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Przez D-ra Med. Cywin-Jkiego w Wdnie.
( Dalszy tw/.)

Co za$ do'sposobu powstawania jaglicy, wiole spierano sie o to, jednakie
obecnie stanowczo dowiedzionem zostato pochodzenie ich z pecherzykow limfatycz-
nych, istniejgcych w {aczni, y jako tkance adenoidalnej Ij> Chociaz pod wzgle-
dem histologicznego okreslenia miejsca i sposobu powstawania pecherzykow tycL
istniejg niejakie watpliwosci, jednakze z wielkiem piawdopodobieiistwemn mozemy
przyja¢, ze moga one powstawac¢ w szparach tkanki tgcznej i gromadzi¢ sie tam

¥ E. A. Junge Wojenno Medicinskij ZurnM 1865. Otd. Il. str, 214..
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przez rozmnazanie normalnie istniejacych koaidrek limfatycznycli ,). Chociaz ~wo-
ry te przy sprzyjajacych okolicznosciach mogg tatwo znikng¢ przez wessanie, za-
zwyczaj jednak przy formach dos$¢ rozwinietych (trachoma) powstaje zgrubienie
przez rozrost tkanki tgcznej i bliznowate kurczenie sie dotknietej cze lei +gcznicy
Obecnos¢ zas oddzielnych powierzchownych ziarnek w matej liczbie nie stanowi
cechy charakterystycznej jaglicy, jak obecnos¢ Kilku rozwinietych nieco wiecej
brodaweczek nie stanowi jeszcze niezytowego zapalenia.

Chociaz pod wzgledem anatomicznym istnieje znaczua ru.mica pomiedzy temi
dwoma tworami, jednakze z powodu nadzwyczaj czestego wspotistnienia ich zale-
dwo rzadko moga one stanowi¢ oddzielne choroby. Tylko formy z przewazajgcym
rozwojem granulacyj mogg pod wzgledem praktycznym zajmowac oddzielne miej-
sce w szeregu chordb i te ostatnie formy musiemy mie¢ na wzgledzie, mowigc
0 ziarninowcm czyli jagliozem zapaleniu, jako o chorobie ciezkie], upartej i zara-
Zi»wej.

Latwo teraz mozna pojac, jak wspotistnienie chorob, fat roznigcych sie pcd
wzgledem anatomicznym, mogto wywotaé ten chaos w pojeciach o chorobie, gdzie
albo réznorodne zjawiska przyjmowano za jedno, lub przeciwnie.

Zejsciem tej choroby przewleklej i upartej, skoro nie nastgpito wessanie
w poczatkach, zazwyczaj jest powstawanie blizn w tgcznicy, i tuszczkowych zme-
tnien rogéwki (ktratitis pitnnosp). Wews-d zaczerwienionych i obrzeklych czeSci
tacznicy spotykamy wtedy bliznowato-Sciggniete, uieforemne linie i figury, ktére
przeplatajgc sie w roznych kierunkach, pokrywajg wiekszg czes¢ powierzchni tgcz-
nicy. Kurczenie to sprowad a jednoczesne korytkowate zgiecie chrzastki powieko-
woj, rzesy stykaja sie z gatka oczng, a skutkiem tarcia wywotujg powstawanie
na rogowce tuszczki (panmus). Utrudnia sie takze stek tez juz to z powodu
zwezenia worka tzowego przez powstawanie w nim granulacyj, albo tez w sku-
tek bliznowatego Sciggniecia. Jaglica ze swerni nastepstwami jak rowniez tuszcz-
kowate zapalenie rogdéwki drecza chorego podwdjnie. tuszczka (gonnus) poczyna-
jac sie na gérnym brzegu rogéwki w ksztatcie szarego rozlanego zmetnienia nabton-
ka rozposciera sie w szerz i w giab, jednoczesSnie ostabiajgc wzrok chorego. Przy
dalszym rozwoju nastepuje wypieranie na zewnatrz rogéwki, jej'nacieczeuie,two-
rzeni© sie ropni, wrzodow, podraznienie teczéowki. W koncu cata rogowka metnie-
je, powoli zjawia sie. nieuleczalna suchos¢ tacznicy (xerophthalmusy, wiasnosc wy-
dzielnicza lej niknie wskutek bliznowatego zwyrodnienia; gruczotki Mejboma
przestajg funkcy onowaé a ujscia kanatéow wyprowadzajacych gruczolkow ttuszczo-
wych zarastajg. Worek tgcznicowy powdli traci swa pojemnosé, az w koncu zu-
petnie'znika, skoro tgcznica wprost z brzegu chrzastkowego udaje sie. na gatke
oczng (synhlegharon posttinn) lub pow ieki stajg sie niedostatecznemu (lagophthah
mus) i nie przykrywajg juz gatki ocznej. Takie sg zmiany nastepcze w tkankach
ocznych, takie tez sg zejsScia jagliczego zapalenia tgcznicy. Wszystkie te wtdrne

I) A. v. Cfréfe, ,,idiniwLe Voftragelibersi]genkeilk«iule, herausgeg. v. Dr.Hirsch-
berg. Berlin 1871, str. 60.
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zboczenia gaiki oo/nej widocznie p»chodzg od tarcia, jakiemu, podlega gatka oczua
przez ciggle stykanie sie z powiekami, ktorych 1tgcznica stata sie chropawa,
"Wskutek ciggtego podraznienia oka nastepujg kurczowe zaciskania sie powiek, co
jeszcze powieksza tarcie. Zdrugiej znow strony kurczenie tkanki bliznowatej spro-
wadza wykrzywienie, garbienia sie chrzastki i zawiniecie powieki, co wszystko
tern bardziej powieksza taicie 1 usposabia do tem predszego powstawania opisa-
nych nastepstw. \\r rzeczy samej zawiniecie powiek bardzo czesto towarzyszy ja-
gliczemu zapaleniu 1). Rzeczywiscie zwyrodnienie zdarninowe odznacza si¢ prze-
biegiem stopniowo wzrastajgcym (co bywa najczesciej), w takim razie miesien tyl-
no +zowy ulega ciggtemu draznieniu i 1210800 w krotkim czasie sprowadzi¢ zawinie-
cie powiek, tem bardziej, ¢O jednoczesne zgrubienie latdek przechodnich tgcznicy,
rozcigga witokna miesu.a I/.owego przedniego i pi&ez to ostabia jego dziatanie an-
tagonistyczne. Rzadz,iej daleko w przebiegu tej choroby wystepuja chwilowe tyl-
ko pogoiszenia zapalne, wtedy cata tacznica obrzeka rownomiernie, jednostajnie
ostabiajg sie oba miesnie; j»rzedni z nieb jako silniejszy dtuzej przeciwdziata i po-
wstrzymuje tworzenie sie zawiniecia. Skoro zawiniecie powiek juz sie raz utwo-
rzyto widocznym jofct, ze nietylko przyspiesza ono opisane zmiany nastepcze, tak
zgubne dla wzroku, lor,z i mc daje sie juz usung¢ na drodze terapeutycznej. Aby
uwolni¢ galke oczng od ucisku i tarcia przez tak zmienione powieki, aby unikngé
zetkniecia sie zawinietych rze& z okiem, aby, jednem stowem, zabezpieczy¢ oko od
ciggtego szkodliwego wply ww dziatajgcego mechanicznie, trzeba odwrdci¢ i odda-
lic od oka rzesowy brzeg powieki, trzeba go, ze tak nowiom, nieco unies¢ po nad
gatke oczng. | c.zyniwszy tylko temu wskazaniu zado$¢, mozemy zapobiedz po-
wstawaniu zmian nastepczych w oku, dazacych do zupetnej utraty jego funkcyi.
Zadanie takie uujczesciej ma lekarz przed sobg wobec jagliczego zapalenia tgczni-
cyr. Bezporé wnania rzadziej stawiamy podobne wskazanie przy kurezowem zawi-
nieciu powieki u oséb starszych (entropiurn \n/iile), ktére powstaje takze wskutek
przewagi sity skurczowej mies$nia tylno-tzowego, przyezém, by¢é mo/e, ma udziat
takze zwiotczenie, skory i zmniejszenie gatki ocznej: réwniez bardzo rzadko wy-
maga tegoz wskazania nieprawidtowo roSliiecie rzes.

Przy zapaleniu brzegu rzesowego powiek, wskutek zboczen w tkance t3-
cznej dokota cebulek witosowych, niektore 7 rzes mogg otrzymacé nieprawidtowy
kierunek (do gatki ocznej; i rosngc tak, moga drazni¢ gatke ocznag, oraz wywoty-
wac kurczowe zacisSniecia powiek; co przyblizajgc do oka rzesy pozostate, utatwia
powstawanie samego zawiniecia.

Zawiniecie powiek raz powstate na skutek tej tub owej przyczyny, jak ro-
wniez jego skutki dajg sie usuwac tylko za pomocag operacyi. Pomoc operacyj-
na, naturalnie najpotrzebniejszg jest przy zawinieciu powiek, wywotanem przez
grannlacyjne zwyrodnienie, gdyz tarcie powiek w powyzszy sposéb zmienionych
najniebozpieczniejszem jest dla oka. Za pomoca operacyi musiemy znies¢ totarme,
a jednoczesSnie usungC zetkniecie gatki ocznej ze zmienionym brzegiem rzesowym.

}) Podlug Szokalskiego (str. 186) zawiniecie powiek stanowi 600 ogdlnej liczb/
chorob ocznych.
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Aby dujs¢ do wymienionego celu uzywano wode sposobéw mniej lub wiecej dow-
cipnych, wiecej lub mniej czynigcych zado$¢ temu lub owemu wskazaniu. Majac
tenze sam cel przed sobg. operaoye zawiniecia powieki czyli sposoby, majace na
celu usuniecie szkodliwego wptywu zawinienia na gatke oczng, dadzg sie podzieli¢
im trzy grupy, stosownie do przyczyn”™ sprzyjajact-j powstawaniu zawinie-
cia z jego skutkann. Oto/. |1-o0. Badajac droge iwyologiczng powstawania zawinie
cia widziemy, ze wazng tu role odgrywa dziatanie miesni, a ztagd podano sposoby,
tak lub inaczej znoszace dziatalno$¢ tych miesni. 2-o0 widocznem jest, ze tarcie
I zetkniecie samo rzes z gatkg oczng dziata najzgubniej, ztagd znowu podano sposo-
by czynigce zado$¢ temu wskazaniu; nakoniee po b o jasnem jest, ze zetkniecie sa-
mo powiek, szczegblniej zwyrodnionych, bliznowato-Sciggnietych, bynajmniej Die
jest bez szkodliwego wptywu, i ze atijlepiej dojdziemy do celu tak ustawiajgc po-
wieke, aby jak najmniejszy wy wiara«la ucisk na gatke oczng; ot6z tu takze istnieje
caty szereg sposobu w zastosowanych do tego celu.

Nie bede rozbierat, o ile te sposoby czynity zado$¢ wymaganiom, tembar-
dziej, ze szczegbdtowy ich rozbiér w chronologicznym porzadku wraz z krytyczng
oceng czytelnik znajdzie w monografii assystonta pry watnéj klin.ki oftalmicznej
pr. E. A. Junge, Dra Brauna.

Ale majgc zamiaru powtarzac treSci tam zawartej, ogranicze sie tylko opa-
sem niektérych operacyj, majacych obecnie najwieksze zastosowanie, jak réwniez
przytocze nowe sposoby operacyi, ogtoszone juz po wyjscia wzmiankowanej Kkro-
szary. Zauwazymy tu jednakze, ze wszystkie sposoby, jakakolwiek my$l zasadni-
cza lezy w ich osnowie, z korzyscig dadzag sie zastosowa¢ w pewnych okoliczno-
$ciach; istniejg bezinteresowne zdania, poditug ktorych nawet zupetne obrzynanie
brzegow rzesowych (sposob jak wiadomo przezwany przez Hi mlyego — ttppro-
bium artis) nie daje tak zgubnych rezultatéw, jak twierdzg niektorzy, a wiec cho-
ciazby tylko w razach wyjatkowych, moze by¢ uzytym z korzyscia.

Do sposobow nieprzytoczonych we wspomnianej pracy naleza: 1) sposob
Guniera i Heidenreich a; przeciecie podskorne widkien miesni Homera
i Molla. Uhoeiaz rzeczywiscie znosimy tein przewage miesnia tylnego nad prze-
dnim a przez to znosimy po czeSci przyczyne usposabiajgcg do powstawania zawi-
nie¢, doSwiadczenie jednakze nie stwierdzito przypuszczenia; otrzymane powodze-
nie byto tylko czasowem i watpliwem. Zresztg jest to bardzo naturalnem, chociaz
miesSnie biorg wazny udzial w powstawaniu zawimecia. jednakze zawiniecie to
istnieje  wskutek obecnosci ciggte sie $ciggajacej tkanki bliznowatej, powstate-
w miejsce normalnej tkanki tgcznicowej, jak réwniez zaw.niecie istnieje tu wsku-
tek zgiecia sie chrzastki. Hozumie sie, ze na te dwie okol.czno$ci stan miesni wpty-
wac n e moze, a ztad i bezskutecznos¢ podobne, operacyi.

Do niezupetnie fortunnych sposobow mozemy zaliczy¢ rozciecie zewnetrzne-
go spoidta powieki, sposdb Arnmona, aby zmniejszy¢ ucisk na gatke oczng wywie-
rany7-przez powieke, chociaz operacya ta w pewnych okolicznosciach moze mieé
pomocnicze znaczenie.

Za pomocg innych sposobow niszczymy rzesy— wtedy zetkniecie sie miekkiego,
pozbawionego wtosow brzegu traci swoj wpty w zgubny, lub, jak juz powiedziano,
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brzegi powiekowe podejmujemy nieco nad okiem. Po pierwszej kategoryi nalezy
sposOb niedawno jeszcze poaany przez Il er ze nste ina (przeprowadzenie zawlo-
tith  Sposoby pierwszej kategoryi dziatahg znoszac skutki szkodliwe nieprawidto-
wego potozenia, sposoby za$ drugiej znosza samo potozenie nieprawidtowe. Ponie-
waz wiekszo$¢ sposobdéw tych daje rezultaty, nietrwate lub potgczone zwidu niedo-
godnos$ciami, albo tez w koncu moga by¢ zastosowane tylko w razach wyniko-
wych, to obecnie zatrzymano sie tylko na niewielu z nich, mniej wnece] dajgcych
sit zastosowa¢ w kazdym wypadku i lepiej prowadzacych do celu

Do takich sposobdw zaliczamy sposoby Jesche-A.rl ta i Grafego, rozbie-
rzemy je, gdyz dosS¢ czesto sie uzywaja W\ przod jednakze uwazam nie za zbyto-
cxn* rozebraé¢ sposob Herzeustei na. jako starg nowostke tak wiele obiecujgcag
z pcczatku.

(Dokonczenie nastagpi.)

O dorainem rozsierzemu ust macicznych
Przez Dra L. Ellingera w Sztutgardzie.

Podat w streszczenia Dr, St. Jerzykowski, lekarz w Poznaniu.

numerze \r 2 Archiv, f. Gynakologie opisuje autor nadzwyczaj pomysino

skutki, jakie widziat w rozmaitych cierpieniach niewieScich po zastosowaniu do-
raznego rozszerzenia nst ma-

cicznych za pomoca narzedzia,
za ten cel umyslnie zrobione-
go. Tern narzedziem jest Sle-
dnik maciczny przyrzadzony
na podobe Kkleszczy; skiada
on sie z kleszczy uzywanych
dc polipéw, oraz z dzioba
icednika macicznego (Uterxs-
eondenschnobeld , ktéry na
przednim koncu kleszczy jest
ruchomo umieszczony i otwie-
ra sie rownolegle. Przez uci-
tmiecie rekojesci otwiera sie
czubek kleszczy, a po ustaniu
ucisku zamyka sie znow7 za
pomocag sprezyny znajdujacej
sie pomiedzy rekojesciami (na-
rzedzie to sprzedaje po cenie
3V2 talara Paul Henger,
Instramentenmacher w Bztut-
gardzie).
Dc ust macicznych wprowadza sie powyzsze narzedzie pod przewodnictwem

palca bez wszelkich poprzednich przygotowan. Operacya udaje sie lepiej w poto-
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zeniu poziomem na grzbiecie, z przyeiggmetemi do brzucha udami, anizeli kiedy
osoba stoi, réwniez lepiej na stole anizeli w t6zku, co zresztg rzeczg jest jasna,
1 hociaz zas w wypadkach tu nalezagcych chodzi tylko o rozszerzenie kanatu od
nst macicznych do wewnetrznych, to autor wprowadzat jeduakze narzedzie do ja-
my macicy zazwyczaj catg dtugoscig dzioba, nic widzac ztad zadnych ztych skut-
kéw; czynit za$ <o dlatego, ze ramiona narzedzia, zawsze nieco sprezyste, wska-
zujg sktonno$¢ do zbiegania sie w czubkach swych, przez eoby kanat nie ulegt
rownolegtemu rozszerzeniu. \by jednakze narzedzie nie weszto za gteboko, co sie
wydarzy¢ moze mianowicie przy wielkiém zwiotczeniu tkanki, nalezy przy wpro-
wadzeniu narzedzia takowe pilnie kontrolowaé¢ za pomoca palca. Debrze jest tak-
ze wysmarowac ttuszczem wewnetrzng strone ramion, poniewaz w razie watlej
btony Sluzowej w szyjce, mogtyby tatwo jéj fatdy uwiezgngd. Z malym wyjat-
kiem w nalezgcych tu cierpieniach bywaty usitowania uwienczone pomysinym
skutkiem; pochodzi to ztad, ze szyjka w cze$ci pochwowcéi macicy posiada mato
widkien miesniowych, tak iz kanat ten raz rozszerzony, pozostaje w rozszerzeniu
przez czas dtuzszy. Poniewaz nadto szyjka nie wiele ma nerwow, przeto tez i bdl
wywotany przy rozszerzeniu takowe;, nie jest wielki i nie wiekszy, jak przy uzy-
ciu Sledmka iSimpson'a; po Kkilku minutach ustepujg zupetnie wszelkie bolesci
Wreszcie nalezy nadmienié¢, ze oporacye powyzszg znosity osoby zawsze ambu-
lando z wyjatkiem wypadkowg gdzie zachodzity krwotoki maciczne.

Co sie tyczy wskazanh do zastosowania powyzszej operacyi, to uwaza autor
nastepujace:

Najpoifiyslniejszém w skutkach jest dorazne rozszerzenie przy zwezeniu
szyjki macicznci, jakie nierzadko natrafiamy juz to skutkiem samogwattu, juz tez
skutkiem niepodatnosci jedrnej tkanki szyjki u dziewic. Jedno rozszerzenie, a naj-
wiecej dwa wystarczajg prawie zawsze na czas dtuzszy, aby sie odptyw miesiecz-
ny odbywat regularnie bez bélow Co do dolegliwego odbywania
miesigczki, to kazat autor natychmiast, skoro sie tylko {.»okazaty pewne znaki re-
gularnosci, chorym do siebie przyby¢ i wykonywat szybke operacye powyzsza,
pozwalajgc niekiedy nawet sta¢ osobom operowanym. Hownioz przy braku mie-
sigczki {(iwekorrhma) wy wotanym skutkiem zwezenia szyjki, operacya ta okazata
sie bardzo skuteczng. Czy potom pOzniej pojawia Sie na NOWO zwezenie wraz
z swemi skutkami, nie jest wiadomém autorowi.

Zwezenia szyjki, wywotane skutkiem zboczenia w potozenDi macicy
(aeviatio), leczono dotagd zazwyczaj za pomocg nacie¢ (incis>0). Te naciecia je-
dnakze sg nietylko niebezpieczne i wymagajg zawsze pewnej techniki chirurgicz-
nej, ale nadto nie dajg zadnej rekojmi trwatego skutku, tak iz takowe moga chwi-
lowo tylko sprawia¢ ulge. Przeciwnie, dorazne rozszerzenie nie pocigga za sobg
zadnego niebezpieczenstwa, wykonania takowego moze sie podigé¢ kazdy lekarz
nawet bojacy sie ncza i widoku krwi, nadto trwato$¢ rozszerzenia jest daleko diuz-
sza i w kazdym razie da sie tatwo osiegng¢ na nowo. W reszcie dajg sie kobiety
daleko tatwiej naktoni¢ do takiej operacyi, anizeli kiedy ja wykonujemy za pomo-
cg tnacych narzedzi. Wykonanie za$§ samo jest tatwe, sprawia nieznaczny i chwi-
lowy tylko bél podczas operacyi,. a zato zapewnia, nawet przy zgieciach macicy
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w wysokim stopniu, odptyw krwi macicznej regularny i nie sprawiajgcy zadnych
bélow; rozszerzenie bowiem takie szyjki nie pozwala w jamie macicy nagromadzac
sie krwi i wytwarzac sie skrzepom, ktorych tworzeniu sie towarzyszg zawsze dole-
gliwe bide. Kto sobie chce utatwi¢ wprowadzenie narzedzia przy zboczeniach w po-
tozeniu macicy, niechuj poprzednio stara sie dno macicy odprowadzi¢ wediug mo-
znosci do prawidtowego potozenia.

Dalej okazato sie rozszerzenie dorazne nader skuteczuem przy krwoto-
kach macicznych, wywotanych juz to skutkiem zwiotczenia lub nabrzmienia
macicy w potgczeniu z nowotwoiami w jej Scianach, albo tez bez takowych, juz
tez skutkiem znacznych zboczen w przebiegu szyjki macicznej. [Po rozszerzeniu
szyjki krew wylana do jamy macicy moze swobodnie odptywaé na zewnatrz, ma
cica rnoze sie kurczy€ i pozosta¢ w tym stanie skurczonym, tak iz zakrzepy na-
czyniowe nie zawsze ulegajga ponownemu oddzieleniu. Dla utatwienia odptywu
mozna w kanat witozy¢ jeszcze paski ptétna lub rury do osgczania {Drainageroh-
ren). Z tej to okolicznosci mozna sobie wyttdmaezy¢, dlaczego po nacieciu ust
macicznych zatrzymujg sie gwattowne krwotoki; rowniez da sie tatwo wyjasnic,
dlaczego krwotoki z mocno obrzmiatej macicy, ktore trwajg niekiedy kilka dni
i nie ustajg mimo Wszelkich $rodkuw, zatrzymuja sie po wprowadzeniu zaledwie
po za ujScie wewnetrzne ptata ptociennego, zmaczanego w ha. ferrl sesgnichl.
Owa mata ilosC lig. ferri nie mogta zadng miarg dziata¢ tak szyhko na zwyrodnio-
na tkanke macicy. Przyczyng tego jest raczej 6w ptat, ktéry skutkiem swych
latd i atrakcyi kapilarnej (Capillaraltrakiion) sprawiat, iz krew Swiezo wylana
mogta bezprzestannie odptywaé z jamy macicy; w ten sposéb nie mogty w maci-
cy wytworzy¢ sie skrzepy, ktére wydalone raz wczesniej, drugi raz pozniej, pocig-
gaty za sobe takze oderwanie nowo wytworzonych zakrzepdéw, podczas gdy. kre-w
wylana odptywajgc natychmiast pozwala macicy trwale sie skurczyc.

Kdéwmez zaleca sie zastosowanie doraznego rozszerzenia w wypadkach, gdzie
wydzieliny, niezytowej natury, zostajg zatrzy mane w jamie macicy,
przyczem takowa nastepczo obrzmiewa a mianowicie kiedy obrzmiewa btona Slu-
zowa szyjki; tak samo rozszerza sie usta doraznie kiedy odptywy potogowe sag
bardzo obfite w potgczeniu z krwotokami lub bez takowych. Po otrzymaniu w ten
spos6b odptywu wolnego nie bedzie zapewne potrzeba w razach takich robic
wstrzykiwanie do jamy macicy dla puwstrzymania obfitych wydzielin albo wkta-
da¢ do takowej Sciggajgce czopki. Gdyby za$ leczenie takie miato -sie okazaé¢ ko-
niecznem, to po rozszerzeniu ust przez narzedzie opisane mozna wprowadzi¢ do
macicy najgrubszy Slednik, ktéry nie rozszerzajgc gwattownie jamy dozwala nato-
zycie optukac Sciany chore i odptywa¢ natychmiast skrzepom, jesli takowe pozo-
staty. Jesli wiec organowi tak sktonnemu do kurczenia sie, jak macica, nadamy
wczesnie trwaty odptyw na zewnagtrz, natenczas uleczymy po wiekszej czesci
wielkg ilos¢ biatych uptawdw, czesto bez wszelkich dalszych staran.

Po doraznem rozszerzeniu ust macicznych mozemy nadto wprowadzi¢ do
jamy macicy palec w celu rozpoznania i wydalenia resztek, ciat jakich lub no-
wotworow.

Dalej uwaza autor narzedzie opisane za najlepszy instrument do Sledze-
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niajamy macicy tak iz wWysikie inne sledn:ki maciczne znikly od cz?sn tego
z jego stotu operacyjnego Obawe za$, aby czubek narzedzia nie wcisnat sie
w kruche dno macicy, umiwu sie najlepiej w ten sposéb, jezeli narzedzie posuwa-
jac gtebiti bezprzestanme taftowe naprzemian otwieramy i zamykamy, przez co
mamy pewnos$¢, ze sie czubek znajduje jeszcze w jamie maciey. Nabrawszy zau
pewn¢j wprawy > uzywaniu tego narzedzia, mozemy je w Kkilku minutach
wprowadzi¢ tatwo i bez znacznych bolow w wypadkach, gdzie wprowadzenie sle-
onika macicznego byto niepodobnem. zSadto uzywcijgc $lednika trzeba takowy
czysto wyjmowaé, zanim go sie uda wprowadzaé, podczas gdy narzedzie owe
witozywszy raz do ujScia zewnetrznego mozna posuwac dalej, dopoki sie celu nie
oeiegme.

Go zas do precikéw z lamiriaryi i gagbki prasowanej, to takowe nie moga
zadng miarg rowna¢ w skutkach swych z opisanem narzedziem do rozszerzam?,
ust. Eozszerzadlo bowiem to iozszerza dsta u zdrowych dziewic, natychmiast w sto-
pniu wystarczajgcym, a przy przewlekiem obrzmieniu lub nowotworach wystar-
cza jedno posiedzenie, podczas kiedy gagbka prasowana i laminarya potrzebujg do
tego daleko dituzszego czasu Précz tego nie mozna prawie nigdy rutekowa6 na pe-
wno, ze gabka rozszerzy takze wewnetrzne ujscie, podczas kiedy rozszerzadto
czyni to szybko w kazdym czasie. Nadto zatozenie gagbki lub laminaryi jfst po-
taczone z trudnoscig, chorj ni sprawia hole daleko dtuzej trwajace, anizeli po uzy-
¢m rozszerzadla, a niekiedy nawet wywotuje niebezpmczne. obiawy, précz tego
Wymaga prawie zawsze wziernika i haczyka, podczas kiedy zastosowMiige rozozo-
rzadto nie natratigmy zadnej z tych niemitych okolicznosci.

Wreszcie nie masz zapewne zadnego Srodka, ktorybi tak prostym i tatwym
sposobem mégt usuwacé niepi odnosc¢. powstatg skutkiem zwezenia szyjki ma-
ciczne’, nawet w wypadkach gdzie macica jest zgietg, jak wda nie to dorazne roz-
szerzenie ust macicznyoh. M ten sposob bowiem me trudno jest sprowadzi¢ na
nowo komunikaci ¢ jamy macicy z kanatem pochwowym i takowg utrzymywac t.gk
dtugo, az nie nastgpi zaptodnienie; naturalnie maoica sama musi by¢ zresztg zdro-
wa i me wskazywa¢ zadnych zmian w swem utkaniu.

W koncu wypowiada autor to mocne przekonanie, te juk niezbednym jnst
cewnik dla trgbki Eustachmsza Ilub cewki moczowej, tak tez opisane rozsze-
raadto albo podobne do takowego, bedzie Koniecznem narzedziem w reku kazdogo
lekarza.

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Tfiwlcklo niezytowe upaleni* plac

Przez lira. Anireehlrt,
(Dalsza 'w({!/).

Jezeli poréwnamy ‘zmiany w ptucach. b”*rkee pudsta T\ »ochot ptucnych, juzto
podczas catego ich przebiegu, jnZtS chociaz t\Un w poozatko«vch okre-aeh, z owemi ogr.i-
ekamlw -WMt-rzehctkacb ptuc przypadkowo pi-zr sekeyi znajdowanemu a ktére ”~ *veia za-
dnymi obtawami me zdradzaty si€, to juz choCbv jedynie i tego wzgledu, ze obie sg tylko
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Tkutkam' przewlektego niezytowego smpalenin plue, usprawiedliwionym bedzie przyjecie, z#
ogniska te tworzg poczagtkowy okres suchot. ptucnych. W tyHi za$ razach, w ktérych indy-
widua zmarty na ostre choroby, mozna stusznie przyjaé, zc;ogniska te mogtyby do suchot do-
prowadzi¢, gdyby wiasnie chorzy ci nie zeszli ze Swiata wskutek ostrych ehorob

Jezeli jeszcze i obserwacye kliniczne potwiei'dzq ten pftglad, w takim razie mozemy
go przyjac¢ jako zupetnie uzasadniony.

Zmiany owe w wierzchotkach ptuc nie zawsze przebieg ijg jednak bez objawowy ni«
tawsze zadziwiajg lekarz i przy sekevi; dosy¢ cze«to zdradzajg swojg oticcnos$¢ za zycia cho-
rych r6znorodnemi objawami, z ktorych kazd. z osobna, mato jesi charakterystyczny i nié
pozwala na wyprowadzenie pewnych wnioskow.

Miedzy objawami za Tigujaceini na wyszczeg6lnienie, na pierwszym miejscu stoi bez-
krwisto$¢ (anaemia) z swftmi nastepstwami. Tu zaliczam: bol gtowy, ostabienie i b6l w no-
gach a szczeg6lniej u niektorych ludzi z rana, wkrotce po w-tamu. Blado$¢ twarzy z wyste-
pujacg naprzemian czerwonos$cig, dnsznoac przy chodzeni i po schodach, wstepowaniu na gé-
ry, a nareozcie u kobiet brak miesigczki (ameiwrrhueci). Wiasnie ten ostatni objaw, daje spo-
iobno$¢ obserwowania, najpicrwszych okreséow przewlektego niezytowego zapalenia ptuc
(bronchopneumonia), gdyz chore nie szukajg rady lekarskiej z powodu braku sil. holu gtowy,
bladego wygladu, lecz. dopieio brak miesigczki sktania je do tego.

We wrzesniu 1S71 roku, radzita sie¢ mnie panna 13 letnia, z powodu zatrzymania sie
miesigczki od trzech miesiecy. Chora ta przedtem od lat 6 regularnie miesigczkowata. Byta
blada, uskarzata sie na czeste bél* gtowy, na wuczucie zmeczenia w nogach, szczegoélniej
wkrotce po wstaniu i na krotki oddech przy chodzeniu pt> schodach. Badanie klatki piersio-
wej wykazato tylko przerywane oddech pr/y wdechu i przedluzom wydech nad lewym do-
tem nadobojczykowym.

Na zasadzie treli danych, nie wahatem sic zrobili rozpoznanie na przewlekle niezyto-
we zapalenie, w lewym wierzchotku plu&nyfla. Bo uzyciu chininy i zelaza, po kilku miesia-
cach, na nowo wstawita sie miesigczka, boi gtowy ustgpit i Inoznuby b to istotnie watpic
0 stusznosci rozpoznania, gdyby w 13 miesiecy pézniej w Pazdzierniku 1872 r. nie zjawit

u tej chorej dosy¢ znaczny krwotok ptucni i gdybr obecnie powierzone badanie, me wy-
kazato lekkiego sttumieniu odgtosu i drobno pecherzykowych rzezen przy wdechu, ktor*
pozwolity wykazaé powiekszenie sie nacieczenia w liwvift wierzchotku pinenym.

Rowmez jak w tym przypadku, mogtem i w dwoéch inmch brak miesigczki odniesodo
rgraniczonego nacieczenia w szczytach ptuc, ktore zresztg, Irlko bardzo nieznaczne dawato
objawy. Jeden z tych wypadkow tyczyt sie Is-letmcj panny, ktéra oproez braku miesigczki
uskarzata sie jeszcze t lko na ostabienie, przyozem byla bardzo blada: drugi tyczyt sie ko-
biety lat 28 majace', matki dwojga dzieci, kt<iru skaio yta sie na ostabienie, ustawiczny bdl
g owy, biate uptawr, cera za$ twarzy byta bardzo blada a raczej ptowa.

/ tych i wielu innych nbserwacyj, robionych na indywiduach, z bardziej posuniete mi
okresami niez\tow”*go zapalenia ptuc, jest dla mnie niewatyliwerri, ze brak miesigczki jest
nastepstwem nacieczenia ptuc. Nigdy jednak wiasne spostrzezenia, nie przymuszaly mnie do
przyjecia odwrotnego zachowania sie, to jest wystgpienia niezytowego zapalenia ptuc wsku-
tek braku lub nagle wstrzymanej miesigczki, jak to wedtug niektéiyeh autoréw ma miec
miejsce 'J. Musze najprzéd izaitué dowodu, ze w czasie wstrzymania miesigczki, ptuca wcale
nie byly zajete, a do tego zadania, czuje «ie tembardzmj usprawiedliwiony, o ile wykazatem,
ze ogniska zapAln« bez zadnych objawow przebiega¢ moga, albo przy takich, ktére nie za-
wsze wymagajg rady lekarskiej, tak, ze z powodu tego, zmiany w ptucach niespostrzezemt
przebiegaja 2.

Y Z nowszych autorow wymieniano tlcrard‘ai Comil. De La phthisie pulmonaire,
Paris 1867 p. 587. W alde nburg’a Die Tubereulose, Die Lanycnsckwindsuchl und Scrophu-
hse. Berlin 18b0 p. 513.

J Maldenburg (7. s c. p. oll) wystepuje przeciwko tym, ktérzy nie chcg uwazaé
'witrzymania sie miesigczki za przyczyne suchot ptucnych w nastepujacych, stowach. ,,2 jakiej
racyi uwazanie za konieczne odrzuci¢ spostrzezenia starych, doswiadczenie kilkunastowicko-
we 2 takg lekkomys$inoscig. Czy istotnie tak mato ufamy zmystowi obserwacyjnemu i logicz-
nosci w sadzeniu takich ludzi j-¢ Pr. Hoffmann, de Illaen, Portal, Autenri*th
Schénlein i -tu innych, Zze nie mogli umkngé btedu post hoc ergo propter tioc? Czy ta
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U mezczyzn bytbym réwniez skionny dopatrze¢ sie blizszego zwigzku, miedzy zaje-
ciem cze$ci piciowych a pierwszemi okresami naoico-enia ptuc, gdybym miat sposobnos¢
wiecej jhk dwie obserwacje robi¢. Mam tu na mysli czeste zmazania (pomttio) nocne. Zda-
je mi sie zaledwie potr/mineuB doda¢, zc daleki jestem od tego, abym u kazdego mezczyzny
skarzacego sic na zmazania nocne, miat chocby tylko domyslac¢ sie z gory takiego zwigzku.
Moje wypadki odnoszg .sie do dwoch miodych ludzi niezonatych, z ktérych jeden miat lal
20 a drugi 27. Sk tr/yli sie oni wiasnie na wyzej wymienione cierpienie, jakotez na znuze-
nie; byli bardzo bladzi; alt; niczem wiegcej nie zdradzali tego, co osluchifl unie i opukiwanie
wykazato, a mianowicie: nacieczcnie w szczytach ptuc.

Jeszcze mniej cbarakterystyczneini, a zastugujgce jednakowoz na uwage sa: pryszczy-
ca (eczema) na palcach, osteda (pityriasis) na piersiach i grzbiecie a dalej lekkie napady za-
wrotu. I'e ostatnie jednak bardzo rzadko sie zdarzajg. NoOe umiem sobie inaczej objasnic
wystgpienia i szybkiego znikniecia tjch napadow, jak tylko przez przyjecie, ze w naczyniach
zajetego wierzchotka ptuc powstajg zakrzepy, z ktérych mate czagsteczki sie odrywaja i do-
stajg sie do tetniczego krwi obiegu a tym sposobem i do mdzgu.

W bardziej b ‘/posrednim zwigzku z chorobg, o ktdrej méwimy, sa: klocie w piersiach
i grzbiecie szczeg6lniej miedzy topatkami i odchark!iwanie skrzekowalej lub tupkowej czai-
n¢j plwociny. Kbicia zaleza, bez watpienia od ograniczonego zapalenia optucnej, ktére bar-
dzo czesto towarzysze nameczeniu ptuc; me dajg one jednak pewnego dowodu, gdyz dosy¢
czesto ograniczone zrosniecia listkobw optucnej sie zdarzajg, a mimo to ptuca bynajmniej nie

madros¢ jest dopiero nabytki»m nowszych czaséw? Sztuka lekarska jest nauk empiryczng
i pozbawia sie z wlasng szkoda bardzo szacownych nabytkéw, jezeli bez kouiee/néj potrze-
by zrzekamy sie skarbca doswiadczen dawniejszych epok. Jakkolwiek niezmiernej wagi
byty odkrycia nowszych czasuw dla naukowej medycyny i jakkolwiek wazne sg ich skutki,
me powinniSmy jednakowoz wpas¢ w biad przecenienia ich, kosztem ubiegtych wiekdw,
jakby istotnie (jak to tu i owdzie ustnie i piSmiennie nieraz wyr/em.ouo), n.rawdzin a umieje-
tno$¢ lekarska dopiero od poczatku naszego stulecia istniata..... Stosujac to do naszego szcze-
gotowego wypadku, rzecz sie ma jak nastepuje: Skoro dawniejsi lekarze spostrzegali, ze po
wstrzymaniu sie miesigczki, po wyleczeniu wrzodéw skornych, powstawaty suchoty, to musi-
my przyjac¢, ze w obserwowauyeh wypadkach odpowiednio do éwczesnego stanowiska nauki
znaki dowodzace istnienia suchot ptucnych, jak kaszel, dusznos$¢, schudniecie, goragczka
przedtem z pewnoscig nie istniaty; moze tedy is¢ tu tylko o objawr, ktore i teraz takze
zaledwieb), przynajmniej w wielu wypadkach, za pomocg opukiwania i osluohiwania wysle-
dzi¢ sie daty, jednlon stowem, idzie tu ukryty przebieg suchot ptucnych. Czem jednakowoz
sg owe ukryte suchoty? Xie chce zaprzeczyé, ze takie wypadki tu i owdzie zdarzy¢ sie mo-
ga, musimy jednak jeszcze rac. zwroci¢ uwage, z¢c ukryte suchoty nic opierajg sie bynajmnigj
na doswiadczeniu i $cislem badaniu, lecz wprowadzone zostaty do nauki dla mitosci h pote-
zy, ktorej dni w nauce teraz za policzone uwaza¢ nalezy.a Przetoczytem te stowa, gdyz
chciatem wykaza¢ waznos¢ i site zaizutu. Nie moge sie jednak z tom wszystkieni na to zgo-
dzie. Ukryte suchoty sg dla mnie identyczne z zupaluem ogniskiem w szczytach ptuc
w pierwszej chwili swego powstawanie,. Poniewaz zapalne ognisko w szczytach ptuc bardzo
czesto bez objawow sie poczyna, i poniewaz przy szerzeniu -sie chorony, od takiego ogniska
poczynajac, ptuco przy objawach suchot zniszczone zostaje, to wedtug mego zdania, sucho-
ty ptucne poczynaja sif- bardzo czesto skrycie, czyli, co dia mnie to samo Mimozy, bez obja-
wow— i musi to koniecznie mieé miejsce, gdyz w przeciwnym razie nie moglibyémy znale3C
ogniska zapalnego przy sekcytoh u ludzi, ktérzy nie zdradzali nigdy zadnego objawu, kto6-
ryby kazat domysla¢ sie ognisk* w ptucach. Jezeli dalej powiekszenie sie resp. pomnozenie
sie liczby ognisk zapalnych tylko za pomocg opukiwania i o=duchiwania wjkazanembyc mo-
ze, jakotez za pomocg objawow, ktére kaszel, dusznos¢, soliulzenie', gorgczke na lata caw
wyprzedzi¢ moga, to mozemy takze sobie stusznie przyznaé prawo, inaczej sie. zapatigwae.
QOjest przyczyna a co skutkiem, tak dawniejsi autorzy. Dla dawniejszych a moze by¢ i dla
wielo nowszych autoréw, niezytowe zapalenie ptuc, rozpoczeto sie dopiero wtedy, gdy cho-
rzy juz byli prawdzi wemi suchotnikami, to Jest gdy proces w ptucach juz wywart szkodli-
wy wptyw na caty organizm i ten swoj wptyw, zdradza eharak+erystyczuemi znakami. Takie

skutki i znaki jednakowoz wystepuja dopiero czesto po dtugoletnieiu i tniemu t¢j chorob;-
a czasami mogg wcal« ni« wystapie.
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cierpig. Zastuguje na uwage, ze wieksza cze$¢ chorych utrzymuje, ze bole zwykle nie diu-
go trwaja, ze sa ,przelotnell CharalUtuwstyczniejszc-mj ‘st odkuszliwame tupkowej ezarndgj
plwociny.

Miatem sposobno$¢ w Magdoburgskim szpil ilu obserwowaé¢ laka tupkowa, czarng
plwocine u ludzi, u ktérych cierpienie ptuc zadnym innym objawem a szczeg6lniej tez ka-
szlem nie zdradzato sie. Kilku chorych, przyjetych do szpitala z powodu umiarkowanej go-
raczki, skarzyto sie na zaflrgmlenie w gardle i ze duzo $luzu odcharkiwaé sa przymuszeni.
W wydzielinie tej znajdowali' sie czeSci ciemniej zabarwione, ktére, jak badanie drobnowi-
dzowe wykazato, sktadaty sie z mucyny, komoérek ropnych i wielkich, okragtych komoérek
zawierajacych barwnik, ktére to ostatnie nadaty calei wplzielinie ciemny wyglad.

Jako szczegdlniej wazne zastuguja na uwage: zupetno podobienstwo tych, barwnik
zawierajacych komoérek, z owemi wytdj op>sancmi, a przy drobnowidzowdém badaniu zapal-
nych ognisk znajdowanemi; dalej podobienstwo tych ziarnek barwinkowych z ziarnkami znaj-
dowanemi w starych ciatkach zébyoh {corjiom Iluf.ea), co mnie skiania do przyjecia, taktych,
jak owych, za zmienione barwniki krwi i do przy[mszczenia, ze razem z hialem. Ciatkami krwi,
ktére tworza ognisko zapalne i czerwone zarazem ciatka krwi z nac/in wystepuja i pézniej
sie rozktadajg.

U wspomnianych chorych goraczka zresztg po kilku dniach ustgpita. Czy imata ona
zwigzek z szerzeniem sie. zapalenia w ptucach na pewna ograniczong przestrzen, musze zo-
stawi¢ bez odpowiedzi. W jedtiym tylko wypadku u 26-letniego mezczyzny, ktéry réwniez
zostat przyjety do szpitala z przyczyny lekkiej gorgczki i u ktoiego, z powodu plwociny
skrzekowatej, przerywanego oddechu przy wdychan u, przedtuzonego wydechu i lekkiego
sttumienia w szczycie prawego ptuca rozpoznatem przewlekle niezytowe zapalenie ptuc
(broncTiopnewnonta) przebieg bid niepomy$ine. Gorgczka ciagle sie powiekszata, zjawit sie
kaszel i w 14 dni od poczatku choroby, nastgpita $mier¢. Sckcya wykazata: ognisko zapalne
wielkos$ci duzej piesci dziecinnej w prawi m wierzchotku ptuca, w $rodku tego ogniska znaj-
dowata sie znaczna liczba matych jam, dalej gruzetki w ptucach, na optucnej i oponach.
Ognisko zapalne miato jednakowoz w zupetnosci ten sam charakter jak i owe ogniska, ktére

za zycia chorych nie zdradzaty sie zadnemi objawami i dopiero przy sekoyi znalezione zo-
staty.

Jako rezultat z powyzszego wynika: przewlekle zapalne ogniska
w ptucach, bedace podstawg suchot albo sie z poczagt-

ku nie zdradzaja zadnemi objawami, albo tylko ob-
jawami nie bardzo charaktery styczne mi. Zastuguja
one jednakowoz na baczng wuwage, gdyz wzbudzajag po-
dejrzenie <cierpienia ptucnego i za pomocag opukiwa-
nia 1 osluehiwania chociaz nawet nie we wszystkich
wypadkach, to jednak czesto pierwsze oznaki choro-

by rozpozna¢ mozna.

Po tein wszystkiem, coSmy wyzej powiedzieli, nie bedzie nikogo dziwi¢, jezeli ze stu-
sznem, jak mi sie zdaje przejeciom sig, przystepuje do pytania: czy krwotok jest zawsze
oznaka istniejgcego juz cierpienia ptuc, albo, czy ze zdrowych jeszcze zupeinie ptuc, krwo-
tok powsta¢ moze i sta¢ sie przyczyng suchot. Jak wiadomo F. Nieiney er * z wielkg
stanowczoscig oswiadczyt sie za tern, ze ze zdrowych ptuc krwotok powsta¢ moze i stac sie
przyczynag suchot ptucnych. Zwroécit szczeg6lniej uwage na to, ze jezeli odrzucamy' hipoteze
Laennec’a jakoby kazdy przypadek suchot ptucnych miat za podstawe nowotwor i skore
przyjmujemy za dowiedzione, ze suchoty ptucne po najwiekszej czesci sg spo wodowane pro-
cesami zapalnemi, w takim razie na pytanie, czy ze stanowiska anatomicznego uiemozliwem
jest, aby krwotok miat b; ¢ podstawag suchot ptucnych, tylko jedna odpowiedzZ jest mozliwa,
ze ,przeciwnie bytoby trudno pojaé, dla ezegoby krew skrzepta w oskrzelach i pecherzykach
ptucnych zawarta, nie miata w pewnych okoliczno$ciach wywota¢ proceséw zapalnych a przy
zejéciu tych zapalen w naeieczenie serowate, prowadzi¢ do suchot,”

Niemeyer znalazt gorliwych Stronnikéw tego pogladu miedzy wieloma autorami

Y F.v, Niemeyer Yortrage p. i8, 50.



300

jdk: Bar umler ’)i Burlon-Simitcrssn Hrebpr 3 i innych, podczas gdy Tr au-
bi 4 iSkoda %, do ktérych ija 6, sie przytaczytem z wHzmimi przeciwko temu pogladowi
wystgpili zarzutami. Ja sam powiedziatem: ,,Przypomnijmy sobie, jak czesto przy sekcyach
u ludzi zmartycli na rozmaite ostre luli przewlekle choroby, znajdujemy zapalne ogniska se-
rowate w ptucach, ktore ]iz moglvby sie przyczynie do wytworzenia jam a me zdradzajgc®
B-ejednak za zycia chorych jakims$ cechujgcym objawem i przeciwstawmy mata liczbe przy-
padkow, w ktérych krwotok zdarza sie bez wykazanego poprzednio cierpienia ptuc, to po-
glad Niemeyei a o zupelnein niezajeciu ptuc takich ludzi, u ktérych podczas pozo,nego
zdrowia zjawit sie krwotok, pociggajacy za sobrt suchoty, nie jest zupetnie pewny. Nie be-
dzie tedy zupetnie bez zasady, jezeli przyjme objasnienie Niemeyer'a, ze goragczka i inn®
zjawiska zapalne, w pare dni po krwotoku wystepujgce, sg nastepstwem jedynie draznigcego
dziatania na tkanke ptucng pozostatej w pecherzykach krwi, i sadze, ze takie t4o-
maczenie w ogole, najbardziej moze b'cC przyjete, jako najlepiej tloniaczace wspomniane fa-
ktyczne stosunki, Uwazam za stuszniejsze przyja¢ gorgczke i oojawy zapalne zardéwno jak
i krwotok za skutek nadwerezenia catoSci, zapaleniem zajetej i w stanie rozpadu
anajdujacej sie czesci ptuca, przyczem naczynia krwiono$ne obok ogniska zapalnego znajdu-
jac® sie, nie bedac jeszcze wvpetnione zakrzepem, umozebnlajg wystapienie krwi. Z powodu
tego nadwerezenia catosci przejdyw krwi do jednej czesci ptuca, zostaje nagle wstrzymany,
co spowoduje obumarcie odpowiedniej czesci jdusm albo w pomysinojszych przypadkach
przejscie w owrzodzenie. Tym sposobem bez watpienia, zostaje wywarte na tkanke ptucng
diitlnienie daleko zuacznivj-szc, niz przez krew w zdrowych oskrzelach i pecherzykach ptu-
cnych zawarta, I

ftalil e r) takze wystgpit przeciwko pogladowi b iemeyer a Utrzymuje on, zs
wiedzenie, jakoby nieraz suchoty, rozpoczety sie krwotokiem, jest., jak samo sie przez si®
rozumie, zupetnie dowolne. .Moze to tylko dowodzi¢, zi do czasu wystgpienia krwotoku,
o chorobie wcale nie wiedziano. Ze zreszta zmiany w ptucach moga byé bardzo znaczne,
a mimo to jednak chory niczmn swego cierpienia nie zdradza, przekona nastepujacy wypa-
dek. U pewnej bardzo ttustej osoby, nieuskarzajgeej sie nigdy na zadne dolegliwos$ci, nagl®
aiawity sie ,wysiioty krwiste'l j»oklor ehnastgpita sSmier¢. Przy sekcji znaleziono w wierz*
cihotku. lewego ptucu, jame wielkosci gotebiego jaja. w samej zas jamie przygryzione naczy-
nie. Z drugiej strony, zdaje mi sie, ze moge potwierdzi¢ poglad liiibieg o, ze u takich in-
dywiduéw, u ktérych wskutek obecnosci ogniska zapalnego w ptucach, zjawit sie krwotok,
pewna cze$C tej ostatniej w drobnych oskrzelach i pecherzykach ptucnych jiozosta¢ i przy
pfewnych okoliczno$ciach, do wytworzenia $wiezych ognisk prowadzi¢ moze. Niektore obser-
wacye zniewalajg nas witasnie do przyjecia tego, coSmy dopiero co powiedzieli. W kwietniu
1869 roku. dé miejskiego ogolnego szpitala w Magdeburgu, przybyt 26-lwtni mezczyzna,
z powodu krwotoku, klérv sie, przed dwoma dniami zjawit. Chory silnie goraczkowat. W na-
stepnyeh dniach, krwotok Kilkakrotnie jeszcze wystgpit. Ooraczka ciggle sie wzmagata a 17
dnia od poczatku ekorobv, falistgpita Smier¢. Sekcja wskazata co nastepuje. Oba listki optu-
cnéj byty zupeinie zrosniete. W wierzchotku lewego ptuca b to ognisko zapalne, wielkosci
piesci, w Srodku ktdérego zaczeta sie juz tworzy¢ jama; w wierzchotku prawego ptuca zas,

kilka matych ognisk tupkowego wygladu. Oproécz tego znaleziono liczne, Swieze
ogniska 0d wielkos$ci grochu do orzecha laskowego
9
0 Baeumler Cases of haemoptysis followed by inflammatory changes in the lung®'
Clinical society’s Transactions Vol. Il 1869.

J Burdou-Sauderson, Phthisis ab llaemojitysi: The Lancet April 17, 1869.

1 Weber, On haemoptysis as acause of inflammatory processes and phthisis with re-
ncrfjks on treatment. Clin, society’'s Transactions Vol. 11 1869.

4) Vergl. Fraentzel, Ein Fall von acut verlaufener ft,uberculosei) Pneumonie mit
rasch todtliclien Ausgange. Berl. IClin. \\oohenschriit. 1867, p. 475.

5 Skoda, Pas Verhalten der Illaenioptoe zur Lungentuberculose, \Yiener Pres*®
3870 p. 222.

6) \ntrechl, Ide kasige Bronchopneumonie, Berlin Klinische Wochenschrift 1869.
Nr. 11.

7) Kuhle, ube? den RCigfinwlirtigc® Stand der J ubcrculosen-1 rage. Volkmann s
Sammlung Klinische Votffage Nr. 90.
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w calem Jlewem ptucu i wdoluym zrizie prawego ptu-
ca Zraz (rockowy pl uca prawego, hyt zupetnie nie-
tkniet\ jak roéwniez i zraz goérry az (lo niejsca w ktd-

rym Znaidowalv sie owbH dawuiejsz® tupkowe ogniska.

Nie moge sobie inaczej objasni¢ taktu, ze ptat. Srodkowy i pewna cze$¢ gérnego au-
petnie bvlty nie zajete, jak tylko przez przejecie, ze krwotok pochodzit z ogniska znajduja-
cego sie w szczecie lewego ptuca, i ze k'-ew tylko do dolnych zrazéw sptyn.gt mogta. A&
zas w lewem ptucu, nietytko zraz dolny, ale takze i gorny zawieraly Swieze ogniska jestbar-
dzo jasne, gdyz krew juz za posrednictwem drobnych oskrzeli gornego zrazu wprzéd roz-
dzieli¢ °ie mogta, nim sie dostata do grubszego oskrzela albo tchawicy.

Ze zreszti) umipjscow.onie znalezionych w t.m wypadku zapalnych ognisk. odpowiada
rozlaniu «e do wnetrza phuc, wrlun-fj krwi, mogtem sie przekonaé niedawno, przy sekcyt
32-letniego mezczyzn . ktory wskutek krwotoku 3 dni trwajacego zmart. Krwotok pocho-
dzit ze zniszczonego naczynia, przebiegajacego przez jame (cHnenui), znajdujacg sie wlewym
zrazie gérnym. Tchawica i wszystkie oskrzela zawieraty pienista, ptynng krew; skrzepu ni-
gdzie nie byto. W calem lewem i.lucn i w zrazie dolnym pluca prawego, znajdowaty sie
wylewy krwi w ksztatcie zrazikowych ognisk utozone, wyraznie charakteryzujace sie jasno
r6zowg barwg. Podczas, gdy lewe ptuco na calej przestrzeni byto Scisle przyrosniete, do
optucnej zebrowej prawe ptuco tylko géornym zrazem byto przyrosniete. W dolnym zrazi*
prawego ptuca, juz przez optucng widzie¢ mozna byto ostro odgraniczone zrazikowe krwa
wylewy; w zrazie Srodkowym i gérnym, o ile ten ostatni me byt juz zaatakowany przez da-
wniejsze ogniska, ani przez optucng mi po przecieciu ptuca, podobnych ognisk me wi-
dziano. (1 hdinnr.zcnie nadnpij.

KO HRS I>QX 1>KX O

Il eden, dnia 4 Inid-ternika lilii r.

Tiz&ci miedzynarodowy kougres lekarski.
(Ciag dnls~y).

Pierwsze posiedzenie.
I-go Wrzesnia godzina czwarta pu potudniu.

Pierwszy punkt programu. Obrany nad kwest\ g szczepieni i Sprawozdawcy: prof,

Hebrg. Docenci: Dr l.aposi i Dr. H Auspitz. ]rz\majacy piéro: Dr. li liebra
Dr. Geber.

Prfczyuujaey: prof, Jaceuud (z Paryza). Prof. itebra.
Generalny sekret, »rz Dr. 1. S&fmiizler. 'Przymajacy piéro f>r. ./ Hofmana.
Prof. JuC co ud zagail posiedzenie, pozdrawiajgc zgromadzonych w je>yku francuz-

kim, a nastepnie zwraca uwage, ze. kazdy moéwca tylko 16 minut méwié¢ powinien.
Prof. Msétan wita zgromadzenie nastepujacg mowa:

PrzeSwietne 7gromadzen iel!

Zgromadziliscie sie Szanowni I')mowie zdata i zbliska w szlaclietiiym celu a miuaé-
Wicie, aby ludzkosci i nauce ofiarowa¢ wasze doswiadczenie i wasze prace.

Nie dla z. skow materyalnych, nie dla osiggniecia wtadzy i zii mzenia, me dla zaspo-
kojenia samolubnych zamiaréw, wielu z Wa, opuscito drogg ojczyzne, ukochang rodzine
miejsce Waszej dzi italnosci lekarskiej, tacz, by wzig$dé udziat w walce, ktéra odbywac sie
bedzie w szrankach trzeciego miedzynarodowego kongresu lekarskiego, ktéry odbedzie sie
w Wiedniu w tym tygodniu.

Ten krotki czas nie starczg tby bezwatpieniu kongresowi dla szczeg6towego rozbioru
przedstawionych mu tak waznych kwestyj, lecz nie. o to tylko idzie w t-j chwili. Niejedna
bowiem z przedtozonych kongresowi kwestyj, do ktérych szczeg6lniej i kwestia ospv
i jej szczepienia nalezy, caly nozom $wiat lekarski od bardzo dawnego cz.asu zajmuje, nie
osiggngwszy przytzm zadawatniajacego rezultatu, nie mozna przeto przypusci¢ ab, to udato
*ie kongresowi lekarskiemu, trwajgcemu choéby miesigce a nawet lata. Co jednakowoz osig-
gnaé sie da w tak krotkim czasie, przeznaczonym na obrany w tern miejscu, to mianowicie
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wymian,! z robimiyeh osobiscie ilo$swiadczen przez obecnych tu lekarzy i udzielanie
z doswiadczen tych wyptywajacych pogladdéw, idei i wnioskéw, a urzeczywistnienie ich przy
ustnym przemdéwieniu nadzwyczaj zortnje ulatwione i predzej korzystnie zastosowane byc¢
moze

Gtéwne zadanie kongreséw lekarskich, eo wiecej, powiedziatbym ostateczny ich cel,
polega wedle mego zdania na tern, aby to, co za pomocg studyow pojedynczy praco-
wnicy osiggneli, zoatalo obrocone na korzysé i pozytek wszystkich Tego spodziewa sie
po nas Ludzkos$¢, i to powinnisSmy sie tez stara¢ osiggnac.

Z tej przyczyny mniej tu sg stosowne uczone obrady nad teoretycznymi kwestyami,
jak udzielenie naszych wnioskdéw na Scistych objaktywnych pogladach opartych. Z te-
go dadzg sie wyprowadzi¢ projektu, urzeczywistnienie ktérych bedzie miato na celu do
bro i zdrowie naszych bliznich.

Gdy przy rozstrzygnieciu kwestyi ospy i jej »«czepieniu, kierowaé sie bedziemy
terni zasadami, nie bedziem sie potrzebowali obawiaé, aby obrady nie byty bezptodne i prze-
ciggaty sie zbyt dtugo; leez mozng sie spodziewac;, zo bedg tresciwe i ptodne w nastepstwa.
Bedziemy przeto mogli przy koricu naszych obrad przekonac sie, ozy\szczepienie krowiars-
ki poparte zostanie statystycznemi danemu i doswiadczeniem, lub tez przeciwny poglad
utoruje sobie droge i gdyby sie daty uzyskaé¢ dowodr, ze szczepienie, szkod¢iwszem jest dla
zdrowia i nie posiada siiy ochronnej przeciw ospie, to i tego pogladu, jesli bedzie miat za
sobg wiekszosé, nie pnremilezeniy.

Podobniez, eo sie tyczy pytania o jednolitosci zarazkéw, to odpowiednio do wyzej
wyrzeczonego pogladu, nie bedziem sie zajmowac tyle zewnetrzng forma, liczbg krost i in-
nemi cechami, odrézniajgcemu ospe od wietiwiicy (uaric&lld), lecz bedziemy sie raczej starac
przekona¢ czy daje sie dowies¢, ze kazdy rodzaj ospy i wietrznica przez wiasciwy,
swoisty zarazek wywotang zostaje, czy przeciwnie, jeden i ten sam zarazek wszystkie rodza-
je ospy wywotuje.

Jakkolwiek juz komitet, ktéremu Zarzad HJ-go miedzynarodowego kongresu lekar-
skiego polecit zaja¢ sie pracami przygotowawczemu odnoszacemi sie do kwestyi szczepienia
ospy ijednolitosci zarazka, przedtozyt zgromadzeniu za punktu przewodnie do obrad swdj
poglad, pvzemawiajacy za szczepieniem ospy, jakotez za jednolilo$cLg za-
razka, to jednakowoz, nie powinno to wcale kwestai nrzesgdzuc, lecz kazde spostrzezenie
przemawiajace za tub przeciw, z réwna bezstronnoscig uwzglednione zostanie.

A teraz pozwolcie Panowie przeczytac; punkta przewodnie.

Sprawozdawca Dr. Khposi odczytuje sprawozdanie komitetu. (Sprawozdanie t
w odbitkach rozdane zostato wszystkim cztonkom kongresu).

Dr. Reitz naczelny lekarz szpitala dla dzieci w Petersburgu, oSwiadcza sit jako prze >
ciwnik prz) musowego szczepienia na zasadzie wiasnych doswiadcz! i. Leczone w ambu-
latoryum od 9 Marca 1870 do 1 Stycznia 1870 r. 1S7Sfi dzieci, ktére bardzo starannie ba-
dano odno$nie do szczepienia, wykazato, ze stosunek procentowy zapadtych na ospe dzieci
szczepionych i nieszczepiouych jest bardzo nieznaczny (z 8326 szczepionych dzieci zacho-
rowato na ospe 133— 1fi°l0, zas z 10160 nieszczepionych zachorowato 215— 2°/0).

Z powyzszych danych autor wyprowadza wniosek, ze szczepienie nawet w miodym
wieku, w ktorym sita ochronna szczepienia ma by¢ najwieksza, jest bardzo watpliwej war-
tosci. Co sie zas tyczy stosunku $miertelnosci, to i ten wypada na niekorzys¢ dzieci szcze-
pionych. Tak np. z poréwnania wy kazow statystycznych berliniskiego szpitala dla chorych na
ospe, wiedenskiego ogdlnego szpitala z roku 1871 jakotez szpitala Brester a wypada, ze
na 820 zapadtych na ospe, poprzednio szczepionych irewakcynowanyeti umarto 256— 31,2°i0,
z 86 za$ nieszczepionych umarto tylko 23 a wiaé 20, 7°10.

Tak samo i liczby podane przez Dr. Miille zebrane podczas berlinskiej epidemii
w r. 1871 wykazuja, ze wjednim roku nietylko szczepione dzieci w bardzo znacznej liczbie
zaehorowywaty, lecz ze Smiertelnos$¢ byta kolosalng, gdyz wynosita 55,3°/0.

Mowca nie moze dosyc¢ kias¢ nacisku na niebezpieczenstwo, jakie grozi z powodu szcze-
pienia, tak, ze widzi sie przymuszonym zwréci¢ uwage, ze nawet w najczystszej limfie ospo-
w0 znajdujag sie ciatka krwi i ze z powodu tego mozliwem jest szczepienie szkodliwych
pierwiastkow.

Mowca przeto na zasadzie powyzszych danych, stawia nastepujaca propozycye: Aby
kongres ostateczne orzeczenie w tej kwestyi odtozyt do najblizszego kongresu i wyrzek}: ze
materyal do stanowczego rozwigzania tej kwestyi nie jest jeszcze dostateczny, i ze dla pozy’
skania odpowiednich danych, jest do zyczenia, udowodni¢ statystycznie, jak wiele szezepio-
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nycli i nieszczepiomu li znajdeje sie w tych midjVeowiiéohirh, w launch siatystylei 6wnosnie do
ospy uktadajg sie.

Profesor Wallom ont z Brukr.elli uwaza zgory szczepienie jako konieczne i ewra-
ca uwage, ze w niektérych krajach, a szczegélni«) w Anglii, Sciste przeprowadzenie odno-
snych przepiséw, wydato btogie owoce. Mowca o$wiadcza sie zarazem za krowianka a to
z dwéch wzgledow

1) ze krowianka «aje nieograniczone zrodto limfy ospowdj, ktére jest w stanie w ka-
zdym czasie zadowolni¢ najwyszukunsze wymagania, i ze

2) na pewno zabezpiecza od zaszczepienia przymiotu.

W tych krajach, w ktorych szczepienie jest pr'/musowe, jak rp. w Anglii, znajduje
?ie zawsze znaczna ilos¢ limfy zbieranej z dzieci, w innych za$ krajach jak w Belgii, gdz'e
od pazdziernika do kwietnia r.ie szczepi sig, brak w razie panujgcej w zimie epidemii ospo-
wéj dostatecznej ilosci limfy do szczepienia, tak, ze trzeba koniecznie uciec sie do uzycia
krowianki. Z tdj przyczyny zatozono w Belgii insti tut, ktérego dyrektorem jest méwca,
w ktorym krowianka znajduje sie w tak znacznej ilosci, zo mozna nig zaopatrzy¢ caty kraj.

.Méweca objn-i.ia liczbami doswiadczenia robione za pomoca obydwo6ch rodzajow liuty
i wykazuje dogodnosci i niedogodnosci olmdwdch sposolmw szczepienia i dochodzi przy koricu
o wniosku, ze ,,wyniki, jakie do t6j pory otrzymano z poréwnawczego badania szczepienia
litnfg ludzka i krowiankg, nie pozwalajg jeszcze daé Scistej odpowiedzi na to pytanie.”

Dr. Hermann (z Pesztu) oSwiadcza .sie jako przeciwnik szczepienia. Co sie tyczy
kwestyi szczepienia, to mozna traktowaé¢ z podwdéjnego stanowiska, to jest albo z punktu
widzenia Jennorowskiego albo ze stanowiska, jakie nauka zajeta po leimerze. Jenner
w dziele swoim, wydaiiviu w roku hotdowat Scisli» mniemaniu, ze szczepienie w zupet-
nosci zabezpiecza od wszelkiego zarazenia sie ospa; w dziele jednak, w po6Zniejszym czasie
wydanym podat przepadek zachorowania na ospe osoby szczepionej. Na zasadzie istniejg-
cych faktow, submit} Jennera jednakowoz jest zup dnie falszywe i w tem znaczeniu
0 szczepieniu nawet mowy by¢ nie moze. Zwolennicy Jennera sa zdania, ze przez szczepie-
nie ospa w ogdle ztagodniata. Wedtug Marsona od roku 1778 do l|.Suo znajdowato sie
w Londynskim Szpitala dla dotknietych ospa 70 17 chorych i przeciwnie zas od roku 1801
do 1835, w ktotycli to latach bardzo pilnie szczepiono, byto tylko 37 P! chorych. W7 ogél-
nom szpitalu wiedenskim, w latach od 1858 r. do 18(11 r* bmzono S-tS.i ehoiych nu ospe, od
roku za$ 1801 do 1803 hczono 21(12, z ktérej to liczby w 18(12 i\ 1300. Sg lata jak o tém
inbwnn z wla mych obserwaeyj przekonat sie, w ktérych ospa czesSciej sie .jawiu, w innych

za$ latach mniejsza liczba oséb zapada na ospe, bez wzgledu na to, czy pilnie lub wcale nie
szczepiono.

Zwolennicy den nera utrzymujg dalej, jakoby szczepienie zabezpieczato od ospy.
Statystyczne jednak w kazv pr/ekouywuja, ze miedzy zaputllemi na ospe znajduje sie znacz-
na liczba szczepionych. W o0g6lném szpitalu wiederiskim od r. 183(1 do 18Mi!l znajdowato sie
6213 chorych na ospe, z ktérych 52 17 miato szczepiong ospe, a Gregory obserwujgc wia-
tach od r. 183(1 do 185 1 chorych na ospe, podaje stosunek procentowy szczepionych donie-
tzczepiotr,di jak 3, 1: 2, 7.

Heb ra utrzymuje, ze powyzsze rezultaty, stanowczo na niekorzys$é szczepienia prze-
mawiajace. okazuja, ze nicszozeiiieni zapadali na ciezsze forliiy ospy, a mianowicie z 1323
cﬁor'ych na 1w iolu or-razachorowato 5i>1nieszczepionyeh t. j. 7%)%, szczepionacli zas 732 t. j .

0;

Dzi-uaj, gdzie w ogoéle juz szczepig ospe, trzeba sie zapytac, dla czego x lub y niema
szezepionoj ospy? i dowiadujemy sie, ze najczestszg tego przyczynag je t, ze z przyczyny sta-
bowitosci nie mieli szczepionej ospy i ze stabowici ludzie, w ogiue sg wigcej usposobieni do
e.ezkich chorob i wskutek tego czesciej tez zapadajg na ciezkie formy ospy, bez wzgledu na
to czy mieli czy nie, zaszczepiong ospe.

Z wolennicy Jennera utrzymuja dalej, ze szczepieniezmui ijsza Smiertelnos¢ wskutek
°*py. Jednakowoz i w tom wzgledzie wykazy statystyczne przeciwne ilaly rezultaty.

Poniewaz przekonano sie, ze szczepieni 1 liieszczepieni na ospe zapadajg, chciano
przyja¢, ze krowianka czyni organizm odpornym na dziatanie jadu ospowego na pewien czas
i wyprowadzono z tego wniosek, ze od 10-go roku poczgwszy, usposobienie do zachorowa-
nia na ospe powieksza sie, to jednak jest mylnom; gdyz faktem jest stanowczym, ze miedzy
i0 a 30 rokiem zycia, liczba chorujgcych na ospe jest najwieksza; lecz tez i liczba tudzi zy-
jacych w tdm peryodzie zycia jest najwiekszg. Juz oddawna wiadomo, ze kazdej frpoce wia-
sciwemi sg pewne choroby, a do tych nalezy i ospa.
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W Londynie poczawszy od roku 1858 mi kazde 1000 wypadkow Smierci z przyczyny
ospy, wypadato; 429 wypadkdéw na wiek do pierwszego roku; zas "S54 wypadkow na wiek oi
1-go do 5-go roku zycia; na peryod od 10 do 15-go roku zycia, wypadato 104 wypadkow; od
15 ao 25, wypadkéw 75 od 25 do '15 wypadkéw Smierci 20; od 45 do 55 tylko 6,2°ja; ed
55 do 65, tylko 2,4°/0.

Gdyby to byto prawdziwcm, ze sita ochronna szczepienia, zmniejsza sie z czasem,
w takiem razie trzebaby byla spodziewat; sie innych wynikéw, niz powyzsze. Juk wiadomo
wiek dzieciecy najwiekszy kontyngens dostarcza do wykazow statystycznych Smierci z ospy,
dalej wiek od 10 Go 3», roku zycia; po ;to roku zycia wypadki $mierci z ospy stajg sie coraz
rzadszemi  'lytiis za$ przeciwnie: po wiekszej czeSci uszezedza wiek dzieciecy i z tej natu-
ralnej przyczyny rzadszemi sg ofiary jego.

Prof. Crocq (z Brukselli). Przeciwnicy szczepienia utrzwnuja, ze statystyka jest nie-
doktadna; wiadomo lez jest, Zze statystyki, szczegélniej lekarskie sa btedne O to tu nam
idzie, czy szczepienie ochrania od ospy czy nie?

Moéwca na zasadzie whasnych doswiadczen robionych w czasie gwattownej epidemii
ospy w rokn 1865 w Brukselli (liczba zapadtych na ospe wynosita 4000) oswiadcza sie za
szczepieniem. Smiertelno$é n szczepionych wynosita 2°i0, w co i starzy i stabowici sg wlir
czeni. U ¢jodczepionych $miertelno$¢ wynosita 70ftb. Fakt ze u chorych szczepionych ospa
daleko pomys$iniej przebiega niz u nieszczeplonych, nie moze by¢ uwazany za przypadkowy,
lecz jako SciSle zalezac od szczepienia. Bezwatpienia szczepienie nie zabezpiecza bezwzgle-
dnie od ospy, i sita ochronna z czasem stabnie, u fakt ten stanowi wazn powo6d do powtoiy
nego szczepienia. Mowca utiwmuje dalej, ze nie ma zadnej istotnej roznicy miedzy limi$
pierwotng a humanizowang, ze natura limfy zostaje tgz samag, bez wzgledu czy' od ludzi czy od
zwierzat pochodzi. Z ftfij przyczynie méwca sgdzi, ze, aby mie¢ w kazdym czasie gotowag hm-
te, pow*nny' b»¢ urzgdzone zaktady, dostarczajgce limfy pierwotnej, aby w razie panujacej
epidemii, mozna brio ja mie¢ na kazde zazadanie.

( T>ahy cuig nastgpi).

ladomosSci biezace.

1 Stowarzyszenie frniieiizkie dla popierania puslepn nauk, odbywa swe posiedzenia raz dc
roku obierajgc na miejsce obrad rozmaite miasta Franevi. Pierwsze dwa zehiania odbyty are
w Bordeaux i w Lyon, na trzecie (r. 1874) obrano miasto Lille, na czwarte w r. 1875 od-
byé sie majace, kilka miast przystato zaproszenia, jakoto: Toulouse, fiavre, La Rochelle
J Mantes. 'To ostatnie na przedw°tepne wydatki kongresu ofiarowato juz 10,000 frankdw,

— Wykiady lekarskie dla kobiet otwarte zostaty w St.-Petersburgu przy' tamecznej .Aka-
demii medycznej w d. 15 z. m.; kursa te poraz pierwszy rodzajem proby otwarto przesziej
esieni w listopadzie, kandydatek zgtosito sie 130, z nich 80 ztozyto przepisany examen,
w ciggu roku dwie uczennice zaprzestaty chodzi¢ na wyktady z powodu choroby', jedna umar-
ta, dwie z powodu nie wniesienia zaptaty za nauke wykreslono z listy. Obecnie 61 uczennic
przeszto do klassyr wy zszej, 3 pozostaty w tejze klassie na rok drugi, 11 za$ odtozyto exa-
men na czas powakacyjny.

— Cholera. Do 1 wrze$nia r. b. zachorowato na cholere w Wegrzech 104000 oso6b,
w Prussach 38624, z ktérych umarto 19655 oséb. Krélestwie Polskiém do potowy
wrzeé$nia zachorowato 37586 os6b, umarto 16248.
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