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Jaki sposéb gastroenterostomii
najbardziej sie zaleca?
Podat
L. RYDYGIER.
Wedtug odezytu na X1I Zjezdzie chirurgdow polskich.

Uprzedzam z gory, ze nie sadze¢, jakoby
jeden sposéb wykonywania gastroenterostomii
mogt we wszystkich przypadkach zastapi¢ wszy-
stkie inne.

w pojedynezych przypadkach oddaé¢ nam moga

Przeciwnie, nie ma; watpliwosei, ze

nieraz dobra usluge malo zreszta uzywane spo-

140. Iu)/,pf)/lmuw plzewld\lych spraw zapalnych w nerkaeh, — ODCI-

— WIADOMOSCI
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Organ fiir praktische Aerzte.
Inhalt der Orviginalabhandlungen. 1) D-r L Rydygier —
Welcehe Methode der Gastroenterostomie ist die empfeh-
lenswertheste? 2) D-r T. Lapinski — Ein Beitrag zur Leh-
re von den durch Kopftrauma bedingten Psychosen,
Rod.u,tion Dr M badowskl Wmi )m.u - I(mkowsk\a l’rzodmlesde (5
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soby, i dlatego dobrze jest,
wiekszg ich liczba.
Tutaj chee sie tylko zastanowié,

ze rozporzadzamy

ktory z
czeseiej uzywanych sposobéw zastuguje na pier-
wszelistwo w zwyezajuych przypadkach, opiera-
jac sie na wlasnem do$wiadezeniu niematem i
na krytyeznem studyum prac ogtoszonych.

Nie my$le wyliczaé — tem mniej opisywac
wszystkich sposobéw gastroenterostomii, a przy
porownywaniu ogranicze si¢ do sposohdéw naj-
czeseiej uzywanyeh. Mam tu na mysli najda-

whniejszy, pierwotny ‘sposdb operowania WiL.
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rLER'a, dalej sposob [Hackrr’a, sposoh Roux’a
i sposob Braun’a.

Do podjecia tego pytania sklonily mnie
watpliwodci, wystepujgce wtedy gldwnie, kiedy
po dtugim szeregu szezesliwie przebiegajacych
przypadkow zdarzyl sia nieszezedliwy, wzywaja-
cy do zastanowienia, czy temu moze nie winien
sposob wlasnie wybrany. ;

Wtiagdnie w ostatnim czasie mialem taki
przypadek,
Scianie zoladka wykonaé musialem gastroente-
rostomie antecolica anterior WoLrLER'a. Po
operacyi—i to nie w pierwszych dniach, lecz pod
koniec pierwszego tygodnia, wystapily wymioty,
przybierajace niekiedy cechy katowych, przy
tem uporczywe zaparcie stoleca. Z poczgtku po
obfitem wyproznieniu, z trudem osiggnigtem, wy-
mioty przy $cistej dyecie na kilka dni ustawaly,
tak ze sie przez pare tygodni ludzitem, ze sig
moze sprawa powoli wyréwna bez ponownego
zabiegu operacyjnego. W koncu, kiedy wymioty
stawaly sie coraz uporczywsze i coraz wyrazniej
kalowe, musialem przystapi¢ do ponownego
otwarcia jamy brzusznej — niestety, jak zwykle
w tych przypadkach — z wynikiem ujemnym.
Przekonalem si¢ tylko o przyczynie wymiotow
i zaparcia stolca: uniesiona ku gérze petla jelita
cienkiego przeszkadzata do pewnego stopnia
swobodnemu przesuwaniu si¢ katu przez t¢czesé
poprzecznicy (colon tramsverswm), ktora byla
objeta ta petla, jak o tem §wiadezylo wypelnie-
nie i rozszerzenie doprowadzajacego konca. Nie
moge mowié, zeby uniesiona pegtla wprost zaci-
skala okreznicg poprzeczna, bo mogtem jg prze-
ciggaé bez znaczniejszej trudnoSci w tejze petli,
aczkolwiek nie zupelnie swobodnie. Zatrzyma-
nie kalu w doprowadzajacej petli powstalo w
znacznej mierze i z tej przyczyny, Ze okreznica
po obu brzegach uniesionej petli jelita cienkie-
go zwisala na dol, zalamujge sie — tworzac kat
do&é ostry. To nam tez tlomaczy, ze objawy
deus nie wystapily w ostrej postaci i pojawily

gdzie wskutek zrostéw na tylnej .

sie dopiero w kilka dni po operacyi: dopiero
kiedy gromadzacy sie w doprowadzajacej petli
kal coraz to bardziej $ciagal ja swoim ciezarem
na dol, coraz to bardziej jg zalamywat i coraz to
szezelniej zamykat.  Zamkniecie to jednak nie
dosiegneto tego stopnia, Zzeby mocniejsze srodki
przeczyszezajace nie zdotaly go przezwyciezyé,
a wtenczas na kilka dni nastepowal spokdj —
wymioty ustepowaly, az petla znowu bardziej
sig nie wypehita. Nieszezedliwa ta komplika-
cya tem latwiej wystapila, ze chory juz zdawna
cierpial na atonie kiszek.

Pouezony tym przypadkiem, jako tez in-
nym, dawniej spostrzeganym i opisanym, oraz
przypadkamiobeymi, z literatury znanymi, twier-
dz¢ stanowezo, Ze sposéb operowania
WorrLer’a nalezy wykre$li¢ iw zadonym
przypadku nigdy wigcejgoniestoso-
wa ¢, Wiem bardzo dobrze, ze znaczna liczba
kolegow tego sposobu wylacznie uzywa i wyka-
zaé mogy dlugie szeregi przypadkow, szezesdliwie
zakonezonych; . jeszcze na Zjezdzie chirurgdéw
niemieckich w r. 1902 zalecano go jako najlepszy;
przypominam, Ze ija sam bardzo dlugo tego
sposobu juz po ogloszeniu Hacker'a jeszcze
wylaeznie uzywalem, ale po takiem dodwiadeze-
niu — po stracie dwéch chorych tylko wskutek
nastepstw, wynikajgcych wprost z winy sposobu
operowania, jestem stanoweczo przekonany, Ze
nalezy zaniechaé takiego sposobu, ktéry bez wi-
ny operatora moze narazi¢ chorego — choéby
rzadko — na $mieré; ito chorego, ktéry zresz-
ta mogltby zyé dlugie lata (wlcus ventriculi). Nie
wehodze tutaj na razie w kwestye, wladnie na
tymze Zjezdzie przez licznych méweow poruszo-
ng, czy po przedniej, czy tylnej gastroenterosto-
mii czeseiej powstaje ulcus pepticum duodens —
ja osobiscie na 89 gastroenterostomii (52 przed-
nich, a 36 tylnych 1 sposobemRoux’a), nigdy
nie spostrzegatem wlcus pepticum. Dla mnie po-
zostaje pewnikiem, ze spos6b WOLFLER'a nalezy
zupelnie zarzuci¢—tem wigcej, Ze mamy inne
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sposoby, ktére go mogy zastapié, nie majac je-
go wad. W ostatnich czasach uzywam wylycz-
nie sposobu Hacker’a.

Gdyby zas wyjatkowo tylna §ciana nie na-
dawala si¢ do przyszyecia jelita, wtenczas radzil-
bym uzyé¢ sposobu Roux’a z przyszyciem konca
odprowadzajacego do przedniej $ciany zoladka.
I tu jednak trzeba uwazaé, zeby przypadkiem
koniec ten przymocowany uie zaciskal, lub zeby
na brzegu jego kreski okreznica si¢ nie zalamy-
wala. Jak temu zapobiedz, podam napodstawie
swego przypadku w nastgpnym ktotkim wy-
kladzie.

Na zakonezenie podnosze, ze przy gastro-
enterostomii, jak w ogéle nigdy, nie uzywam gu-
zika MurpHY ego, lecz przeciwnie nakladam za-
wsze szew, i to szew trzypietrowy i we wszy-
stkich warstwach kudnierski, przerywany tylko
w katach.

Sposob ten zakladania szwu, zalecony prze-
ze mnie juz 22 lata temu?), zyskuje powoli coraz
wiecej zwolennikéw, chociaz wiekszo$é nie wie
o tem, komu wprowadzenie jego w uzycie za-
wdzigeza, bo i ktézby o tem w dzisiejszym tak
szybko zyjacym czasie pamietal. Sa wprawdzie
wyjatkowo szczesliwe nazwiska, ktére tak sie
ucieraja w literaturze, ze prazypisujesie im wy-
nalezione i nie wynalezione przez nich sposoby.

Trzypigtrowy szew nakladam w ten spo-
sob, ze, oddawszy asystentowi fatd zotadka i pe-
tle jelita stosownej dtugosei i stosownie pomie-
dzy palcami ulozong, przystepuje do polaczenia
petli jelita z zolgdkiem szwem Leuserr’a ku-
gnierskim, t. j. do nalozenia pierwszego rzedu
szwu na powstaé majacy tylny brzeg otworu.
Nastepnie wzdluz tego szwu przecinam serosaim
i muscuwlarem naprzéd jelita, a potem zoladka.,
Teraz tacze szwem kudnierskim tylny brzeg tak
powstalej rany w zoladku i jelicie, przebijajge

1) Wyecigeie raka odzwiernika Zotadkowego, smieré
w 12 godzin. Przegl. lek. 1889 r. i po niemiccku w Dt. %
f Chir. Tom 14,

seroswm 1 muscularem przez caly jej grubodé. Po-
tem dopiero przecinam w ranie blong $luzows je-
lita i zoladka, Poprzednio asystent unosi ujety
fald mozliwie w gdére i w ten sposéb zapobiega
napewno wylewaniu si¢ tresei z zotadka, a pal-
ce, trzymajace fald, zamykaja zarazem jelito po-
wyzej i ponizej otworu. Krwotok, powstajacy
przy przecinaniu scian, tamuje¢ glownie szwem,
starajac sie go tak nakladaé, zeby zachwytywal
naczynia. Trzeci rzed szwu nakladam na blone
sluzowa, rozpoczynajac, jak przy poprzednich
rzedach, w samym kaciku rany.

Na przedni brzeg rany nakladam w odwrot-
nym porzgdku szwy: naprzod na blone $luzowa,
potem na muscularis i serosa, a w koneu szew
Lemserr’a. Dodaje przy odprowadzajacem i
doprowadzajacem ramieniu jelita po trzy szwy
wezelkowe raz dlatego, zeby luk zakreslony
przez przymocowane do zoladka jelito byl wie-
kszy, a powtore, zeby ciezar ramion jelita nie
ciagzyl wprost na szew okreiny, zamyksajacy
swiatto otworu, tak, ze w razie, gdyby przypad-
kiem poddal si¢ temu ciezarowi, to jeszcze nie
powstalaby dziura. ‘

Trzypigtrowy szew, ktéry przy wszystkich
szwach zoladkowo-jelitowych zawsze poleca-
tem, ma przy gastroenterostomii to szczegdlowe
i wieksze znaczenie, ze zapobiega zweZeniu si¢
zrobionego otworu: blona $luzowa, w kacikach
polaczona ze soba, zapobiega podobnie, jak pla-
tek Roser’a przy operacyi phymosis, sklejaniu
sig przecietych brzegéw, Prdcz tego zakrywa
i tu szew blony $luzowej rang w muscularis, ana
reszeie dobrze zatozony, tamuje prawie calkiem
krwotok, inie potrzeba czasu tracié¢ na naklada-
nie wigkszej liczby podwiazek; tak wige szew

na blone $luzowa ma tutaj az trzy zalety.



1124

Przyczynek do nauki o psychozach
powstajacych wskutek urazu gtowy.
Podat
D-r Teodor Lapinski
Ordynator szpitala Jana Bozego.
(Ciag dalszy. — Patrz Nr. 49).

)

WirLe ) na zasadzie swych 3

robi

przypad-

kow rokowanie bardziej optymistyczne.
Wigkszosé przypadkdw t. zw. psychozy urazo-
wej pierwotnej trafia do oddzialow chirurgicz-
nych. Dlatego tez liczba podobnych chordbh,
Jjak rowniez liczba choryeh wyleczonych znacz-
nieby sie gdyby statystyka
uwzgledniala i przypadki z oddzialéw chirur-

gicznych,

powigkszyta,

Czesciej spotyka sie i wieksze zna-
czenie dla psychiatry ma t. zw. psychoza urazo-
wa wtorna. Zwykle chory, po krétkotrwatej
utracie przytomnodei i $wiadomosei, powraca
pozornie do stanu mnormalnego. Dopiero po
pewnym okresie czasu daja sie zauwazy¢ zmia-
ny w usposobieniu: chory z latwoscia si¢ nnosi,
przejawia sklonnodé do wszelkiego rodzaju na-
duzyé i slaba odpornosé na dzialanie alkoholu,
opuszeza sig w pracy, traci pamigé; wystepuja
przytem silne hole glowy, przewaznie w miej-
seu porazenia, lub tez uczucie ucisku, cigzaru
w glowie.  Stan taki moze trwaé z pewnemi wa-
haniami nawet Krart-
IiBing przytacza przypadek psychozy, ktora

rozwinela sie w 26 lat po urazie.

miesiace, lata cale.
Chociaz psy-
chozy, powstale na tle urazu glowy, wykazujg
roznorodne obrazy kliniczne, jednakze mozna
Ka-
PrAN °) na zasadzie swego obfitego materyalu
twierdzi, iz po urazie trafiaja si¢ ,przypadki nie-

dostrzedz w nich pewne cechy wspoélne.

typowej psychosis circularis z odeieniem para-
noicznym, specyalne psychozy omamowe, stupor
omamowy, lata trwajacy, z objawami kata-

8) WiLLg. Ueber traumatisches Irresein, Arehiv fiir
Pyyeh, und Nervenkrank. Bd. 8,

9y KarrAn. Kopftrauma und Psychosen. Allg, Zeit-
schrift £, Psyeh, Bd. 56.
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leptyeznymi, stany halucynacyjne z chaosem
it d.®

choz sg
niu na bodzce zewnetrzne, mianowicie: co da-
wniej wplywalo na danego osobnika dodatnio

Charakterystyczne dla podobnych psy-
zmiany w odezuwania i oddzialywa-

lub ujemnie, obecnie pozostaje bez wplywu, i
naodwrot. sklon-

no$¢ do wybuchéow i ruchéow gwaltownych, zara-

Daje si¢ przy tem zauwazyé

zem slaba odpornos¢ na dzialanie napojow wy-
skokowyeh. Posréd przypadkdw psychoz trauma-
tycznyeh w literaturze wnajezesciej spotykaja

Obie postacie albo

szybko ustepuja (przechodzy),

sie mania i melancholia.
albo tez przebie-
gaja chronicznie z muiejszemi lub wigkszemi re-
misyami. Wsr6od maniakéw spotyka sig najeze-
$ciej sktonnyeh do wybuchéw gniewu i gwal-
townych czynow; w melancholii  wystepuje
czesto raptus; najwieksza rolg gra tu, prawdo-
podobnie, strach przy wspomnieniu o przezytym
urazie. Spotykaja si¢ tez omamy stuchu i wzro-
ku, tyczace sie, prawdopodobnie, scen, przezy-
tych w czasie urazu. Do8é czesto psychoza
rozpoczyna si¢ stanem podniecenia omamowego
lub chaosu, ktore laczy si¢ ze stadyum pseudo-
stupor; trafiaja si¢ tez, jak zaznaczyl KApraN,
stany kataleptyczne, W najnowszych eczasach
Muranr!?) wydal dzielo, w ktérem na podstawie
danych literatury i 7 przypadkéw wlasnyeh wy-
kazuje tozsamo$é miedzy pojedynezymi objawa-
mi katatonii i psychoz urazowych: wzmozona
pobudliwosé z peryodyeznymi wybuchami, mala
odpornosé na alkohol, zboezenia moralne, odre-
twienie omamowe z przewaga strachu i przej-
§ciowem podnieceniem. Na zasadzie swych
spostrzezen MuraLt wnioskuje, iz:

1) Psychozy urazowe, a zwlaszeza tak
zwane wtorne, wykazuja czegsto objawy i stany
katatoniczne.

2) Uraz glowy moze wywotaé czysty katato-

nie¢, ktora si¢ nie rozni niczem od zwyktej kata-

105 Muravrr. Katatonisehe Krankheitsbilder uach
Kopfverletzungen, Allg, Zeitsehr, £ Psyeh, 1970, T, 4,
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tonii, zwlaszeza, gdy brak objawéw nerwicy u-
razowej.
Watpliwg jest rzecza, aby uraz glowy moégt

wywolaé paranoie chronico. ScHAFER ') w pra-

cy swej ,Gerichtsiirtzliche Beurtheilung der
Kopfverletzungen“ twierdzi, iz paranoia chro-

nica  powstaje rzadko. Jednoezednie z bolami
glowy, zawrotamii silnem podraznieniem wy-
stepuja wtedy omamy zmystowe,

stematyzowane

chociaz usy-

bredzenie zdarza sie bardzo

rzadko, -W innem miejscu tegoz dziela pisze, iz:
,na tle urazu powstaja wyobrazenia hipochon-
dryczne ze sklonnoSciag do systematyzowania,
dzieki czemu powstaé moze paranoia hypochon-
dria“. Krarr-EBINe przytacza przypadek, w
ktérym na tle urazu rozwinelta si¢ paranoiv chro-
nica. Czlowiek nie nalogowy wskutek urazu po-
czal wykazywaé bredzenie zazdrosei; w jednym
z takich napaddéw chcial zabié swg Zone. I'akt
ten dowodzi podobienistwa miedzy psychonaml
powstajacemi na tle urazu i alkoholu.
Najezedciej wskutek urazu glowy powsta-
je dementia, ktéra moze wystapié natychmiast
po urazie lub tez rozwijaé sie stopniowo i do-
prowadzi¢ do zupelnego osltabienia wladz umy-
slowyeh. W przypadku pierwszym chory moze
zupelnie wyzdrowieéd; rozwijajaca si¢ stopniowo
dementia moze nasuwaé podejrzenie paralysis
progressivae, przytem wystepuje nierownomier-
nosé i nieoddzialywanie Zrenic na $wiatlo i ata-
ki epileptyczne. Watpliwem jest jednak, aby
sam tylko uraz moglt wywotaé paralysis progressi-
va. GUDDEN '?) twierdzi, iz dla powstania pare-
lysis progr., oprécz urazu, niezbedne jest uspo-
sobienie wrodzone lub nabyte wskutek rozmai-
tych ezynnikow szkodliwych. Karran wmniema,
iz uraz moze wywolaé cierpienie podobne do
paralysis progressiva. T'egoz zdaniajest i Hlirscw.

1) Allg. Zeitsehr. f. Psych, Bd, 51.

12)  GuppeN. Zur Aetiologie und Symptomatologie
der progressiven Paralyse mit bhesonderer Beriicksichti-
gung des Traumas und der im jugendlichen Alter vorkom-
menden Fiille von Paralyse. Arch, f, Psych. Bd. 26.
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MEscuEDE %) praypusza, iz paralysi:
ze rozwingd sie

Pr. Mo-

wskutek urazu, lecz przytoczo-

ny przez niego przypadek, jak rdwniez dane
sekeyi pozwalaja watpi¢, izby to byla paralysis
pr. Istnienie urazowej paralysis progressivae
byto drobiazgowo rozpatrywane na doroeznym
Zjezdzie niemieckich psychiatréow w Hanowerze
(17 — 18.IX 1897 roku). KoeereN %) przedstawil
witedy zmiany drobnowidzowe w moézguistwier-
dzil, iz psychozy urazowe oslabieniem myglenia,
lekkg pobudliwoseia i atakami epileptycznymi
przypominaja paralysis progressiva, lecz znacznie
sie réznig od niej nicznacznem oslabieniem inte-
ligeneyi, nieznacznemi zaburzeniami mowy i za-
chowanem oddzialywaniem Zrenic. Bruns twier-
dzi, iz zachowane oddzialywanie Zrenic nalezy
uwazaé za objaw charakterystyezny dla psycho-
zy urazowej; brak oddzialywania przemawia za
przymiotem, przytem uraz nalezy uwazaé jedyunie
za czynnik, powodujacy rozwoj choroby umy-
stowej.

Wskutek urazu moze powstaé takze pa-
daczka, ktora moze wystapi¢ juz przy istnieja-
cej psychozie, albo tez poczatkowo wystepuja
ataki padaczkowe, a dopiero podzniej przylacza
sig obnizenie poziomu moralnego z otepieniem
umystowem. Liczba przypadkdow padaczki, za-
wdzigezajacych swe powstanie 1i tylko ura-
bardzo

ZOWi, jest nieznaczna i nie przewyzsza

4,2% ogdlnej liezby urazéow glowy. Korppe ')

przytacza 7 przypadkow psychoz urazowyeh ¢,
zw. odruchowych, powstalych wskutek poraze-

nia jakiegos nerwu obwodowego glowy. Pozo-

stala na miejseu urazu blizna, silnie draznige

porazony nerw, jest w stanie wywolac¢ psychoze.
Byl czas, gdy na psychozy urazowe zwra-
Vi ) 8

cano specyalng uwage, spodziewano si¢ od nich

'¥) Mpescurve., Paralytische Geistesstorung nach
Trauma. Zeitsehr. f. Psyeh, Bd. 55.

14) KorpreEn. Uebor (x(,lllan(Jldlld()lllll"(/ll
Tramma, Ref. in Neurol, Centr. 1897,

15) Koerre, Ueher Kopfyerletzungen als poriphe-
re Ursachen mtlwtutu Psychosen und iiber ihre loeale
Behandlung Ref, in Zeitsehr. £, Psyeh Bd, 81,

naeh
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wys$wietlenia wielu ciekawych zagadnien z dzie-
dziny psychiatryi, lecz nadzieje si¢ nie ziicity,
gdyz sekeye podobnych choryceh nie dawaly nie
charakterystycznego dla danego cierpienia.
Harrmany %) w 25 przypadkach znalazl: ztama-
nie kosci z uciskiem i rozmigkczeniem kory
mozgowej, obszerne ogniska rozmigkezenia -
torebkowate twory, wybroczyny krwawe pod
opong twarda, w wickszosei zad przypadkow
oprécz zmetnienia i zgrubienia opon nic szeze-
goblnego.
innymi ciekawymi szezegolami wykryli daleko

SperLING ') i KrONTHAL pomiedzy

posuniete zwapnienie calego uktadu naczynio-
wego, przewaznie mlecza i mdzgu, przytem
miejscami dawalo siezauwazyéhialinowe i thusz-
czowe zwyrodnienie naczyll. I'RIEDMAN'®) w
swym przypadku obserwowat daleko posunigte
zmiany w drobnych naczyniach moézgu; prze-
strzenie okolonaczyniowe rozszerzone i oddalo-
ne od swych naczyn, $ciany naczyn infiltrowa-
ne bialemi cialkami krwi i miejscami hialinowo
zwyrodniate,

KoepreN znalazl opréez wybitnych zmian
na miejscu urazu wybroczyny na podstawie
zrazéw czolowych i skroniowych, jakotez w ko-
morach 3 i4. Zmiany te autor objasnia wstrzg-
$nieniem mozgu i zaburzeniem w odzywianiu na-
czyn, powstalemi wskutek wywolanej urazem

prozni. Zmiany w niteczkach kory i w komor-
kach byly nieznaczne.
Rokowanie w psychozach pierwotnych

bywa dobre, nie baczge na pesymistyczne zapa-
trywania Krarr-EpiNg’a. U Harrmany’a z 15
przypadkéw u 6-ciu osobnikéw nastgpilo wyle-
czenie, u H-ciu polepszenie. Wogdle uraz nie
wplywa na rokowanie w psychozie traumaty-
cznej, i choroba ta nie jest gorsza od psy-

15) HArTMANN. Ueber Geistesstorungen nach Kopf-
verletzungen. Archiv f. Psych. Bd. 15.

17y SpervING und KroxreAL. Eine traumatische
Neurose mit Seetionsbefund, Neurol.Centr. 1888 N. 11 i 12.

15) F'rigpMAN, Ueber eine hesondere schwere Form
von Folgezustiinden nach Gehirnerschiitterungen und iber

den varomotorischen Symptomencomplex bei denselben. !

Archiv f, Psych, Bd, 23,

Mo Y IORYS INC A,
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choz podobnych, lecz wywolanych innymi ezyn-
nikami.

Viepeuz %) na podstawie swyech przypad-
kow stawia wninski:

1y
sunkowo czesto otepienie umyslowe lub ghup-

Urazy glowy u dzieci wywolujg sto-

I tactwo, ktéorym moga towarzyszyé drgawki; cza-

sami przy zachowanej inteligencyi moze po-
wstaé zwyrodnienie moralne.
2)

u zupelnie dotad zdrowej jednostki, czedcicj u

Uraz czasami moze wywolaé psychozc

Jjednostek z mézgami, obarczonymi dziedzicznie;
moze tez wywolaé tylko usposobienie do chordb
umystowych.

3)
po urazie lub tez po pewnym przeciagu czasu;

Psychoza moze powsta¢ niezwlocznie

w ostatnim razie wystepujg zwykle objawy pro-
dromalne. ;

4)
stanowia oddzielnego obrazu chorobowego, lecz

Psychozy, powstale na tle urazu, nie

wyodrebniajg sie swemi niektéremi cechami:
dziwng zmiang usposobienia, wielkg pobudliwo-
§cia, ostabieniem myslenia i nieodpornogeia na
dziatanie alkoholu.

5) Najezedciej spotykajg sig: dementia
prinaria, amentia halucynacyjna, stany stuporu
z objawami katatonii, rzadko paranoia; watpli-
wem jest, by uraz mogt wywotaé epilepsia genwi-
ne lub paralysis pr., chociaz przypadki podobne
byly niejednokrotnie spostrzegane.

6) Zachodzi podobienstwo miedzy psycho-
zami traumatyeznemi i psychozami, powstatemi
wskutek naduzycia alkoholu.

7) Powstanie psychozy zalezy od drob-
nych zmian w naczyniach malych; w komérkach
zmian, jak dotad, nie wykryto.

8)
kowania w innych psychozach,

Rokowanie niczem sie nie rézni od ro-

RosENrEDD 2°) przypuszeza, iz uraz glowy
moze tylko uwydatni¢ resp. spotegowaé wro-
1) Vieoprvz, Ueber psychische Stérungen nach

Schiidelverletzangen. Arch, fir Psyeh. 36 B, H. 3.
20)  RosexyrLp, Ueher traumatische Hypoehondrie,

' Allg. Zeit, B. 60. H, 1i 2.
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dzone zboczenia danego osobnika;
w psychozach urazowych w zupelnosci zalezy
od wlasciwosei organizmu dauego. osobnika: ja-
kiem zdrowiem cieszyl si¢ przed urazem, jakim
chorobom lub innym szkodliwosciom podlegal,
w jakim stanie byt jego uktad nerwowy i inte-
ligeneya, czy byt uparty, sklonny do sprzeczek,
imaginacyjny.

Sienawski Waclaw lat 32, poczatkowo sto-
larz, pézniej dorozkarz, przybyt 26.X 1092 roku
z Wolskiego szpitala.

Wywiady:
umystywych i nerwowych nie bylo;

w rodzinie zadnych chorob
ojciec zyje
i zadnym chorobom resp. przymiotowi nie pod-
legal; matka umarta na astme; ojciec nie pije i
nie pali, miat 12 dzieci, z ktérych zyje 2 synow
i ¢corka. Poronien nie bylo, przypadkéw gru-
W drugim roku zycia chory
otrzymal silne pojetny
nigdy nie by}; ulegalt z tatwoseia wplywom ko-
legéw; od mlodosei naduzywal in Baccho et Ve-

zlicy roéwniez.
uderzenie w glowe;

nere — jest zonaty i ma coéreczke; w domowem-

pozyciu byt popedliwy, przytem czesto sie upi-
Jjak 14 lat temu zarazil si¢ przymiotem; leczyt si¢
niedostatecznie; 4 lata temu zostal uderzony
przez konia w czolo; wtedy zemdlal. W ostatnich
czasach skarzyl si¢ na béle glowy.

9 pazdziernika 1902 roku Sieniawski, zaje-
ty ptukaniem kiszek w Wisle, uderzony zostal
w glowe 16 funtowym kamieniem, rzuconym z 4
pietra nowobudujacego si¢ domu, skutkiem cze-
go wpadl do wody, rozbijajge sobie czolo i lewe
oko o kamien, na dnie lezgcy; krewni, ktérzy na-
tychmiast nadbiegli, wyciagneli go z wody, gdyz
chory, bedac zupelnie bezwladny i nieprzytom-
nym wstaé o wlasnych silach nie byl w stanie.
Pogotowie odwiozto go do szpitala Wolskiego.

W szpitalu Wolskim skonstatowano: Chory
przywieziony zostal w stanie silnego podniecenia
z zupelng utratg przytomnosei i “§wiadomosei.
Cieplota 38,4°. Tetno 64. W obydwdceh nozdrzach
i uszach skrzepy krwi; Zrenica prawa oddziatlywa
na $wiatlo prawidtowo, lewej powieki podniesé¢

rokowanie

nie mozna z powodu wybroczyny krwawej, roz-
ciagajace] si¢ na caly powieke. Na tuber pariela-
le widoezna rana o formie gwiazdzistej, dlugosei
5 etm , drazgea przez skore i galeam aponeuroti-
cam, koSei czaszki nie obnazone, zewnatrz nie
uszkodzone; na calej powierzchni lewe) kodei cie-
mieniowe] i potylicznej daje si¢ zauwazyé obrzek
thuszezu podskoérnego. Nad tuber frontale sin. ra-
na prostolinijna, siegajaca do galea aponewrotica,
z silnym obrzekiem. Niedowladéw konezyn nie
bylo. W eczasie opatrunkéw chory silnie si¢ sza-
motal; 6 ludzi ledwie go moglo utrzymaé na 16z-
ku; po obiedzie chory wyskoezyl z 1ozka, poczat
biegaé po sali, krzyczace; niezbednem bylo wio-
zy¢ mu kaftan,

10. X. W nocy spal zle, byl silnie podnie-
cony, nieprzytomny. Cieplota 37,2°. Tetno 84.

11. X. Cieplota 37,6° T¢tno 80. Noe prze-
pedzil stosunkowo spokojnie.

12. X,
odmawia przyjmowania pokarmdw, karmienie

Rany goja sie prawidlowo; chory

sztuezne.

13. X. Uspokoil si¢ znacznie, §wiadomo§é
wraca stopniowo, méwié¢ nie moze — lawatywa.

14. X. Tetno 80. Stan rany zadawalajacy.

16, X. Cieplota 36,6° Tetno 80. W nocy
niepokoit si¢, krzyczat: ,Mama, Jezu, chodz tutaj,
magla, magla“. :

17. X. Spal zle, krzyczal: ,magla, magla“,
swiadomo$é przyémiona.

19. X. Noc przepedzil spokojnie, na pra-
wej nodze wrzodzianka.,

22. X. W nocy zachowywal gie spokojnie;
powtarza, siedzac naléiku: ,mlago, mlago, praw-
da co“.

25. X. Oddzialywanie 7Zrenic zachowane,
jak réowniez odezuwanie bolu i dotyku.

26. X. Chory niepokoi sie, chece uciekad
ze szpitala; przy wkladaniu kaftana, krzyczac, po-
wtarzal: jprawda, co, chodz tutaj, magla“, chwy-
cit zelazny pret z lozka i grozil nim innym
chorym.

(D.m)
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138. Barp. 0 zabarwieniach ptynu moz-
go-rdzeniowego pochodzenia krwotocznego.

Plyn mézgo-rdzeniowy,’ otrzymany za po-
moca przeklucia ledzwiowego, jest zwykle prze-
zroczysty i bezbarwny, jednakze dosyé czesto
posiada on barwe¢ krwawa, przyezem plyn taki
jest albo juz pierwotnie krwawy lub tez staje
sie takim dopiero wtornie z powodu przypadko-
wej domieszki krwi podezas samego zabiegu
przeklucia. Niekiedy ptyn mézgo-rdzeniowy wy-
kazuje zabarwienie nie krwawe, lecz bursztyno-
wo-z6lte, i takie ptyny, jak zobaczymy nizej, na-
lezy zaliczyé do rzedu plynéw z zabarwieniem
pochodzenia krwotocznego, pomimo iz nie zawie-
raja one hemoglobiny (brak odezynu z nalewkg
gwajakows i charakterystycznych smug w wi-
dmie).

Jezeli plyn mézgo-rdzeniowy wykazuje wy-
razne zabarwienie krwawe, nalezy rozstrzygnaé,
czy domieszka krwi nie jest tylko przypadkowa.
Samo przeklucie tkanek, przez ktore przenika
igla, moze byé powodem bardzo nieznacznego
krwawienia i to tylko na samym poczatku punk-
eyi; ta zatem okolicznosé nie moze byé Zrodiem
omylki. Trudno$é rozpozrawcza wystepuje do-
piero wowezas, kiedy zraniong zostala jedna
z 2yl, przebiegajacych pod opong twardg lub pa-
jeczynowatg, W tych razach mniej lub wigcej
pomocne moga by¢ nastepujace dane.

Przedewszystkiem, wykonywajac igla od-
powiednie poruszenia, to nieco jg zaglebiajage, to
wysuwajae, przekonamy sie, iz w razie krwawie-
nia przypadkowego rozmaite poreye wypuszezo-
nego plynu wykazywaé beda zabarwienie na
przemian to silniejsze, to stabsze. Objaw ten
wystepuje jednakze nie stale, zwlaszeza brakuje
go nieraz, gdy ograniczamy si¢ do wypuszczenia
kilku centymetrow szedc. plynu. Zmiennosé ta
co do sily zabarwienia nie wylgeza napewno mo-
zliwodei krwawienia pierwotnego, poniewaz obok
krwawienia wtérnego moze jednoczesnie istnieé

i pierwotne. Nadto samo stopniowe zmniejsza-
nie si¢ sily zabarwienia w naste¢pujaeych po so-
bie poreyach plynu nie przemawia przeciwko
pierwotnemu pochodzeniu krwawienia, poniewaz
zjawisko to zaleze¢ moze od samoistnej sedy-
mentacyi czerwonych krgzkéw w przestrzeni
podpajeczynowatej.

Dalej plyn pierwotnie krwawy po wypusz-
czeniu nie daje skrzepéw w przeciwienstwie do
plynow, w ktorych obeenodé krwi zalezy od
przypadkowej domieszki podezas samego prze-
klucia. Jezeli zatem plyn mézgo-rdzeniowy pier-
wotnie krwawy zcentryfugujemy i nastgpnie
zmieszamy, przyjmie on poprzednig swg barwe.
Objaw ten nie da si¢ zuzytkowaé wowezas, kie-
dy do plynu pierwotnie krwawego domiesza sig
krew wtdrnie podezas samego zabiegu prze-
ktucia.

Po trzecie, plyny pierwotnie krwawe posia-
daja barwe ciemniejsza z odcieniem czarnym,
w przypadkach §wiezych roznica ta jest niewy-
razna.

Pewne znaczenie rozpoznawcze moze mied,
dalej, okredlenie sily hemolitycznej pltynn méz-
go-rdzeniowego. Normalnie plyn moézgordzenio-
wy zaczyna rozpuszezaé czerwone krazki krwi
dopiero przy rozcienczeniu wstosunku 10 kropel
pltynu moézgo-rdzeniowego na 12 kropel wody.
W plynach pierwotnie krwawych zdolnogé he-
molityczna wzmaga si¢, tak iz wystarcza doda-
nie do 10 kropel plynu mézgo-rdzeniowego 4—6
kropel wody. Zachowanie zatem zwyklej sity he-
molityeznej przemawia na korzy$é przypadko-
wej domieszki krwi. Warto$é rozpoznaweza te-
go objawu jest tylko wzgledna, poniewaz z je-
dnej strony wzmozenie sily hemolityezne) moze
zaleze¢ od samego zapalenia opon mdzgo-rdze-
niowych, z drugiej wystepuje ono tylko w swie-
zych stanach, po pewnym bowiem czasie zdol-
no$¢ hemolityezna wraca do normy.
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Nieco dluzej zatrzymuje sic autor nad zna-
czeniem barwy, jaka przyjmuje plyn mozgo-
rdzeniowy zcentryfugowany nad osadem. W nie-
ktoryeh razach, pomimo iz pochodzenic krwi
jest niewatpliwie pierwotne, o czem przekoeny-
wa badanie posmiertne, plyn po zeentryfugowa-
niu staje si¢ zupelnie hezbarwnym. Jezeli plyn
po zeentryfugowaniu prayjmuje nad osadem za-
barwienie rozowe, zalezne od rozpuszezonej he-
moglobiny, wnioskujemy ztad, iz
krwawe plynu jest pierwotne. W takich razach
zwykle mamy barwe mieszang, raczej zolta, niz
rozows, w zaleznodei od dwoeh ezynnikow, mia-
nowicie, rozpuszezonej hemoglobiny oraz szeze-
golnego barwnika zoltego, o ktorym nizej bedzie
mowa,

W niektorych zapaleniach opon mozgo-
wyeh sita hemolityezna plynu mozgo-rdzenio-
wego moze uledz tak znacznemu wzmozeniu, iz
nawet w przypadkach wtornej domieszki krwi
plyn po zcentryfugowaniu moze wykazaé zabar-
wienie rézowe; w takim razie jednakze barwa
plynu bedzie ezysto rdzowa bez odeienia zolta-
wego, co moze uchronié¢ od blednego wniosku,
Pamieta¢ nadto nalezy o tem, iz w razie nieuda-
nia si¢ zabiegu od pierwszego przeklucia, w igle
moze zaschnaé niecco krwi, ktéra nastepnie zo
staje wyplukana przez przeplywajacy plyn mo-
zo-rdzeniowy, dzi¢ki ezemu pierwsza jego por-
cya moze zabarwié si¢ na réozowo.

W innym szeregu przypadkow plyn mdzgo-
rdzeniowy przyjmuje po zeentryfugowanin barwe
nic rozowa, leez bursztynowo-zotta, przyczem
nie udaje sie w nim wykazaé obecnosei rozpusz-
czonej hemoglobiny.
musimy, iz niekiedy spostrzegaé si¢ daja plyny
mozgo-rdzeniowe nie krwawe, lecz
na ten sam szezegdlny kolor zottawy.  Autor nie
ziadza sie z tymi badaczami, ktdrzy barwe te
przypisuja wogole zéttawemu zabarwienin suro-
wicy krwi danego osobnika, lecz twierdzi, iz 261-
ty ten barwnik jest pochodnym hemoglobiny,
zmienionej przez plyn mozgo-rdzeniowy pod
wplywem zawartych w nim oksydaz. Podobune
zatem plyny zalicza autor do rzedu plynow z za-
barwieniem pochodzenia krwotocznego. Za tym
pogladem przemawia wmiedzy innemi ta okoli-
cznosé, iz barwnik zéleiowy rowniez ulega pod

zabarwienic

zabarwione
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W tem migjscu zaznaczyd

wplywem plynu mozgo-rdzeniowego wak zna-
cxnym zmianom, iz nie daje charakterystyeznyeh
odezynow ehemicznyeh.

Zabarwienice zoltawe plynu mozgo-rdzenio-
wego nickiedy zalezy od towarzyszace] zdltacs-
ki; w podobnyeh zatem przypadkach zdlta bar-
wa plynu nie przemawia jeszeze za jego charak
terem krwotocznym,

Autor spostrzegal zabharwienie plynu maz-

go-rdzeniowego pochodzenia krwotocznego u 20
(_,hm‘ygh, ktorzy nie mieli zoltacezki..

Prawie w polowie wszystkich praypadkdw,
mianowieie w 9, praycuyna zabarwienia 1\1\\7()‘50-
cznego plynu mozgo - rdzeniowegzo byt wylew
krwawy domozzu, Cierpienie to, naturalnie, tylko
wowezas moze byé powodem Ix]\‘ otocznego za-
barwienia plynun, jezeli wylana krew dosiegla
przestrzeni podpajeezej. Na 8 przypadkow krwo-
toku mozgowego z badaniem posgmicrtnem tylko
w D wystapilo krwotoczne zabarwienie plynu
mozgo-rdzeniowego,
wny.

w 3 zas plyn byl bezbar-
Plyny zabarwione spostrzegal autor nadto
w 4 przypadkach krwotoku maozgowego bez ha-
dania posmiertuego. 7 razy plyn mozgo-rdzenio-
wy wykazywal wyrazna barwe krwawa,

2 razy
zas tylko zoltawa

Plyny krwawe przyjmowaly
po ztentryfugowaniu mnicj lub wigee) wyrazue
zabarwienie z wyjatkiem dwoelh praypadkow
swiezyeh, w ktovych przeklucie wykonano w kil-
kanadeie godzin po krwotoku, tutaj plyny zcen-
tryfugowane byly zupelnie bezbarwne.

W licznych zbadanyeh przez autora pray-
padkack polowicznege porazenia pochodzenia
zatorowego plyn mozgo-rdzeniowy ani razu nie
wykazywatl /,al)dl\vxun..m krwotoczuego. Ifakt ten
dowodzi, jakie znaczenie moze mie¢ zubarwienie
krwotoczne plynu mozgo-rdzeniowego dla roz-
poznania krwotoku mozgowego. Nadto widzimy,

jak ujemnie wpiywa na rokowanie krwotoku

mozgowego przedostanie si¢ krwi do przestrzeni
podpajeczej: na 9 praypadkow z obecnoseig za-
barwionego plynuwmaozgo-rdzeniowego 8, t. j. 831,
skonezylo si¢ §miercia,

Zabarwienie krwotoczne ptynu mozgo-rdze-
niowego spostrzegal autor w przypadku nowo-
tworu mozgowego, silnie
nego miliarnymi

unaczynionego i usia-
wylewami krwawymi, w pray-

padku peknigeia ezaszki z wylewem krwawym
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i w pachymeningitis haemorrhagica aleoholica (po
Jednym przypadku).

Co sie tyczy zapalenia opon mozgo-rdze-
niowych,h to w tem cierpieniu autor wykony-
wal przeklucie’ledzwiowe tylko w nieznacznej
odsetce obserwowanych praypadkow. Plyny za-
barwione spostrzegal autor w dwdoeh przypad-
kach przewleklego oraz w 6 ostrego zapalenia
opon mozgo-rdzeniowyeh, Co si¢ tyczy pier-
wszych, to barwa plynu byta tu zéltawa i zaleza-
ta prawdopodobniec od nicznacznych wylewow
krwawych. W drugich zag, t. j. ostrych zapale-
niach, plyn 4 razy byl tylko z6ltawy (3 razy w
gruzliczem 7zapalenin opon oraz raz w menin-
gitis metapnewmonica), dwa razy zad krwawy (me-
wingilis cerebro-spinalis purulenta 1 leplo-menin-
gitis haemorrhagica).

(Sem, medic. 1903. Nr. 41).

: Stanzstaw Mutermilch.

139. TrrurLeiN. 0 braku wateczkow
w moczu chorych na zapalenie nersk.

Powodem do badania przyczyny tego tak
rzadkiego zjawiska byl praypadek zapalenia ne-
rek z retinitis albwminurico, obserwowany przez
autora w szpitalu; w przypadku tym, pomimo
obecnosei niewatpliwego zapalenia nerek, bada-
nie moczu, zbieranego w dzien i w noecy, przez
caly czas obserwacyi nie wykrylo ani razu obe-
enodei wateczkdw; natomiast znajdywano w osa-
dzie nablonek nerkowy i pecherzowy, duzo leu-
koeytow i duzo bakteryi. Jak wykazaly ba-
dania, moez, zawierajacy waleczki, otrzymauy
sposobem RosToskirGo, nie zawiera weale bak-
teryi. Badanie wlasnodei bakteryi moczowych
wykazalo zupelng identycznosé ich z bacteriwm
coli. Bizzozuro brak waleczkéw w moczu z bial-
kiem ohjagnia w ten sposob, iz mocz z biatkiem
latwiej z nerek si¢ wydziela, waleczki zad pozo-
staja dluzej w kanalikach nerkowych i dopiero
pozniej zostaja wydalone. SeHRWALD przeczy
temu i mniema, iz waleczki wydzielaja si¢ jedno-
czeénie z bialkiem. Istniejg poglady, iz wzmo-
zone o pewnych porach dnia wydzielanie sie
moczu powoduje zjawienie si¢ wickszej liczby
waleczkow, gdy natomiast w malych ilogciach
moczu wateczkéw tych jest malo lub tez brak
ich zupetnie. SEHrRWALD jest przeciwny i temu
mniemaniu, gdyz obserwowal przypadki wreez
przeciwne. Hempensaiy i inni tlomaczy brak
wateczkow przy bialkomoczu tem, iz mocz ten

zostal wydzielony z ezesei nerki, muiej dotknig-
tej, co jest zdaniem SenrwarLp’a nieprawdopo-
dobne, gdyz wtedy i ilos¢ biatka bylaby zmien-
ua, a to sig nie zdarza. SEDRWALD twierdzi, ze
mamy tu do ezynienia z dzialaniem chemicznem,
i dla przekonania si¢ o tem przeprowadzil sze-
reg dodwiadezen.  Po dodaniu do moezu 2z wa-
leezkami kwasu solnego wraz z pepsyna i nieco

" chloroformu dlawstrzymania fermentacyi znalazl

wazystlie waleezki rozpuszezone po uplywie 24
codzin. Autor powtorzyl dodwiadezenie Sgnnr-
waALD'a i rownies znalazl waleezki rozpuszezone,
podezas gdy po dodaniu do tegoz moczu chloro-
formu samego wykrywal waleczki niezmienione.
Od dodania tylko pepsyny bez kwasu solnego
lub kwasu solnego bez pepsyny waleczki nie
zmienialy sie. Powtérzywszy to samo dodwiad-
czenie z kawalkiem bialka, wrzuconego do kwa-
snegu moezu bakteryjnego, zmieszanego z chlo-
roformem, otrzymal autor podobne wyniki: bial-
ko nie rozpuszezalo si¢ ani w moezu, do ktorego
dodano pepsyny, ani tez w wmoczu, do ktorego
dodano kwasu solnego. Dosdwiadezenia te auto-
ra zgodne sy z do$ iadezeniami Jorowicza,
ktory wykazal iz bialko moczu nie moze byé
strawione przéz pepsyne,” wydzielang przez ner-
ki. Dla przekonania si¢ o wplywie leukocytow
na waleczki autor mieszal mocez, zawierajacy
waleezki, z mocezem kwadnym bakteryjnym i do
dawat chloroformu, do$wiadezenia wykazaly, iz
leukoeyty zadnego wplywu na waleezki nie wy-
wieraja. Dla przekonania si¢ o wplywie bakte-
vyi i bacterivm coli na waleczki i bialko autor
mieszal mocz, zawierajacy waleezki, z moczem
bakteryjnym bez dodania chloroformu, lub do-
dawal czysta kulture buct. coli do moezu z wa-
leczkami i otrzymal, co nastgpuje: waleczki, jak
rowniez i biatko rozpuszezaly si¢ po uplywie
kilkunasiu godzin. Po dodaniu c¢hloroformu re-
zultat byl ujemny, z czego autor wnosi, iz dzia-
lanic na waleezki wywieraja same bakterye,
a nie wytwarzany przez nie ferment. W koncu
autor dochodzi do wnioskow nast¢pujacych:

1) Bywaja przypadki typowego zapalenia
nerck z biatkomoczem i retinitis albumin.,,; gdzie
brak w osadzie moczowym waleczkow.

2) Brakutego nie moznaprzypisaé dziala-
niu pepsyny, wydzielanej przez nerki.

3) Leukoeyty, ktore przy jednoczesnem
istnieniu zapalenia pecherza moczowego mogsy
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przenosi¢ si¢ do miedniczki nerkowej lub kana-
likoéw nerkowych, nie sg w stanie niszezyé wa-
teczkow.

4) To samo da si¢ powiedzieé i o leuko-
cytach z ropni chirurgicznych,

5) Rozpuszezanie sie waleezkow powodu-
Ja bakterye (baclerium coli) badz w pecherzu mo-
czowym przy cystitis, badz, co jest wiecej praw-
dopodobne, w miedniczkach i kanalikach nerko-
wych, dokad przechodza bakterye, wywolujace
zapalenie nerek.

6) Iermenty same bacterii coli pozosta-
ja bez wplywu na waleczki moczowe.

(Miineh, Medic. Woch, Nr. 35. 1903).

Malssymilian Goldflam.

140.  Scuwarzxorr. Rozpoznanie prze-
wlektych spraw zapalnych w nerkach.

Rozpoznanie zapalenia nerek robimy na
zasadzie objawdéw klinieznych, obecnosdei bialka
w moczu i ezesei morfologieznyehnerek (nablon-
kéw nerkowych, waleczkow). Nie zawsze je-
dnak tak latwo zrobi¢ rozpoznanie tej choro-

by zwlaszeza, gdy idzie o to, czy nie mamy do.

czynienia ze sprawami zastoinowemi w nerkach
Iub w poezatkowych stabo wyrazonyeh okresach
choroby.

Przy oslabieniu ezynnosei serca badanie
moczu, skory, watroby i stanu ogbélnego pozwa-
la z pewnoseig rozpoznaé, czy mamy do ezynie-
nia 7 zapaleniem lub zastojem.

Brak jednak hiatlka w moczu nie upowaz-
nia do wylaczenia sprawy zapalnej w nerkach,
gdyz, jak wiadomo, zdarza si¢ to w tych spra-
wach przewaznie u dotknigtyeh marsko$cig ne-
rek ze wzmozonem wydzielaniem moczu, to sa-
mo daje si¢ spotykaé i w innych formach zapal-
nychw nerkach., Czy badanie drobnowidzowe
moczu daje jakickolwiek wskazéwki w tym
wzgledzie? Jak wiadomo, waleczki nie zjawiajg

sie prawie nigdy w moezu ludzi zdrowych, i obe-
enodé ich dowodzi sprawy chorobowej w. ner-
kach, NoTHNAGEL pierwszy spostrzegal waleez-
ki w moczu bez biatka ezyli t. zw. waleczko-
mocez (Zylindrurie) u choryeh zoéltaczkowyeh. Od
owego czasu spostrzezenia e sig mnoza i doty-
cza nie spraw zapalnyeh w nerkach, lecz wply-
wu na ustroj jadow i lekow réznego gatunku,
draznigeych nerki. Ciekawe sg spostrzezenia Lii-
rie’'go, ktéry znajdywal waleczkomocez bez
bialka po uzycin kwasu salicylowego. Triix ze-
stawil wszystkie podobne publikacye. W osta-
tnich czasach udalo sig autorowi spostrzegac sze-
reg przypadkow z waleezkomoezem bez bialka,
Na zasadzie tego objawu i obrazu klinicznego
autor sadzi, iz w tyeh przypadkach miat do czy-
nienia z przewleklem zapalenicm nerek. Autor
przytacza cztery takie przypadki: w dwoeh wy-
stepowal stale waleczkomoez ' bez biatka, w
dwoceh pozostalych bialko zjawialo sig tylko eza-
sami. Zdaniem autora, znaczenie waleczkomoczu
dla wezesnego rozpoznania przewleklego zapa-
lenia nerck jest dotychezas stabo brane pod
uwage. Jezeli zwazymy, jak doniosle znaczenie
ma wezesne rozpoznanie tej choroby w  celacl
terapeutyeznych i prognostyeznych, wtedy kaz-
dy objaw pomocniczy powinien by¢ wysoko ce-
niony. STrEwArRT na zasadzie waleczkomoezu
bez bialka rozpoznawal w wielu przypadkach
przewlekle zapalenie nerek, przewaznie u ludzi
bez zmian w sercu i naczyniach krwicnodnych.
W nowszych czasach Bocx kladzie nacisk na
stala obeenodé walteezkdéw w moczu bez bialka
w przewleklem zapalenin nerek, przewaznie na
tle miazdzycy.
(Miinch. Medic. Woch. N. 35. 1903).

Malesymilian Goldflam.
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D-r R.HexNeBERG prywatdocent i d-r H. SteLz-.

NER, assystentka (z kliniki prof. JorLLy’ego).

Duchowy 1 cielesny stan pygopagiw Rozy 1 Jazefy Blazek
zwanyeh ,siostrami ezeskiemi®,

Bardzo niedawno w berlinskiem panopti-
cum Castana pokazywano pare blizniat, zrosnic-
tych z soba, zwanych siostrami czeskiemi. Matka
ich podezas pobytu w Berlinie dostala ataku
apoplektyeznego, dla leczenia wice oddano ja
do kliniki prof. JoLLy’ego, gdzie asystenci mieli
sposobnosé pozyskaé zaufanie ciekawych bli-
zniat i sklonié je do poddania si¢ szezegdlowe-
mu badaniu cielesnemu, jakotez psychicznemu —
nader ciekawemu ze wzgledu na wiek bliznich,
wynoszacy 25 lat.

W literaturze, dotyczaczej wszelkiego ro-
dzaju zywych potwordw ludzkich, czesto spoty-
kamy narzekania, ze niechg¢tnie poddawaly
sie one badaniu cielesnemu i duchowemu. Na-
wet w sprawozdaniach Vircnow’a spotykamy
tego rodzaju uwagi. Autorzy niniejszej pracy za
przyczyne takiego stanu rzeczy bardzo slusznie
uwazaja interesownodé ze strony okazdw lub ich
impresaryow, jakotez obawe zmniejszenia sie
ciekawosei publicznodei. W danym wypadku
atoli lekarze doskonale i kilkakrotnie byli w sta-
nie-zbada¢ ciekawe siostry, a jezeli wynik ich
studyow przedstawia pewne braki, to dlatego, iz
uic cheieli zbytnio meezyé blizniaczych siostr,
zgnehionych ciezka choroba matki.

Od ojea blizniat i od nich samyeh otrzyma-
no nastepujace wskazdwki wywiadoweze: zadnej
dziedzieznosei ani ze strony matki, anize strony
ojea. Rodzina zyla zawsze w Czechach, ojciee
w 19 roku zyeia przechodzil godeiee, po za tem
zdrow. Matka rodzila cztery razy; po raz pier-
wszy dziewezynke, po raz drugi (w 1878 r.) da-
ne bliznigta, w 10 lat potem syna, a po nim zno-
wu edrke. Najstarsza corka, zamezna od siedmiu
lat, miala tez czworo prawidlowych dzicei,

Poréd blizniat byl szybki, latwy, w konen
prawidiowej ciazy, podobno nie trwal diuzej
nad pi¢é minut. Najpierw urodzita sig glowka
Rozy, potem obie pary nog, a na kohcu tuldw
i gtowka Jozefy. Lozysko, wedle stanowezego
zaswiadezenia ojeca, skladalo sie z dwéeh od-
dzielnych pepowin i z dwoceh oddzielnyeh tozysk;
przeezy to wprawdzie tcoryi rozwojowej, lecz
JoLy i PryraT tez opisali podobny przypadek.

Blizni¢ta przyszly tegie na Swiat; przez
miesiac zywiono je mlekiem krowiem, potem kar-
mila je matka wlasng piersia przez dwa lata na
skutek zalecenia lekarza.

Rozwijaly sie dobrze, w koncu 1 roku juz
chodzily. a w koncu 2 mowity. Bawily sie z in-
nemi dzieé¢mi, wdrapywaly sie na drzewa owo-
cowe, a w siddmym roku zaczely sie uczyé
w szkole.

W L rokn obie jednoczesnie przechodzity
[ jakas chorobe wysypkowa. Jedyna to choroba,
ktora wspolnie mialy. W 12 roku chorowala Jo-
zefa przez 8 dni na bardzo cigzky blonice,
Roza za$ pozostala zdrowa, Pdzniej nato-
miast, przestraszywszy sig psa, dostala Jozefa
plasawicy (chorea) i chorowala na nig przez 13
tygodni, a po dwdceh latach miala nawrot tejze
choroby, u Rézy zas nigdy ani $ladu danego cier-
pienia nie mozna bylo zauwazyé. Miesigczkowad
zaczgly siostry w wieku 13 lati 11 miesigey,
rawsze prawidlowo i obie jednoczesnie co 4 ty-
godnie. Raz tylkouobu jednoczednie usta-
la miesigczka, mianowicie podezas nawrotu ply-
sawicy u Jozefy. Przy wystapieniu miesigezki
doznaja bolow w krzyzu i w brzuchu, lecz od-
czuwajg je nie obie jednoczednie. Przed 4 laty
cierpiala Roza na ostry niezyt kiszek i miewala
rozwolnienia; z wspdlnego jednakze odbytu —
wydziclal si¢ takze raz na dobg gesty, twardawy
kal, pochodzgey widoeznie z prostnicy Jozefy.

Od 1 do 6 roku obwozono bliZnigta po §wie-
cie, potem do lat 14 ksztateily sie w szkole (obo-
wigzkowe nauczanie), od IH zas roku przez o$m




miesigey w roku bywaja pokazywane publiczno-
gci, a reszte czasu spedzaja w ojezyznie.

Stan obecny. DBliznigta zrodnigte sa
w ten sposob ze soba, iz latwo odréznié wspdlna
strong przednig i tylng. Patrzae na ich strong
przednia, stwierdzamy, ze Roza jest po prawej,
a Jozefa po lewej stronie. Rdza ma 144 ctm.
wysokosei, Jozeta o dwa mniej. Waga obu wy-

nosi 85 kilograméw. Prawa noga Rozy i lewa

Jozefy znajduja si¢ od przodu i na wewnatrz, le-
wa noga Rozy i prawa Jozefy od tyinina ze-
wnatrz, Prawe rvami¢ Rozy miedei si¢ bardzo
blisko lewego ramicnia Jozefy; odleglo$é wyro-
stkow akromialnyelh wynosi 20 ctm.  Odlegloéé
ramion zewngtrznych od siebie == 70 etm, Tylko
w bardzo nieznacznym stopniu potrafia bliznigta
zblizy ¢ Ku sobie ramiona zewnetrzne, natomiast
sa w stanie wykreci¢ sig nieco bardziej ku przo-
dowi, a obrdt ten wynosi okolo 10° Przytem sy
w stanie o tyle zblizy¢ ku sobie twarze, iz pray
pewnej zreeznosei moga sie wzajemnie pocalo-
waé, Odleglodé fosswrwm  jugularitm  wynosi 48
ctm., koncow nosdw H0 etm., a wyrostkow krego-
wych 39 etm.

Od tytu kregostupy stykaja sie¢ z sobg pnd(

katem 45°. Kregoslup Jozefy w piersiowej swej
czgsel jest wygiety ku stronie prawej, Rézy jest
zupelnie prosty. Wyrostki cierniste kregdw wy-
macaé si¢ dajanie dalej, niz do 7—8 kreggu pier:
siowego. Ponizej tego miejsea oba kregoslupy
zlewaja sie w potezny wspolny most kostny, kto-
rego $rodek umieszezony jest na wysokodei 92
ctm, od podlogi (podezas stania blizniat). Dlu-
20$¢ mostu wynosi 23 ctm., grubodé zad, t. j. ob-
jetosé miejsca, ktore trzebaby przeciaé, gdyby
si¢ cheialo rozdzielié bliznieta, wynosi 94 ctm,
{? Spr.). Obmacywanie kosei nie daje dokladnie
pojecia o ich-ulozeniu, wydaje si¢ jednak, ze
obic kodei krzyzowe z bokow iz tylu zrodnigte
sa z soba lub przynajmniey przylegaja ku sobie.
Badz jak badz, wycezuwa gi¢ ponad odbytem po-
jedyneza tylko i, o ile si¢ zdaje, zupelnie prawi-
dtowo zhudowang kosé ogonowaq.

Od tylu uda tylne i zewnetrzne (prawe Ro-
zy 1 lewe Jozefy) tworza posladki niemal prawi-
dlowej budowy, na ktérych bliznigta dosyé wy-
godnie siedzg i lezg. Uzywajg one tez zwyklego
klozetu.

Obie miednice sa nienormalnie pochylone;
jednoczeénie polowy zewngtrzne umieszezone s3
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glebiej, niz wewnetrzne. Kretarze nég wewnetrz-
nych bardzo znacznie zblizone sg ku sobie. Odle-
glod¢ wewnetrznych spinae anter. super. 20,5 etm.,
zewnetrznyeh 36,5, Odleglo$é pomiedzy spin.
ant. swp. Rozy wynosi 18,5 ctm., Jozefy 21,0 ctm.

Tylne zewnetrzne tubera ossis ischii sa pra-
widlowe, przednie wewngtrzne zad zlewaja sie
% 50b3a.

Ogledziny czes$ei pleiowyeh ze-
wnetrznyeh, Ulozywszy bliznigta na plecach
i unioslszy w gore obie Srodkowe nogi, znajduje-
my wspolny srom okolo 14 etm. dlugodei. Zaczy-
na sie on z obu stron w zwyklem miejscu ponizej
wzgorka tonowego, umiarkowanie uwlosionego.
Rozelagnawszy szpare sromng, zauwazymy, ze
ma ksztalt rownoramiennego trojkata i otoczona
jest trzema wargami sromnemi. Podstawe jego,
wwrocong ku przodowi, stanowi wielka warga
sromna 14 ctm. dlugodei, umiarkowanie uwlosio-
na. Dwie inne wielkic wargi srommue, biegnace
ku tylowi, maja po 10 ctm. dlugosei i bardzo
skapo sa uwlosione. Odeciagnawszy przednig
warge sromna ku gorze, znajdujemy pod nia dwie
dobrze zbudowane male wargi sromne, 4 ctm.
diugie, taczace si¢ z soba i obejmujace slabo
rozwinieta lechtaczke. Pokrywa je dosyé duzy
plat skoérny, stanowiacy napletek lechtaczki.
Szerokos$é malyeh warg sromnych 1,5 etm, Poni-
zej techtaczki widzimy pojedynezy otwor cewki
moczowej. Przez wprowadzony don zglgbnik
wyplywa mocz.  Tuz pod otworem cewki znaj-
duje si¢ zgrubienie blony $luzowej w ksztaleie
serca, zwréconego koneem ku odbytowi, w kto-
rem umieszezone sa oba otwory pochew, oddzice-
lone jeden od drugiego przegroda grubosei®/,
ctm. Otoczone sy one migkka i rozeiagliwa blo-
ngy dziewicza. Przez otwory te latwo przechodzi
| palee, ktorym po kazdej stronie wyczué mozna
zupelnie oddzielna pochwe. W glebi kazdej po-
chwy wyczuwa sie stozkowaty i ruchomg ezgsé
pochwows macicy. Wprowadziwszy do kazdej
7 pochew jednoczednie palec, stwierdzi¢ mozna,
ze obie macice sa zupelnie od siebie niezalezne.
W odleglosei 24 ctm. poza sromem znajduje si¢
pojedyniezy otwor odbytu, zupelnie prawidlowe-
go wygladu. Wprowadzony przezen palec nie
wyezuwa zadnego podzialu odbytnicy. Pray je-
dnoczesnem badaniu przez pochwy i odbytnice
wyezuwa si¢ dwie macice prawidlowej wielkosei,
| nieco ku tylowi zgiete.
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Cutery koniczyny dolne nie przedstawiaja
uic nieprawidlowego. Przy chodzeniu bliznigta
wysuwaja naprzod obie nogi prawe lub obic le-
we, w ten sposéb moga chodzi¢ dosyé predko
nawet po schodach. Czasami chodza jednak w
inny sposéb, wysuwajac naprzod obie nogi ze-
wngtrzne, a potem obie wewnetrzne. Chéd ten
Jjest niewygodny dla nich, a przypomina chad
czlowicka o kulach. Niekiedy jedna z sidstr tylio
chodzi, ciggnae poniekad druga za soba. Wogdle
bardzo zrgceznie posilkuja si¢ swojemi czterema
nogami, Przy klgezeniu wsuwa Réza swoja pra-
wa golen pomiedzy obie nogi Jézely. Obie dzie-
wezyny potrafig staé na jednej nodze i wszystko
im jedno, czy na obu zewnetrznyeh, czy na obu
wewngtrznych, czy na obu prawych lub lewych.
(dy jedna si¢ schyla, musi i druga odpowiedni
ruch wykonaé: zgrabniejsza Réza przechyla
wtedy gorng polowe ciata ku tylowi, Jozefa za
przykuca,

Obie siostry maja silnie rozwinigty, wy-
stajgcy brzuch, Wysluchiwanie i opukiwanie
prawidlowe daja wyniki co do granic serca
i sttumienia watroby. O przemieszezeniu trzew,
tak czestem u thoracopagdéw, nie ma tu mo-
wy. Dobrze wyksztalcone ramiona wie prze-
szkadzajg sobie wzajemnie, drobne kolizye za-
chodzy niekiedy dlatego tylko, ze Jozefa jest
matikutem (przynajmniej przy szyciu), skutkiem
czego mnajbardziej w uZycia sg ramiona we-
wnetrzne,

Glowa Rézy ma ksztalt gruszkowaty, a pra-
wa jej polowa jest znacznie silniej rozwinieta,
niz lewa (wymiary czaszki i twarzy podane w o-
ryginale. Spr.). Podniebienie Rézy wysokie
i waskie: lekki prognatyzm. Lekkie hoczne skrzy-
wienie dolnej szezgkinazewnatrz, Zeby prawidto-
we, nos duzy. Ucho prawe prawidlowe, platek
tego ucha przyrosdnigty; ucho lewe bardzo was-
kie, znacznie odstaje od glowy i sterczy ku gorze,
wupelny brak antihelicis i fossae triangularis.

Obie dziewezyny maja dolki w podbréd-
kach. Glowy trzymaja krzywo, mianowicie gor-
ne ezesei twarzy nachylone sa ku sobie, a dolne
odstaja, (tlowa Jozefy wydaje sie szersza, niz
glowa Rozy, czolo bardzicj w tyl cofnigte. Zeby
gorne przy szezekach zamknigtych wystaja o 1
ctm. ponad delnemi. Poduiebienie niezwykle wy-
sokie i waskie. Oba platki uszne przyrosnigte,
zreszty zadnych zmian w uszach, Zrenice u obu
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dziewezat zywo oddzialywaja; wszystkie teczow-
ki jednakiej barwy jasno niebieskiej, a wlosy
obu siéstr ciemno blond.  Sluch i wzrok u obuy
prawidlowy. Wgyzelkie odruchy zywe i prawi-
dlowe.

Zmyslt czucia wszedzie prawidlowy. Na nie-
wielkiej tylko przestrzeni w okolicy miejsca zro-
snigtego czucie jest wspolne, Migjsee to znajdu-
je si¢ na grzbiecie i ma 7 ctm. szerokosei, a ku

| dolowi zweza sie do 1—2 ctm. W tych miejscach

czucie jest nietylko wspélne, lecz znaczuie slab-
sze, niz w innych miejscach. Uczucie bolu jest
w tem miejscu rowniez oslabione, o czem bliznie-
ta juz same przed badaniem wiedzialy. Czucie
odbytu, sromu, otworu cewki moczowej i tech-
taczki jest calkowicie wspolne. Podobniez jak
palee, wprowadzony do odbytniey lub do poch-
wy, tak i cewnik, wprowadzony do cewki mo-
czowej, wspolnie przez obie siostry jest odezu-
wany. Male wargi sromne natomiast i boczne
czesel sromn maja czucie rozdzielne.

Obie siostry jednoczesnie czuja pareie stol-
cowe, jak réwniez wydzielanie sie¢ stolea i mo-
czu. Parcie moezowe kazde z dziewezat odezu-
wa oddzielnie. Jezeli jedna z nich wigeej pije,
niz druga, to predzej tez czuje potrzebe oddania
moczu. Tetno Rozy zawsze bywa czestsze, niz
Jozety.

Jozeta Réza
90 114
100 112
112 125
102 106
97 118
97 106
Oddychanie Cieplota
Jozeta Réza Jozeta Roza
28 30 37,20 37,60
30 33 37,20 37,40
30 30

Mocz kwasdny, nie zawiera cukru ani bialka,
Liczba czerwonych ciatek krwi prawie jednako-
wa u obu siostr,

Sen zazwyezaj dobry; zasypianie i budze-
nie sig nie nastgpuje jednoczesnie u obu. Niekie-
dy jedna budzi drugy —- pociagajac Ja za nos,
Podczas snu nie przeszkadzaja sobie wzajemnie
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Jedza i pija zwykle jednoezednie ze wzgle- |

déw zewnetrznyceh, leez co do apetytu znacznie
sic roznia.  Jozefa je wigeej, lubi kwasne potra-
wy, Réza zas — stodyeze. Zaburzenia zoladko-
we, mdlogei i t. p. nie wystepuja wypolnie u obug
gdy jeduna np. ma zepsuty zotadek, druga ezuje
si¢ doskonale. Czy wyskok, wypity przez jedne,
dziala na druga? Tradno odpowiedzieé na to py-
tanie, dotychezas bowiem zawsze jednoczesSnic
piialy napoje wyskokowe.

Ogolna konstytucya Jozefy znacznie rozni
si¢. od budowy i usposobienia Rozy; pierwsza
jest tega, druga szezupla i malokrwista. Roza
latwo marznie i grzeje sig o ciato Jozely, ta za$
w lecie tatwo si¢ poei.

Jeszeze wigksze roznice zachodza w dzie-
dzinie ducha. Joézefa ma temperament flegmaty-
czny, a umysl nieco tepy, Roza zadjest zywa, ru-
chliwa, inteligentniejsza i nieco nerwowa. Jozefa
lubi jesé i pi¢, a Roza mysli o pienigdzach i o
Jinteresic®.  Ona to zalatwia korespoundencye.
zawiera kontrakty z wystaweami, przyczem jest
rozsadna i podejrzliwa. Wogodle stanowi ona
glowe rodziny. Na zrobienie plastycznej odbitki
z ich cial nie zgadza si¢ up. dla tego, ze publi-
08¢, zapoznawszy sie z figura, stracitaby. za-
pewne ciekawosé wzgledem oryginalu.

Pod wzgledem inteligencyi stoja bliznigta
nizej normy. Obie dziewezyny, pomimo 25 lat,
robig wrazenie dzieci. Wesolego zazwyczaj uspo-
sobienia, grzeezne dla “kazdego, robia jednak
bardzo monotonne wrazenie. Mimika ich jest ma-
lo wyrobiona, wyraz twarzy banalunie uprzejmy.
Wyglaszane przez nie zdania, wiersze i t. p. nie
maja zadnego artystycznego wykoncezenia; dziew-
czeta nie dbajg o jakis postep lub wydoskonale-
nie si¢ pod tym wzgledem. Brak im tez zalotno-
gei i proznogei. Pomimo lieznyeh podrézy nie
maja pojecia o swiecie ilndziach, co jednak
przypisaé trzeba wyjatkowemu ich polozeniu.
Zywiej interesuja si¢ tylko sprawg pokazywania
si¢ przed publicznoscia i ojezyzna swa.

Uczucia ich sg dosyé zywe, szezegolniej
wzglgdem chorej matki, ktérg bardzo kochajg.
Pleiowe ich uezucie wydaje si¢ bardzo stabo roz-
winigte.

Kazda z siostr zupelnie jest niezalezna od
drugiej pod wzgledem mysli i uczué, nieraz kaz-
da z nich zupetnie odmiennie ma zdanie, a juz
w dziecinstwie klocily si¢ z soba o zabawki. Co

Jel

cickawsze bity si¢ wzajem, gdy niec mogly
zeodzié sie na ten sam cel i kierunek chodzenia,
Bardzo cugsto jedna z sidstr zwraca uwage dru-
giej na niewlageiwosé tego lub owego postepkuy,
tak bylo w dziccinstwie wobece lakomstwa, tak
tez bylo niedawno jeszeze temu, gdy Roza wy-
mawiala Jozetie zbytnig rozrzutnosé,  Skutkiem
roznicy zdan bliznigta nieraz bardzo zywo roz-
prawiaja z soba; wgrze (karty) kazda dba o swoj
interes.

Kazda z nich dba o swa wlasnodé¢, nie uwa-
zajac jej za wspolnas ubranie, bielizna, a raczej
polowki znaczone sa odmiennemi litera-
mi. Wogole ezuja si¢ one, jako oddzielne osobi-
stodei, a clelesne polaczenie uwazaja za prze-
szkode dla siebie. DPrzestrasza je jedna tylko
mysl, ze dmierc jednej pociagnie za soba zgon
drugiej. Mysl te wywolaty w ich umystach nie-
dyskretne uwagi publicznodei.

Dopiero w 6 roku zyecia zwrécily one uwa-
ge na wyjatkowy swdj stan. Chetnie zgodzilyby
sie na operacyjne rozlaczenie, leez przekonane
89 0 niemozebnosei podobnego zabiegu.

Sny ich sa zupelnie niezalezne: Réza $ni
zywo 1 umie o tem opowiadac, ociezala zas Joze-
fa albo weale nie §ni lub tez nie pamigta tre-
§ci snow.,

Asocyacye wyobrazen zywsze sa u Rozy,
uiz u Jozety; pierwsza z nich ma réwniez daleko
lepsza, pami¢é i wyobraznie.

Pismo obu siéstr jest podobne do sicbie,
gdyz ma wogole szkolny, malo wyrobiony cha-
rakter. :

Bliznigta te byly juz dawniej opisywane
przez innych autordw; z poréwnania tych opisow
z ovecnym ich stanem okazuje sig, Ze zaszla
zmiana tylko pod wzgledem chodzenia. Dawniej
wysuwaly one naprzod obie wewngtrzue lub obie
zewnetrzne nogi, obecnie za$ obie prawe lub
obie lewe.

Bliznieta Roza i Jozefa Blazek sg typowym
okazem pygopagii (Georrroy St. Hraike), bar-
dzo ciekawym wskutek wieku, jakiego siostry
dosiegly. Sa one umieszezone nie po za sobg,
lecz mniej wigeej obok siebie, wskulek czego
maja wspolng powierzehnig przednia i tylna. Pod
wzgledem cielesnym przypominaja najbardziej
bliznigta Judyte i Heleng (Monstrum hungaricum,
ur. 1701 r.), ktérych rysunek pomieszeza orygi-
nal niniejszej pracy, jakotez siostry Chryssye
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1 Milli¢ (slowik dwuglowy). Rysunku nagiego
ciala Jozefy 1 Rozy literatura nie posiada ani
z dawniejszych czaséw, ani z obecnego, ﬂ‘(ly'/', nie
zgadzano sie nigdy na to. If otow]aio\\mm je tyl-
ko w ubraniu.

Wedle sckeyi, dokonanej na ciele sidstr
wegierskich, oba ich przewody pokarmowe la-
czyly sie w jeden wspdlny w okolicy kosei krzy-
zowej. Posiadaly one wspolny srom, lecz dwie
feehtaczki, dwie pary malych warg sromnych,
dwie ecewki moczowe i dwie pochwy; inaczej
przeto niz siostry czeskie. Slowik dwuglowy,
opisany przez Vircnow’a, mial jeden odbyt,
dwie pochwy i dwie cewki moezowe. Miesiacz-
ka wystegpowata jednoczeduie, podezas gdy u
siostr wegierskich nie jednoczesnie,

Co do umyslowosei i czuciowosdei zrognie
tych z soba bliznigt, to, zdaniem wszystkich ba-
daczow, wyjatkowe to polozenie weale nie oddzia-
lywa na nie w szezegdlny jakis sposob. Zardwno
siostry wegierskie, jak dwuglowy stowik a tak-
ze bracia syamscy, obecnie za$ siostry czeskie
odznaczaly sie pewna inteligencya, wesolodcia,
a nawet przebiegloscia i sprytem do interesow.
Pewne braki w ich uksztalceniu i charakterze
przypisa¢ mozna cigglemu wystawianiu si¢ na
pokaz publicznogei, jednostajnosei tego zajecia
i wyplywajacym ztad warunkom bytu.

Wobec stawianych dawniej przypuszezen,
ze zycie duchowe zrodnietych z soba blizniat po-
winno byé wspoélne, autorzy danej pracy stwier-
dzili zupela rozlaczno$é mydli i nezué u kazdej
z siostr.  Wobec réznorodnodei tetna u kazdej
z nich niepodobna przypuscié, by fetnice i zyly
ich laczyly sie gdziekolwiek z soba, jak to mia-
to miejsce u siostr wegierskich (stwierdzone na
sekeyi).

i« Pomimo zrosni¢cia z soba kazda 2z sidstr
odmienng ma konstytueye i zupelnie inny tempe-
rament, a takze kazda z nich samodzielnie cho-
ruje, nie udzielajac danej choroby (o ile nie jest
zakazna) drugiej siostrze. I'akt ten widziano ro-
wniez w innych tego rodzaju przypadkach np.
Dowdica (jedna z sidstr, niedawno operacyjnie
rozlaczonych przez prof Doyrx’a) cierpiala na
gruzlice otrzewny imiala cieptote o 3° wyzsza,
niz zdrowa zupelnie Radica. Z braci syamskich
tylko Czang ulegl porazeniu polowicznemu, a
bronchopnewmoniu, ktora spowodowata w 1874 r,

jednego z blizniat,

$mieré¢fobu’ blizniakdéw, lokalizowana byta tylko
w plucach Czanga.

Wobee tego, ze, gdy jedna z siostr,goracs-
kowala, druga zupelnie wolna byla od goraczki,
upada teorya o zalezno$ei podwyzki cieploty cia-
la od spraw, zachodzacyeh jakoby we krwii w
sokach. Istnienie plasawicy li tylko u jednej
7z siostr przemawia przeciw bakteryalnej przy-
czynie tej choroby. Podawano takze jedne;
z siostr 2 gramy jodku potasu, a po kilku godzi-
nach w glinie kazdej = nich znajdowano jod
w duzej ilosei, a wydszielal si¢ w ten sposob
przez 12 g mlmn Dowodzi to, ze wymiana sokdw
pomigdzy bliznietami jest b/,yl)k(t i znaczna. Po-
mimo tego jedno z blizuiat nie jest w stanie od-
dychaniem swem utrzymywad przy zyciu drugie-
go, po zamknigeiu bowiem ust i nosa jednej
% M()hil nastepowaly wkrétee objawy dusznosei,
podezas gdy druga zachowywala si¢ /,upchnu
spokojnie,

Uczueia glodu, pragnienia, zmeczenia i t.p
odezuwane byly przez kazda z siostr oddzielnic;
widoeznie nie zalezg one od zmian we krwi.

Ongi potwory tego rodzaju zaciekawialy
ogo6t i uezonych jeszeze z wielu innych wzgle-
dow, ktore obeenie — dla Indzi wyksztalconych
przynajmniej — postradaly wszelkie znaczenie;
tak np. w r. 1707, omawiajac siostry wegierskie,
zapytywano, czy na sadzie ostatecznym zjawia
sie one zrosnigte, czy tez rozlaczone; czy dusze
ich sa takze zmsmot e; czy uwazaé je nalezy za
jedne, czy tez za dwie osoby, i ¢zy obie polowy
oddzielnie ehrzeié nalezy?

W obecnyeh czasach ciekawe byloby roz-
strzygni¢eie pewnych kwestyi prawnyeh — cy-
wilnyeh i kryminalnych, np. ezy kara wiezienia,
a co wazniejsze —— $mierei, wykonana wzgledem
obowiazuje roéwniez i dru-
gie? Kwestye te pozostawiaja autorzy prawni-
kom — i stusznie. Na koneu zaznaczaja jednak
nastepujacy cieckawy przypadek: podrozujac po
Ifrancyi wykupil impresaryo jeden tylko bilet
dla zrosuietych sidstr, podezas gdy zarzad kolei
wymagal dwéch biletow. Wywiazal sie proces,
ktory przegrany zostal przez impresarya, ktory
zaplacil kosztow i kary pono az 1600 frankow.

(Berlin. klin, Woch. 1903. Nr. 35 i 36).

Ll
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Wiadomosci biezace.

— Komitet polski mjedzynarodowego
Zjazdu dla higieny szkolnej w Norymberdze
oglasza nastepujacy komunikat:

W dniach 4 do 9 kwietnia 1904 roku odbe-
dzie si¢ w Norymberdze miedzynarodowy Zjazd
dla higieny szkolnej. Zjazd obejmowaé hedzie
10 nastepujacych sekeyi: 1) Higiena budyn-
kow i urzgdzen szkolnych, 2) Higiena internatow.

3) Higieniczne metody badania. 4) Higiena
nauczania i &rodkéw naukowyeh. 5) Nauka
higieny dla uezniow i nauezycieli. 6) Iizyczne

wychowanie mlodziezy. 7) Stan zdrowotny
szkol, choroby szkolne, nadzor lekarski w szko-
lach. 8) Szkoly dla dzieci stabo rozwinigtyeh,
kursa rownolegle i powtarzajgce, kursa dla o-
ciemnialych, gluchoniemych i ulomnych. 9) Hi-
giena mlodziezy poza szkola, kolonie wakacyj-
ne, zebrania i stowarzyszenia dla propagowania
zasad higieny. 10) I
skich.

Stosownie do regulaminu, wydanego przez
stala miedzynarodows komisye, organizujaca
kwietniowy zjazd dla higieny szkoluej, w kaz-
dym kraju zostang utworzone komitety miejsco-
we, ktérych zadaniem ma by¢ informowanie o-
g6tu o programie i celach zjazdu oraz posredni-
czenie w przyjmowaniu zgloszen uczestnictwa
w zjezdzie oraz przesylaniu referatow. W Kra-
kowie komitet miejscowy ukonstytuowal sie 30
listopada i zwraca si¢ niniejszem zaréwno do
panéw lekarzy, jako tez do pedagogdéw o laska-

Higiena gron nauczyeciel-"

we nadsylanie tematow w zakresie wyzej poda-
nego programu oraz o zglaszanie uczestnictwa
w zjezdzie.

Karta uezestnictwa kosztowaé bedzie 25
frankow. Komitet uprasza wszystkich uezestni-
kow kongresu polskiej narodowosei o zglaszanie
sigc wylacuznie za poSrednictwem komitetu
krakowskiego.

Sekretarz d-r Jun Landaw, Krakéw Grodz-
ka 69. Przewodniczacy prof. d-r Odo Bujwid,
Krakow, Kolejowa 3.

—  Otrzymali$my zapowiedz dalszego cia-
gu wydawnictwa p. t. ,Biblioteka lekarska“ na

rok 1904, W pierwszym roku wydawnictwa
wyszto: 1) Podreeznik chorob wewnetrzuych

prof. G. Diguravoy'a (Tom I1i czesé tomu Il
2) Dyagnostyka chirurgiezna (Cz¢sé 1i pocza-
tek czesei 1I); 3) Poloznictwo prof. RuNce
(Cze$é¢ I). Redakeya, oprdcz dalszych ciagow
juz rozpoezetych podrecznikéw, ma zamiar wy-
daé szereg innych podreeznikow, a miedzy nimi
dwa oryginalne: docenta d-ra M. W. Moraczew-
SKIEGO (ze Lwowa) p.t. Podreeznik do badan
chemiczno-klinieznyehi d-ra J. BRunNera: Tech-
nika bakteryologiczna w zastosowaniu do badan
klinicznych. Cena biblioteki lekarskiej w War-
szawie wynosi rb. 8 rocznie, z przesylka zas
poeztowa rb. 10, Redaktorem i wydawea pozo-
staje nadal kol. Jozef Zawapzir.

—  Kalendarz lekarski pod redakeya d-ra
J. Poraxa na rok 1904 wyszedl z druku.

Uprasza sie Sz. Prenumeratorow o wczesne nadsylanie przedplaty na rok

19041 i 0 uregulowanie zaleglych rachunkow.

'

Do dzisiejszego numeru dotacza sie dla wszystkich prenumeratoréw , katalog ksiazek, wyda-
nych z zapomogi Kasy Mianowskieco® i prospekt ,Czytelni dla wszystkich®.,

Wypawca Dr. L. Guranowski.

JosBoxeno Ileuayposo, Bapuxana,77727 [-on‘lAGIpVﬁNIQOB.

Druk K. Kowalewskiego, Warszawn; Mazowiecké 8.

Rznurcrornv(_)dpovrvierdzia_l-u;r D1?1§d ﬁ_.VSad;)vrwski. P
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ZAMIAST ZELAZA! ZAWIAST TRANU!

HEMATOGEN D™ HOMMELA

Oczyszczona skoncentrowana Hemoglobina (Niem. pat. pad. 81391) 70,0; chemicznie czysta gliceryna 20,0; dodatki
aromatyczne i dla smaku 10,0; (alkohol 2°/y). :

Wlasnosciami swemi krwiotworczemi, zawartoscia organicznych zwigzkow Zelaza i jakodyetetyczny odzywczy | wzam-
chiajacy $rodek dla dzieciigoros_lycy w przyqaquch ogdlnego oslgl’llenia przewyzsza ws_zys?km p_odohne preparaty.
Szczegon:ej nie da si¢ niczem zastgpi¢ w praktyce dziecinnej.

Hematogen Hommela zawiera procz absolutnie ezystej hemoglobiny sterylizowanej t.J. wolnej od krazacyeh
we krwi bakteryi, wszystkio sole Swiezej krwi, szezegolnie nadzwyezaj wazne sole fosforanéw (sodu i potasn) jakotez
i nie mniej niezbedne ciata biatkowe surowicy krwi w stanie skoncentrowanym, oczyszczonym i' nieroztozonym (tj.—
nieprzegotowane!) Sztuczne trawienie badz zapomoca kwasu i pepsyny, badz przy wysokich cieptotach znaczrie sie
rozni od naturalnego trawienia. Peptony albumozy i peptonizowane preparaty—jak tego dowiedli: Voit w Monachinm,
Neumeister w Jenie, Cahn w Strasburgu—wogole nie bywaja wessane bezposrednio; liezni autorzy dowiedli dziztania
przeczyszezajacego. Przy sztucznem trawieniu bezsprzecznie rozkiada sie wiele ciat, bardzo wazZnych przy tworzeniu
8i¢ nowych komoérek w ustroju. Niewatpliwie potwierdzaja to doskonate wyniki otrzymywane przy stosowaniu He-
matogenu Hommela w tych przypadkach krzywicy, zolzéw, wrodzonej atrofii u dziecii t. p- w ktoryeh dotad stoso-
wano zupelnie bez skutku peptonizowane preparaty, jako to: tran, jodek Zelaza i t. p.

Hematogen M ommelw moze hyé ciggle przyjmowany, przez cate lata, jako srodek dyetetyczny idopelniajacy co- §
dzienne pozywienie. Poniewaz jestto naturalny produkt organiczny, przeto nie wystg¢pujg po nim szkodliwe nastgpstwa
| szezegllnie za$ nie bywa przy nim nigdy orgazmu, wystepujacego zawsze przy diuZszem uZywaniu sztucznych pre-

paraidw zelaza.
’ [l L4

Wystrze uac 8|e Zafa{szuwa[ﬂ gdlnic prosimy wystrrogad sig takowych z przymieszka eteru. Wazyst-
°{ kie sa to poprostu najzwyczajniejsze mieszanki. Homoglobina znajduje

sie w nich nie w postaci czystej, lecz z przymieszka produktéw wydzielniezych (kwas hipurowy, mocznik, lotne

kwasy ttuszczowe, gazy it. d.) a zatem w postaci nieoczyszczonej. Upraszamy zatem pandw lekarzy przepisywad

i Zgdaé za kazdym razem specyalnie naszego preparatu—prawdziwego Hematogenu Hommela. e

Proby: darmoi franko do ustug panéw lekarzy, Zyczacych sobie wiasnem dofwiadezenicm stwic 1zié wlasnosé

naszego preparatu i opinie o nim. Zapotrzebowania upraszamy przesylaé do naszego sikiadu ekspedyeyi: Apteka na

Bolszoj Ochtie w S.-Petersburg. Dawki na jedna dobe: Dla Ssawedw—2 tyzoczki od lerbaty z mlekiem (tempera-

tura zwyklego napoju!l) Dia dzieci—1—2 tyzek deserowyeh (bez dodatkéw) . Dla dorostyeh—1—2 tyZek stotowyeh co-

dziennie przed obiadem wobee specyalnie pobudzajacego dzialania preparatu na apetyt.

Sprzedaz we wszystkich aptekach. Cena butslki (8'/, uncyi) r. | k. 60
Nikolai i K-0 w Zurichu (Szwajcarya)

Ostrzegamy przed licznemi zafalszowaniami naszego preparatu, szeze-

HDRENHLINH (Takamina).Chemicznie otrzymana w postaci krystalicznej, dzia

lajacy czynnik gruczoléw nadnerkowych, srodek pobudzajacy

dzialalnos¢ serca, wstrzymujacy krwawienie i anemizujacy; pozwala wykony- i o \_}‘
wac niewiell ie operacyeszezegblnie w jamach: oka, gardla i nosa, bezkrwawo. \3?“ _\\,%\ 3
Preparat powyzszy wzglednie malo dotad zbadany, obiecuje wywolac Q,\ = &
radykalny przewrét w medycynie. i &g\\ P
W handlu pojawily sic naladowania i podrabiania naszego \@e&“ B G V4
prepa. 7 adrenaliny, noszace podobne nazwy wszystkic zas \R% o0 T 4
pochlebne wzmianki dotad ogloszone stosuja sie do oryginal- i S e %\"\\Q‘:' P &
nego preparatu Takam'ny. /f‘ “ » %\% A s\%\\\o
HCETOZON (C*H*CO. O. 0. COCHS, Benzoyl ace- ? : ‘;\‘é\ 2009
————————_ tyl-hyperoxyd). Nowy srodek prze- & @ )
Clw-pasorzytniczy, joco krotnie przewyzszajacy B e a2
wode utleniona 1 3o-krotnie chlorek rteed, jest R e"Q\ N °
wige tym sposobem njsilniejszym ze wszy- # 3 f‘.‘,\“‘;.Q N \\'§ o

stkich dotqc‘l znanych srodkéow przeciw-
gnilnych. Szczegdlnie znakomite Wy~
niki, otrzymano Przy leczeniu ty-
fusu brzusznego, Stosuje sig z
dobrym wynikiem przy try-
prze,chorobach oczy oho-
lerze, dysenteryi rez.

T g A ot i e )
CHLORETON f'ciw-mniu/,nv\
— awainzek  “lopod

formu z acetonen) srodek mieyscowo i ogelh

nie znicczulajgey i nasenny; zZuajduje mmkoniitv-

zastosowanie jako Srodek kojacy w chorohaeh %0l

ko, nudnodgiach, 1}ie, padaczes i t. d. Ma o w

o
yi-

wolnieniachu dzieci 36 x_uu.l kolkaina, Zonie jest trujaey i nieszkodliwy pray

sprawach rop- stosowanin na blonach Sluzowych.

nych po- R e i, T — ytoaene B R

porodo- KA-DIASTATA racke, Davis'a, Srodex praeciwko
e zaburzeniom trawienia, Zamionig, na|

:N};Ic 1 cukier w ciagu 10 minut ilod¢ krochmalu 100 razy Praowyzszajycy jego

wage, gdy najlepszy ekstrakt slodowy nie jest w stanio zamieni¢ dW\ldll\)S(q
cz05¢ tei ilogei. 5

CASCARA-EWAKUANT Lok wnicins trmorvamonsincy pravgiiomany
weodlug zupeinie LOWEgo $posobu z niegorskiee:
glukozydu kory ro4liny Rhamnus Purshiana. Poo’'a wszystkie wlasnogei naszego o

trakiu Kaskara-Sagrada, zo wyigtkiem wiade v temu ostainiemu gorzkiego smalky,

7 CASCARA SAGRADA EXTR. w tabletlkach w obwol. czekolad po 1, 2, 3§ p gp ‘;t‘);n;|

kowaniu po 25, 100, 500 i 1000 tablet,

W Warszawie posiadaja na skladzie: Towarz. Akcy

we

ine ,Motor«

*

i Henryk Weit,
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