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Torbiel zolgdka wielokomorowa

( Cystoma multiloculare ventriculy).

podal BProf. Julian Kosinslki.

Do niezwyklych przypadkow guzow torbielowych, wyrastajacych w ja-
mie brzusznej, nalezy przypadek, ktory ponizej opiszg¢. Zasluguje on na szcze-
golna uwage nietylko pod wzgledem nadzwyczajnej rzadkosci swojej, lecz
i pod wzgledem objawow klinicznych oraz trudnosei i, powiedziet trzcba, pra-
wie niemozliwosci rozpoznania,

Historya przypadku tego jest nastgpujaca,

Czypa Lew, 30 lat wicku liczaca, pochodzgca, jak mniema, od zdrowych
rodzicow, przybyla do kliniki chirurgicznej 5 listopada 1894 r. W dziccin-
stwie chorowala na odre, w 18-tym roku na zimnicg, a w 20-tym na tyfus
brzuszny, trwajacy 8 tygodni. Po tej ostatnicj chorobie ogluchla i przez caly
rok nie mogla odzyskac¢ stluchu. W 15-tym roku zaczgla miesigczkowaé dosce
prawidlowo, a przed 6-ciu laty wyszla za maz. Dwa razy byla w cigzy i uro-
dzita dwoje donoszonych dzieci. W poczatkach drugiej cigzy, przed trzema
laty, zaczela doznawac pewnych objawow ze strony przewodu pokarmowego,
mianowicie zaparcia stolca i bolow w brzuchu, ktore chwilami stawaly sie¢ nie-
zmiernie dokuczliwe  Po urodzeniu dziecka miala bardzo znaczny krwotok
maciczny. Bole w brzuchu i nieprawidlowe stolee (zwykle zaparcie) pozo-
staly w tym saniym stopniu, jak i podczas cigzy. Nadto zaraz po urodzeniu
dziecka i po krwotoku zaczgla miewa¢ kurcze nerwowe (jak z opisu chorej
zrozumic¢ mozna), majgce ceche padaczkowych, Od roku jednak wszystkie
powyzej opisane objawy chorobowe znikly lub oslably w takiej mierze, iz cho-
ra uwazala sie za wzglednic zdrowg.
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Dziesic¢ miesigey temu chora dzwigneta cigzki gar noL, napetniony woda,
i poczula, jak wyraza 51(6 ze cos jej pgl\lo w dolnej czesei jamy brzusznej,
a po paru tygodniach wymacahx okolo pepka guz, ktory odtad stopniowo sie
powigkszal. Radzita si¢ lekarzy, ktorzy ()l‘?(.l\ll iZ operacya  jest potrzebna.
W tym celu przybyta chora do naszej kliniki.

Chora $redniego wzrostu, budowy - szczuplej i watlej, bardzo chuda, mie-
Snie wiotkie, thuszcz podskorny  w zaniku, fizyczne sity w wielkim upadku,
taknienie male trawienie niezle, czynnoscl scrca, pluc i nerek zadnych zmian
nie okazuja. W jamie br/uwncl znajflluje sic guz wiclkosci glowy, ktory,
z powodu znacznej cienkosci Scian brzusznych, w lezgcem polozeniu chorej do-
skonale daje si¢ widzie¢ w postaci wielkicj kuli, wypuklajgcej okolicg srodbrzu-
szng. Macanie \vykauuc ze guz ma po\vlu/dml; gladkg, jest mocno na-
prezony i chelbocgey; $ciany guza nie wszedzie ]cdndl\owa ol\a/UJa odpornose,
w pewnych mlqsuaah w ydcqc; si¢ by¢ grubsze, w innych ciensze, tam tez chel-
botanie wyrcume_]szc Guz z wiclkay latwo»uc\ dclJC sig przesuwad we wszystkich
kierunkach: ku gorze do przepony, ku dolowi do miednicy, gdzie czgst jego
dolna schodzi az za spojenic lonowe; na prawo i na lewo mozna go przesu-
ngt¢ ku lgdzwiom. Opukiwaniem maJdUJemy, iz guz daje odglos tepy na ca-
lej swojej powierzchni; obwéd guza otoczony jest uarh}daml dajacymi odglos
bebenkowy. Badajgc przez ])()ChW(c i przez kiszkg prostg, nie mcwhsmy ])dl-
cem wymacac¢ guza pomimo mozliwego usunigcia go na dol.  Zglebnikiem,
wprowadzonym do pecherza, guz daje si¢ wyczuc przez gérng, écnn(g puhcrm.
Przy wszystkich powyiszych rekoczynach chora doznaje znacznego, praykrego
bolu i prosi o skrocenie badania.

Wobec opisanych - objawow niemozliwe  bylo rozpoznanie n"n"/z‘uln
i miejsca, z ktorego guz wyrastal iz ktorem w éc islejszy m anatomicznym znaj-
dowatl sie zwiagzku, Brak wszelkich danych twierdzgcych dawal pole do
najszerszych przypuszezeh. Przypuszczac zatem mozna bylo, ze guz ten, ktory
niewatpliwie byl torbicly, pr zedewszystkiem moze byc torbldLl |€I]l‘lll\d. o bardzo
dhugiej i cienkicj s/ypulc, a Jal\kolwml\ szypuly, nawet przy najwickszem prac-
sunigciu guza do gory, przez sudng brzuszng wyczué nie moglismy, pochodzic
to moglo stad, iz byta ona przykryta peth(dlm jelit. Nastgpnie mozna bylo
mniemac, iz torbiel wyrasta w wiclkiej sicci {omentum); przypuszezenie to
nie spotyl\alo zadnych, coprawda, dowodow przeciwnych, te chyba jedynie,
ze torbiele sicci nalezg do bardzo rzadkich guzéw jamy brzusznej. Dalej-—tor-
biel krezki mozna bylo, na zasadzic opisanych objawow, z rownem prawdopodo-
bienstwem przypuszczat, chociaz torbicle krezki mnicjsze wigeej bywajg po-
kryte petlicami jelit, wigksze jednak uwalniajg si¢ z otoczenia i stajg si¢ bar-
dziej powicrzchownc przylegajace  bezposrednio do przedniej sciany brzu-
sznej. Z réwnem wige niemal prawdopodobienstwem mozna  bylo rozpo-
znawaC w naszym przypadku torbiel jajnika, torbicl sieci i torbiel krezki,
a jak si¢ pokazalo po otworzeniu brzucha, zadne z tych przypuszezefi nie
sprawdzilo si¢. Co do innych torbicli, spotyl\dnyd\ w jamic brzusznej, mo-
glisSmy brac¢ pod rozwage, przy nicpewnem naszem rozpoznaniu, jeszeze torbiel
trzustki, torbiel nerki, lub wreszcic torbiel, pochodzgeq 2 tkanki komorkowatcj
poza.otr/uvnowc‘], lecz t¢ grupg torbicli, jako majacy w opisanych objawach
naszego przypadku wigcej przeczgcych, niz twmr(lmayah danych, wylaczyli-
Smy stanowczo z naszego przypuszczalnego rozpoznania.

Poniewaz po’[o/cmL torbicli w jamic otrzewnowej bylo powierzchowne,
bezposrednio za sciang brzuszng; guz byl ruchomy we wszystkich kierunkach
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bnych tetnic krwawigceych, przekonalem sie, 17e poprzecznica (colon transv.)
byla zepchnicta bardziej na prawg strong i lezala z tylu i u dolu guza, ze pozo-
stale po torbieli miejsce znajdowalo sig w tej czesei sieci, ktora /na]dUJc sig po-
miedzy krzywizng wielkg zoladka i poprzecznicy, Ze tylna Sciana t. j. tylne
listki tej czgdci sieci pozostaly nietknigte, w przddnich za$ listkach znajdowal
sig otwor, przez kt(’)ry torbicl zostala wyjeta.  Poniewaz otwor ten przez zbli-
zenie sie listkow sicci i brzegow cigeia nie wymagal sztucznego polaczenia, zo-
stawitem go wiec bez zalozenia szwu | zamknalem  jame l)r/.uuncl zwyklym

szwem wezetkowym.
i/

Zoladek i torbiel
w profilu,

V' Zoladek.

@ blona surowicza

» Migdniowa ,
Sluzowa

==

K Torbiel.

~
PR

.-/ Dblona surowicza

i ,  Wlasciwa torbieli

() Jelito grube,
Vo Zolydek.
K Torbiel.
H Wytroba.
¢ C  Jelito grube.

Zakonczywszy w ten sposob operacye, zalecilem podawamc chorej lodu
do ust i lawatyw odzywczych przez piewsze dwa dni.  Podskornie, w trzy
godziny po operacyi, zastrzyknicto morfing, 3-go dnia chora zaczgla dosta-
wac¢ mleko, rosol, herbate.

Stan choch po operacyi byl ze wszech miar zadawalajgcy. Gorgezki,
wymiotow ani wzdecia brzucha nie bylo. Na szosty dzien operowana
dostala trzy lyzeczki oleju rycynowego, poczem miala pare rzadkich stolcow.,
Szew scienny zdjeto 7-go dnia. l’rzy pozywnicjszych pokarmach wyglad
chorej widocznic stawal sig lepszy.



6 go grudnia, a zatem 27-go dnia po operacyl, wsrod tak prawidlowego
powrotu do zdrowia, kiedy chora zaczgla juz podnosi¢ sie z lozka i przecha-
dzac si¢, dostala bez widocznej przyczyny dreszczow, a cieplota ciala podnio-
sta sic do 39°  Stan gorgezkowy z podniesieniem i obnizeniem cieploty,
z wahaniami o typic przepuszczajacym trwal caly tydzien i przy uzyciu chi-
niny ustapit calkowicie. Wtedy chora juz bez przerwy poprawiaia sie i, czujgc

si¢ zupelnie uleczong, opuscila nasza klinike 11 oo stycznia 1895 r.

(D. n.).

Prayeaynek do etvologii 1 semiolyki droawek u dzieci

podal D-r Whadystaw Papiewski (z Radomia).

(Dokonezenie.—Zob., Nr. 18).

Opisany tu przypadek uwazam za zajmujacy z wielu wzgledow. Przede-
wszystkiem nastrgezaly sig w nim znaczne trudnosci rozpoznawcze, Juz 28. L.
podwyzszenie cieploty kazalo si¢ domyslac jakiego$ powiklania, bo istnicjacy
dotgd krztusicc z niezytem oskrzeli przebiegal bezgoraczkowo.  Przyczyne te-
go podwyiszenia cieploty upatrywalem w obostrzeniu sig sprawy plucnej, co
stwierdzal wigcej charakter tetna _i oddechu, niz dane badania fizycznego
pluc, ktoére pozostaly prawie bez zmiany, czgsciowo nawet niezrozumiate (stlu-
mienie w prawem plucu). Drgawki, jakie wystagpily 30. I. wérod ciggle wzra-
stajacej goraczki, czynitem zaleznemi picrwotnie od podejrzywanego zajecia
tkanki plucnej, lecz charakter ich dnia nastepnego, czestos¢ powtarzania sie,
dlugodé¢ trwania, obok wyrazonych innych objawow zajecia mozgu (Zrenice,
wzrok, sztywnosé karku i konczyn), wyradzaty mocne podejrzenie nowej spra-
wy moézgowej. Na odbytej wowcezas naradzie lekarskiej wystapily pewne rozni-
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ce w zapatrywaniu sig najc{ charakter, Ponicwaz jedni koledzy utrzymywali, ze
mamy do czynienia li-tylkb z zapaleniem drobnych oskrzeli, uwazali wigce
objawy mobzgowe za rozpoczynajacy si¢ samoistng sprawe w oponach zape-
wne natury ¢ rU/hcch, l)I/(,UW temu inni wystgpowali, przyjmujac raczej spra-
we na Wypul\hj czescl mozgu, w kazdym razie nie gruzliczej natury. Spor
o rozpoznanie rozniczkowe pomuwl/y zapaleniem osl\r/,ch a bronchopneumo-
nig u dzieci ma, zdaniem mojem, czysto akademickie znaczenie, ktore badanie
zwlok tylko, a raczej badanie drobnowidzowe rozstrzygnal jest w stanie. Po-
niewaz zapalenic [)}UL wloknikowe, przebiggajace 1 dajgee klasyczne objawy
fizyczne, u ssawcow bodaj weale nie istnieje *), trudno byloby wymagad tych
objawow w danym puy]m(ll\u od zapalenia drobnych oskrzeli do zajecia pe-
dlcuylmw phnnyd] czy przyjmiemy teorye v. BunL'a, czy BarTeELS'a
i V. ZIEMSSEN a, nie bedzie zadnego skoku; przytem charakter oddechu i tetna
oraz sinica /,ddwa}y si¢ przemawiac za broncho]mcumoniq. Przeciwko podej-
rzywaniu w danym przypadku sprawy gruiliczej na podstawic mozgu przema-
wialo wiele danych. [al\l\olwml\ zpalenie opon mézgowych "[‘UL[H ze nigdy
prawie nie rozpoczyna sie wsrod /upclncvo zdrowia, a l\rimblc ¢ jest istotnic
Lh()lOb(}, silnie usposabiajgey do rozwoju tegoz /dpalcnm to z drugiej strony
mening:tis basilaris nigdy nie zaczyna, sie wysol\q gorgezky: z 20 przypadkow,
zestawionych przez Rosensratra ), niema ani jednego, kioryby si¢ od wyso-
kiej gorgezki rozpoczynal.  Dla poczatku char alucrptyuntqsm sg Wymioty
1 bol glowy, ktory uprzednio trwa /,wyl le dlugo. Ze na bol gtowy dziecko nie
cierpialo, o tem swiadezg wywiady co do jego usposobicnia przed choroby,

wymiotow nie bylo nawet zupelnie, co, zdaniem nicktorych autoréw, zupelnic
przypuszczenie gruzlicy wylcy za. Nd\tt‘pma drgawki by nrx‘mmq nie naluc} do
objawdw wezesnych, raczej do pozniejszych. 7Zdaniem Bartheza i RivLmst a,
wezesne 1 uporczywe ich wystgpowanie jest wlasciwe grizetkom pojedynczym

(tuberculum solitare), lecz nigdy gruzlicy na podstawie mozgu. To samo twier-

dzi HenocH, dodajgc, 7e gwﬂtowny przebicg meningitidis /uzs/lruw tam tylko

jest dopuszezalny, gdzie wystepuje on wtornie przy rozwinigtej juz sprawie
gruzliczej innych narzagdéw. Nakonice niec mic hsm\' nic znamiennego ze stro-
ny tetna lub odechu: typ bowiem Cueyne-Stokes’a wystepowal tyllm podczas
drgawck, gdy przy meningitis basilaris jest stalym.

Przerzynanie slv naowczas z¢bow mogloby stanowic tez jeden 2z punktow
etyologii zjawisk momowy( h1bylo brane pwl rozwage przy naradzie, popiera-
ne tem, Ze po przecigeiu si¢ zegbow drgawki juz sig nic powtorzyly, ]dl\l\l)lwul\
prey u.y‘m zaburzen nerwowych w tlrm) m przy |m<ll\.1 dostatecznie, jak mnic-
mam, w nastepstwie si¢ ujawnila, w kwestyi wplv\vu zabkowania trudno
)m)lm zdanie wypowml/lu Pomimo, ze tacy klinicysei, jak Henocu lub Ca-
pET de GassicourT 7), oswiadczajg si¢ za mozliwoscig wplywu zabkowania na
pr/cl\rwwmc mozgu, nasladujace meningitis, jednak wyznaje, ze lepicj przckony-
wujg mnic pr/(:l,lwnc p()"]mly Kassowrrz’a ®).  Zbior ()[)l\dll)kh objawow
przemawialby raczej za rozpoznaniem meningitis purulenta; ostry bowiem po-
czatek z wysoka gorgezka 1 drgawkami wlasciwy jest t(.J wlasnie postaci
/,dpah_mo. opon; lecz wobece tego, Zc nie miclviémy przyczyny prawdopodobnej,

% Porownaj: MivLer ,Ucbor Lungenontzindany  bei

buch fir Kinderheilkunde, 'l‘om \R\Vl[ 1894,

%), Wlasciwosel [)l/.L‘lJ]N'\l 1()\»]1,\\'0\\' zapalenia opon mozgowyeh gruzliczogo
u dzieei“, ,Przeglyd Loekarski*. 1892.

7) 'l‘mltv cliniquo de maladios dos enfants, 1850, tom 1.
) Vorlesungen tibor, Krankheiten im Altor dor Zahnung, 1892.
|

kleinen Kindorn®, Jahr-
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ktoraby go wywolaé mogla (otitis, insolatio, trauma), przypuszcezenie to naleza-
lo wyl(}u,yc.

Rozpoznanie wige musialo si¢ ograniczy¢ narazie do ogdolnika: podraznie-
nie zapalne opon mozgowych,

Meningitis, rozpoczete drgawkami tak gwaltownemi, doprowadziloby do
smiertelnego zejscia 3 —5-¢go (lnm a po (ll"’lWl\aLh Wtornyd) stan  przygne-
bienia pO\viPksmll)y sie sml:* /\volmcnm tetna nic mlgllsmy W naszym przy-
padku. Temu ostatniemu BarTHEZ 1| RiLLieT nadajg znaczenic szezegolnie do-
niosle, acz z drugicj strony HENOCH zaprzecza mu prawa patognomoniczoej.
nicomylnosci.  Charakter oddechu, lnrd/o czesto przedstawiajgey typ CHEY-
NE-STOKES @, nic byl dos¢ przckonywajgcy.  Przyspieszony oddech zdarza sig
Zarowno w por(m niach oskrzelii l)fmhcuylmw ptucnych, jak w pewnych przy-
padkach ostrego zapalenia opon modzgowych, znaczenia Wige rozpoznawcezego,
jak slusznic zaznaczajg BarrHEez | SANNE Y), mie¢ niec moze. Waznicejsze zna-
czenie moglby mic¢ kaszel i charakter wydechu, ktory przemawia za zapale -
niem pluc; niestety, podezas trwania objawdw mozgowych kaszel ustal prawie
/upchnc, a oddech byl tylko przyspieszony i powicrzchowny.  Skadinad syty—
wios¢ karku i konczyn, stale si¢ w pierwszych dniach utrzymujgca, podejrze
nic meningitidis wzmagala. _

Zreszty spadek cieploty, ustgpienie drgawek, stopniowe znikanie innych
objawow mozgowych upewnialo nas, ze do zapalenia wlasciwego opon nie
dojdzie, przyczyna jednak tego zapalnego podraznienia mozgu nie byla j Jasna,
az do chwili badania dna oka: ono dopicro wykazalo 1)1/,cl\rw1unc bierne mo-
zgu, powodujgce tarcze zastoinowg.

Zastanowmy si¢ nad . patogenezg dancgo przypadku, t. j. zwigzkiem
krztusca z objawami moézgowymi, trlownm clr(fa\vluun

HagenBacH '°), rozbierajac ()l)Jchy mozgowe w przebiegu krztusca, zwra-
ca szezegdlng uwage na stan narzgdoéw oddechowych, upatrujac w nich glo-
wng przyczyne tychze. Zgadza si¢ z nim BiezrMER, zaznaczajac, ie objawy
ze strony phuc latwo przeoczone by¢ moga. RitLiet i Barraez widza zwigzek
sprawy plucnej ze szezegdlnem USI)()b()l)lCl]lCl]l do drgawek, zaleznem od mto-
dego wieku chorych: nie spotykali oni tez ich u dzieci starszych nad lat 5,
glowng masg zas dawaly ssawce. U nich to podtug West’a przy napadzie
silnego kaszlu wystepuje sinica i nastepujg drgawki, zalezne od zatrucia krwi
CO,.

W przebicgu mozgowej postaci zapalenia pluc, o czem juz Wspommall—
sSmy, mogy drgawki W)sl(;])lu na plan pierwszy, lecz w rzeczywistosci nieskom-
])lll\owany I wyrazajacy si¢ li-tylko drgawkami przebieg bywa, zdaje sie, u dzie-
ci harcl/l) rzadkim.  Twuow. s ) we alv go nic spostr/coal, a cytowane u ZIEM-
ssEN'a przypadki (Porirzer’a, Baas’a, REISLAND "a, Luwisson’a) obok zapalenia
pluc majg zwykle inne pr/)uyn) Natommst mly wystepujg przy tem osta-
tniem drgawki, spotykamy na zwlokach albo sprawe w oponach jako powikla-
nice, lubiyll\o przekrwienie opon czynne (tvtmuc) jak to spostrzegal GER-
HARDT ?).

°) ll“lltb (;lllll([llb of pruthuo de maladies des enfants, 1884, tom I.

1) Keuchhuston“ w Handbuch der Kinderkrankheiten v. Gerhardt. 1877,
tom LI.

1) ,Croupose Pneumonic® w Handbuch der Kindorkrankheiten von Gorhardt,
1878, tom. III, 2-ga polowa.

2)  Liohrbuch dor Kinderkranlheiten, 1861,

Mep, N. 19.
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Jezeli polaczymy wspélezesnie Mm(Jaw obiec wymicnione sprawy—krztu-
sicc 1 zapalenie pluc, jakie mialy micjsce w moim przypadku, to przekrwienic
mozgu jest tem latwu‘] zrogumiale.

Przekrwienic mozgu zylne nastgpuje fizyologicznic przy kazdym wyde-
chu i znika przy wd(‘d\u Ma ono miejsce do pewnego stopnia przy lezeniu
lub przy silnym ucisku przepony brzuszncj. Be /p()srcdmc przekrwicnie w zy-
tach mozgowych powodujg stany, ])I‘/Lb/l\'ad/cl_](}(( ()(1])lywow1 krwi przez tez
zyty. Tu wiec nalezg guzy na szyi (u dzicel najezeseice] zolzowe) lub w me-
diastinum, uciskajace zyle szyjowa lub bezimicnng, dalej choroby serca i je-
go zastawek (glownic insufficientia valv, tricuspidalis) i choroby narzgdu od-
dechowego. Kazda wogole przeszkoda W oddechu dziata w kicrunku, uposle-
(l/.djagym krazenic wewngtrzezaszkowe. Juz prosty kaszel to b[)r()\vdd/(], a po-
wa/mclsn‘ (horr)by krtani (spasmus glottidis), oskrzeli (bronchitis) 1 ptuc (pnew-
monia interstitialis, emphysemna /m/mmuun plewritis exsudativa) w L: m wigkszej
micrze.  Jedni tlomcu zyli objawy mozgowe mechaniczoym uciskicm nacieczo -
nych gornych platow plucnych na idgcee przez gorny otwor klatki piersiowej
wielkie puie zylue, drudzy takimic uciskiem na nerw wspolczulny. Nakoniec
i bez mechanicznego ucisku przy charobach, polaczonych z dlugotrwalem na-
dymaniem, a wiec przy kaszlu krztuscowym, przckrwicnie takic bardzo fa-
two WySt(—;PUjl‘ Drgawki ogolne ~jako objaw  przekrwicnia mozgu, u doro-
stych oczywiscie nie I)v da wy»Lepowaly tak latwo, jak u dzieci. AN])RAL o
rmlnerajc;c ob}awy przekrwienia mozgu pod wzgll‘dem klinicznym, wylicza do
8 jego postaci, z ktorych <clalal~1una psychiczna i apoplektyczna wlasciwe
sg dorostym, konwulsyjna zas prawie wylgcznie dzieciom. Ostrzega on przed
mozliwg pomylkg rozpoznawczy, objawy tu sg bowiem bardzo zblizone do
tezca lub zapalenia opon.

Przy rozpoznawaniu rozniczkowem  szczggolng uwage zwracad nalezy na
(:icmlc}u,l\o napiete, lecz nie tgtnigee i obraz .lna ol\a, (Lx)(y y od samego po-
czatku tarcze zastoinowa,.

Mysle tez, ze pr/cl\r\vwmf‘ bierne mozgu, w m(l/dlu podancgo przezemnie
przypadku, nie zdarza si¢ u dZicci tak rz 1(11\0, jak mnicma Jaccoup '*).  Jezeli
zwazymy wicloliczno$¢ przyczyn, jakic wywola¢ je moga, = Ju,lnq strony,
a sktonnos¢ dzieci do drgawek z drugicj, to czgsto powinismy sobie tlomaczy¢
objawy mozgowe li tylko pr/el\lwwnu m mozgu biernem (rzadziej czynnem), nie
za$ —rozpoznajgc cierpicnie zapalne, cwe ntualnic aruzlicze, na o])mmdl mnozyc
balamutng statyst\{l\(c wyleczen tegoz lub zyskiwac I mwl acz niesluszne laury
w praktyce prywatnej.

STRESZCZENIA 1 WYCIAGI.

51. M. Kircuner. Badania kurzu na laseczniki gruzlicze. Od czasu pracy
CorNET’a, ktory udowodnil doswiadczalnic obecnosé w kurzu lasecznikow gruzli-
czych, sprawa powstawania cierpien gruzliczych drog oddechowych, wlasnie na
drodze wdechania tak nzanieczyszczonego® kurzu, pmcata}d by¢ niemal sporng.
Wprawdzie podzniejsze badania Kruraer'a i innych przyniosty nam te pocieszaja-
ca wiadomosc¢, Ze kurz zawiera wspomniane laseczniki tylko wtedy, gdy istnieja
warunki do wysy(,ha.ma i rozpylania si¢ plwociny suchotnikow, a wigc gdy zbywa
na (\dpoWledmch §cisle stosowanych przepisach zapobiegawc /y<,h i Ze tym sposo-

13)  Clinique médw alo, 1833, tom V.
") Wykkad patologii szczegolowej, wydanie VII, 1884, tom I.

=AW
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bem jestesmy w posiadaniu srodkow, ktore rzeczywiscie sa w stanic zaZegnac to
straszne niebezpicczenstwo, nie ostabilty one jednak bynajmniej samej grozby.

Praca Kircnwer'a jest jak gdyby dalszym ciagiem wspomnianych badan, ma
jednak moZe te wyzszosc nad innemi, Ze wyszla nie z jakiego$ idealnie urzadzone-
go szpitala, ale z wojskowej pracowni higienicznej, przy lazarecie X korpusu armii
niemieckiej, a wicc z poérod warunkow, gdzie sig z pewnoscia nie sypic garsciami
pieniedzy.

Od czasu urzadzenia w tym lazarecie specyalnego oddziatu dla chorych gru-
zliczych, a wige od r. 1890, nie spostrzegal autor ani jednego przypadku dorazne-
go przeniesienia si¢ gruzlicy na otaczajacych, pomimo, Zze przez ten czas przeszto
200 chorych na oddziale si¢ znajdowalo. Zawdzigcza to autor tej szczegolnej sta-
rannosci, z jaka dogladal wszystkiego, co tylko miato jakikolwiek zwigzek z nie-
szkodliwem usuwaniem plwociny chorych, Przypominano chorym na kazdym nie .
mal kroku, by spluwali w pokojach tylko do szklanek, na podwodrzach — tylko do
flaszek DerrweIiLER’ a, na bloniach—tylko do napelnionych woda (w ostatnich cza-
sach torfem) spluwaczek; pomieszczenia dla chorych byly oprozniane w pewnych
stale okreslonych odstepach czasu, odkazane i nastgpnie w ciagu kilku doi prze-
wietrzane. To wlasnic oproznianie sal przez chorych i niczbedne przemieszcezanie
ich wskutek tego na inne oddziaty, zwroécilo uwage autora na przypuszczalng mo-
zliwo$¢ przenoszenia zarazy ta drogg i popchnelo go wreszcie do przeprowadzenia
badan w tym kierunku.

Te ostatnie poprzedza autor opisem analizy kurzu, z mieszkania pewnego woj-
skowego, ktory zmarl na gruzlice. Wkrétce potem zachorowal na gruzlice pisarz,
ktory rowniez do tego samego mieszkania “uczeszczal, Wtedy autor zebrat kurz
z rozmaitych miejsc tego mieszkania, zapomocq gabek wyjalowionych, wielkosci
ziarnka fasoli i wprowadzil kawalki gabek 16 swinkom morskim do jamy otrzewny
(laparotomia). Juz CORNET wylkazal, jaki skutek wywieraja podobne doswiadczenia
z kurzem na zwierzeta. Conajmniej 50% zwierzat zdycha wskutek spraw przyran-
nych: obrzeku ztosliwego, tezca it.d. W doswiadczeniach autora $miertelnosé
byla jeszcze znaczniejsza (72,2%); 11 $winek padlo w ciagu pierwszych 6 dni, 5 po-
zostalo przy zupelnem zdrowiu, a gabki, wyjete po kilku miesiacach z jamy otrze-
wny, okazaly sie jatlowemi; brak bylo nawet sladu jakichkolwiek zapalen. Badania
wiec te wlasciwie nie doprowadzity do Zadnych wynikéw.

Troche lepiej powiodlo sie autorowi w nastepnych doswiadczeniach z kurzem
z wyzej wspomnianego oddziatu dla chorych gruzliczych, Bral tutaj K. kurz z dwoch
sal: ¢ chodnikow, parapetow okien, z gzemsow piecOow, ze Scian i z desek tozek,
zajmowanych przez chorych. Na 8 rozbiorow, wykonanych wedlug podanej metody
(z wyjatkiem 1 doswiadczenia, w ktorem K. zastrzyknal swince do otrzewny zawie-
sing kurzu w bulionic wyjalowionym), w 6 wypadly wyniki ujemne (brak laseczni-
kow swoistych); odsetka jednak smiertelnosci zwierzat wogdle byla rownieZ zna-
czna (08,8%).

Badania te powtorzyl autor jeszcze raz,z tg tylko roZnica, Ze zaniechal zupel-
nie dawniejszego sposobu wprowadzania gabek do otrzewny, a zastrzykiwal nato-
miast do otrzewny zawiesing kurzu po wymyciu gabek w jalowym bulionie. Wszel-
kie sprawy przyranne znikly raz na zawsze. Na 7 zwierzat doswiadczalnych, 1 tyl-
ko padlo wskutek kataru kiszek; w kurzu okazal sie¢ zupelny brak lasecznikow
gruzliczych; natomiast 1 §winka, ktorej zastrzyknicto do otrzewny brud ze stolikag
ktory stal obok tozka pewnego suchotnika, padta wskutek zakazenia gruzliczego,

Wyniki te sg rzeczywiscie pocieszajace, wykazuja one bowiem, Ze powietrze,
pomieszczen, zamieszkalych przez chorych gruzliczych, zarowno jak i unoszacy sie
w niem kurz sg zupelnie nieszkodliwe, pod warunkiem jednak, ze plwocina bedziz
w odpowiedni i scigle stosowany sposéb zbierana i usuwana. Wskazujg one procz
tego koniecznos¢ $cistego odkazania wszystkiego, co sig stylka z naczyniami,
przeznaczonemi do zbierania plwociny, nie mowigc juz naturalnie o samych na-
czyniach; grozi wreszcie tym wszystkim, ktorzy, majac do czynienia z takimi cho-
rymi, nie pamietajg bezustannie o koniecznosci $cistego i mozliwie czgstego odka-
zania swych rak.

Pozwole sobie na zakonczenic przytoczyé, ze wzgledu na waznosé omawianej
sprawy, stowa autora, ktore on w koncu swej pracy zamiescil: ,obecnos$¢ chorych
na gruzlice nie jest dla otaczajacych niebezpieczna, a mozliwos¢ rozproszenia sig



402

lasecznikow z kurzem w powietrzu jest wylaczona, jezeli plwocina i wszelkie in-
ne wydaliny (np. plynne stolce) beda starannie zbicrane i nieszkodliwic usuwane,
a sluzace po temu naczynia skuteczunie odkazane. Ta ostatnia czynnosé powinna
by¢ stosowana nietylko wzgladem zawartodci naczyn, ale i wzeledem miejsc, kto-
re zajmuja, i najblizszego ich otoczenia“. Jak malo zatem pracy koszluje prawic zu-
velne zabezpieczenie sie¢ od zakazenia gruzlicy!
(Zeitschrift f. [lygiene w. Infektionskrankheiten. Bd. XIX. /1. I). W. Orlowski.
52. ZwewLer. 0 leczeniu aseptycznem spraw ropnych. Stosowanic aseptyki
w swiezych ranach pooperacyjnych jest obecnie zasada ustalona; nierozstrzygnie-
tem pozostaje pytanie, czy rany zakazone koniceznic musza by¢ odkazane, czy tei
i dla nich wystarcza opatrunek aseptyczny. Badania doswiadczalne SCHIMMEL-
pusci’a, Rercuer’a, HAENEL a wykazuja, Ze wartosé odkazania ran zapomoca $rod-
kow przeciwgnilnych jest wielce watpliva. Hyrvreicr, Braarz, Jarre dowodza, Ze
polewanie karbolem lub sublimatem przy sprawach ropnycn jest zbytecznem i szko-
dliwem. Z powyZszemi zapatrywaniami zgadza sie ZBIDLER, przytaczajac wyniki
aseptycznego leczenia zakazonych ran, wylacznie stosowanego w szpitalu Obucho-
wskim. Zazwyczaj postgpowano w sposob nastepujacy: oczyszczenie pola opera-
cyjnego podlug ogdlnie przyjetych zasad; podczas trwania zabiegu chirurgicznego
i po jego ukonczeniu wysuszanie rany muslinem wyjalowionym, nie polewajac lub
tez w razach koniecznych optukujac rane wyjatowionym rozczynem soli kuchen-
nej 0,0%; staranne, lecz niezbyt silne wytamponowanie rany gaza wyjatowiona, opa-
trunek powierzchowny z mchu lub widrkow wyjalowionych, Przy zmianie opa-
trunku—obmycie skory wokolo rany eterem lub benzyna, a nastepnie wypelnienie
rany, pokrytej ziarnina, zapomoca gazy wyjalowionej, nie przeplukujac wecale.
Gdy chodzi o natozenie wilgotnego opatrunku, wystarczy zmacza¢ muslin i jedneg
warstwe waty w rozczynie soli kuchennej. ZumLer przekonal sie, ze w dziataniu
niema roznicy pomiedzy powyzZszym wilgotnym opatrunkiem z rozczynem soli ku-
chennej, a wilgotnym opatrunkiem karbolowym lub sublimatowym; wytaczne dzia-
tanie posiada jedynie wilgotny opatrunek z octanem glinu, wplywajac bardzo ko-
rzystnie na rany obficie ropiejace i pokryte wybujatg ziarnina. Tamponowanie
muslinem jodoformowym ran ropiejacych i zakazonych nie przynosi zadnego oso-
bliwego pozytku. Przy badaniach do§wiadczalnych przekonal sie Z., podobnic jak
SCHLANGE, 7Ze przeciwgnilne niateryaly opatrunkewe nie posiadajg dziatania po-
wstrzymujacego lub niweczacego rozwdj bakteryi. Przebieg gojenia sig ran zaka-
znych przy aseptycznym sposobie opatrywania jest o wiele lepszy, niz przy stoso-
waniu metody przeciwgnilnej; ropienie zazwyczaj jest mnicj obfite; ogolny odcezyn
ze strony ustroju rownieZ mniejszy, a ziarnina wytwarza si¢ nader prawidlowo,
Czestokro¢ nawet przy pozostawieniu aseptycznego opatrunku przez dni osiem nie
wystegpowaly cechy gnilnego rozkladu wydzielin. Chcac, by przebieg-gojenia sig
ran zakazonych byl prawidlowym, nalezy dbac¢ szczegdlniej, aby wydzieliny mogly
swobodnie wyplywac; stad konieczne sy rozlegle cigeia. OdkaZanie rany jest nie-
tylko zbyteczne, lecz nawet szkodliwe,

(Centralblatt f. Chirurgie N. 14. 1895). T, Solmnan.
\ AL :

Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Posiedzenie z dnia 17 kwietnia r. b,

4 (% . . . - 2 3 . .
TRESC: 1) Brecyan—przedstawienic chorego z syringomyclin. 2) Rauw-—przcdstawicnic chorego po
gastreonterostomii.  3) J. Zawavzir—przedstawienic micsaka kiszek cienkich z przerzutem w mozgu.

1) Kol. Breaman przedstawil 27-lotnicgo mezezyzne, ktory przed 11 laty za-
uwazyl, ze reka lowa przy myciu nic odezuwa wody zimnej i nie jost w stanie okreslic
roznych stopni ciopla. Rownoczesnio pojawily si¢ bole w tej samej konezynie, a zwla-
szeza bardzo dokuczliwe palenie.  Od 3-ch lat praylaczyly sie bole i palenic w lewoj
ezesei tulowia, Przy pracy pocila mu si¢ bardzo reka lowa i lewa polowa tulowia, gdy
tymezasem strona prawa pozostawala suchy.,  Pod wplywom zimna reka lewa sinicje
moceno i ozigbia si¢ bardziej, anizeli prawa. Praymiotu chory nie mial, 'W 15-m roku
zycia mial wysypke, ktora mocno dwiorzbiala i ktora rownicsz na stronie lewej ciala
gie umiejscowila,
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Badanie ukladu nerwowego, w grudniu r. z. przeprowadzone, wykazalo zniesie-
nic czucia bolowego, zimna i ciepla, pray zachowaniu wszystkich innych gatunkow
czucia w konezynie gornej lewej i lewej ezesci tulowia, poczywszy od linii, odpowia-
dajgceej mniej wiecej 10-mu zebru. Od 2-go miedzyzebrza zniecsulenic pod wzglgde m
bolu, ciepta i zimna nio jest zupeilne. Twarz, blony sluzowe oka i jamy ustnej, jesyk
nio 8y, zajeto. Na konezynic gornej lewej kilka blizn. Zaniku mies$ni, zaburzen ru-
chowych uoma weale. Odruchy Sciegniste konczyn delnych sg nieco wzmozone.
W lutym r. b. bes pravezvny widocznej powstalo hygroma bursae olecrani dextri

Na zasadzie powyzszych danych Br. rozpoznaje istnienie jam w rdzoniu (syriz-
gomyelia) w cugscl szyjowe] i grzbietowej gornej, i zaznacza, %e przeciw historyi
przemawiajy: stalosé 1 dbugotrwalosé zaburzen czuciowych, umiejscowienie na prze-
strzeni ograniczonej, brak znamion histeryeznych. Inne cierpienia: zapalenie ner-
wow obwodowych, zwyrodnieunie korzeni, packymeningitis, prochnienic kregow i wre-
szoie trad, przy ktorych spotylkajg sie zaburzenia czuciowe, przytoczone powyzej wy-
niki badania dozwalajy wylgcezyé.

W rozprawach kol. BisrNACKI zaznaczyl, Ze zaburzenia czucia sg niewatpliwic
bardze waznym objawem rozpoznawcezym dla syringomyolii, lecz one same, bez innyelh,
nic daja pewnego rozpoznania tego cicrpienia. W danym przypadku mamy znicsienic
cuucia bolowego 1 cieploty przy zachowanym zmysle dotylku, mamy wiec ton typ,
ktory moze istnioé 1 pray innych cierpieniach, o ktorych juz mowil i kol. Brecuan.
Dodaé tu chyba tylko mozna przypadki podobnego zaburzenia czucia, jakic spostrze-
gal BIBRNACKI W porazeniach swiezych po udarze. We wszystkich tych cierpieniach
nie mamy jodnalk czystej dyssocyacyi syringomyelicznej, lecs zwykle spotykamy stale
uposledzenic czucia ucisku, czyli spotykamy ten typ, ktory B. przed kilkku laty nazwal
s,uciskowoem porazeniem czucia® i wtedy zaznaczyl, ze zalezne ono jest od ucisku
drog czuciowych. W przedstawionym przypadku nie mamy tego uciskowego typu,
zgodzié sie przeto z moéwea B. moze na tym punkeie, ze w danym przypadku umiej-
scowicnio anatomiczne cierpienia nie jest zewngtrzrdzeniowe.

Zio badanic togo porazenia czucia ucisku jest wazne, swiadosy praypadek,- ktory
B. spostrzegt pospolu z kol. Purawskin, gdzie przy objawach zupcelnic analogicznych
z tymi, jakio widzimy u przedstawionego chorego, bylo i porazenic uciskowo, na zasa-
dzie crego przypuszezano porazenio nie wewngtezrdzeniowe i, podejraywajac przy-
miot, zustosowano jod z wynikicm bardzo dobrym,

W syringomyolii, obok upogledzenia zmyslu bolowego i vieploty, moze wystepo-
waé uposledzonie czucia ucisku, jak podaje ScuLesiNcer., Bywa to jednak rzadziej.

7 drugiej strony rzeczywista dyssocyacya syringomyeliczna, juk wylcazuja bada-
nia tyeh spraw przez BIERNACKIEGO, wystepowadé moze w wigdzio rdzonia, chociaz
w tej chorobio czesciej spotykamy typ uciskowy., W danym przypadku przeto, za-
znacza B, zjawia si¢ pytanie, czy dyssocyacya czucia jest pochodzenia syringomyelicz-
nego, czy tez tabetycznego. Rozstrzygnygé to mozna, zdaniem B., drogs porownania
dyssocyacyi syringomyelicznej przy wiadzie 1 przy syringomyelii. Pray picrwszem cier-
pioniu porazenia czucia sy wigoej rozlano, przy dragiom wystepujy segmentami, odein-
kami. W okazanym przypadku, jak wnosi B. z dolkonanego przesz siebie bada-
nia, zmiany czucia sq rozlane i mamy tu analgezye nerwu lokciowego, objaw swoisty
dla wigdu rdzenia. Mo dwa objawy, w zestawioniu z historyg choroby, sklaniaja B.
do przypuszezenia. zo u przedstawianego chorego mamy do czynienia z wigdem rdze-
nia szyjowym (Zabes dorsalis cervicalis).

Kol. Rycuvi¥skr zwrocil uawage, #¢ z punktu widzenia anatomo-patologicz-
nego dany przypadek nic jest tak latwy do rozstrzygnigcia. Podejraywa¢ moze-
my sprawe gliomatyczng na ograniczonem miejscu szyjowej i gornej grabietowej czg-
861 rdzenia i jamy pochodzenia rozpadowoego, co z gory w danym razio wylgezy¢ moze -
my zo wzgledu na mlody wiek pacyenta i na dobry stan naczyn, jaki w danym razie
mamy, Co sie zas tyczy gliozy, to nasuwa sig jedno pytanie: ezy ognisko gliomaty -
czne, ktoro wedlug mowey umiejscowilo sig gdzies w tylnej csesei rdzenia, moze przez
11 lat nie podlegaé¢ zmianie? Przypuszezaé predzej moglibysmy, ze przes tak diugi
przecigg czasu bujanie tkanki gliomatycznej powinnoby byé znaczniojsze 1 porazenio,
zalezne od niego, rowniez wigksze, chociazby nie wytworzyly sig jeszcze jamy, a wige
chociazby nie nastapil rozrost tkanki lgcznej. Wobec togo i po wylgczeniu mozliwosei
hydromyelii, R. jost zdania, ze w danym razie predzej mozemy przypuszczaé istnienie
ogniska stwardnienia w okolicy peczkow tylnych z zajeciem nieznacznej czgsci tyl-
nych rogow.

Men, N. 19.
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Kol. BreaMaN odpowiada, zc zaburzenia czuciowe w syringomyoelii nic odpowia-
dajy rosgalezieniu nerwow pojedyncazych, o obejmuja, jak praoy listeryi, odeinki, linig,
okragly odgraniczone. W praypadku przedstawionym to samo mozna stwierdzic, gdyz
wobec hypalgesyi picrwszych miedzyzobrzy 1 sayi, supelna analgesin i thermanaesthe-
sia gornoj lewej koneayny odgranicza sie linig okrabla, prazeprow:izony pracsz acro-
mion. Co si¢ tyczy umiejscowienia zmian w rdzeniu i charakteru sprawy puatologicz-
nej, to moweca sgdzi, ze dotkniety by¢ musi tyllo rog tylny, nie zas peczele tylny.
Praypussczonic ‘tabes cervicalis, ndaniem mowcey, upada. Przowlckly zas prae-
bieg dla gliozy jest charakterystyczny i dlatego B. podtrzymuje poprzednio wypowie-
dziane zdanie, %0 mamy do czynicnia w danym/ praypadlku z syringomyelia pochodzo-
nia gliomatyczuogo.

2) Kol. Raum przedstawil 21-letuiogo wiosniaka z Siedleckiego, ktory w dniu
27 stycsznia r. b, przybyl do oddzialu kol. R., skarzgc sie na béle w gornej czesei brzu-
cha i wymioty, wystepujgco wkrotce po przyjeciu pokarmow. 7 wywiadow okazalo
sig, ze przod dwoma laty chory spadl z konia, poczem bozposrednio uczul silny bol
w podzebrzu prawem, trwajacy z pol godziny. Po miesigcu wystapily nastepujace
objawy: pokarm prazyjety sprawia bole w okolicy gornoj brzucha; w ciggu krotszego
lub dluzszego czasu po.spozyciu pokarméw nastepujg wymioty. Faknienie zachowano.
Objawy powyzszo sczasem tak sig wzmeogly, iz w koncu chory znosil tylko niewielkio
ilosci mleka, Wyproznienia miowal co tray, a czgsto co osm dni, Jednoczesnie chory
poczal chudnyé, slabngé. a w koneu, z powodu wyniszczonia stal sig niezdolnym do
pracy, co zmusilo go do wstypienia do'szpitala. Przy badaniu R. znalazl: chory sre-
dnicgo wzrostu, skora barwy zicmistej, wychudnionie, znaczne oslabicnic. Brazuch
zapadly, granica dolna zoladka siega ponizej pepka na 3 palee, ruchy robaczkowe zo
tadka widoczne, Przyjety pokarm wywolujo bole, a nastepnio wymioty. . wykonal
operacye. Cigcio poprowadzono od wyrostka mieczykowatego do pepka na linii grod-
kowej, w smudze bialej. Odzwiernik, unioruchomiony w glebi z powodu zrostow, olka-
zal si¢ niedostepnym, z tego toz powodu zamiecrzona pyloroplastyka byla w da-
nym przypadku niewykonalna i R. praystapil do gastroentorostomii. W tym celu
uchwyecil najblizszg, czesé kiszki cieukicj, zrobil w Sciunie joj, jakotez i w dcianio
przednioj zolgdka otwor dlugosci 5 ctm., rownolegly do osi podlusnej tych narzadow.
Brzogi rany zoladka z bruogami vany kiszkowoj zeszyto, nalkludajae dwupietrowy we
zolkowy szew. Przed zoszyciem rany. palcem, wlozonym w otwor rany zoladkowaj,
mozna bylo wyezué swezenic bliznowate odzwiornika, nic przepuszezajace palea wsla-
zujacogo. Seciany brzucha zaszyto sposobom zwyklym. Przcbieg pooperacyjny byl
prawidlowy, W pierwszym’ tygodniu po operacyi chory dostawal lawatywy odzyweze,
w drugim wrocil do zwykle) poreyi szpitalnej. Obecnie caujo si¢ zupolnic dobrze,
sily powrocily i chory uwaza sie za zdolnego do poprzedniej swoj pracy. Granica dolni
zoladka znajduje si¢ powyzej pepka.  Chory jo wszystko. Stoloc micwa codzicnnie.

3) Kol J. Zawapzgr przedstawil okaz migsaka kiszok 1 mozgu, pochodzyey od
34-letniej kobiety, kf‘()m przybyla do szpitala Sw. Ducha d. 2, XIL r. 2. Pochodzila
z rodziny zdrvowej; przed lillcu laty zauwazyla na szyi guzik nicwiolki, ktory »wigk
szal si¢ powoli, nie sprawiajge jednak bolu. Na 5 tygodni przed wstapicniem do szpi-
tala wystapily bole w brzuchu, zaparcie stolea, wymioty i bolo glowy. DBadanic wy-
kazato: chora zle odzy wiana, apatyczna; w plucach, scrou, wytrobic 1 sledzionio nic nic -
prawidlowego nie znaleziono. Na szyi po stronic lowej, w okolicy migsnia sutko oboj-
czykowego i poza nim guz wiclkodei jaja golebiego, pokryty skorg niczmicnions,.
Brzuch zapadly, bolesuy na ucisk.  Granice zoladka prawidlowe. W zawartoso
zoladlkn po sniadanin KwaLp'a znaleziono kwas solny. 31. X1L zauwazono niedow lad
lewcj polowy ciata, szezogolnicj reki. Zjawilo sig tez i roawolnienic. 17. 1. zauwazono
wyciok ropny s uchia i obrzek reki prawej.  Wyeciek trwal do 30. L 1 przez ten csas
chora lezata jakby w spigozee. 2. 11 wystypil nagle mnapad drgawek klonicznych
w lewej polowio twarzy. Po napadzie pozostal niedowlad lewego norwu twarzowego.
Drgawlki pow torzyly sie jeszezo raz, oslabienic corazsig wzmagalo i chora 8, 11, zmarta.
4. za nycia wobee drgawcek i objawow porazenia przypuszezal istnienie nowotworu w ko-
rze mozgowoj., Badanio posmiertne, wykonane przez kol. . ZigLiNskieco, wylkazalo:
powierzchnie polkul mozgowych blade, zraz czolowy po stronie prawej nicco splaszezo-
ny, ku przodowi od zwoju srodkowcego zabarwienie mozgu nieco ciemniojsze, kon-
systencya migksza; na przckroju wida¢ guz okragly, w srodku rozmigkczony, ciemno
zabarwiony, drazacy gleboko w istote bialg mozgu i zajmujaycy caln czes¢ korows.
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Procs togo znaleziono wglobienie jelita czozego na przostrzeni 20 ctm. az do zastawlci
Bavmn'a. Blona sluzowa czgsei wpochwionej obrzekla, czerwona, z owrzodzeniami
niozytowomi. Na poczatlu welobiongj kiszki widaé¢ guz okragly, owrzodzony, praed-
stawiajacy sie tak samo, jak 1 guz mozgowia. Takiz guz znaleziono w dwunastnicy.
Gruezoly krozkowe niopowiekszone. Guz na szyi pochodzil z gruczolu chltonnego i po-
siadal to samo cochy. Badanio drobnowidzowe guza wykasalo: lympho-angiosarcoma
parvicellulare. 7i. nie moze ovzoc, gdzie byl gnz pierwotny. W koncu zastanawia sie
nad objawami przy miesaku kiszclk i, powolujace si¢ na.prace Mapurune’a, Bussn-
Haeen'a, Kraus'a 1 innych, zaznacza, zo czesto nowotwory te nio mogy, byé za zyceia
TOZPOLNANC.

Posicdzenie z dnia 23-go kwietnia r. b.

TRESC: Profesor Marceli Nenxcki [z Petersburga) odezyt: ,,0 produltach rozkladu bialka pod wply -
wem trzustki i o ich znaczeniu przy tworzeniu sie bhavwnikow w organizmic.*

Juz oddawna znany jost fakt, stwierdzony prazoz GMuLIN'a, zc prazy trawicniu
trzustkowom powstajo produkt, ktory pod wplywom chloru i bromu praybiora czer-
wono-fiolotowo zabarwienic, a nastepnic tworzy czerwony osad. Produkt ten dokla-
dnie nio zostal zbadany, a w analizach StapELMAaNN'a dal wyniki niezgodne. W colu
otrzymania togo ciala mowea poddal trzustke wlisnemu trawioniu bezs dodatkun wiolk-
nika. Do 1500 gr. trzustki, pozbawionoej thiszezu, dodano 3 litry wody i w celu za-
bezpieczenia od gnicia 15—20 ctm. szese. chloroformu. )

Po 3-c¢h dniach micszanine te pracsgezono przez plotno i zagotowano do wrzonia
w celu usunigeia biatka, W pozostalosel otrzymano ksantyne, guaning, hypoksantyne,
adeninolsantyne i pigeiodwumotyloniak ( pentametylendiamin), tyrozyne, amidokwasy
grupy tluszezowej i 6. d..  Nadto pod wplywem octanu tlenlku rtgei wydzielil mowea
proteinochrom | ktére nazywa cialom bromowem | w postaci gziarnek, ktore pray szczc-
golowem badaniu nie okazaly si¢ zupolnic czystemi, leez skladaly sie z 2-ch cial,
Pierwsze « nich posiadalo bavwe czerwong i zawicralo slady siarki, drugio natomiast
barwy brunatnej zawicralo 2,8% 1.

Porownywajae sklad tyeh barwnikow z jednoe) strony z hematoporfiryny, # dea-
giej zas z barwnikami czarnymi |z hippomolaning, kwasem hippomelaninowym, z czar-
nym barwnikicm wlosow |, mowcea znajdujo wielkic pomigdzy nimi podobienstwo
1 stad dochodzi do wniosku, zo pray trawieniu trzustkowem wytwarzajy si¢ substancyc
maciorzyste dla barwnikow w ustroju.  Zu tem zdaja sig przemawiad i produlty roz-
lfadu barwnikow ustroju i1 ciala bromowego. Pray stapianivheminy i hematoporfiryuy
z wodanem potasu powstaje pyrrol i skatol; jezoli zas topi¢ eialo bromowe » KOII,
wydziela sig z poczatku pyrrol, nastgpnic amoniak, siarlkowodér, merkaptan metylo-
wy, skatol i indol. Poznanie tych maciorzystych substancyi dla barwnikow ustroju
moze posiadaé w prayszlosci wielkic znaczenic nietylko dla fizyologii, lecs dla patolo-
gii, a moz: byé idla terapii. Otoz pray bleduicy prawdopodobnic nastepujy zmiany
w trawioniu trzustkowem z uposledzonem wytwarzaniem sie protoinochromogenu.
Rowniez ciockawom byloby zbadaé, jaki wplyw posiadaé moze drugi barwnik, zawic-
rajaoy siarke, na kolor wlosow. Buarwniki to praochodzg z kewig 2yly wrotnej do wi-
troby, gdzie z nich wytwarzajg si¢ barwniki ustroju, tak, jak i amoniak w tym réw-
niez narzadzio stanowi materyal do tworzenia si¢ moeznika. Badania, przeprowadzone
w tym kierunku, przekonaly méwee, ze amouniak, przechodzgey przez zyvle wrotna, za-
lezy od czynnosci gruczolow trawiennych. Najwiedej przechodzi amoninku w eztery
godziny po podaniu pokarmu; wtedy krow z ukladu zyly wrotnej zawicra go 7—10
mgr,, gdy tymezasem krew z innych zyl 1—3 mgr, Najwigkszg, ilos¢ amoniaku stwicr -
dzié mozna w dcianach zolgdka, 50—60 mgr., gdy tymezasom w zawartosci zolydka
16 mgr. na sto. '
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. W sprawie przemywania zolgdka po laparotomii¥,
z powodu artykutu kol. Grundzacha p. t.
,O bezwladzie zoladka i kiszek, zwlaszcza po laparotomii“.

napisal G. Wawelberg.

W artykule ,0 bezwladzie zolgdka i kiszel, zwlaszcza po laparotomii“ (Medyeyna Ne 91 10
z 1. b.) kol. Grusbzacu poruszyt doniosty sprawe powstawania i leczenia niedowladu zolgdka
i kiszek, wystepujacego po zabiegu chirurgiczpym, zwlaszeza po laparotomii,

Niektore zauwazone przezemnie w powyzszym artykule niedokladnodei cheiatbym na tem
miejscu sprostowad, :

Przedewszystkiem myli sig kol, G., sadzye, ,%e sig tak malo wie lub pamigta o tem (%. j.
0 powstajgeym po laparotomii niedowtadzie), pomime to, ze ten objaw jest bardzo waZny zaréwno
pod wzgledem Jeczniczym, jakote# i pod wzglgdem klinieznym i patologicznym®. Jest to rzecz odda-
wna ginekologom i chirurgom znana. W literaturze z ostatnich lat paru istnieje do$é pokazna liczba
prac, ktore te sprawe omawiajg z calem zrozumieniem rzeczy. Juz w roku 1885 August Marriy
w swym , Podreczniku choréh kobiecych” wspomina o tem cierpieniu i podaje odpowiednie lecze-
nie. Samuel Pozzi w dziele swem JI'raité de gynéeologie clinique et opératoire® (wyd. z roku
1892) odréznia to powiklanie od porazenia kiszek pochodzenia septycznego i od zamknigeia
Swiatta kiszek (ilens), z ktorem ma wiele podobiefistwa. I faut se garder de prendre pour ileus
cet ensemble symptomatique, qui le simule parfois &5’y méprendre, et qui est une atonie de Vinte-
stin, survenant i la suite d’intervention chirurgicale“.

Pozzi wspomina nawet, ze Ousuavseny w dzicle swem , Die Krankheiten der Ovarien®, Vercui-
RE W ,Compte rendu du 3-me Congrés francais de chirurgie. Mars 1888% i Sinaur w , Central-
blatt ftir Gyniikologie® 30 Juni 1888, naukowo rozbierajy te¢ sprawg. W zeszlym roku w gru-
dniu wyszedl przeklad francuski dziela kapitalnego p.t. ,Chirurgic abdominale“ J, Grurg Smrru'a,
w ktorem powilklania tego nie pominigto. Autor twierdzi, ze ,bebnica w niewielkim stopuiu moze
by¢ wywolang wprost przez nagromadzenie i zatrzymanie gazow w przewodzie pokarmowym, jedy-
nie wskutelk zmniejszenia cidnienia wewngtrzbrausgnego, nie zad wskutek porazenia kiszek®.

Przytocsy ¢ jeszcze musze przeoczony roéwniez przez kol. G artykul w Semaine Médicale
No 2 zroku biezgcegopod tytulem: ,Dutraitement de la peritonite septique et del'atonie intestinale
postopératoire“. Sprawa powstawania i leczenia atonii zZolgdka i kiszel, powstajacej po ope-
racyach brzusznych, zostala poruszona w dniu 2 stycznia z v. b. w Londyiskiem Towarzystwic
Ginekologicznem przez M. J. Spaw i przedyskutowana przez Smaw, Ansan Doran’a, Horrocks'a,
Rourn’a, Skene Kerrn’a, GisoN’a i Hervax'a.  Rourn przypomina nawet, ze Mancoun niedowtad
kiszek, wystepujgey po laparotomii, przeawal | pseudoileus.

Ale nietylko w dzielach, poswigeonych chirurgii i ginekologii, lecz rowniesz w specyaluycl
podrgeznikach chorob zolgdka ,to rzadkic cierpienic® znajduje uwzglednienie, gdyz naprzylkiad
w ,Traité des maladies de I'estomac’ przez Disove’a i Rimonn’a str. 347 czytamy: , Cesdilatations
(sans causcs méyaniques), qui semblent étre primitives, peuvent étre aigiies ou chroniques. Les
premiéres reconnaissent pour cause soit un traumatisme, soit une intervention chirurgicale (lapa-
rotomie), soit une maladie grave®,

Wspomina o tem cierpieniu i Tmigsaur w swej ,,'Thése de Nancy 1884%; szeroko o tem mo-
wi réwniez i Bouverer, czesto przez kol. G. cytowany; w jednem miejscu, migdzy innemi, mowi:
,L’atonie primitive peut-étre produite par un traumatisme de 'abdomen®. (,TI'raité dzs maladies
de I'estomac™, str. 304).

Nie nowem jest to cierpienie i dla lekarzy praktycznyeh; kiedy bowiem ueczgszezatem na od-
dzial ginekologiczny D-ra Jakéba Rosenruans, sprawa leczenia i pochodzenia niedowltadu zoladka
nieraz tam omawiang byla. Na tym to oddziale pierwszy raz widziatem zastosowanie zglebnika
zolgdkowego przy wymiotach, wystepujgeych po laparotomii, ito przewaznie z dobrymi wyunikami,
i zachgeony tym przykiadem, péZniej w odpowiednich przypadkach przemywaltem Zolgdek w na-
szym Domu Zdrowia. W czterech przypadkach (l-szy Peritonitis tuberc. cum ascitide, 2-gi
Cystoma dermoidale ovarit, 3-ci Sarcoma ovarii, 4-ty Cholecystostomia idealis wskutek ka-
mieni pgcherzyka z6lciowego (przypadek prof. Kosifskizao i D ra Resommana), przezemnie dokla-
dnie spostrzeganych, wymioty, ktére wystgpily po operacyi, po przemyciu jednorazowem 7zolgdlka
ustgpily natychmiastowo i bezpowrotnie.

Niewladeiwg wydaje mi si¢ w artykule kol. G. i sama nazwa ,gastroplegia“. Z historyi
choroby, dosy¢ pobieznie przytoczonej przez kol. G., okazuje sie, ze kol. G. mial do czynienia nie
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z rradkicm cierpienicm gastroplegii, t. j. zupeliem porazeniem zolydka, za jakic chee je mied,
leen jedynie z powildanicm po laparotomi, dosyd czesto spostrzeganem praez lekarzy, a mianowi-
cic z atoniy czyli myasteniy zoladka i kiszeck W zaduym 2 naszyeh praypadkéw  porazenia
zobydka nie moglismy  stwicrdzié.  Nie stwierdzono rowniez porazenia w praypadku kol, G
Co do przytoczonych przypadidw Hanv'a, to ich podeigengé pod gastroplegic w zaden sposob nic
mozna, gdyz w 5 tych przypadkach nicma teso, co gléwnic cechuje porazenie zolgdka i kiszek. Dla
doladniejszeco zrozumienia calej sprawy rozniczkoweeo ropoznania atoniii gastroplegii, pozwolg
sobic przytoczyé w krotkoici slowa Bouverir'a, !

Bouveret pod gastropleaiy opisuje cierpieaie, w kiorem | kurezlivo$é (contractilitd) Scian
zolgdka jest zupelnie zniesiona, w kiorem mamy do ezynienia 7z zupelnem i stalem porazeniem
(compléle et durable), gdzic zolydek rozeingniety prayjmuje postad worka bezezyunego (inerte),
dochodzyeego do kolosalnyeh rozimiarow. Wymioty, wystepujace praytem, powstaja jedynie dzigki
skurezom migdéni brzucha, zolydelk nic prayjmuje w nich zadnego udzialu.  Ostre to porazenie 7o -
Iydka wikla sig cigzlkimi bardzo objawami ogdlnymi, glownie upadkicm sil, zapadciy, (collapsus);
moze ono symulowad ogélne zapalenie ofrzewny lab ostre zamknievic $wiatla kiszel®.

We wszystkich przypadicach kol G, kol. Borvssowiezs, Hany'a i nasaych, wprawdzie byly
wymioty, wzdecic i upadek sil, lecz nie stwicrdzono znacznego rozszevzenia Zoladka, nie bylo ré-
wnicz dowicdzionem, azeby w opisanyth praypadkach zoladek faktycznic ntracil wszystkic swe
czynnosei, jak to chee widzied kol. Gruxpzaci, & mianowicie, ze bylo zupetne porazenie wszystkich
czynnodei: rachowej, wydzielniczej i ehlonniezej.

Nieslusznie tez cayni kol (.. opisujge na zasadzie swego jedynego, i to niedokladnie spo-
strzeganego praypadku, etyolosic. istote, objawy, praebieg 1 leezeunie | tak rsadko spotylkanego
cierpienia®, jakiem jest gastroplesia,

Pozwole sobie nadmicnic¢ jeszeze kilka stow w dpravie leczenia omawiancgo clerpienia,
a gléwnie jednego objawn, mianowicie wymiotow pooperacyjuych., Leczenie tego objawu, jak
kazdy przyzna, stanowi dotycliczas jeszeze jedne z najstabszych stron nowoczesnej terapii. Nie
bede rozhieral w tem micjsecn wartosei leezniczej cale] masy lekow, zalecanyeh dotychezas przez
wielu wutorow i ktorymi sie prawic wszyscy poslugujn.  Cheialbym  gtownie zwrocic uwage chi-
rargdw na przemywanic zolgdla przy nicostajacych wymiotach po operacyach brzusznyceh, ktore
nam dawalo zawsze dobre wyniki, a na ktérve, jak si¢ przekonalem, z taka obawy patrzg nawet
wytrawniejsi chirnrgowie; przemywania te, w swoim czasic zastosowane, niejednemu operowanemu

Zycie uratowachy mogly.

Powyzej juz wzmiankowalem o przemywaniach zolydlka na oddziale D-ra Rosextnany i w na-
szym Domu Zdrowia, W ostatnich kitku miesigeach zaczynamy sig¢ spotykad z wzmiankami w tej
sprawie.  Tak J. Grera Snrrn pisze: ,Plus d'une fois, dans des cas graves, j ai noté, que le lavage
de estomac avee la pompe de Kussmaul avait fait grand bien®.  Powyzej wspomniany praze-
semnic Snaw nie zeadza sic 2 ALBAN Doran’em, ktory twicrdzi, ze przemywanic zolgdka moze byé
$mialo zastgpione przyjeciem  wewngtrznem eieplej wody stonej, ktéra rowniez wywolnje wymio-
ty, dostateczne do zapelncgo opréznienia zoladka.,  Suaw zad mowi, ze w wielu razach prze-
konat sig, z¢ wymioty, przychodzyee samoistnie lub tes wywolane sztucznie, nie sy w stanie do-
kladuie i doszezetnic uwolnié zolydka od zawartodei gailuej przy zapaleniu otrzewny i niedowla-
dzie zolgdka i kiszek, wystepujacyeh po operacyach brzusznyceh. § Totez gorgeo zaleca, by w po-
dobnyeh razach zawsze ueickad sig do przemywania Zolydka,

Hany stwierdza to rowniez wswyeh prazypadkach gastroenterostomii i w gorgeyeh stowach
poleca stosowanie zglebnila zotydkowego pray wymiotach,

R

Odpowiedz na artykul kol. WAWELBERGA.

Kilka sléow o bezwladzie zoladka
przeplukiwaniach tego narzadu po laparotomii,

—

podal Ignacy Grundzach.

Polemike wlasciwg winien bylbym zamkngd w kilkunastu wyrazach, Niq ne wzgl@déw nat_u-
ry polemicznej, lecz ze wzgleda na sam przedmiot wysoce godny uwz_Lg‘i, dtuzej ganiesy l‘m.(l. am
zatrzymam, korzystajac z dobrej sposobnodci dopelnienia pracy swojej pewnoml wyjasnieniami,
ktore poezatkowo uwazalem za zbyteczne.  Wobee killiu glosow, jakic mnie (locho.(l'/.:)f, uwu.‘/,nhfm
za wladeiwe w tem micjseu wyjadnienia owe podaé, prayezem dotkngé mi wypadnie i poslydow
kol, WaAWELBERGA,
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W pracy swojej, ktory dla lepszego zrozumienia slow tych krotko streszeze, opisalem pray-
padel gastroplegii czyli bezwladu zolydka, mozliwic dokladnic zbadany, w drugicj zad czgdei pra-
cy opisatem 7z ogéluego pitnktu widzenia sprawe chorobows, w mowie bedgen.  Podaje tu w krét-
kosel objawy tego cierpienia, etyologie i istote jego dlatego, ze wypadnic mi sig na nie w dal-
szym ciggu niegjednokrotnic powolad.  Objawy teeo cierpicnia sy nastepujgee: nasle powstajaca
bebuica zolydka i kiszele, bolesne ucsncic pelnodei i prozenia w dotkun, powiekszenie rozmiarow
zolndka do granic niczwyklych, stale przehywanic w zolydku wprowadzonyceh pokarméw i napo-
jow i . d., silne wskutel tego fermentacye (drozdzowa i onilna), cigete zwracanic sfermentowa-
nej zawartosei zolgdka, ciezkic zaparcic stolea i wiatrow, czestokrod bezmoer, czpstodd i niklogé
tetna, znaczne nieraz obnizenic cicploty ciala i czestokroé grozna zapasdé ogolua

Cierpienie to wystepuje po wstrzgsnienju ciala (upadnigeie na grzbiet, uderzenic brzachem
lab w brzuch), po naglem i nadmiernem pmtzlﬂ,mlicuiu zolydka, a zwlaszeza po laparoto-
mii. Istotg cierpienia jest ,shock* pochodzenia urazowego lub chirurgiczuego (laparotomia),
a wige ,podzialanic na ofrodki, sploty i nerwy, wehodzgee w uktad nerwu wspélezulnego brzu-
sznego, a wskutek tego ich porazenie, bezwlad tych narzadow, jakimi nerw wspotezulny rzgdsi
lub jakie reguluje® (sg to moje wyrazy). '

Cierpienie to nazwalem za Bouvirer'em parezy lub paralizem zolgdka (i kiszek), beawladem
zolydka, a zgrecka gastroplegiy v. gastroenteroplegia, nazwy te bowiem najlepiej okredlajg istote
cierpienia.

Zaraz na wstepie pisze lkol. W., |w artykule , o0 bezwladzie zolgdka i kiszek, zwlaszcza po
Japarotomii* kol. GruNpzacn pm‘uszyfl(loniosl‘@ sprawg powstawania i leczenia niedowladu zolgd-
ka i kiszek, wystepujgcego po zabiegu chirurgicznym, zwhlaszeza po laparotomii“.
Podkreslone przezemnie stowa dowodzy jasno, Ze Zle zostalem zrozumiany, nigdzie bowiem tego
nie twierdzitem, zadnych zabiegéw chirurgicznych, oprécz laparotomii, nic mogltem mieé i nie mia-
tem na myéli. Jak zobaczymy nizej, kol. W. twicrdzi, ze kazdy chovy, wymiotujacy po opera-
cyi, a szezegdlnie po operacyi w jamie brzusznej, dotknigty jest bezwladem zolydka i kiszek, co si¢
najzupelniej zgadza z pojeciem, jakie sobie wytworzyt kol. W. o etyologii tego cierpienia. Po-
wstala stad, jak wkrétce sie przekonamy, gmatwanina, gdyz kol. W. w sposdb istotnie zadziwia -
jacy poplatal pojecie ,wymioiy pooperacyjne z pojeciem ,bezwlad zolgdka i kiszek®, dwie spra-
wy najzupelniej rozne. Szwankuje rowniez kol. W. na punkeie cytat. Zwyczaj kaze w cudzy-
stowie zamykaé jedynie cudze slowa. Takiego dziwolgga, jak: ,ze sig tak malo wie lub pamigta
o tem (t. j. o powstajgcym po laparotomii niedowladzie), pomimo to, ze jest ten objaw bardzo
wazny i pod wzgledem klinicznym i patologicznym®, nikt mi w pracy mojej nie dowiedzie, bo go
tam niema. Tyle o zrozumieniu samego przedmiotu i cytatach.

Przechodze obecnie do zarzutéw, Utrzymuje tedy kol. W., ze sig myle, mowiage, iz gastro-
plegia pooperacyjna jest to prZedmiot, o ktérym sig malo pamigta lub wie, Jako dowdd pray-
tacza mi kol. W, wzmianki z prac Marriv’a, Pozzi'ego, Grra Swirn’a i waglednie nows dyskusye
towarzystwa ginekologicznego w Londynie, Przypuszczaé mozna, ze przy jeszeze dluzszem a sta-
rannicjszem przeszukiwaniu rozmaitych dziel, znalazloby sig nawet wigeej owych wamianek, Zo-
baczmy pokolei, o czem mowig ci autorowie.

W rozdziale o chorobach jajnilkéw, mowige o powillaniach po laparotomiach, wspomina
A. MartiN o niedowladzie kiszek, polgczonym z wzdgeiem braucha (str. 516, wydanie 1887 roku).
MarriN sgdzi, ze W przypadkach tych sktonnodé do atonii kiszek zalezy od ilodei przebytyeh po-
rodéw, rozciggania $ciany brzusznej przez guzy it. d. Stan ten szybko wystepnje, tetno pray-
$piesza si¢ bez podniesienia cieptoty, wystepujg z6tciowe wymioty i po dlugiej agonii — Smierc.
Jezeli sig uda wzmoeni¢ kiszki (migsienie, faradyzacya), nastepujg stolee, tetno wzmacnia sig,
wymioty ustajg i powrdt do zdrowia nastepuje bez przeszkody. Oto wszystko, co w dziele Mar-
T8’a znajdujemy,

Pozzi, ktérego dzielo jest mi nieznane, wspomina o ,atonie de Ilintestin, survenant i la
suite de intervention chirurgicale®, ktore radzi odrézniaé od ,ilens”.

Grerc Smrrn w dziele swojem méwi jedynic o bgbnicy kiszek i utrzymuje, ze niezaleznie od
porazenia kiszek, bgbnica niewielka powsta¢ moze wskutel zmniejszenia cisnienia wewngtrzbrzu-
8ZNego.

A wige — dane te, jak widzieliSmy, dotyczy jedyniec stanu kiszel, wzdgeia ich, bebnicy
wskutek zmniejszenia ci$nienia i t, d.; zadna z owych wzmianck, ani jednem stowkiem nie pod-
kresla, ani zlekka choc¢by nie zaznacza stanu zolgdka, dotknigtego talk cigzkiem cierpicniem, ktore
pod nazwg gastroplegii opisatem za Bouverer'cm, a ktore praedemny stwicrdzili Kromany, Koupor-
Lk, Gross, Hunter i inni, przezemnie zacytowani autorowic, Nie mam i nie moge mie¢ pewnosei,
zem wszystkich autorow praytoczyl; gdyby istotnie tale bylo, mogloby to zaszkodzié jedynie mo-
nografii, ktérej bynajmniej na celu nie miatem, Zrédta mi dostgpne praytosaylem, a kol. W. nie
dodat do nich ani jednego, Niezmiernie interesujgey jest najnowsza dyskusyas towarzy stwa gine-
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kologicznego w Londynie. Zaluje, zem jej picrwej nie znat (wyszta ona wéwezas, gdym artykut
swoj opracowywal), skorsystalbym z niej niewatpliwie, popiera ona bowiem zdanic moje jaknaj-
dobitniej. Wszyscy autorowie, prayjmujacy w niej udzial, wige Simaw, Ausan Doray, Horrocks,
Rouri, Skenw Kerru, Gissoxs i Herasay, mowig jedynie i wytaeznie o zapaleniu otrzewny i ,atonie
intestinale post-operatoire®, o jej leczeniu i t. (. Skune Kerein nazywa przytem slusznie cierpienie
to ,paresic ou paralysic de Uintestin®.  Ot6z w najnowszej tej dyskusyi uslyszelibySmy zapewne
¢o0$ o porazeniu pooperacyjnem zolydka, gdyby rzecs ta tak dobrze byla znana ginekologom, jalk
twierdzi kol. W. Z opisu przypadkéw Suiw’a widaé, ze mial on do ezynienia niewgtpliwie i z bez-
wladem zolydka, stan ten pozostal jednakze nierozpoznany, ani jednem bowiem slowem Suaw go
nie zaznacza, jakkolwiek uptynely dwa lata od chwili, gdy rzecz tg jasno sformulowal Bouverer
po Huxrer’ze, KorserLg'm, Gross’ie i innych.

Bezwlad zotydka, o ktérym wymienieni powyzej autorowie weale nie wspominajg, gtownie
mig interesowal; stan kiszek zaznaczyltem jedynie dodatkowo, bynajmniej nie majge zamiara sze -
rzej przedmiot fen opracowaé. Mowiye o praycaynach, objawach, rozpoznaniu i leczenin, mia-
tem na mydli jedynie porazenie zolgdka (w zwigzku z porazeniem kiszek), to bowiem zostalo
przezemnie w przypadku moim, o tyle, o ile moglem, dokladnie zbadane.

Nawet owa ,atonia kiszel pooperacyjna® nicktorych autoréw, jak zaraz zobaczymy, nio
jest to ,rzecz oddawia ginekologom i chirurgom znana*, Zobaczmy, co mowi stynny ginekolog
Frrrsen (ICrankheiten der Frauen, Berlin, 1894) w najnowszem swojem dsicle.  Otwieramy tedy
dzieto i na str. 330, 331 w rozdziale o powilktaniach po laparotomii esytamy, e I'rrrsci prayjmu-
je dwa powiklania: 1) wlews; 2) perttonitis.  Ileus dsieli I na a) obstructiver Ileus, 0) Ileas,
als Symptom d. septischen Peritonitis, Do rzeda awzalicza I'. przypadki, w ktérych niema go-
rgezki, stan ozolny 1 tetno jeszeze sy dobre, wadgeie brzucha niewielkie, nastgpujy wymioty,
a wiatry weale nie odchodzg. Znakomitym jest tu $rodkiem przeplukanie Zzolgdka i wlewania
kiszkowe.  Oto wszystko, co znajdujemy w najnowszem a stynnem dziele Frrrsci’'a. Byloby
naiwnodcig przypuszezad, ze praypadkéw takich nie widzial czy Frirscn, czy inny do$wiadezony
ginekolog lub chirurg; nie kazdy jedynie umial sobie ttomaczyé nalezycie, z czem mial do czynie-
nia. W sgprawie tak waznej, jak owo cigzkie powiklanie laparotomii, nie wystarczajg tu i owdzie
snajdujgee sig wzmianki, mniej lub wigeej niejasno przebgkujgee o niej. Mamy prawo zadaé, aby
kazda rzecz dobrze juz znana, ogélnie przyjeta i dokladnie opisana, znalazlta wlasciwe sobie miej-
sce w odpowiednich podrgesnikach, a wige w rozdziale o nerwicach rachowych przewodu pokar-
mowego, odpowiednich rozdziatach ginekologii i chirurgii. = Wtedy dopiero staje si¢ ona wlasno-
Seig ogotu lekarskiego, wtedy przyswajamy jg sobie wszyscy w spoasob wlaseiwy. Skoro tak nie
jest, skoro w podreeznikach polskich (Jiworskirco) i wszystkich niemieckich (Iiwarp, Boas, Ro-
senNnevn), traktujgeyeh o chorobach zolgdka, w najnowszym podrgezniku ginekologicznym
Frivsen’a, gdzie sprawa ta nie mogta i nie powinna byta byé pominigta, niema najlzejszej wzmian-
ki o bezwladzic zotydka, o jego nalezytem zbadaniu i wladciwem zrozumieniu; skoro wreszeie spe-
cyalna w tym przedmiocie, a najnowsza (w styczuiu 1895 r.) dyskusya sprawe eczedciowo tylko
wyjasnia; wowezas $mielej jeszeze, niz ja to uczynilem, Swiadezyé mozna, Ze jest to przedmiot,
o ktérym dotgd malo pamigtal lub wiedzial nasz ogot lekarski. Zrédia, z ktérych czerpatem, zo-
staly przezemnie podanc, nie rodcitem wige i nie moglem rodeié tytulu do zastugi odkryecia nau-
kowego. Po odesytaniu wige wskazanych mi laskawie “rodel i ich ocenie, jeszeze bardziej po-
pieram poprzednie swoje zdanie,

Drugi kapitalny zarzut ze strony kol. W. polega na tem, Ze ja nie mogtem mieé do czynie-
nia z bezwiadcm zolydka, jedynie za$ z  powiklaniem po laparotomii, dosy¢ czesto obserwowanem
przez lekarzy, a mianowicie z atonig czyli myastenig zolgdka i kiszek“. Niektorzy autorowic
wladeiwy stan kiszek nazywajg, jalk widzieliSmy, ,atonie de 'intestin & la suite de laparotomie®,
Przedewszystkiem sama ta nazwa nie wytrzymuje krytyki wobee tego, ze atonig nazywaé pray-
wykliSmy powszechne, banalne niemal, przewlekle cierpienie kiszek, polegajace na ostabieniu na-
pigeia (fonus) blony migéniowej kiszek lub na ostabieniu wladeiwych drée nerwowych. Nie nalezy
wobec tego nazwy ,atonia“stosowaé do tak powaznego powiktania, jakiem jest bezwlad kiszek, kro=
cej lub diuzej trwajaey, a majgey inne zgola przycezyny powstawania, inne objawy i przebieg, in-
ne wreszcie leczenie i zejScie. ,Tympanisme grave d’intestin® Camppprr’a uwidocznia przynaj-
mniej sitg i skutki cierpienia; ,pseudoileus* Maicory'a klinicznie jest stuszny, pod wzgledem pato-
genicznym i nozologicznym nie wytrzymuje, mojem zdaniem, krytyki. Mniejsza zreszty w tej
chwili o niewladciwo$é nazwy ,atonia kiszek pooperacyjna“. Nie moglem jej tu jednak nie po-
daé, wprowadzita bowiem ona kol. Wawerszraa w blad bardzo graby. Dotad, o ile mi wiadomo,
nikomu nie przyszlo nawet na my$l (a gdyby nawet przyszlo, bledu by to nie zmniejszylto) na-
zwaé ciezkie cierpienie, jakiem jest bezwlad zolgdka, zwykly, codziennie spotykany atoniy v, my-
astenig zolgdka. Do tego szeregu zalicza kol, W, i swoje praypadki, ktérych weale nie opisuje
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blizej, i praypadek kol. Borvssowiezy, praezemnic zacytowany. Praypadek ten, nieznany lol. W |
nie byl jeszeze weale opisany, nie przeszkadza to jednale weale kol W. wigezyé go do  sze-
regu atonii v. myastenii, Winien jestem lolka stow objasvienia,

Atonig zolydka v. hypotonia v. myasteniy, nicdowladem zolydka nazywamny ecierpienie,
bardzo rozpowszechnione, cvdzicnnic niemal przes lelarzy praktykow napotylane, majace wia-
$eiwg sobie etyolovie, objawy, przebieg, leezenie izejicic.  Sprawa chorobowa polega zwykle na
wrodzonej lub nabytej wytlosei muskulatury, a whageiwie na zmnicjszenin napigeia (fones) migdni
i ich elastycznodei, a zalezy od szkodliwych wplywow nerwowyeh i psychicznych, nadmiernej pra -
¢y umysltowej, naduzyé wszelkicgo rodzaju, zjawia sig najezedciej w wickin mlodym, przebiega
zwykle przewlekle, trwa lata calo i dziesigtki -lat, mnicj lub wigeej upodledza odzywianic ogdlue,
koiiczy sig za$ albo wyzdrowicniem, albo tez z biegiem ezasu przechodzi w rozstrzen zolydka
pdilatatio ventriculi*.  Nie moge si¢ tu zhytuio wdawaé w szezegoly, odsylujye intercsujgeego
sig tym przedmiotem czytelnika do dobrze oprpeowanych podrecznikow Jaworskiiso, Bouverer’a,
Iowarp'a, Boas’a i Rosexusin'a. W sposob jedynie bardzo krotki zaznacze, czem sig rdznig od
siebie: atonia, rozstrzen i bezwtad zobydka,

Atonia zolydka jest to cierpienie, w kiorem pomimo zmnicjszonego napigein (lonus) i ela-
stycznodci blony miegdniowej, kurczliwodé (coniracti/lité) jest zachowana, praca wige zolaydka me-
chaniezna odbywa si¢ prawidtowo,w czasie niceo dluzszym,co pewne objawy chorobowe wywoluje:
pokarm zostaje dostatecznie przerobiony i catkowicie wydalony do dwunastnicy. Rozustrzen zo-
tadka, opréez zmiany napigeia i elastyeznodel, odznacza sig jeszeze oslabieniem i zmnicjszeniem
kurezliwodei.  Zolydel taki nigdy nie wykonywa pracy swojej nalezyeie, ezedd pokarmow i na-
pujow zawsze w nim pozostaje, nlegajyy zmianom nastgpezym (fermentacyc rozmaitego rodzaju),
Gastroplegia, bezwlad zolgdka jest to stan chorobowy, w ktorym sita muskulatury zolgdka rowna
sig zeru lub blizky jest zera. Zadnej prawic Iub zadnej pracy zolgdek taki nic wykounywa, wszy -
stko wige, co sig don dostanie, ulega gwaltownym fermentacyom i gniciu. -

Po opisaniu powyzszych réznic, jeszeze vaz zaznaczg, 7%e  cierpienia, powstajacego nagle
(po laparotomii), a cechujycego si¢g nagle powstalem i znacznem wzdgeicem zolydka, powig-
kszeniem znacznem jego rozmiardw, stalem przebywaniem w zolgdku, pomimo cipuleso zwra-
cania, znacznych bardzo ilosei plynnej zawartodei, ulegajaccj fermentacyi i gniciu, stowem nagle
powstaly rozstrzenig natury parvalityeznej, nikt i nigdzie (z wyjatkiem kol. W.) nic nazwal jato-
nig v. myastenig zotydka®, gdyz dowodziloby to, przy istnieniu obeenie obowinzujncej nas ter-
minologii, calkowitego niezrozumienia rzecay.

Przeczytajmy, co méwiy, 6 tem Divove i Rioxs, niefortunnic zacytowani przez kol. W. Pi-
szg oni: , ces dilatations (sans causes mécaniques), qui semblent ¢tre primitives, peuvent Gtre
aigiies ou chroniques. Leg premicres reconnaissent pour cause soit un traumatisme, soit une in-
tervention chirnrgicale (laparotomice), soit une maladic grave®. Uwazne wige pracesytanic wla-
snej cytaty przekonaloby tatwo, #e¢ w przypadkach tych o atonii zoladlka nie moze byé mowy,
jeno o rozstrzeni (dilatatie), Szkoda wige, ze kol. W, nie przytoezyl auntora, z ktérego nazwe
tgzaczerpngl, gdyz ja go nie znam. Ale idzmy dalej. Kol. W, pisze: ,w Zaduym z naszych pray-
padkow rozszerzenia zolgdka nie moglidmy stwierdzic*, Wyglada to tak, jakby kol. W. staral
sig je stwierdzi¢, ale nie mogl, Tymezasem ani stowkiem nie zaznacza, jak staral sig kol. W.
stwierdzi¢ owo rozszerzenie. Moze wige istotnic nie bylo rozstrzeni w tych przypadkach, pewno-
$ci jednak niema, brak bowiem opisu, jaki byl sposob powstawania owych | wymiotéw poopera-
cyjnych*, ich ilos¢, destodé, czas trwania; brak wszelkich badaid w tym  kierunku (mianowicie
zapomocy opukiwania), oznaczenia granic zolydka; niema réwniez zadnyeh badai chemicznych lub
drobnowidzowych zwracancj, zwymiotowanej lub wyplukancj ziwartodei Zolydka. A szkoda!
Waszystko to pouczyloby nas bardzo o naturze cierpienin, Pozwolg wice sobic zrobié przypu-
szezenie, ze rozszerzenia zolgdlka weale sig nawet nic domyélano, a zatem go nie szukano,

Co do dwdceh praypadkéw, o ktorych ja wspominam (kol. Divrico i RetcnsreiNy), prayznaje,
ze nie wiedzialem, iz kol, Wawninera przeplukal dwa te zolydki, co tez ninicjszem prostuje, ale
nie uwazam tego rgkoczynu ani za hardzo tradny, ani za dowdd rozpoznania sprawy chorobowej.
Iluz to autoréow w przypadkach ,ileus® przeptukiwalo zolydek 7z wybornym wynikiem! Ja je zali-
czam jednak do rzgdu bezwladu zolgdka, a to na zasadzie tego, 7e pray przeptuliwaniu zolydka
wydobyto po kilka litrow zawartosci zoladka, jak mi to opowiadal kol Divrs. O innyeh dwoch
przypadkach nic nie wiedzialem, z opisu bowiem, mniej niz nicdokladnego, nic zrozumicé nie mo-
zna, z wyjatkiem tego, %e nastapila poprawa po przeplukanin zolydka, co niezego nie dowoduzi,
Niektore przypadki Hanx'a, o kidrych wspominam, przypadek kol. Borvssowiezs, w ktorym na 6
dzien trwania cierpienia chora zwymiotowala potezng ilosé zenitej i cuchngeej zawartodei zolydka,
poczem nastapita poprawa, nalezg réwniez do szeregu gastroplegii.
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Kol, W. utrzymuje, ze ,nic stwicrdzono réwniez rozszerzenia w przypadku ol (i.* Jalkich
tez dowodow wymaga kol, W, dla stwierdzenia rozszerzenia zoladka?  Czy bebnica i powigksze-
nic rozmiarow zolydka, bralk wydalania do kiszek, a wige ciggte przebywanic w Zolydku wprowa-
dzonych plynéw, ciggla a gwaltowna fermentacya zawartodei zolgdka, pomimo zwracania, bez-
mocz, straszne pragnienie skutkicm braku wody w ustroju, cigzki stan ogélny, polypezony z bebni-
¢y, kiszek, brakiem stolea i wiatrdw, nie sy dostatecznym dowodem nagle powstalej paralitycznej
rozstrzeni zolgdka i bezwladu kiszek?  Jezeli te objawy nie wystarezajg, stosujemy zwykle ba-
danie zapomocy, zelebnika w 6 —8 godzin po prébuym obiedzie Rincec’a Inh w L. 14 godz. po pro-
bnem $niadaniu IBwanp’a, wprowadzamy twardy zglebnik do zoladka, starajge sig doj$é do najniz-
szego jego punktu na wiclkiej krzywiZnie tak, aby mozna bylo konice zgltghnika wyezué przez po-
wloki brzuszne i t.d. Wszystkie te metody badania polecam kol. W. i radzg je zastosowaé w pray-
padlkach gastroplegii po laparotomii dla dokladnodci rozpoznania, Dla odréznienia atonii od ga-
stroplegii cytuje kol. W, slowa Bovversr'a w ttomaczeniu napozdr wiernem: ,gastroplegia jest to
cierpienie, w ktérem mamy do ezynieuia z zupelnem i statem porazeniem (complete ct durable),
gdzie zolydek rozeiggniety prayjmuje postaé worka bezezynnego, dochodzacego do kolosalnych
rozmiarow. Gdyby kol. W, nieco uwazniej ustep ten przeczytal, nie popehitby razgeego bledu.
Bouverer pisze: ,Dans les cas, ou la paralysie est complete et durable, 'estomac se laisse
distendre 2 la manicre d'un sac inerte. Iin quelques jours il peut atteindre une dimension
considerable*.  To znaczy, z¢ ,w przypadkach, w ktérych bezwlad jest zupelny i trwaly
it, d.,“ a wiee nie we wszystkich, jakby to sydzi¢ mozna z blednej cytaty kol. Wawniperay, ktory
widoeznic wyrobil sobie pojecie, niezgodne z racczywistodcia, o rozmiarach zolydka, dotknigtego
bezwladem,  Niekoniecznie zoladelk porazony siggaé powinien do spojenia Tonowego, jak to
byto w przypadku Honter’a, Jak w pracy swojej zaznaczylem, sy postacie lzejsze 1 cigzsze
tego cierpicnia, moze parctyczne, jak to rownicz zaznaczylem, a przynajmniej pomyélniejsze,
bo krocej trwajace, mniej zagrazajgee zycin chorych. Wobee braku $ciSle zbadanych a li-
cznyceh przypadkow tego rodzaju, nie wszystlko da sig juz dokladuic stwierdzi¢, wicle jeszeze po-
trzeba badan w kierunku, na ktéry uwage w pracy swojej zwrocitem.  ‘Whrew zdaniu Bovverer'a
przypuszezam, ze gastroplegia, szezegélniej krocej trwajgea i konczgea sig czgsto, ehoé nic za-
wsze, wyzdrowieniem, jest to cierpienic weale nie rzadkie, staranne za$ spostrzeganic chorych,
a szezegdlniej badanie zwrocone i zwymiotowanej zawartodei zolgdka o tem wlasnie przekonywa.
W pracy swojej pisatem: | zdaje sig, e wkrétce przekonamy sig, i% sprawa to nie tak rzadka wo-
gole, jak sadzi Bouverer, ze przeciwnie gastroplegia, szezegdlnie postoperativa, jest zjawiskiem
weale nie rzadkiem.  Jest to zresztg vzecs znana, ze wiele niby rzadkich spraw chorobowyceh
uchodzi uwagi naszej dlatego, ze sig ich do wladciwej kategoryi nie zalicza: sg one poprostu Zle
tlomaczone. Jestem pewny, ze podobne przypadki wielu chirurgom zdarzaly sig i ciggle zdarzad
sig beda.  Dowodem — Hany, Korperek, Gross, Huxrer,  Dowodem—1i moj przypadek i 3 powy-
7ej wspomniaune, dowodem wreszeie najnowsza dyskusya ginekologow, praca Camrsenn’a i wicle
innyeh.

Zarzuty teoo rodzaju, jak: [ na zasadzie jedynego i to nicdokladnie spostrzeganego pray-
padku“, ,z historyi choroby dosyé pobicznie przytoczonej“, jako golostowne i bezprzedmiotowe,
pomija si¢ zwykle zupeliem a zastuzonem milezenicm,

Przechodzg obeenie do | kwestyl przemywinia zoladka®. ,Pozwolg sobie nadmienic jeszeze
kilka stow w kwestyi leczenin omawiane go cierpienia, a gléwnie jednego objawu,
mianowicie wymiotow pooperacyjnych”, powiada kol. W. Podkreslam te stowa, dowodzg one
bowiem, jak to juz stwierdzitem, nicdokladnego zrozumienia rzeczy. - Chory, wymiotujgey po
operacyi, a szezegélniej po laparotomii, zdaniem kol. W. detknigty jest bezwladem zolgdka, czyli
t. zw. yniedowladem*. Zdanie to wystareza za wszelkie z mojej strony dowodzenia. Dla obja-
$nienia dodam tylko, ze leczenie wymiotow po operacyach nie bylo przedmiotem mojej pracy, ze
wymioty po operacyach nie majy nic wspolnego z bezwladem zolydka, nie sy weale jego objawem,
Co sig tyczy wymiotow po operacyach brzusznych, przedmiot ten w blizszym jest zwigzku z mojay
pracg, nic w takim jednak, jak sobic to kol. W. wyobraza. Mozna wszalkze wymiotowaé po ope-
racyach brzusznych, a nie mieé bezwladu Zolgdka. Wymioty mogg by¢é lub nie byé wyrazem
gastroplegii po operacyach brzusznych. Mogg one byé skutkiem zatrucia chloroformowego,
a wige podraznienia odrodkéw wymiotnych lub :aKonezen nerwowych zolgdka, pewnej wrazliwosei
ukladu nerwowego, czutego nadziatanic chlorofermu, mogg one dalej byé wyrazem zapalenia otrze-
wny, zamknigeia $wiatla kiszek pochodzenia mechanicznego Inb paralitycznego (ileus mechanicus,
tlens paralyticus), bezwladu zoladica i kiszek, moze wreszcie wyrazem innych jakich, mniej znanych
cierpien. Wyrazenie ,wymioty pooperacyjne® ma jedno tylko znaczenie w stosunku do zwyklych
rekoczynow, stosowanych pod chloroformem; sy to wymioty chloroformowe, Nawiasem dodam, ze
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i w tych wymiotach przeplukanie zoladka ma racye bytui wywoluje poprawe. O ile za$ wyra-
% cnie to ,wymioty pooperacyjne* tyezy sig operacyi brzusznych, jest ono wysoce niescisle i weale
nie przynosi zaszezytu slownictwn lekarskiemu, Termin ten nic nie objadnia, Zadnych wskaz6-
we k leczniczych nie dostareza.  Powiedzieé ,wymioty pooperacyjne® znaczy to zastaniaé sig wy-
raz ng nieswiadomodeiy, podstawg ich bowiem moga by¢, jak widzieliémy, najrozmaitsze stany
chorobowe.  Uwagi wige kol. W, o leczeniu tego ,objawu® nie posiadajy weale wartodei, ktorg
niewgtpliwie posiadalyby, gdyby nas kol. W. mégl poucsyé, co to byly za ,wymioty, jakie to
cierpienie leezyt kol. W, przemywaniem zolgdka. Dotad wiemy tylko, ze choray kol. W. wymio-
towali, a po przeplukaniu zolgdka przestali wymiotowad. Jest to zapewne bardzo wicle, ale i...
bardzo malo jednocze$nie. Przeplukiwanie Zolgdka wyvwoluje istotnie czestokroé zadziwiajgea
a natychmiastowg poprawe w pewnych przypadkach chorobowych, w innych pozostaje bez
skutlu, w innych wreszeic moze nawet szkodzié. 7 opowiadania kol, D. wiadomo mi, 7z w pe-
winym przypadku zastosowania zglebnika po operacyi brzusznej po przeplukaniu zolgdka nastg-
pito szybkie pogorszenie i $mieré; w praypadku tym istnialo ograniczone ropune zapalenie otrze-
wny. Mozliwg jest rzeczy, ze wskutek targania podezas przeptukiwania zolgdka rozerwaly sig
luZzne zrosty i nastgpilo rozlane zapalenie otrzewny. Bezkrytycznie wige rekoczynu tego polecad
niemozna; jak w kazdej sprawic chorobowej, tak i tu nalezy jasne i wyrazne wynajdywaé wska-
zania.

Praca moja moglaby by¢ podrednio praycz/nkiem do tej kwestyi, pragnglem bowiem do-
wiesé, ze ezgdé tych praypadkow [bynajmnicj nie wszystkie, jak mylnio sgdzi kol. W.| odnie$é
nalezy bezwarunlkowo do postaci chorobowej, zwanej gastroplegiy, a polegajycej na czasowem |kro-
cej lub dluzej trwajacem]| a nagle powstalem porazeniu Zolydka i kiszek.  Poniewaz cierpienie to
czesto nie bywa w sposéb wladeiwy rozpoznawane, a przyjmowane za zapalenie otrzewny lub zam-
knigeie Swiatta kiszek, podalem wige jego przycezyny, objawy, rozpoznanie, istote i leczenie, co
mi tez przez kol W. za zle poczytane zostalo.

Zapewne dla zaokrgglenia liczby niedokladnych cytat z mego artykulu i z prac innych
autoréw, przypisuje kol. W. Suaw’owi [dyskusya ginekologéw w Londynie] my§li, ktorych au-
tor ten weale nie wyrazil. Smaw nie moéwi zgola o leczenin wymiotow ,.przy zapaleniu otrze-
wny i niedowtadzie zotgdka i kiszek®, lecz najwyrazniej: ,dans la peritonite et la paré-
sicintestinale postoperatoire. Kol. W widocznie przypnszezal, ze to jedno i to samo,
albo tez sgdzil, ze taki niewinny dodatek sprawie zaszkodzi¢ nie moze,

Jeszeze jeden punkt, tym razem juz ostatni, winien jestem poruszyc. ,,Nie nowem jest
to cierpienie i dla lekarzy praktycznych, gdyz, jakem uczgszezal na oddzial ginekologiczny
dra Jalkéba Rosenruina , kwestya leczenia-i pochodzenia, [zapewne: pochodzenia i leczenia| ,,nie-
dowladu zolydka nieraz byla omawiana.“ Dowiadujemy sig wiee, ze kol, W. na oddzial uczeszczal,
pdzic ,kwestya byla omawiana.'* Zwréce tylko uwage na to dosyé dla mmie oryginalne dowodze-
nie, Jezeli tak istotnie bylo, a trudno mi temu zaprzeczyé w braku wszelkich danych po temu,
stala si¢ wielka krzywda, Ze omawianie to nic odbilo si¢ echem w zadnem z czasopism  polskich
i cudzoziemskich, gdyz nietylko wowezas sprawa ta nie byla znana, ale i teraz wicle w tym kie-
runku zrobié jeszeze nalezy, jak to widaé choéby z artylutu kol W. - Swiatla nigdy pod korcem
chowa¢ nie nalezy, ale zdobjtemi wiadomodeiami dzielié si¢ trzeba z ogéltem lekarskim  chocby
dlatego, aby na zasadzie ich mozna bylo... argumentowaé. Nad owem tedy omawianiem sprawy
na oddziale —po skresleniu powyzszej uwagi przejéé moge do porzgdku dzienego,

Nie chege wigeej czasu zabieraé wytrwalemu czytelnikowi i naduzywaé godcinnosei pisma,
koneze niniejsza replike, a na zakoiiczenic pozwole sobie, jako przyczyncle do leczenia, podad
radg Caveprit’a, chirurga z Samaritan Hospital w Belfascie |z La Semaine Modicale Nr. 16,
aby w przypadkach cierpienia, ktére nazwane zostalo: ,tympanisme intestinale grave, consécutif
aux opérations intraabdominales* czyli w bezwladzie kiszelk wprowadzaé do odbytnicy 3——4 razy
dziennie po 4 grm, czystej gliceryny., Po kazdem wprowadzeniu gliceryny ma wkrétce nastepo-
waé oddawanie wiatrow, o w ciggu 24 codzin—zupelne wyleczenie,  Srodek ten, latwy w zasto-
sowaniu, wart jest, zdaje si¢, wyprobowania w odpowiednich przypadkach chorobowych, a dziala-
nie jego przypisa¢ chyba nalezy draznigcemu wplywowi gliceryny na nerwy i osrodki ruchowe
kiszek,
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Od Zarzadu wystawy higienicznej.

Zarzad ma honor uwiadomié¢, iz Sckeya, Higieny ludowej“ (wsi, osad i miastcezek), majg-
ca swych wspélpracownikéw na prowineyi zamioszlkalych, posiedzenia odbywaé bedzie, jak do-
tad, w gmachu ratuszowym w Warszawie, w sali wydzialu budowlanego w dniu 1-ym kazdego
miesigea nowego stylu o godzinie 7-ej wieczorem,

Lubo komitet tejze sekeyi, pod przewodnictwem D-ra IT. Doprzycxirao pracujaey, zostal zov-
ganizowany, a podkomitety (komitety prowineyonalne) wkrotee skompletowane zostang, jednakze,
majge na uwadze rozleglodé zadania, wymagajacego jaknajobszernicjszego udziatu Iudzi fachowych
7z zakrosu roznych specyalnodci, — komitet ma hounor ninicjszem jaknajuprzejmicj prosié na swe
posiedzenia pp. lekarzy, teehnikow, wladeicieli ziemskich i wogole tych wszystlich, ktorzy wspol-
czujg potrzebie poprawy warunkow sanitarnych wéréd ludu naszego. Wspoludzial ten polegad
moze: na osobistem wzigeiu udzialu w obradach komitetu, wyjasnieniu stosunkow prowineyonal-
nych, daniu odpowiedzi na pytania kwestyonaryuszawi objete, jak réwniez na wskazaniu osob,
ktoreby mogly z pozytkiem grono pracownikow powiekszy¢. W tymeelu komitet prosi, aby osoby,
chicaee przyjac udzial w pracach, o kl‘(’)rv(lh mowa, albo osobideie, albo tez pismicnnie zecheialy
sie zglosi¢ do sckretarza Sekeyi D-rva J, Tendrzyicxinco (Nowolipki Ne 20) w Warszawie.

Komitet uwaza za konicezne zwrdécié sig z prosba do ogotu o pomoe  za posrednictwem
pism publicznych, raz dlatego, Ze praca podobna po raz pierwszy jest przedsigbrana, a powtore,
iz lubo zna wiele 0sob na prowineyi, ktore z pozytkiem dla danej sprawy pracowacby mogly, jo-
dnak dolkladnie o ich miejscu zamieszkania nie jest pom‘muno\v‘my

Zarzad wystawy uprasza pisma codzienne i tygodniowe o laskawe powtdrzenie niniejszej

odezwy.
Prezes Zavzgdu Wystawy Prof. D-r W. Brodowski. Sekretarz J. Polak.

Drobniejsze wiadomosei réznej tresci.

— Horner zestawil ostateczne wyniki 172 leczenia brano okres 3-letni, liczba wyzdrowien
przypadkow raka sutki, leczonych zapomocg wypadla 19, 4% operowanych. Najlepszym spo-
operacyi; wnioski wypadly nastepujgce: przecie-  sobem Ie(,/,t,nm raka sutki jest catkowite wy-
tny wick dla powstawania raka jest lat 51, 5; ciecie raka oraz wyluszezenie gruczoléw  jamy
w 17,09% byt wplyw dziedziczny, w 15 przypad- pachowej. (Beitr, zur klin. Chirurg, Bd. XII.
kach poprzedzalo zapalenie sutki, w 14 praypad-  Ift. 3). g8,
kach wpltyw urazu. Cierpienie bywa zazwyczaj == (nwpeNer wylkonal w jednym przypadku
jednostronne. W 82% istninlo zajecie gruczo- zapalenia wysiclkowego worka sercowego dwu-
tow, w 59 przypadkach znajdowano przerzuty, krotne przeklucie worka z zejSciem pomyslnem,
najezedciej w opluenej i plucu, nastepnie w wa-  Za pierwszym razem wypuszezono 400, za dru-
trobie, Czas od chwili powstania raka do kre- gim 700 ctm. szSc. plynu surowiczego. (i, ra-
su zycia wynosi dla nicoperowanych 26, za$ dla  dzi wykonywaé rekoczyn ten w 4 przestrzeni
operowanych 45 miesigey.  Smiertelno$é po o- miedzyzebrowej w oddalenin 2—3 ctm. od brze-
peracyi 5,4%. Recydywy zauwaZzono w 76 przy- gu mostka i baczy¢, azeby nie zranié oplucnej
padkach, .34 razy w bliZnie, przeciginie po 8,3 1 tetnicy sutkowej wewnegtrznej, (Prot. chir.
miesigeach, lecz czgstokroé juz w pierwszych tow. Pirogowa. 1893—1894),
trzech miesigecach. Dla oceny ostatecznego wy-

WiadomosSei biezace.

— Prezydent miasta Charkowa nazajutrz po nie stypendyow imienia D-ra Wiladystawa I'ran-
pogrzebie $. p. D-ra WI. Frankowskizco zwolal  kowskieGo; 4) pozostatej wdowie przeznaczyé do-
micjskiej celem uezezenia pa-  Zywotnig pensye, w ilosei 900 rubli rocznie,
gdyz jakkolwick nieboszezyk mial bardzo rozle-
szta pogrzebu pokryé z kasy miejskiej; 2) po- oty i bardzo poplatng praktyke, to jednak, za-
stawi¢ pomnik na grobie; 3) wespoélz towarzy- silajac hojnie biednych, nie zostawil zadnego
stwem lekarskiem poczynié starania o utworze- majathku.

czlonkow rady
migei zmartego, przyczem postanowiono: 1) ko-
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— W tych dnjach wyszla 7z druku w Peters-  niemicckich odbedzie sig we Wiedniu migdzy
burgu ijest do nabycia wksiegarniach broszura, 4—7 ezerwea b r. Tematy i referaty dotyczy
zawierajgea nows, ustawe szpitalng wraz z in-  endomelritis i pekniecia maciey. 7 odezytami
strukeys i dopelnieniami, ) zglaszaé sic nalezy do profesora Curovak’a we

— Suosty zjazd towarzystwa ginckologéw — Wiedniu,

- Zmarli.  Dnia 23 kwictnia r. b, zmart w Lipskua na inflnenze prof. Karol Lonwia,
nestor fizyologdw niemieckich, w 79 rokw zycia,  Urodzony w IHessyi w roku 1816, studya
swe odbywal w. uniwersytetach w Marburgu i Irlandze. W Marvburgun uzyskal wrolku 1839
stopien doktora medycyny, gdzie tez otrzymal o voka 1841 prosekturg przy instytucie
anatomicznym. W rok pdznicj poezgl tamze wykladad fizyologie, a w 1846 mianowany zo-
stat profesorem mnadzwyczajuym anatomii poréwnawezej.  Od roku 1849 do 1855 widzi-

i my co na katedrze anatomii i fizyologii w Zurychu, poczem przenosi sie do Wiednia, gdzie
wyklada w Jozefinum fizyologig i zoologic, W r. 1865 objal profesurg fizyologii w Lipsku,

Zadnego dziata fizyologii nic pozostawil odlogiem, w kazdym ezegod  dokonal i wydart
niejedny tajemuice przyrodzie. Wydzielanie sie moezu, endosmoza, wplyw ezgdel szyjowej
rdzenia na obieg krwi, badania fizyologiczne nad cidnicnicm krwi, rola nerwu  czuciowego
serea (n. depressoris), wymiana gazéw we krwi i w limfie, wydziclanie gruczotow 1 6. d. byty
przedmiotem licznych prac jego, zardwdo jak i ucznidw jego.  Glowne dzielo Lupwic'a:
,Lehrbuch der Physiologic des Menschen® ukazalo sig w roku 1861 w drugicm wydaniu.

Jalko genialny 1 pracowity eksperymentator Lupwic wzbogacil metodyke fizyologiczis,
wicloma nowymi i cennymi prayrsgdami. Dosy¢ jest wspomnied tylko o kimografionic
i zeuarze do mierzenia szybkodel ruchu krwi (Stromuhr).  Jezeli Loupwie zastuguje na wy-
roznienie jako badacz, to znaczenie jego jako kievownika laboratorynm jest jeszcze wic-
ksze.  Zaden 2z fizyologow nie pozostawil tylu uezniow nicmal wszystkich narodowodei,
co Lopwia i okolo 200 ludzi nanki zawdzigeza mu conajmniej czesé swego wyksztaleenia,
Kazdy odezuwal wplyw jego czarujgcej osobistodei.

— Dnia 28 kwietnia r.b: zmart réwniez w Lipsku i rownicz na intluenzg znany chivarg
Karol Tuisrsen w 73-im roku zycia, Nauki lekarskie pobieral najprzod w swem rodzinnem
miedeie Monachium, p67znicj w Berlinie, Wiednin i Paryzu. W 1850 roku przyjmowal udziat
w wojnic szlezwigholsztynskiej, w czasie ktérej wywart wielki wplyw na jeso wyksztaleenie
chirurgiczne Stromayer.  Od 1848 do 1854 byl prosektorem przy katedrze anatomii pato-
logicznej w Monachium, W 1854 roku zostal profesorem zwyczajuym chirurgii w rlan-
dze, skad w . 1867 w tym sangym charalterze przeszedt do Lipska., W wojnie francusko-
pruskiej bral ezynny udzial jako konsultant generalny korpusu saskieso.

Nie mozemy tutaj zaznaczyé wszystkich zastug naukowyeh Tmsrscn’a, - Jeszeze jako
mlody profesor chirurgii, napisal prace o nabloniakach, w ktérej zbit i odrzucil panujges
teorye Vircnow’a i Iorsrer’a o mozliwodei powstawania nabtoniakoéw w tlance i z tkanki
fyeznej,  Rowniez prace Tuisrscn’a nad gojeniem sic ran sy nacechowane ty samg dcisto-
cig anatomiczng, co i poprzednia. Jego metoda plastyld nosa, a przedewszystkiem udo-
skonalenie ‘-‘-[)I)S‘O},)H\.“,I'I\’IH:IIIN’Q przeszezepiania skory, swiandezy o jego grantowunej chirurgi-
cznej wiedzy i imie jego gloénem uczynity. Musimy tutaj wspommie¢, ze jeduym z pier-
wszych niemieckich chirurgéw byt Tumerscn, ktory zwrdeil nalezyta nwage na prace mato
znanego poddwezas jeszeze Laster’a w Glazgowie.  Pracami swemi o mozliwosei zastgpic-
nin fm’xolu przez kwas salicylowy, przycezynil sig on do uproszezenia i modyfikacyi metody
Lister’a,

Od Redalkcyri.

~ Zpowodu wyjazdu redaktora ,Medycyny“ kol. Dobrzyckiego do Stawuty, wszel-
kie listy: dotycgace spraw naukowych. artykutow dla ,Medycyny“ nadsytanych
i. t. d., winny by¢ adresewane do kol. M. Sadowskiego, Krakowskie Przedmiescie ¢ 7

Wypawca Dr. L. Guranowski.

REDAKTOR o(vix')‘(r)rwribe(liiz}.-l'l‘ly Dr. H. Uohriycki. '

lossouco Hensypow, Bapwasa, 28 Aupbaa 1895 r  Druk K. Kowalewskiego, Wargzawa, Mazowieelka .



APTEKA

E. GESSNERA

Aleja Jerozolimska Ne 27 rég Kruczej
W WARSZAWIE

ma honor podaé do wiadomosci, iz stosujgc sie do
przyjetej nader dogodnej formy podawania lekow pod
postaciq win, przygotowata caty szereg tego rodzaju

preparatow 7 liste takowych ponizej zamieszecza:

Wino Kakaowo-hinowe (Vin de Bugeaud) pray -
rzgdzone na Maladze, flaszka 1.50 lkop.

Wino Chinowe czyste na Maladze, flasz. 1.50 k.

. ,, 2z zelazem zawicra 1% zelaza,
flaszka 1.75 kop.

Wino Condurango czyste na Xecresio, flaszlka
1.75 kop.

Wino Condurango z zelazem zawicva 2% sclaza,
Haszlka 2 ruble.

Wino Coca (Vin de Coca) na lisciach Krasno-
draewu  (Lorythroxylon coca) na Maladze, w sto-
sunku 1:20, flaszka 1.50 kop.

Wino goryczkowe (¢ rad. Gentianae) na Xore-
sie, flaszka 1.50 kop.

Wino Kola (Vin de Cola) na nasionach Kola,
przodtem odpowicdnio upalonych, na Maladze.
Nasiona Kola zawiorajy 2,347 Coleiny, flaszka
2.25 kop.

Wino Kwassyjowe na winie wegierskiem wy-
trawnem, flaszka 1.50 kop.

Wino Kwassyjowe na Xeresie, flaszka 1.50 k.

Wino pepsynowe stodkie na francuzkicm des-
gsorowem, zawiora 2% popsyny, flaszka rs. 2.

Wino pepsynowe wytrawne na Xoresic zawicra
29 popsyny, flaszka rs. 2,

Wino przeczyszczajace z korg Cascarae Sagra-
dae na Maladze. Jedna do
nalezyte wyproznienie, flaszka vs. 2.

Wino rabarbarowe czyste na Maladze, fllaszka
1575 kop:

Wino rabarbarowe z kora chiny krolewskiej
na Maladzo. flaszka 1.75 kop.

Wino senesowe (/ol. Sen. aleax. sine resina) na
Xerosio. Jodna do 1% tyzki sprowadza nalezyto
wyproznienio, flaszka 1.75 kop.

Wine manganowo-zelazne z peptonem ( Vinum
Jerro-mangani peptonatt) na Xevesie, zawicra 1%
Sferro-mangani peptonaty, flaszlka rs. 2.

Wino peptonowe na Maladzo, zawiora 5% po-
ptonu, flaszka vs. 2.

Wino piotunowe ( Vin de Vermuth) na bialom
francuzkicm winie, flaszka 1.50 kop.

Butelka zawiera 420,0 do 450,0. 12—

1 lyzki sprowadza

18
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D-r KAZIMIERZ KRUSZYNSKI

ordynuje jak lat poprzednich
w Smzczasvnicey od 1 Czerwea b.r.

D-r Zdzistaw I\Tiesékowski

pracs dlugio lata lekarz zdrojowy w Szezawnicy,
w . b. od 10 eczerwea bedzie ordynowas w Kryni-
¢y w domu zakladowym pod ,,Orlem*.

DRMAJKOWSKI

starszy lekarz Szpitala S-go Mikolaja prakty-
kuje w Busku przez galy sezon.  Tegoz do
nabycia monogralia Buska kop. 60. ¢

Or. Med. Czestaw Stiche
ordynuje w Karlshadzie

Insel IRugen,

IR reusgasse
D-r FELIKS ARNSTEIN (z Kutna)
w sezonie letnim ordynuje

w CIlINOCHOCINIKK U.

,. . - 2 "
sq zrédla nalezgce do Rzadu francushkiego
ADMINISTRACYA : ’

|

| 8. Boulevard Montmartre, w PARYZU i
CELESTINS, lecza zwir w uoczu i |
slabosei pecherza.
GRANDE-GRILLE. Slabodci wairoby 1
narzgd zétciowy.
HOPITAL. Staboéci zolgdka.
Czerpane pod nadrorem reprezentailia
rzadoweqo.

v - a e ¥

B-r Franciszek Michalik
ordynuje, jak lat ubieglych w Krynicy
Willa Bialej rozy. 9—1

- D-rS. Asterblum**

praktykuje podczas lata w Ciechocinku.

INOWIC DZLIICT.O
wyszlo staraniem i nakladem
Wydawnictwa dzie! lekarskich polskich w_Krakowie
pod tytutem
NAUKA 0 CHOROBACH KOBIECYCH (’ginokologia).
opracowal D r Wiadystaw Bylicki
(z 131 rycinami w tekseie). Cena 6 zhe. 40 kr. w. &
Nabyé mozna we wszystkich ksiegarniach krajowyeh _oraz
zagranieznyeh, jak vownicZ w Administracyi Wydawnictwa
w Krakowie, ul. IMoryanska, 13.
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St. Pol. ¥r. zel. austryackicj (kuryerem z Wiednia 81, o, % Tryestu 6 go-
dzin). Najsilniejsza Akroterma 30° do 319 R., podobmic jak G: |~m in, icffers,
Wildbad i Toplitz. Okoliea podalpejska, wapanialy klimat. D-r kapiclowy:
Radea sanitarny i operator D-r 11 .\Iv_\'('l'}u.i'(‘.r. ,

Od 1 Pazdz. do I Maja w Wicdniu, Srodmicseie, 15 Krugerstrasse.
Prospekty gratis przez Dyrekeye Kapiclowa.

‘efep ofi-] nuozss yaibzoog

SO IO

(w gubernii Kieleckiej, powiecie Stopnickim)

ek . Y _. L g . 5 2 .
Najsilniejsze ze znanych w Europie wody siarczano-slono-wapienne, jod i brom zawierajgce,

Zaklad otwarty od 20 Maja do 20 Wrzesnia.

Pomoe lekarska; apteka, zaopatrzona we wwys#ku wody mineralne i Srodki opatrunkowe.

Srodki ]c('zmc/(' stanowia: kapiele z wody mineralnej, z mulu mineralnego, natry %l\mu, parowe, massaz, clektryzacya

Wskazania lecznicze: reumatyzm, artretyzm, zolny, pl/ymmt, clioroby stawow i kodei, choroby nerwowe (porazenia,
nerwobole), choroby skarne, przewlekte zatrueia metalami,

Kogzty kuracyi wyjatkowo nizkic. Zarzad dbaly o wygody godei i uprzyjemnicnie im pobytu. Komunikacyja do Kiele Iub
Ostrowea koleja ztamtad okolo szedciu godzin szosa.

Blizszyeh informacyi ndziela: Administrator zakladun Piotrowski w Soleu p. Stopnice, oraz w Warszawie do ))—,.{\
Maja lekarz zakladowy D-r Wiodzimierz Daniewski (Zorawin 24). 3~1

Liquor Ferri albuminati 0,47, Ie
Liquor Ferri peptonati 0,4°, Ie
quuor Ferro - Mangani peptonatl 0,6, Fe 1 0,1% Mn.

Chloroformium pumsumum

do operacyi
ﬂ‘mzl\} oranzowe, ()l)}qt(m] 60. ‘M 180 i 360 gramow.

Preparaty D-ra Hebra

diachil. ITebrae, —Tr  Rusci v. Waldheim 1 Tr  Rusei wlasna,-—O]1. Rusci
spissum i Ol Ruseci liquidum.

Wszystkle Wina leczmcze
Trany lekarskie

oprocz binlego i zoltego Lofoden z nastepujyeymi srodkami: z jodem, z jodkiem zolaza,
% H(‘nvnl\lun zelaza, % fosforem 1 z ]mlm(‘m p()t,.xssn

Une

at,

APTEKA H BIERTUMPFLA

Marszalkowska 162 S-to Krzyzkiej. %8




