w czasie porodu.

14) Uwaza polozenie posladkowe i ndzkowe za prawi-
dltowe.

15) Zaleca ld8zko poprzeczne do wykonywania zabie-
gow polozniczych,

16) Dokonywa obrotédw na néike,

17) Uzywa haka ostrego do wydobycia lub pomniejszema plodu, wie-
dzac jednakowot, jak niebezpiecznym ten instrument sta¢ sie moze.

18) Zmniejszyl znacznie liczbe operacyi, pomniejsza-
jacych plod

19) Zna niebezpieczenstwo, jakiem grozi goraczka pologowa.

Ujemna strong ginekologit Crrsus’a jest:

1) Niedostateczne opisanie czesci rodnych.

2) Pojmowanie macicy jako dalszego ciagu pochwy.

3) Odcinanie wypadnigtej nézki.

4) Zbyt szybkie przystepowanie do wydobycia rgcznego lozyska.

WYKEADY KLINICZNE.

Max KEmwHORN.

Q sitofobii pochodzenia kiszkowego.

Sitofohia — ,obawa polywienia® — jest to stan, ktdéry moze trwad diuiszy
przeciag czasu i, gdy nie bedzie skutecznie leczony, naraZa Zycie chorego na nie-
bezpieczefistwo; wobec tego, rzecz jasna, Ze stan taki wymaga od lekarza wiel-
kiej uwagi.

(rdy po raz pierwszy autor uzyt stowa sitofobia, nie wiedzial o tem weale,
ze GUIsLAIN juZ stowa tego wlywal wpierw dla oznaczenia niecheci do przyjmo-
wania poZywienia, zdarzajgceej sie tak czesta w przypadkach metancholii i choréb
umystowych. Dla oznaczenia takiego stanu SoLLizk’owi wydalo sie odpowied-
niem i wyrazenie Sitieirgie* . - ,niechegé do jadia*, gdy2 w chorobach umyslo-
wych pacyenci nie jedzg nic nie dla tego, by sig mieli obawiaé poiywienia, ale,
wogdle, z réznych innych powoddw: badé to znajdujg si¢ w stanie przygnehienia
takim, Ze nie chcg nic robi¢, a zatem nie cheg i jedd, badZ teZ noszg sig z myidly
samobdjstwa lub majg ztudzenie, Ze pokarmy sg zatrute i t. d. Dla tego to wyra-
zenie sitofohia pozostawia autor dla tych standw, w ktérych pewna okreslona
obawa co do jedzenia powstaje ewentuainie skutkiem nastgpnych zlych jego
dziatan. Sitofobia w tym sensie niema nic wspdlnego z chorcbami umystowemi
i zdarza si¢ u najzupetniej zdrowych na umyéle lundazi.

W jednej z dawniejszych swych prac p. t. ,Dyeta u dyspeptykdw® autor
omoéwit juz znaczenie i leczenie sitotobii w chorobach Zotgdka, polgczonych z bo-
lami. W tem miejscu zajmuje sig takimi stanami, w ktdrych ze strony zolagdka
niema zadnych objawow, a obawa pozywienia powstaje jedynie tylko skutkiem
zaburzen kiszkowych, a wigc omawia sitofobig pochodzenia kiszkowego.
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Osobliwy przykiad wainodci takiego stanu przedstawia nastepujacy pray-
padek.
W. H.,, w wieku lat 28, buchalter przed 2/, laty byl zawsze 2dréw. Odtgd
zaczal doznawad zaparcie stolca, ktdore stopniowo sig pogarszato i niekiedy wy-
stepowaio naprzemian z rozwolnieniem. Od czasu do czasu zjawia sie w stolcach
§luz. Apetyt byt dobry, jednakie ukazywaty sie hdle glowy i zaburzenia snu,
Po przepisanin tagnesie uste 1 ferratyny, jako tei i lawatyw z oliwy choremu na
dlugo zrobito si¢ lepiej, gdy jednak wyjechal na wieé, stan zdrowia znowu sig
pogorseyl, a zalecone pigulki z podofiliny iadnej nie prayniosty ulgi. Czesto-
kroé pacyent w ciggu 7 do 10 dni nie miewal wcale stolca --- stan taki trwal
z gérg 11/, roku. W ciggu calego tego czasu chory jadal o wiele mniej, niz by
mégt temu podolaé¢ a to z obawy, by nie dostad ,skrecenia kiszki*, To tez
spadl na wadze ze 138 na 101/, funta i stal sie¢ nadzwyczaj nerwowym i wraZli-
wym hipochondrykiem, a wreszcie uczut sig tak stabym, ie zmuszony byt porzucié
zajecie i, gdy po roku pokazatl sig znowu v autora, wygladal, jak szkielet, Bada-
nie po za owym wybitnem wyciefeczeniem wykeylo i uderzajacg anemie. W na-
rzadach klatki piersiowej nie znaleziono nic nieprawidlowego, natomiast jama
brzuszna byla miechowato zapadnigta i dozwalala wyczudé _pozorny guz®, ktéry
znajdowat sie powyzej pepka na lewo od kregostupa. Przy uciskaniu nigdzie ani
gladu bolesnodei. Mocz nie zawieral ani cnkru, ani bialka., Odruch kolanowy by!
zachowany.

Na podstawie powyéiszych danych rozpoznano ,wycieficzenie skutkiem gto-
du* bez zmian organicznych i zalecono choremu,bv jadat 6 razy na dzien, a wie-
czorem bral lawatywy z so0 sz. ctm. cieple] oliwy, wewngtrz za$ magnesie usta
i ferratyng. Nadto obowigzany byt jesé tylko dobre, proste pokarmy — wiele
owocdw, chleba i przynajmniej ', funta masta na dobe. Stan chorego z kazdym
dniem sig poprawial; stolce zaczalt miewad codziennie i po uptywie miesigea wayt
juz 1281/,, funta t. j. na dzieh przybywalo mu po funcie —obecnie cieszy sig kwi-
tngcem zdrowiem, ma zaréiowione policzki, czuje sie silnym i moze bez wysitku
dlugie odbywad spacery.

Analogiczny przypadek 2-i przedstawia sig, jak nastepuje.

I. W., w wieku lat 23, krawiec, cierpi od lat dwdch na dolegliwosci w tra-
wieniu (uczucie pelnodei po jedzeniu) i zaparcie, Zalecony grodek (7va rhe) nie
wiele wplynal na zmiang stanu zdrowia. Apetyt nie bardzo byl dobry, a zapar-
cie stolca stawalo sig coraz bardziej uporczywe. Pacyent bat sig jedc¢ wiele, po-
niewa2 sadzil, ze im wiecej bgdzie jadl, tem wigksze bedzie mial zatwardzenie
i tem wigcej $rodkéw czyszezgeych zmuszony bedzie przyjmowad.

To tez jadal wszystko, ale w niezmiernie malych ilodeiach, a, by by¢ zdol-
nym do pracy, wypijat zrana naczczo i poéiniej w ciagu dnia 2 do 3 razy po kie-
liszku wodki. Spadal z ciala coraz wigcej i ostatnimi czasy stracil na wadze 15
funtéw — obecnie wazy 110 funtéw.

Badanie nie wykazalo nic nieprawidlowego, rozpoznane wigc ,zaparcie stol-
ca nawykowe, potaczone z sitofobig™.

W dwu opisanych przypadkach sitotobia powstala skutkiem uporczywego
zaparcia, mozna jednak przytoczyé i szereg przypadkéw przewlekicgo rozwol-
nienia, ktére takze jg wywoluja.

Np. przypadek taki. Dama N. O, okolo 33 lat wieku, skarzy si¢ na wiclkie
wzdecie i rozwolnienie, istniejace jui od lat 4 do 5. Codziennie miewa ona od 4
do 5 wyprdznien, a nadto jedno lub dwa w nocy (okolo godziny 3 do 5). Stolce
53 albo wedniste, albo kaszkowate | zawierajg zwykle znaczne ilosci sluzu. Przed
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oddaniem stolca najezescie] bywa Lurczenie w kiszkach, polgczone z wiatrami
i niewielkimi w rodzaju kolki bolami. Apetyt dobry, po jedzeniv dolegliwosdci
zadnych, W dyecie pa.; entka jest nader ostrozna, Zywi sig przewaznie tylko ma-
temi ilogciami bulionu i miegsa skrobanego. Bol sig jesd wigce], by nie pogorszyd
swego stanu, W ciggu ostatnich z lat tracila ciagle na wadze i ogdlem spadia
o qo funtéw. Czuje si¢ ostabiong, skarzy sig na zawroty, sucliodd w ustach, bez-
sennodé — nle jest w stanie podolad domowym swym obowigzkom.

Badanie Hzyczne wykazalo obecnodd enteroptosy — zawartosé zotadka nie
przedstawiala nic nieprawidlowego, Kal zawieral Sluz i umiarkowane ilosci nie-~
strawionych pokarmdw.

Roeozpoznano przeto enteroptoze 1 przewlekty niezyt kiszek, zaleceno chorej
dowolng dyete, dozwolono jej jedd wszystko 2z wyjatkiem salaty, owocédw i twar-
dych jarzyn. Pomiedzy zwykly porg jedzen obowigzana byla nadto jesé jeszcze
i chleb z mastem i pié¢ kumys., Po za dyetg dostawala tannigen (o,5) — przy ta-
kiem postgpowaniu stan chorej ciggle sie polepszat, przybywato jej na wadze,
a cheroba kiszek znacznie sie poprawila, chociaz doszezetnie nie ustgpita.

Przypadki tego rodzaju sitofobli weale nie sg rzadkie, W umiarkowanym
stopniu moZemy spustrzegad sitotobig codziennie w najrozmaitszych cierpieniach
kiszek. Otdz dobrze bedzie wyjadnié niebezpieczedstwo takiego stanu, jako tez
i jego leczenie.

Gdy stany, przebiegajgce z rozwoelnieniem, mogg wskutek powstrzymania
sie od jedzenia na krétlo sie polepszad, to rzecz ma sig zupetnie inaczej w owem
tak czestem zaparciu stolca nawykowem. Staje sig ono tem gorsze, im mniej
przyjmujemy poZywienia. Jezeli znowu stopien zaparcia sig zwigksza, to chory
coraz wiece] bol sig jedé nawet tych matych ilodei pokarméw, jakim dotychczas
byl w stanie podolad. Na tej wige drodze powstaje pewlen circilus vibiosus: za-
parcie, warunkujgce sitofobig, ita ostatnia pogarszajaca na nowo dw pierwotny
stan chorobowy.

Lecz nawet i w przypadkach rozwolnienia — w letorych sitofobia jest przy-
czyng spozywania maltych ilodci pokarmdw — po pewnym czasie pozornego po-
lepszenia wystgpuje uawrot choroby. Wreszeie, brak poZywienia powoduje upa-
de k ustroju — srodki pomocnicze, jakie sama natura posiada do walki z choro-
bami, stabng, i naprzéd wysuwa sig wiele objawdw chorobowyel, gltdwnie nerwo-
wych. W ten sposdb rozwolnienie szybko dochodzi do tego stopnia, co i dawnie).

Sitofobia, czemkolwiek bytaby wywolana, jezell pozostawimy jg samej so-
bie, naraza zawsze 2ycie chorego na niebezpieczenstwo. (soba, ktora ciggle otrzy-
muje niedostateczoe ilodci poiywienia — gdy sadna zmiana w jej trybie Zycia 1ie
zajdzie — musi w konicu pregdzej lub pdiniej spotkad sig ze $miercig glodowa.

Nie trzeba tuchyba wyliczad objawdw, napotykanych w przypadkach upad-
ku odiywiania. Iiczba ich jest caly legion, jako to: malokrwistodé ogdlna,
a takZe i matokrwistosd mozgu, zawroty, suchos$é w ustach, ogromne znuZenie,
bezsennodd i t. d. Niekiedy trafia sig i biatkomocz, chociaZ przy poprawie odsy-
wiania szybko znika

Druga wielkie] wagi strona sitotobit jest ta, 2e, jesé nie wiele wchodzi u pa-
cyentéw w naldg. Stan, ktéry wywolal sitotobie, moze juz zniknad, i sitofobia ja-
ko taka wigce) nie istunisje, gdy natdg —jesé bardzo nie wiele — pozostaje i nadal.
Nalog 6w przedstawia takie same niebezpieczenstwo dla 2ycia, jak i pierwiastko-
wa sitofobia

Co do leczenia, to preedewszystkiem nalezy zmusié chorych do przyjmowa-
nia dostateczne] iloSei pozywienia, wszystko jedno, w jaki sposdb to uskuteczni-
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my i wszystko jedno, juka bgdzie przyczyna sitofobii. Czasami wystarcza tu pro-
sta zachgta. W ciezkich przypadkach upadku odzywiania bywa niekiedy aie-
mozliwem wznowi¢ odrazu dostateczne polywienie, a trzeba do tego prazystgpo-
wad powoli, przyzwyczajajac pacyentdw stopniowo do wigkszych ilodel pokar-
moéw. W pewnych przypadkach przy tego rodzaju postgpowaniu positkujemy sig
jeszcze 1 rozmaitymi $rodkami aptecznymi, tak np. preparatami bromu, w razie
istnienia cigzkich objawdw nerwowyeh, lub tez preparatami kodeiny w stanach,
ktére sg polgczone z wielkiemi boledciami.

Dostateczny stopieft odZywiania ustroju stanowi podwaline, na ktérej nale-
iy wznosi¢ budynek zdrowia. Jezeli bruk podwaliny, to i budynek pregdzej lub
poéniej rozsypie sig w gruzy, wszystko jedno, jakie zastosujemy postgpowanie,
Jezeli jednak przez dostateczny stopien odiywiania mamy pod sobg grunt pew-
ny, to z latwodcig bedziemy w stanie zupelne zdrowie ustrojowi powrdeid, gdy2
w takich razach i ewykle przedsigwziecia lecanicze bedg uwiefczone wraz £ usu-
nigciem choroby pomysdlnym skutkiem.

{ Zeetsehaift filr diditelische wnd physehiddische Therapie, V' Band, 2 Hefl).

Stuneskow  fowqowsio,

STRESZCZENIA | WYCIAGI.

85. _CrpoLLINA (Geuua). 0 kwasie szezawiowym w ustroju. Poszukiwania
Averpaci’a, Lurnik'go, SavLKowsklego i PieraLLinrego pozwalajy twierdzid
z zupeing pewnoseia, Ze kwas szczawiowy ma 2 zrédla pochodzenia w ustroju
zwierzgcym: po pierwsze, powstaje on w organizmie, jako jeden z produktow
przemiany materyi, i po drugie, zostaje wprowadzony w stanie gotowym razem
2 pokarmami (szczegdlnie rodlinnymi), ulega wessanin i w koficu wydziela sie
przez nerki.

Co do pierwszego, autor probuje rozwigzaé pytanie: gdzie iz jakich zwigz-
kow chemicznych powstaje kwas szczawiowy? W tym celu autor badat ré2ue na-
rzgdy zwierzgce i ludzkie na obecnodé kwasu szczawiowego i doszedt do naste-
pujacych wynikdw: 1) w narzadach niema wcale kwasu oksalurowego; 2) narzg-
dy ludzkie i zwierzgce zawierajg bardzo male ilodci kwasu szczawiowego (we
krwii w migdniach §lady, w mézgu 5,9 migrm.,, w plucach g,1 mlgrm., w watro-
bie 7,0 mlgrm, na 1 kilo); stosunkowo najwigcej kwasu szczawiowego, bo 16,6
mlgrm, pro kilv zawiera $ledziona; 3) ogdlem w ustroju ludzkim znajduje sig¢ oko-
o 0,2 kwasu szczawiowego, to jest 10-krotna dobowa ilo$¢ wydzielana w moczu.,
Nastepnie, chege sig dowiedzied, czy kwas szczawiowy mote sig tworzyd z kwa-
su moczowego, autor poddawal dwudniowemu dziataniu temperatury 40"C. wy-
ciagl wodne z watroby cicigeej i ludzkiej i ze $ledziony bydigt po dodaniu o,3
kwasu moczowego, rozpuszczonego w tugu jodowym; jednak rezultaty wypadty
bardzo niewyra#nie; autor wtedy powtorzyl swaoje dodwiadezenia, ale, akreslajac
kwas szezawiowy, wylugowywal go nie czystg wody, jak poprzedaio, tylko lo%
wodnym roztworem kwasu solnego o cigzarze gatunkowym 1,124; przy takiej
modyfikacyi autor obok zmniejszenia ilosei kwasu mocZowego unalazt dosé wy-
ragne zwigkscenie ilodci kwasn szezawiowego w pordwnaniu z mieszaning, kidra
nie zawierata kwasu moczowego. Na zasadzie bardzo niewielkiej liczby doswiad-
czen autor wnioskuje, ze $ledziona, a byé moze rdwniei watroba i migsnie, wy-
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twarzajg s\kwasu moczowego kwas szczawiowy., Wreszeie autor okrestal zawar-
to$é kwasu szczawiowego w ro$linach i znalazt na 1 kilo substancyl: w marchwi
§lady; w kalafiorach o,145; w kapuscie 0,200; w ogdrkach o,251; w fasoli 0,284;
w kalarepie 0,3110; w szczawiu 1,410; w szpinaku 2,888 (z tego 2,72 pod postaciy
soli waptenne]j, prawis nie ulegajgeej wessaniu)
(Lerliner Klindscle Wochenselwift, Nv. 20), 1. Zebrowski.
86. D-r Lacneir. 0 paleach kolbkowatych (Trommelschlegelfinger). Do opisu
(o preypadkdéw A. DunNie & autor detgecza opis swego przypadku, w ktérym
znieksztalcenie palcdw zalezalo od otoku ropnego. Po dokonaniu rezekceyi 2 Ze-
ber pozostala przetoka, ktéra trwata do roku 1897, co nasunglo autorowi podej-
rzenie obecnoédci clata obeego wjamie oplucny. Powtdrnie w roku t8gy doko-
nana rezekcya 3 Zeber uwieficzona zostata pomy$lnym skutkiem: usunieto mocno
zmacerowany dren 7 ctm. dilugodei i 1,5 grubosdci. Stan pacyenta znaczoie sig po-
prawil, & w 3 miesigee po operacyi koficowe zgrubienie palcéw wielce zmalato,
Srednica paliczka paznogeiowego palca wielkiego u reki prawej wynosita przed
operacysy 3,2 ctm., lewej 3,3 ctm., po operacyi za$ pomiary te zmalaty do 2,7 ctm.
resp. 3,0, Dalej juz konce te sig nie zmniejszaly.
{ Mivchener sned, Wachenselrift, Nr. L4, 1901), W. Knwgipe.

Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego

Pasiedreniv z dnia 20 caorwed . b,

TG 11 KOBLICHEN — pracdstawicnic chorej z syryngomyclia, 2) SorowiBrcavi — praedutawicnic
cliwrege po vperacyi, dukonane] na prostnicy, 3§ Brupzuisi J,o— O vdezynie Usinow’a w mleku ko
bigeom i jogo wnaczeniv roxposnawezem dla vkredlanian wicku poksrmu™.

1} Kol. KoELICHEN przedstawiat chorg, dotknigty od lat 7 syryngomyelig,
% objawami nastepujacymi: poraienie i zanik drobnych mieéni kidci, niedowtad
migséni przedramienia; thermoanaesthesia na dtoniach i na lewej piersi, wzmoienie
odruchdw sciggnistych na gérnych koiiczynach, wzmozenie odruchéw kolano-
wych, bralkk odruchéw ze sciggien AciuLLES'a, zmiany odiywceze pod postacig
mniejszych lub wigkszych pecherzykow, dajgeych nastgpnie glgbokie i obszerne
owrzodzenia, zajecie prawego cenbrum cilio - spinale, feyphosis w czgsci grzbietowej
kregoslupa, utrudnione przetykanie i napady dusznosici, ostabienie stuchu i wzro-
ku oraz utrata wgchu i smaku. K. umiejscawia sprawg w dolnym odcinku rdze-
nia szyjowego i w gornym grzbietowego. Przypadek ten zastuguje na uwage ze
wzgledu na rzadkg postad zaburzen odzywezych {pempligus) 1 na zajecie wszyst-
kich nerwow czuciowych glowy,

2} Kel, SorowILJCLYK przedstawil chorego po operacyi, dokonanej na prost-
nicy (coloperia), Na uwage zastugiwala znaczna dingodé wypadajgcego odeinka
i dobry wynik operacyi.

3) Kol Brubzinsxa Jézet wyglosit edezyt p, t. ,0 reakeyi UMikow'a i jej
znaczenin rozpoznawczem dla okredlania wieku pokarmu®.

Reakeya Umikow'a polega na fioletowo-rézowem zabarwieniu, jakie wyste-
puje w mleku kobiecem po dodaniu odpowiednie] ilodeci amoniaku przy ogrzewa-
nit do 60" C. (do 5 ctm. sz. mieka dodaje sie 2] ctm. sz. tof amoniaku), Mleko
krowie reakcyi tej nie daje. Wedlug Umicow'a nate2enie tej reakeyi zalety od
wieku pokarmu, i tym sposcbem mozna odrézniaé mleko kobieee rdznych okre-
s6w laktacyi.
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Méwca przeprowadzil badania swe nad tag reakeysg w Domu Wychowaw-
czym w oddziale i w ambulatoryum d-ra ANDpERSA. Podhig mdwey, reakeya Unr-
Kow'a nie wystgpuje w mleku krowiem. W mleku koblecem wystgpuje nie pod-
czas calego okresu karmienia, lecz najczgscie] migdy 4 a ¥ miesigcem. U jednej
mamki z mlekiem DLardzo dobrem (na 25 badanych) reakcya nie wystgpowala
wcale. Natgzenie tej reakeyi bywa nileraz silniejsze u mamek z mlodym pokar-
mem, niz u starszych, a wige przeciwnie, nij twierdzi Usikow. U niektdrych ma-
mek mleko przed karmieniem nie dawato reakeyi, po karmieniu bardzo wyraing,
Prelegent twierdzi, ze reakcya UmikKow’a nie pozwala okvedlid z pewng doktad-
nodcia wicku pokarmu,i e nie moZe hyé mowy o uloZeniu jakiej$ chod wzglgdnie
dokiadnej skali koloerymetrycznej nawet lkwartalne], lakie same zdanie co do
rekeyi Umikow'a wypowiedziat wloski autor Vinroris Broco 1 Czrryy.

W dyskusyt kol. Povikigr zaznacza, Ze w badaniach swych rowniez nie
mogt stwierdzi¢ ewigzku pomiedzy natgzeniem wspomuianej barwy a okresem
laktacyi. Kol. P. demonstrowal to na kilku probowkach Reakeyi Unikow’a
P. nie cdmawia jednak doniostego znaczenia dla chemii mleka kobiccego.

Kol. MisLaszEwsSKI zagda uwzgledniania takich czynnikdw, jak: sposdb odzy-
wiania sie karmicielki, stan jej zdrowia, iloéé wytwarzanego i wysysanego mleka
it p. Cosig tyczy rozpoznawania wieku pokarmu, to M, radzi uciekatd sig do
préb pewniejszych, jak okreélania ilodel tluszezu, cukru i wielkodei kulek tiu~
szczowych.

Kol. Konrysur - Dagzriewicz z powodu przemowienia kol. MIKLASZEWSKIEGO
raznacza, iz ilo$é ttuszczu w mleku kobiecem zalezy wigcej od indywidualnych
wlasciwosdci karmicielki, anizeli od wieku. Przy tym samym wicku moga'byd
znaczne wahania. Wnioski prelegenta D. potwierdza.

Kol. Roszrkowsxi przerobif przeszto 500 préb z mlekiem zwierzgcem i kobie.
cem i tylko raz z mlekiem kobiecem nie otrzymal znamieunego zabarwienia, Re-
akeya UmMikoWw’a, zdaniem K ., nie jest matematycenie $cista, vhod¢ wazna. R, zau-
wazyl, ze mleko kobiece, zawierajace duzo tltuszczu, wydaje sig zawsze mtodszem.
Ogrzewad radzi R. zawszie w termostacie, w celu zapobiegania ulatnianiu sig
amoniaku.

W odpowiedzi kol. MIKLASZEWSKILMU prelegent zaznaczd, iZ na mocy iladci
tiuszczu w mleku nie mozna okredli¢ jego wisku, Kol RoszrowsSKIEMG 0dpo-
wiada, z¢ pewne réznice w wynikach jego badaf zalezed mogly od materyalu
badanego. Kol. R. badal raz jeden pokarm u danej karmicielki, méwea zad
2 mamek w Domu Wychowawczym badat mleko wielokrotnie i moégl pordwny-
wad natetenie reakeyl

Posiedzenic # duia b wrzednia v
TRIBSG: 1) H. OprrrBlD: o) pracdstawienic ehorego % vzadkiom mulejscowicniem hiblowea; &) przed-
stawicnie chorej, u ktirej wydobyto w ucha gninzde gasicuie. 2) 7, Guurzlbssr — Hwintle jako drodok
lecsnicey ™.

Kol. Operrenp przedstawil chorego. ktory przybyt do szpitala z powodu
guza w jamie brzusznej, wielkodei glowy dorosiego czlowieka. Guz siggal na
trzy palce powyZej pepka, w dolnej czedei dochodzil do spojeunia lonowego.
W dolnej czeéci byt nieruchomy, w gdrnej przesuwalny i wykazywat chetbotanie.
O. rozpoznal balowca. Podczas operacyi stwierdzono, 12 guz wychadzit z eanum
Retzii Znaczng czesé dciany guza wycigto; pozostalyg czgsé wszyto w $ciang brzu-
szna. Stan ogédlny chorego po operacyi znakomicie sig poprawil.

Nastgpnie O, przedstawit chorg, przybylg z otwartym ropniem, lezgcym
w dolnym kgcie prawego ucha. Z otwartej jamy sgczyla sig posoka, a na dnie
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widaé bylo kieb gasienic muchy. O. oddzielil ucho od podstawy, wycigl cale
gnizzdo gasienic, a nastgpnie ucho przyszyl. Jama zagoila sig dobrze.

2) Kol Z. Grubrmissiy wyglosil vzecz p. t.  Swiatlo jako érodek leczniczy™.
Najpierw mowca przypomnial o niektdrych hzycznych wlasnosciach swiatla.
Kazdy rodzaj promieni posiada odrebne {izyczne, chemiczne i fizyologiczne wias-
nodci. Najwazniejsze pod wzgledem fizyologicznym sg t. zw. promienie che-
miczne cxylt krotkofaliste, t. ). niebieskie, fioletowe i pozafioletowe, Najwigcej
obfituje w promienie chemiczne Swiatto stoneczne i elektryczne tukowe, Swiatlo
wywiera swéj wplyw pzzedewszystkiem na ukfad nerwowy czlowieka na drodze
odruchowe], Promienie chemiczne na skdrze wywolujg swoiste reakcyjne zapa-
lenie. Swiatto wywiera swij wplyw na morfologiczny i chemiczny sktad krwi.
Drogg odruchowy Swiatio wplywa na kragZenie krwi, addychanie i przemiang ma-
teryi (rléwna rola w bakteryohojczem dziataniu dwiatia przypada w udziale ré-
wniez promieniem chemicznym.

Nastgpnie mowca apisuje rdzne metody fototerapeutyczne. Jako Zrddlo
Swiatta w metodach tych uZywane bywa stofce, sSwiatto elektryczne, hagdiZ Za-
rowe, badZ [ukowe, dwiatto barwne, wreszecie promienie RopNreuN'a, Mdwca opi-
suje najpierw kgpiele sloneczue, wynalezione w r, 1855 przez RisuLl'ego i kaple-
le powistrzne, uzywane w zakltadzie Lausman’a pod Dreznzm. Dale] wspomnial
méwcea 0 prébach zuZytkowania przyrzegajacej sity skoncetrowanych promieni
stonecznych w leczeniu miektdrycli chordh skdrnyceh i chirurgicznych. Kapie-
le elektryezne zarowe — wyborny zableg napotny, przedstawiajgey duZo analo-
gii z kapielami w suchem ogrzanem powietrzu,

Swiatlo elektryczne uzywa sic takze i przy zabiegach miejscowych w cho-
robach skérnych i chirurgicznych. Méwca wspomina o leczeniu wilka metoda
FinsunN'a, o t. zw. ,opromienianiu® (niem. Bestralilung), opisuje kapiel dwietlng
skombinowang 1 metode KozrowsKieao., Z zastosowania metod chromoterapii—
mowca wspomina o leczeniu melancholii za pomoes barwy czerwonej i 20lte],
manii za pomocy barwy niebleskie], o miejscowem uZyciu $wiatta barwnego np.
o leczeniu wysypki ospowej lub odruwe] za pomocyg barwy czerwonej, W koi-
cu mdwi o leczniczsm zastosowaniu promieni RoeNTeEN'a zwlaszeza w cier-
pieniach skory {wilk, figéwka, nteprawidtowe uwlosienie i t. p.}.

W dyskusyi kol. PeuRowsKl przypomina, 2Ze juZ przed 26 laty przytoczyl
w (yazecie Lekarskicj kilka przylkltaddéw dziatania promieni dwietlnych na ustréj.

Kol CilAGLINSKI zaznacza, Ze duig rolg odgrywa to suggestya, Pewne zna-
czenie C. przypisuje kapielom $wietlnym, jako dobremu drodkowi napotnemu.

Kol. ToenonzNick: podaje, Ze na Litwie znachorzy oddawna stosujg kgpiele
stoneczne, jako s$rodek leczniczy w reumatyzmie.

Kol. Bieo podaje, Ze na sobie doSwiadezy! dobroczynnego wpitywu kgpieli
stonecznych w Bystrej,

Kol Guupnzivsn w odpowiedzl zaznacza, Ze w odezycie swym miat jedynie
na celu przedmiotowe przedstawienia sprawy. Dla braku osobistego doswiad-
czenia w krytyczne ocenianie jej sig nie wdawal,

Nt Kopezyiske.
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Z Warszawskiogo Towarzystwa Higienicznego.

Posiedzenio wydzish bigicny ludowej z doia 20 wrseinia rob,

Na posiedzeniu przedstawiono wyborng ksigzkeg: ., Wzorowa Zona robotni-
ka“, zawierajagca mndstwo wiadomosci higienicznych, Ksigzke tg, napisang preez
Emila Kutsche'go, starszego nauczyciela na Slagsku, wydalo w wolnym przekta-
dzie z niemieckiego Warszawskie Towarzystwo Kopalil weggla w roku zeszlym.
W ksiegarniach dotad jej niema; nie bylo tez nawet o nie] wzmianki w czaso-
pismach.

D-r TeondnreNickl edat sprawe z wycicezki, odbyte] podezas wakacyi przez
czlonkéw tow, higienicznego do Cielesnicy pod Biaty celem zwiedzenia tam la-
#ni wiejskiej murowanej z wanng i natryskiem, wybornie funkcyonujgcej, a sto-
sunkowo bardzo tanio pobudowanej przez p. de Rosenwertha, Lainia tu mole
stuZy ¢ za wzdr, ktérego dotad jeszcze brakowalo, T. podal szczegalowy jej opis
i kosztorys, liczne fotogralie oraz dokladne plany, zdjgte na miejscu przez budo-
wniczego p. C. Domaniewskiego., W obec ciagglych zapotrzebowad praktyczne-
go planu wzorowej taini uznano konicezno$d wydania planéw z opisem techni-
cznym i kosztorysem laint w Cielednicy. Nadto postanowiono wystapic¢ do Ra-
dy o zasitek na rysunki kolerowe do popularnej ksigzeczki d-ra T CHORENICKIEGO
o kapielach ludowych,

Odczytano prace S. STERLING a: ,Zasady higieny zawodowe]”, napisang do
dzieta zbiorowego ,O szkodliwosciach zawodowych®, opracowywanego pod re-
dakcya d-ra S. MarKIEwIcza. W pracy tej S. omawia: zadania higieny zawodo-
wej, znaczenie dla niej statystyki, szkodliwoédci, wynikajgce dla zdrowia z ruchu
i ukladu ciala, zwigzanego z pracg zawodowg, otrucia zawodowe, pracg kobiet
i dzieci, diugoé¢ duia roboczego, prace nocng, uszkodzenia przez maszyny, szlo-
dliwogci, zwigzane z warsztatem, brak wentylacyi, kurz, powstajgcy przy obra-
bianiu wieln materyaldw, znaczenie jego w powstawaniu suchot plucnych, brak
$wiatta, wahania temperatury przy pracy, mieszkania robotnikéw, dzielnice ro-
botnicze w wielkich miastach, spoZywanie w tabrykach zimnej i zanieczyszczo-
nej strawy, sztuczne karmienje dzieci robotnikdw, érednig dlugosc¢ iZycia robo-
tnikéw. Podaje wreszcie Zgdania zasadnicze, jakie juz dzi$ stawia higiena zawo-
dowa fabrykom i spoleczenstwu.

Wiadomosci biezace.

— W dniu 27 wrzednia r. b. odbylo
sig w sali posiedzefi Towarzystwa Le-
karskiego Warszawskiego ogdlne ze-
branie czlonkéw Kasy Wasparcia leka-
rzy oraz wddw i sierot po lekarzacl,
przy lowarzystwie Lekarskim istniejg-
cej. Na posiedzeniu tem, pod przewod-
nictwem D-ra Stanisiawa MArKIEwICZA,
Komitet Kasy Wasparcia, w mysl § 13
ustawy, zdawal publicznie sprawozda-
nie ze swych czynnosci za rok 1goo. Po-
przednio juz wydrukowane sprawozda-
nie za tenze rok rozestane zostalo wszy-
stikim czlonkom Kasy Wsparcia. Na ze-

braniu ogoluem Zarzgdzajgey Kasg
Wsparcia D-r Maryan Jakowsia przed-
stawil nastepujagece wiadomaosdcei o dzia-
taniach i stanie funduszow Kasy. Posie-
dzen w roku 1goo odbyt Komitet 7, z
ktérych jedno publiczne — sprawozda-
weze, Fundusze state Kasy Waparcia
wynoszg wogole sumg rub. 65493 kop.
83, mianowicie kapital niervceho-
my, ceyli 2elazny rub. 41475 kop.
4i fundusze specyalne z zapisow
dobroczynnych pochodzgce rul. 249018
kop. 79. Dochéd ogdlny w roku 1goo
wynosil sume rub, 12419 kop. 39,aw
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szuzegolnodei: ¢} na funduse zelaz-
ny rub. 2280 kon. 95, My na fundusz
obrotowy: z ofiar rub. 935 kop. 63, ze
skiadek cztonkdw Kasy rub. 4625 kop.
75. z procentdw rub, 2163 kop. u, lacz-
nie rub, 8uza kop. a9, ¢} procenty od
funduszdw specyalnych ruls. 1283 kop.
gt, ) zasitek z funduszéw Tow a-
rzystwa Lekarskego, w my$l za-
pisdw testamentowych rub, 824 kop. 54.
Wydatki w roku sprawozdawczym wy-
njosty w ogdle rub. 10239 kop. 44, a
mianowicie: 1) na wsparcia tak z fun-
duszu obrotowego, jak te? z funduszdw
specyalnych, dla 108 0s6b i rodzin rub.
9388 kop. gz; 2) na administracye, kosz-
ta poczty, druk sprawozdania i t. p.
rub. 850 kop. 52. Liczba czlonkéw wy-
nosita z koncem r. 1goo — 8gu, mianowi-
cie 380 czlonkdw w Warszawie, 498 w
guberniach Krélestwa i 12 w niektd-
rych gubernjach Cesarstwa. Komitet
dokiada staran, aby powiekszyd liezbyg
czlonkow Kasy 1 pozyskad zwigkszenie
wysckosel skiadek. Skiadki, ktdre wy-
niosty w r. 18gg vub. 4118 kop. 35, w .
1guo doszty sumy rub. 4925 kop. 75 w
przecigein na jednego Ccluonka wyso-
kosé sktadki rocznej rub. 5 kop. 53. Ko-
mitet ma nadzieje, Ze przy wzrastajgcej,
chiod bardzo powoli, worliwodei czlon-
kéw, wysckosé wspard, ktdra wynioslta
w r, 1goo w przecieciu na jedng osobg
rub. 86 kop. g3, zwigkszy sie znacznie
w latach nastepnych,

Czlonkiem Kasy moZe byé kazdy le-
karz, a nawet kazda inna osoba, dekla-
rujgea uiszczad sktadke rocrng mini-

mum w kwocie rub. 4, w ratach kwar-
talnych, pélrocenych lub  roczaych,
Cztonkowie majg prawo kwalifikowania
oséb ubogich do wsparcia. Zapisywad
$ig moZna na Czionkdw Kasy w Kance-
laryi Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego w Warszawie (ulica Niecata
Nr. 7) oraz w biurach pp. Inspektordw
Lekarskich gubernialnych i pp. Leka-
rzy powiatowych w kraju tutejszym.

— Ministeryum spraw wewngtrznych
zatwierdzito ustawe Towarzystwa, majg-~
cego na celu walke 2z gruilicyg w pro-
wincyach nadbaltyckich.

— Na prezesa nowopowstatego To-
warzystwa lekarskiego w Cuzgstochowie
wyhbrany zostal kol. Wi BireaNski, na
wiceprezesa kol. Pi1sarzEwsKI, na sekre-
tarza kol. Sgkowskl, na kasyera kol,
RrsmaN, na bibliotekarza kol. Komw,
Na czlonkéw zarzgdu wybrano kole-
géw WRZESNIOWSKIEGO 1 SLIZNIA.

— W ubiegtym miesigcu w Zakopa-
nem odbyla sle uroczystodd zalolenia
kamienia wegielnego pod pomnik dla
. p. Tytusa CnaruniiskicGe, Pomnik
stanie napreeciw Muzeum tatrzanskie.
go. Projekt pomnika wykonal p. Nal-
borezyk artysta-rzeZbiarz wedlug po-
myslu p. Witkiewicza, Podstawe pom-
nika stanowiag glazy granitowe, na je-
dnym z nich siedzi Sabata. Biust Cua-
EUBINSKIRGO 1 postad Sabalybeda odla-
ne ze spizu.

— Paryskie Towarzystwo antropolo-
gicene zamowito zloty medal, ktéry ma
byé ofiarowany Vircuow'owi w dniu
8o-letniej rocznicy Jego urodzin,

Komitet, zarzadzajgey Kasg PPomocy dla osdb pracujgeych na polu nauko-

wem imienia d-ra J. MianowsriEco, podaje do wiadomodci: Ze w dniu 17 wrzednia
1501 roku w wykonaniu woli fakéba Nartansona, niegdys profesora bytej szkoty
Giowunej, ktdry testamentem, przez Rzad zatwierdzonym, przekazal Komitetowi
Kasy fundusz wicczysty w tym celu, aby z procentdw ad takowego udzielane by-
Iy co lat cztery dwie nagrody za dwie najwigkszej wartodci prace naukowe, w cig-
gu ostatnich lat czterech przez mieszkancow Krélestwa Polskiego, w Krdle-
stwie urodzonych, dokonane 1 w jgzyku polskiem drukiem ogloszone: jed-
na za najlepsza prace w zakresie nauk 4cistych, a druga za takaZ praceg w zakre-
sie nauk spolecznych, filozoficznyeh, prawnych i historycznych lub tym podob-
nych, prezyznah panu Stanistawowi Trucurrowl nagrode za pracg z zakresu na-
uk deistych p.t. ,O zeagonicie, nowym produkecie wietrzenia nefelinu® 1 panu
Szymonowi AsKENAZEMU nagrode za pracg 2 zakresu nank humanistycznych p. t.
LPrzymierze polsko pruskie . Prezes Komitetu: W. Holewidski.

Cztonek Komitetu Sekretarz: Felilis Kucharzewsli,

Do numern dzisiejszego dolgcza sl tablica mikrofotograficzna do pracy
De-rdw I FLarauva 1 ] Kosnicnien'a p to 0 stwardnienin rozsianem (sclerosis
mullipler), przebiegajagcem pod postacig zapalenia rdzenia poprzecznego (myelitis
brinsversy)®.

Wynawea Dr. L. Luranowski. Henakror odpowiedzialny Dr. mod. M, Sadowski

Joeretoue ]_ismnypum, Baymatana 27 Cowraips 1901 r. Druk K. Kowalowskioge, Warszaws, Mazowiocka B
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dziatajaca czess skladowa Balsamn Peruwianskiego

Jako najprakiyczniejszq pesiadé stosowania tegoz
polocamy:
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Bowbarwny! — Nic plami bielizuy! -— Bez zupuachin!
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Chloroform-Anschitz w.7osis.
chemicznie czysty, z salicylidchloroformy.

Nie zmienia sig w oryginalnem opakowaniv.

Butelki po 25 1 50 gr. zawartosei,
Na zgdanie i w wigkszem opakowania,

X% Przyrzad do obliczania kropel, dopasowany do kazdej oryginalne] butelki.

Préby 1 literaturg mogy panowic lokarze otrzyomacé w lardn) ehwili.
Preparaty nasze mo#na sprowadzaé za posrednictwem wenystlich skladow aptocznych
lub aptok.
TOWARZYSTWO ARKCYINE FABRYK ANILINOWYCH.

Cralalishanl T aww-wempnarannni y oy, 13orlin SO, IPmE,

T e e e e e e ey r e e N SR R FR N NP TR PR RPN AT E P PR TR UATE A

NATURAILINA

I kismanaza sii, 1oR0IOw A

w butelkach po 125 i 250 gr. 1 w paczkach po 5 gr.

W elcnmnlin:

Zastepuje Zrodta Marienbadzkie we wszystkich przypadkach, w kto-
rych chorzy nic moga osobiscie uda¢ sic do Marienbadu. W przypadkach tych
naturalna s6l Marienbadzka, jest nietylko najtansza, lecz i najlepszym srodkiem
zastgpczym przy ogolnem ottuszezeniu, ottuszczeniu watroby, serca, zaparciu
stolca i plethora.

Nabywac moina we wszystkich aplekach, skiadach wod mineralnych i sktadach
aplecznych i wprast za posrednictwem wysytki wod mineralnych w Marienbadzie | Czechy).
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Fabryki Farb

Fryd. Bayer & C-ie, w Elberfeldzie.

Oddzia} produktéw farmaceutycznych.

Arystol

Sasowanie: cxysty Jub 7 Aeid,

bror, pulv, albo jaka maké Hof,.

Mleko— Somatoza.

{Lacto Somntose)
zawicra 5%y Taniny w potacze-
nin organtcznem.

Creosotal

wolny od dzialania Zricego i tru-
Jaeego.

Heroina

zastepuje morfine,

Protargol

Organiezny zwiazek svebra 2a-

stepnje  doakonale AgMNOy, nie

draini i nie twinrgy osado na ble-
nie dlozowej.

Lycetol

{Winian dimetalpiperazyny)
atwo podziciny o przyjemoym
amaka, nighygroakopijuy.

Epicaryna

dla uiythn weterynar.

Lozofan

Phenacetyna Bayer Aspiryna

Somatoza

awigzeic bialkewy, Iatwo roz-
puszezalny ez vmaku § zapach.

Duotal

Najezystazy prep. guajakolu.

Chlorek heroiny

tatwo rozpnuzezalny w wodzio
zastgpujacy moriing.

Tannigen

Zamienia taning, rozazezopia sic
w  lkiszkaeh przez eo nie psuje
apotyti.

Hedonal
Tetronal
Epicarina

Tannopin i Tann. weter.

zaatepnje supelnlo kwan salicy-

towy 1 ralicylan sodu, nle drazni

Zotadla i zostaje bex rozhlady
preyswojona.

Zelazo—Somatoza

(Ferro-Sematose)
Zawiern 2%, Zelaza w poluczoniu
orgunicznom Imwo  przyswajn-
nom.  I3e¢x amakn, fatwo rozpo-

szezalna.

Europhen

rastgpuje Jodoform w maloj chi-
rurgii.

Stosowanie: czysty lub

boric. pulv. aa, p. w masei

2z Aci
—10x.

Jodotyryna

dzialajaca substaneya gruezotu
tareaykowogo.

Salophen

zaminal kwaau aplieylowego i ju-

g0 soli, bez zapachu, zupelnie

nivazkodliwy, wolny od wazelkich
nhoeznych dziatah.

Piperazyna
Trional
Sulfonal

Salol

Kwas salicylowy. Salicylan sodu. Analgen.
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al Opatrunki ,chirurgiczne i ginekologicz- 2
1 ne* oraz waszolkie srodki epatrnnkowe ste- !
H rylizowane (wata, gaza,ligatury, bandaze). }
Bl % pracowni sterylizacyjne} Hera B
L REZY MO SKIEGO mona do-

- .
[p

sta¢ w aptelach W.W. Baresa, Copoussza,
Filloborna, Wilanowicza, Habiclskiogy,
Iwanaskiego, Klickiogo, Klimpla, Koziol-
kiowicza, Koztowskiogo, Lalpopa, Malinow-
skiogo, M:esz.u.anslnuru B‘Lunlu'nm Mo-
dlinskiego, N.mebl\logo Rwyolnugu Stru-
Aynsklogo v Fricka, Srypinskiogoe i Surzsy-
olpiago, Wolta 1 Allbela, Wigekowskiogo,
Wmlog(srukwtro, Wloblowakmtru [/

@
E
i. menhofa,
%

s Tob Tl N W

Sklady elowno: Karmelicka 6, m. 7.
0d 1l-go Lipes Solua 17 {('racownin
SBterylizacyjna) i Wlhodzimierska 6, m.
2 (Kantor tabryla srodkéw opatrunke- [
wych ,Strzolocki i S-ka®, Tol. Net341), i
W Lublinio: w skladzio Wi, Magierskie- a

s e D T

go. W Kaliszu: w apteco K. Rybickiego,
w Klalcdch w aptace A Wlerzblety

ZAKEAD LECZNICZY
-t med L. Dnochowshiers

dla chorych na krtaf, gardlo 1 nos.
Chmielna 17.
W ambulaterjum codziennie otwartem od
10—1t iod3—-4. Porada 30 kop.

DOM ZDROWIA
Maryi Dobrowolskie;j

w Meranie ( Andreas Hoferstrasse 14).

Dziesied pokoi slonocznych, lesaluia, wszolkie nrza-

dzenia hydropatyezne, wyborewa kuehnia polske-

francuska. Dwéch stalyelr ordymatordw na miojsen.

Wybor lekarzy z poza zaklada dozwolony. Ceny me-
zliwie dostepue,

Marya Doliroweiska (wdowa po lekarzu),

WIELKI WYBOR
Narzedzi Chirurgicznych

najnowszych wynalazkow
we wozystkich dzialach chirnrgli

naftaniaj w skladzie fabrycznym

J. JODLOWSKIEGO
Marszalkowska 137.

Zaméwienia listowne sg zalatwiane

Nowe katalogi ilustrowans franko
ONUEL] oveMmoJiEn|] jBOIEIEY emuy

odwrotng poczty.

Warszawski Zaklad Ginekologiczny

Marszalkowska 45.
D-réw Boryssowicza, Brithla, Gromadz-
kiego, Jasklowskiego, Kuniewicza, Natan-
sona, Thiemego, Tyrchowskiego i Wina-
wera. Przyjmuje osoby, dotknicte choroba-
mi kobiecemy, jako ted spodziewajace sie
stab., za opiata od 1 50do 5 rs. dziennie za
mikowne utrzym., leczenie, lekarstwa i 1. d.

 Zaklad Lecznzczy’ dla chorych
NA USZY

D-ra L. Guranowskiego

Chmielna 25
przyjmtje chorych na stale pomieszozenie za
optaty od rh. 3—5. Ambulatorynm codziennie
od 11— 1.
Cena hlletu kop. 50.

Pracownia a.na.ht.yczno - lekarska
D-ra Stanistawa Mutermilcha

Roxzbiory chemiczuo-bakieryologiczne i mikro-

skopowe moczu. plwociny, krwi, zawartoscl zo-

lgdkowej, kalu, wydzielin =z mungdow Mo cii-

piciowyceh, mlcka kobiecego, nalotow dyfroryty-

cziyel, wygiekoéw i t. p. do ceidvw dyagnostyk-
lelarskie).

Mdrszaikowska Nr. 127 (Zielna A2 22),
" ZAKEAD LECZNICZY

" BELLARIA"

D-ra F. Navratila
W ARCO.

Najlepszej stacyl hlimatyezne] poludniowego

Tyroiuvu dla choryeh chronicznyeh, rekonwa-
lescentéw ete.

Prospekty i wszelkie infurmacye na Zadanie.

Sanaleriim  , SCHATZALP” Davos

Stacya laczmcza gorska dla chorych
piersiowych
F0¢ m nad Davos-Diat:. L RE0 m, nad po. morza.
Lokarze kicrownicy;
D-r Lucius Spangler, D-~r E. Newmann.
’ == Prospekty frankn. =—

w REICHENHALL i GROSSGMAIN

prakt, zuow Mder f.Steinberg
W zimie: fekarz kapiclowy w San Remo,

| Wieshaden

viedrichstrasse 16,

Liekarz chordb skory i
syfilitycznych
D-r med Julivs Miiller




Vi,

KOWANOWKO

ZAKEAD LECINICZY
dla nerwowo i umyslowo chorych

oraz dia morfinistow i atkoholikow pici obojga.

Y 5 min. od st, kolei Obornik: pray linii Posnun—Pila (Poson—Schneidemuhl).
Adres: Kowandwko. p. Poznun. Jona od 200 mk. miesiecsnie,
Dr. Karczewski. Dr. Mucha.

PERTUSSIN

Extract. Thymi saccharat. Taeschner.

Naby¢ mozna za posrednictwem kazde] APTEKI we flaszkach z 250 gramami.
Literatura: Therapent. Beilage &t 7. Doutsche wed. Wochenschr. i X 27 (1898) M 56, Allg, me
C.ZL 01899, Ne 29 AL B 1L {1899} M 17 Wiener med. B. (1900). Wiener Aerztl. Centralzte My 12 (190

Skiad glowny Apteka Taschnera, Berlin C. 19, Seydelstrasse i6.
Sktad gtéwny na Krolestwo i Rossye Zaclhodniy
Aptekarz H. Biertiimpfel, Warszawa Marszalkowska 133.
Mag. ph, E. van Bollon, Aptelears Th, Buchardt, Ryga, Kallstrasse 26.

EAMANIE W STAWACH, CHORDBA NEREK
i REUMATYZM.
Weglany, Salicylowy, Bedéwiniany Lityay

I.EB PERIDRIET.,

Ukywaja si¢ do rozpnazezania kwasn woezewego przy zupileniach
stawdw i wogdle przy usposubionie moczanowgna,

04 etrzymywancegoe lkwasa werlanego  wydzislajacego sie i Ilaesa-
cego z lityona, zalezy dzialanic te) ostainiej. W celu uniknigeia podra-
biun niedzialajacych, nieezystyceh 1 zmlego dozowania naley zwracad u-
wage na podpis (Lid PERDRIEL ¥

BROVMOWA, GLYCERYNO-I'OSFOROWA, CYTRYNOWA.

WIETOR WALIGOBS®RT
w Warszawie Nowy Swiat Nr. 38.

Ma zaszozyl peolecics
b AT

Materyaly apteczne, Przetwory chemiczne, Mydia lecznicze, Irrypatory, Inhalatory, szpryce g

mowe i szklanne, szprycki Prawatza, Termometry minutowe i maksymalne,Worki do lodu it.

przedmnioty opatrunkowe, jako to: Bandaze, Ceratk¢ szelakows, Katgut, Ligatury, Gaz¢ hygrosk

pijng karbolowsa, sublimatows, jodoformows; Papier gumowy i pargaminowy, Wate hygrosk
pijna, karbolowg, salicylowg, jodoformowsg, hemastatyczng i t. d,

TOWAR WYBOROWY. CENY NIZKIE Warszawa, Nowy-Swiat Nr. 3%

Produkta wytworzope ge Soli naturaluej Wod Viehy -ili |

| PASTILLES VICHY-ETaT |~ Fosfatyna Faliera
|

Cuklorki na trawieme. chzka ola dzieci

— Sprzedaz w sktadach aptecznych i aptekagh.
COMPRIMES VICHY-ETAT

Dla przygotowania u siebie wody slkalicanej gnzowel. |

= Sttuczne kapiele Nauheimowskie <

(zkwasu weglanego) D-ra chem. M. A. Perelstoina w Biatymstoku; sprzedaz w fabryce, a takje u wl
lyczuycel representantéw na Krélestwo Polskie: Fruchtmana & Luria w Warszawia alisa @alew bin I
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