M50 Warszawa, p. 28 LISTOPADA (10 Gropnra) 1887 5. Tom XV,

MEDYCYNA.

CZASOPISMO TYGODNIOWE
dla lekaxzy-prak tylkow,

uQ

l‘hluhC l’mre oryg,in.llnt ]’llypudak tr ;du Px/u D-ra T ymowslmno «btresmmni.l i wycig-
gl. 97. O sposobach szerzenia sig duru brzusznego. 98. Leczenie zhamafi kodei promicniowej i strzal-
kowej. 99. Padaczka uleczona po usunigeiu stulejki. 100, Postgpowanie micjscowe przy zapaleniach
pecherza moczowego. —Odeinek. Wykaz statystyczny lekarski, tyczgey sig chorych leczonyel w szpitalu
Sw. Eazarza w Warszawie, w ciggu 1886 r. Podal Dr. med. Watraszewski. — Wiadomoscl biedace. —
Ogloszenin.

SPOSTRZEZENIE Z PRAKTYKI LEKARSKIL)

PRZYPADEK TRADTU (Lepra cutanca).
Przez D-ra Tymowskiego z San-Remo,

Niedawno zdarzylo mi si¢ spostrzegaé przypadek tradu cickawy tak pod
wzgledem etyologicznym tej choroby jak i z jej przebiegu, dlaczego wlasnie
pragng si¢ podzieli¢ tem spostrzezeniem z czytelnikami Medyeyny.

Kiedy w r. 1879 opisalem w Gazecie Lekarskicj ,Kilka uwag o tradzie*
przytoczylem zdanie KrEepss, Bunrna i ZieMssenNa o tej chorobie, z ktérymi to
professorami mialem sposobnosé bada¢ kilku tredowatych, znajdujacych sig
w Leproseryi Sanremowskiej. Nie bylo wowezas jeszeze mowy o lasecznikach
Hansena i Neissera, ale przytoczylem ustne doswiadezenin Krepsa. , Prof.
Kress, ktory nadzwyczaj interessujapce badania swoje wkrotce ma oglesiv, 0po-
wiadal nam, ze prawie zawsze znalazl w komoérkach tkanlki lepry liczne bak-
terye laseczkowate. Bakterye te nie maja nie wspolnego z owemi ciemnemi
cialkami, jakie HauseN znalazl tuz przy jadrach w komodrkach starych guzow
trgdowych. Krups mial sposobnosé badania najswiezszych guzow tradu pod-
czas swego pobytu w Bergen w Norwegli i zawsze udalo mu si¢ odkryé po-
wyzsze bakterye po ich charakterystycznym ruchu (l..). Odkrycie to zdaje mi
si¢ nadzwyczaj waznem i zapewne usprawiedliwi ono pojecie Kressa o tradzie,
Jjako o chorobie zakaznej, ktorej istota lezy w rozmnazaniu si¢ swoistych bakte-
ryi“. Gaz. Lek., 1879,

Dzis wiemy, ze wtedy KrEBs si¢ mylil, jak w 1877 r. mylil sig odkryw-
szy swoja ,,Monas tuberculosum®. W owym czasic nie bylo mowy ani o dzisigj-
szej morfologii, ani biologii mikroh6w, zaledwic odrozniano mikrokokli od la-
secznikow, przytem nie byla znang metoda barwienia Kocia, wlasnosei specy-
ficzne odezyndéw na réznego rodzaju laseczniki, ich odbarwianie i t. p. rekoczy-
ny, nie mozna wige bylo odkryé pra.wdziwych lasecznikow tradu. l’uypus““-
nia jednak dawnicjsze dzis staly si¢ pewnikiem i tak jak w kazdym przypadku
gruzlicy /na.Jdu_](,my laseczniki swoiste, tak samo 1 u tr.ldO\vaty(,h znajdujemy
podobne i podobnie barwigce sig laseczniki pierwotnie opisane przez HAusen'a
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i Nemsser’a. Pomimo to i dzi§ jeszeze nie wszyscy autorowie zgadzaja si¢ na
pojecic zarazliwodei tej choroby; niedawno jeszeze sam IlauseN do nich na-
lezal. Nic to dziwnego, ze wigksza czesé dawnych lekarzy nie wierzyla w za-
razliwosé tradu, tak jak przez dlugi czas nie wierzono w zarazliwosé gruzlicy,
a jednak jest dzi$ powszechnie przyjeta i dowiedziony eksperymentem mozli-
wosé nabyeia gruzlicy, co jednak dla tradu jeszeze si¢ nie udalo. Nie widziano
lasecznikéw 1 dzis jeszeze ci, ktorzy nowego mikroskopu nie znaja, absolutnie
w owe fantazye mlodszych nie wierza. Ztad tez, gdy chodzi o ectyologi¢ tradu,
zwalaja t¢ chorobg raczej na niebo i ziemig i wszystkic jej zywioly, niz na la-
seczniki, Szczedciem, ze takie zdania spotykajy si¢ coraz rzadziej i mamy do-
8y¢ badaczy, ktorzy tryumf prawdziwej wiedzy na kazdym kroku ulatwiaja.
Do takich nalezy prace: Iarosi, Masoccur, Periizari, IIausen’a, NEISSER'S,
CamMPAN’A, a w ostatnich czasach LELOIR’A 1 BrsNisr’a i wielu innych.

Zanim jednak do szezegolow przystyple 1 moje spostrzezenia opiszg, pra-
gne¢ w kilku wyrazach dzisiejsze pojecie trpdu zdefiniowadé:

Neisser powiada: ,Trad jest choroby przewlekly, natury pasozytniczej,
objawiajacy si¢ przez nowotwory zapalne, mniej lub wigeej ograniczone, a po-
wetajace na skorze, w tkance Ipcznej i na nerwach obwodowyche.

Glowne rodzaje tradu sy: lepra tuberculosa czyli cutanca 1 lepra anaesthetica
v. nervorum. Byloby wlasciwem wyrazu Elephantiasis nigdy nie uzywaé, bo w sku-
tek tego powstaje tylko zamigszanie pojeé choroby, jak to 1 w tutejszej lepro-
seryl ma miejsce, gdzie najdziwaczniejsze nazwiska si¢ spotyka. Wszystkie inne
formy, jak t. z. lepra mutilans, sy tylko wyrazem roznych okresow tejze samej
choroby.

Nowotwory tradu zjawiajy sig po wigkszej czesci w formie guzow, ktore
znalesé mozna we wszystkich prawie organach i na skérze, na lacznicy oka, na
Toplwee i zrenicy, w krtani, na jezyku i t. p. Niektore ztych guzéw sa kolo-
U Ciemno- Diusateoo, inne ciemno-rézowe, inne zndéw w stanie rozpadu, lub
pokryte strupem. Blizny =egojonych guzdéw sy prawie zawsze szerokie, wgle-
bione, czasem ciemmno zabarwione.

Przebieg zmian anatomicznych tych guzéw leprowatych jest mniej wigeej
nastgpujacy:

Najpierw pokazuja si¢ na skérze czerwone plamy i wynioslosei pecherzy-
kowate, poezem rozwijaja si¢ w tkance podskornej guzy wiclkosei orzecha la-
skowego, ktore coraz wigeej si¢ powigkszaja. Guzy te stanowi tkanka bogata
w komorki, siggajaca az do tluszezu podskérnego, uciska ona gruczoly i wo-
reczki Yojowe i przyczynia sig do ich zaniku. Dlatego to guzy tradowe zawsze
sy bez wlosow. Budowsy swa histologiczny guzy te przypominajy ziarniniaki;
skladaja si¢ one poczatkowo ze zwyklych wrzecionowatych i gwiazdkowatych
komorek tkanki rycznej, w ktorej przestworach lezy nagromadzone cialka okra-
gle (b razy wigksze od cialek ropnych) blade, slabo ziarniste, Iatwo sig roz-
padajace, zawicrajace dos¢é duze jadra réwniez ziarniste (czasem kilka jader).
W najwyzszym okresie swego rozwoju migdzy temi gwiazdami komoérek spo-
strzedz sig dajy tylko waskie paski tkanki Iyeznej. W owych zas wielkich ko-
morkach lepry lezg nagromadzone laseczniki.
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Z opisu tego widaé jasno wielkie podobienstwo do nowotworéw wilka
(lupus) i przymiotu, z ta tylko rbzmica, ze przy tradzie zostajs onc daleko diu-
zej w tym samym stopniu rozwoju *).

Przypadek méj w nastgpujacej przedstawil sig formie:

Chora zamieszkuje Krym, znajduje sig w jaknajlepszych warunkach hy-
gienicznych i pochodzi z zupelnie zdrowej rodziny; ma dzi$ lat 68, byla cale
zycie zupelnie zdrows, dopiero przed szesciu laty po dluzszej podrézy na wscho-
dzie, odpoczywajac w Konstantynopolu uczula silny bol w gardle, a nastgpne-
go juz poranku spostrzezono u niej plamy czerwone na skorze. Goraczka, brak
apetytu 1 bole w calem ciele przesladowaly ja od tego czasu. Owe plamy prze-
szly w mniej lub wigeej wyrazne nabrzgknienia, nastgpnie podskoérne guzy,
lobuli awriculae zgrubialy, cera na twarzy jak w ogéle na calej skorze zzdlkla,
zciemniala, bez wyraznych jednak plam jak to w ogdle bywa przy tradzie (le-
pra maculosa). W owym juz czasie stracila chora brwi i przedstawiala twarz
tak charakterystyczna, ze prof. Karosr zobaczywszy ja u siebiec migdzy gosémi
czekajacymi jego porady, zdaleka trad rozpoznal. Kto jednak blizej chora ba-
dal musial si¢ troch¢ w rozpoznaniu hamowaé, bo wiele z charakterystycznych
cech tradu zupelnie brakowalo. Chora od 6 lat jezdzi po calej Iiuropie i nie
ma professora lub specyalisty, ktoryby jej mie widzial i nie badal, a jednak
zgodnej nie wydano o niej opinii. Byla ona dlugi czas zagadka dla nicjednego
badacza zwlaszeza ze wzgledu na powstanie i przebieg tej choroby. - Bedzie tu
na miejscu dodaé, ze od pierwszej chwili zjawila si¢g u chorej chrypka i katar
nosa, gruczoly szyi nabrzgkly, przypuszezano wige przymiot i przeprowadzono
swoiste leczenie rteciowe, ale tylko wywolano pogorszenie calej sprawy. Posy-
tano chory do roéznych woéd siarezanych i wlasnie w  Schinznach poznalem
i znalazlem ja w najeorszym stanie. Uporezywa gorgezka, brak apetytu i zle
trawienie doprowadzily chora do zupelnego wyniszezenia, oprocz tego prayzwy-
czajenie do morfiny bylo juz widocznem w swych zlych skutkach,

Przy blizszem badaniu znalazlem septum nasi przedziurawionem; conchae
ethmoidales et lamina perpendicularis tej kosci obnazone, z nosa wydzielal sig
plyn rzadki, cuchngcy, szezegolniej jezeli ciagle tworzpce sig skorupy krwawe
sptokano woda. Badanie laryngoskopem wykazalo silne nacieczenic naglodni
zupelnie bladej, jakby tluszezem pokrytej, obiedwie chrzastki nalewkowe i stru-
ny glosowe réowniez nabrzekle lecz czerwone.

Palce u nog zaokraglone, na stawach czlonkéw paledéw zrazu zauwazylem
luszezenie si¢ skoéry, potem tworzenie si¢ grubszych skorup, 2 nareszeie coraz
glebsze owrzodzenia—cate zas konczyny luszeza si¢ jak pray ichthyosis. Rece
dotad sy wolne, ale na paznogeiach wida¢ juz pewne zmiany atroficzne; rogow-

*) Virchow zaznacza, ze sam nigdy nie widzial lepiej jak tu calego TOZWOjU ZWYyczajne]
komérki tkanki lacznej we wszystkich stadyach bujania jader i komdrek. Nie wcehodzye blizej
w teorye Virchowa o bujaniu komdrek tkanki Jpeznej, teoryi zupelnie podkopanej przez Cohn-
heima, wypada nam tylko zanotowaé fakt ten nagromadzenia elementéw; zkad pochodza owe
elementy? to pytanie. Badania ostatnich czaséw zdaja sie je rozstrzygnaé na korzydé Cohnhei-
ma, to jest, ze pochodza one z bezbarwnych ciatek krwi.
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ka oczu zupelnic normalna, gdy tymezasem w zwyezajnyc
na rogowee zwykle do prerwszyeh  ziian nalezg.
zlem wszedzie, zwlaszeza w okolie
lesne. Nigdzie jednak opr

h przypadkach plamy
Gruezoly limfatyezne znala-
y pachwinowe;j l‘ﬂdzwycmj powigkszone i bo-
bez powyzej  wzmiankowanych strupow  na paleach
u nog nic widaé sladu owrzodzenia i ropienia.

Stan ogdlny chorej od ezasu, jak przestala uzywag
i codzien wyjezdza na powictrze i
znajduje o tyle sig

wezelkich lekarstw
w lepszych  warunkach hygienieznych sie
poprawil, ze przynajmniej mnicj cierpi na bole glo-
wy, w migsniach i stawach, ani nie skarzy si¢ na brak apetytu i zle trawienie.
Dla ulatwicnia oddechania kilka razy na dzien robi chora wdechania rozezynu
kwasu bornego i tymze plynem przeplokuje gardlo 1 nos,

Czyste formy tradu bardzo rzadko sig zdarzajn, ale zawsze kazdy przy-
padek mniej wigeej do jednej kategoryi daje sig zaliczyé, np. nasza chora zda-
Je si¢ byé dotknigty tradem skérnym, chociaz nie zupelnie charakterystycznym.
Migsnie u niej, zwlaszeza wyprostne znajduja sig w stanic zaniku, zadna z koi-
czyn jednak nie jest zgicta. Przy tej formie tradu zwykle rzadko si¢ zdarza
gorgezka stala, a przceiwnic prawic zawsze przy tradzie nerwow (#Hillis), tym-
czasem w naszym przypadku, gdzie nic ma sladu zmian w nerwach, chora go-
rezkuje ciggle i ma bole i bezsennosé sig skarzy. Nie ulega kwestyi, ze zmia-

f=]

ny tradowate w nerwach bardzo powoli sig tworza, byé moze juz istniejy gle-
biej, ale w obwodowych nerwach jeszeze ich nie spostrzegamy.

Jakkolwick dotad nic udalo nam sig znalesé ani w wydzielinach blony
sluzowej choroby dotknigtej, ani w krwi chorej lasecznikow tradu, to jednak
dzi$ juz nie ulega kwestyi, ze mamy z ty choroby do czynienia i kto wic czy
pewnego dnia nie uda nam si¢ znales¢ w wydzielinach lub limfie lasecznikow,
ktére w innych razach prawie zawsze sig znajduja.

BesNier zawsze znajduje je w limfie, nigdy w krwi ale najwigeej w gru-
zelkach tradu w owych wlasnie komorkach leprowatych powyzej opisanych,

Niestety chora i jej otoczenic sprzeciwiaja sig wycigeiu chociazby atomu
z nowotworow i badan dokladnych zrobi¢ nie mogg¢. Odpowiadajy mi zawsze,
ze przed dwoma laty, ani BesNigr ani PasTEUR u ni¢j nic nie znalezli, ale
zapominajy, ze przez 2 lata wiele u chorej sig zmienilo.

W przypadku naszym bardzo interesujacym jest poczatek 0110_1'0])}' po-
wstalej tak nagle, Ze juz na drugi dzien po lekkiej gorgezee slfostrzcz«myo pla-
my na ciele i zmiany w gardle. Jak juz wspomnialem chorfL wicle podro'Zowu-
la na wschodzie (w Chinach i Australil) i sama zamieszkuje .Krym, g:dzxc po-
dobno trapd sig zdarza, chociaz ani chora, ani jej rodzina o te) 0.11,01‘01)10 pl'zlt‘jd-
tem nie slyszeli. Trzeba wige przypuseié, ze sig chora zarazila w p()flrozy;
dlaczego zas nikt inny z jej towarzyszyeych nie zostal ty zarazy dOtknl@’t,?’m,
to bynajmniej tego przypuszezenia nie zmienia. Gdyz ka,:zda ch(')mbu zarazliwa
ma swoje wlagciwosei 1 w rozmaity sposob su pl'?pzl.guJC, ozy 4 ?Spﬂ, SZkar]i{'L-
tyna 1 gruzlica a nawet przymiot takich wlaseiwosel nio 1')()1t’ﬂle_.)‘!‘-H Jak wytlo-
maczyé fakta, ze w miejscowosciach, gdzie trad weale nic istnial, wypadkowo
tam zawleczony w przerazajpcy rozwingl sig spos()b.. e el e

Poniewaz w krwi nigdy lasceznikow  trapdu nie znaleziono, przeto proby
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zaszezepienia tej choroby zwierzgtom i ludziom (skazanemu na $mieré w 1884)
wypadly negatywnie, niczego to jednak nie dowodzi, przcciwnicy jednak teoryi
zarazliwosei tej choroby przytaczajy to za gléwny dowdd. Nastepnie utrzymu-
Ja oni, ze czgsto jedno z malzonkéw  trpdowatyeh zupelnie zostaje zdrowem
mimo wspolnego pozyeia przez dlugic lata, ze anilekarze, ani dogladajacy cho-
rych sig nie zarazajp 1 t. d. Toz samo jednak mozna powiedzieé o gruzlicy
i innych chorobach zarazliwych, o ktorych naturze zarazliwej nikt dzi§ nie
watpi.

W Sanremowskiej Leproseryl wymarli wszysey trapdowaci z wyjatkicm
4, dawniej bywalo tu kilkudziesi¢eiu; choroba ta wige znika., Lud zawsze uwa-
zal trad za chorobg zarazliwg i unikano wszelkich stosunkoéw z chorymi, kto
wie czy to wlasnie nie przyezynilo sig najwigeej do wygasnigeian tej choroby.
Podobnie sig dzialo z gruzlica, a od czasu gdy o zarazliwosei tej choroby za-
czgto watpic, rozszerzyla sig ona w sposob przerazajacy.

San-Remo 17 Listopada 1887 r.

STRESZCZENIA I WYCIAGL

97. 0 sposobach szerzenia si¢ duru brzusznego przez prof. Brouvarpvrn w Pa-
ryzu. (Streszezenie wykladu mianego na posiedzeniu VI migdzynarodowego kon-
gressu dla hygieny i demografii w Wiednin w r. 1887, podltug dostownego nic-
mieckiego tlomaczenia d-ra Scunirrra). Mowea postawil sobie za zadanie przed-
stawi¢ najnowsze zdobyeze nauki o szerzeniu sig duru brzusznego i dowiedé,
ze na mocy dzisiejszych naszych wiadomosei, nietrudnem jest zadanicm uczy-
ni¢ epidemie duru rzadszemi, a tem samem zmniejszy¢ ilosé ofiar, jakie choro-
ba ta dotychczas zabierala,

Przenosnikami duru brzusznego sp—jakto mowea postara si¢ dowiesc —
woda, powietrze, zanieezyszezona bielizna chorych na dur i rece obslugi szpi-
talnej. Sposoby te przenoszenia zarazy znane sg oddawna; wzmianke o nich znaj-
dujemy juz u Ilipokratesa, van Swictena 1 podzniejszych, leez jako niepewne
hypotezy. Dzis dzigki nowym pracom bakteryologicznym, jestesmy w mozno-
et udzial kazdego z powyzszych przenosnikow stanowezo wykazaé.

I. Szerzenie si¢g duru brzusznego za pomocg wody.

a) Dowody osingnigte ze spostrzezen sposobu szerzenia sig epidemii.

Nierzadko sig spostrzega, ze chory na dur przybywa do miejsca wolnego
od epidemii duru; jego wyproznienia dostajy si¢ do jamy kloacznej komuniku-
jacej ze studnip, w skutek czego powstaje w danej miejscowosdei epidemia duru
lub tez zanieczyszczona bielizna chorych na dur pierze si¢ w naczyniu, w kto-
rem nastepnie przechowany jest woda do picia.

Podobne spostrzezenia majgee $wiadezyé o udziale wody w szerzeniu sig
duru sy przez wielu lekarzy z niedowierzaniem przyjmowane. A jednak tego
rodzaju spostrzezenia coraz sig mnozy; sam moéwea mial sposobnodé spostrzegad
przeszlo 60 epidemii duru, w ktorych szerzenie si¢ odbywalo si¢ za pomocy
wody. Przez udoskonalenie poszukiwan bakteryologicznych udalo si¢ pewniejsze
uzyskaé dowody; to tez dzis ilosé niedowierzajacych coraz sig zmnicjsza i wkrotee
zapewne liczyé ich bedzie ilogé nieznaczng.

Epidemia dura panujaca w Genewie w r. 1884 dowodnie wykazala, ze
nasilenia i opadania epidemii zalezaly od okolicznosei sprzyjajacych lub nie
sprzyjajacych zanieczyszezeniu wody do picia w miedeie. We Wrzesniu 1886
roku wybuchla nagle epidemia duru w Clermont Ferrand; w Pazdzierniku epi-
demia zmniejszyla si¢, a w Listopadzie znowu wzmogla sig. Niedaleko od Cler-
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mont znajdujg si¢ male miasteczka Mont Ferrand, Royat, Chamaliére. Tylko Mont
Ferrand, ktore jest zaopatrywane w wode przez to samo zrdédlo co i Clermont
zostalo nawiedzonem przez silng epidemi¢ duru, przyczem Zauwazono w tym
samym czasie ¢o 1 w Clermont nasilenia. Royat 1 Chamaliére z innego zrodia
zaopatrywane w wode, zostaly wolne od duru. Godnem jest uwagi ze w klasz-
torze w Clermont posiadajacym specyalne zrédlo wody, mieszkancy zaoszezg-
dzeni zostali przez dur z wyjatkiem jednego, ktéry przez pewien czas znajdo-
wal sig u rodziny w micscie. I epidemie duru panujpce w Paryzu w r. 1886
1 1887 (szezegdly pomijamy) jawnie wykazujp wplyw wody do picia na szerze-
nie si¢ duru,

Jeszeze wyrazniej objawia si¢ wplyw wody do picia, gdy si¢ spostrzega
grupe ludzi znajdujgeych sig w jednakowych warunkach i prowadzyeych jedna-
kowy sposob zycia. Pod tym wzgledem godnem jest uwagl spostrzezenie D-ra
Reanier. W r. 1882 w nowozbudowanych koszarach w Paryzu Chateau Lan-
don, w ktorych zolnierze pili wodg niefiltrowang z Marny, 179/, zachorowalo na
dur brzuszny, ody w starych koszarach Jean Jacques Rousseau, w ktorych
zolmierze pili wode z Vanne tylko 0,7°%,. W r. 1886 w Chateau Landon woda
z Marny zostala zamieniony przez wode ze zrédla Dhuys; ilosé zachorowywan
na dur wynosila 29/,

Mowea pomija inne jeszeze znane epidemie duru; zapytuje jednak, czy
w obec faktow powyzej podanych nawet w braku innych dowodéw nie mamy
prawa wnioskowaé, ze w podobnych przypadkach woda byla przenosnikicm
zakazenia, Posiadamy jednak inne dowody, ktore logiczne wnioski osiggnigte
z powyzej przytoczonych faktdéw uzasadniajy, sy to

by Dowody osiagnigte z poszukiwan bakteryologicznych.

Przez prace DAvAINE's, Pasrura i Kocma kazdy lekarz musial przyjse
do przckonania, ze dur jest choroby pasozytniczy. Enmrr wykryl lasecznika we
wszystkich prawie narzadach chorych na dur. Odkrycic EBERTA zostalo przez
prace Kocia, GArrkyreco, CorNiLae i BABEsa stwierdzonem.

Poniewaz z doswiadezenia wiadomem bylo, Ze wyproznienia chorych na
dur posredniczy w_powstaniu choroby, przeto  zaczgto szukaé w nich laseczni-
ki. Dopiero jednak w 5 lat po odkryciu Eserra udalo sic Preirerowr pod-
czas epidemii duru w Wieshadenic odosobni¢ laseczniki durowe na zelaty-
nie i wykazaé ogromny ich ilosé w wypréznieniach chorych na dur. Oprocz
tego poszukiwania BoNcuarDA i Serrza wykazaly, ze w pewnych warunkach
gdy i nerki biora udzial w cierpieniu, lasecznik durowy moze byé wydzie-
lanym wraz z moczem. W roku 1886 znalezli MicuanL i Mogrs laseczniki du-
rowe w wodzie, ktory uzywala pewna ilogé ludzi do picia i z tych kilku
zachorowalo na dur. W tymze samym roku CuanreMesse i VIpAL znalezli la-
seczniki w wodzie studni, z ktorej 7 cztonkow rodziny pilo wode; 5 zachoro-
walo na dur, CHANTEMESSE znalazl oprocz tego laseczniki w wodzie w Pierre-
fondi w Clermont Ferrand podezas panowania w tych miejscowosciach epidemii
duru. Tozsamosé lasecznika  przez CuaNTEMESSA 1 VIDALA w wodzie znalezio-
nego z lasecznikiem otrzymanym ze sledziony choryeh na dur zostala w spo-
sOb niezawodny stwierdzong. W Czerwecu 1887 r. BEUMER z Gryfii zakomuni-
kowal o podobnych spostrzezeniach zrobionych przez niego podezas epidemii
duru w Wacheron,

Przed kilka miesizeami méwea na moey powyzszych spostrzezen i faktow
uwazal za zupelnie usprawiedliwiony wniosek, ze chorobotworeze znaczenie la-
secznika EBERTA jest niewatpliwe i ze hygieniczna zagadka tyczaca si¢ uchro-
nienia ludnosci od duru jest w czesci rozwiazany. Wniosek ten nie zostal jed-
nak przez wszystkich autoréw przyjetym, co zmusza mowee do odpowiedzenia
na czynione zarzuty. Niektorzy zapewniaja, ze woda nawet zawierajaca liczne
organiczne substancye jest osrodkiem niesprzyjajacym dla rozwoju grzybkéw
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chorobotworezych. Zdanie to jest zupelnie nieslusznem. CHANTEMESSE i Vipar,
WorLrnUGEL i RIEDEL na drodze doswiadezalnej wykazali, ze w kazdej wodzie
rozwijaé si¢ mogy wazniejsze grzybki chorobotworeze (laseczniki durowe, lase-
czniki czarnej krosty i choleryczne). Dr. Tuorxor znalazl laseczniki durowe
w wodzie Sekwanny. Faktem jest, ze laseczniki durowe mogy si¢ rozwijaé i zyé
w wodzie do picia, cho¢ rozmaite warunki mogy wplynaé na  wickszy lub
mniejszy ich rozwdj. Inni znowu, czgsto nawet lekarze wyglaszaja nastepujace
zdanie ,nie woda szerzy dur pomiewaz ja, moja rodzina, moje dzieci pily i pi-
Ja wodg podejrzang i pozostaly zdrowemi®,

Na zarzut ten odpowiedzie¢ mozemy, Ze pewne osoby przez przebycie
juzto cigzkiego duru, juz nawet liejsze) postaci, dla ktorej méwea dopomina
sig odrgbnego terminu nozologicznego ,typhoidetic® zostajy na przyszlosé zabez-
pieczeni od ponownego zapadnigeia na dur. Tak np. w Pierrefonds w 3 rodzi-
nach wybucht dur. 7 24 oséb zachorowalo 20; z 4 pozostalych przy zdrowiu
3 osoby pily wode z Pierrefonds tylko jeden raz. Nie podobna stanowczo po-
wiedzied, czy ci ostatni zostali uchronieni od choroby, poniewaz pita przez nich
woda nie zawierala zarodkéw chorobotwdrezych, lub tez dla tego, ze zakazenie
nastepuje tylko po wprowadzeniu do ustroju znacznej ilosei zarodkéw lub na-
koniec dla tego ze osoby te przebywaly kiedys dur. Wszystkie te kwestye za-
prowadzily by nas za daleko; co jest dla nas najwazniejszem to fakt, ze z 24
0s0b zachorowalo 20 i ze wszyscy ci chorzy na dur réznego natezenia miesz-
kajacy w tejze miejscowosei, zachorowaly wspolezesnie i uzywaly wody do pi-
cia z jednego zrodla.

Dalszy zarzut jest nastepujacy: wielu autoréw podezas epidemii duru napré-
zno szukalo lasecznikow w wodzie. Leez zwrécié winnismy uwage na to, ze techni-
ka poszukiwan lasecznikow durowych jest nielatws idopiero od roku lepicj zo-
stala poznang, a powtére poszukiwania lasecznikow mogly byé robione w chwi-
li oddalonej od czasu zakazenia. Ostatni zarzut, ktéry najwigeej méweg zawsze
zadziwia jest nastepujpcy: laseczniki w wodzie zostaly znalezione, gdy juz dur
panowal lub gdy epidemia duru juz przeszla, a zatem obecnosé lasecznilkéw
w wodzie jest nastgpstwem, a nie przyczyna duru. Samo si¢ przez si¢g rozumie
ze bakteryolog nie moze robi¢ poszukiwan jak tylko wtedy, gdy epidemia pa-
nowala lub przeszla. Poszukiwania Twooinora, ktéry znalazl laseezniki w Se-
kwannie, wystarczajy do objasnienia stosunku wody do picia do duru, Badacz
ten znalazl laseczniki w goérze rzeki, z czego nalezy wnioskowaé, ze nic dur
w Paryzu panujapey zakazil wode¢ Sekwanny okolo Choisy, lecz ze woda Sclkwan-
ny wywolala dur w Paryzu.

Bezposrednia zatem obserwacya i poszukiwania bakteryologiczne dowodzy,
ze woda moze byé czynnikiem szerzacym dur brzuszny. Epidemie duru wywo-
lane przez wodg odznaczajy si¢ tem, ze choroba nawiedza szereg ludzi, ktorzy
uzywali jedng wodg do picia, ze zachorowuja oni prawie wspolezesnie. Przy
zadnym innym sposobie szerzenia si¢ duru nie spostrzegamy podobnych cech.

Il. Szerzenie sig duru brzusznego za pomocg powietrza,

Mozliwo$é szerzenia sig duru brzusznego za pomoca wody bynajmniej nie
wyklucza mozliwosei szerzenia si¢ za pomocy powietrza. Niewatpliwe przykla-
dy takiego szerzenia moéwca przytacza. I tak Gierr opowiada, Ze pewien czlo-
wick ktory w Ulm zachorowal na dur, wrécil do miasteczka, w  ktérem za-
mieszkiwal i w ktorem od wielu lat duru nie bylo. Wypréznienia jego wylano na
smietnik. Po kilku tygodniach 5 robotnikéw zajetych bylo oczyszezaniem tego
smietnika i wszysey zapadli na dur. LIEBERMEISTER podaje, Ze w szpitalu
w Bazylei zdarzaly si¢ przypadki duru u obstugujacych i chorych znajdujacych
si¢ w salach, w zadnym bezposrednim zwigzku z salami dla chorych na dur nie
bedacych. Pokazalo si¢ nastepnie, ze ponad salami temi przechodzily drewnia-
ne rury, w ktorych sig¢ szczeliny znajdowaly i za pomocy tychze przedostawaly
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si¢ gazy z wychodkéw do pokojow. Analogiczne przypadki podaje MurcHIson
(La fitvre typhoide. Paris 1878) 1 LaNpoUZY.

We wazystkich tych i podobnych przypadkach dur ograniczonym zostaje
do zakazonych punktéw (domow). Oprocz tego na uwage zasluguje to, ze we
wszystkich tych przypadkach zakazone powietrze bylo wilgotnem.,  Moéwea by-
najmniej nie twierdzi, by suche powietrze nie moglo byé przenosnikiem duru,
leez zdaje sig, ze i tu jak w zimnicy wilgoé stanowl moment sprzyjajacy.

CuanteMesss i VipaL starali sie wykryé laseczniki w powietrzu; napel-
nili oni beezkg wyproznieniami od chorych na dur i za pomocy odpowiedniego
urzgdzenia otrzymywali z nich gazy; nie udalo si¢ im jednak dotychezas wy-
kazaé w nich laseczniki; moéwea jednak sadzi, ze z wydoskonaleniem techniki
uda si¢ takowe w powietrzu wykryé.

Bezposrednie przeniesienie duru za pomocy rgk zanieczyszezonych wy-
proznieniami jak to ma migjsece u praczek i poslugaczy nie ulega watpliwosel.
Sposob ten przeniesienia jest jednak rzadkim.

Najezgstszym przenosnikiem duru jest woda; 909/, chorych zawdzigeza
powstanie choroby wodzie. Woda zanieczyszezona lasecznikami wywoluje za-
kazenic w rodzinie, gdy pochodzi ze studni, w szeregu domoéw, gdy pochodzi
ze zrodla, wocalem miedeie, gdy pochodzi z rzeki lub ze zrdodla kanalizacyjne-
go. Na szezgdcie latwiej jest uchronié wod¢ od zanieczyszezenia anizeli powie-
trze. Doswiadezenie poucza, ze w wielkich miastach najlatwicj sie epidemie
duru rozwijaja 1 ztad si¢ dalej szerza. Nie jest Iatwem zadaniem dostarezyé
ludnodei  dobrej wody do picia; zadanie to jest mozliwem, wymaga jed-
nak wiele kosztow. Nie ulega jednak watpliwodei, ze nie tyle spoleczenstwo
kosztuje, co epidemia. Czyz epidemia ktora corocznie zabija 1000 do 2000
ludzi w sile wicku nie dotyka daleko wigeej pod wzgledem ekonomicznym
spoleczenstwo, anizeli podatek, ktory umozliwia utrzymanic zycia kilku tysigey
obywateli?

Zdaniem moéwey musimy we wszystkich krajach robi¢ energiczne wysitki
dla utrzymania zycia ludzkiego. Nasze dowody sa wystarczajace. Jesli rzady
zwlekajy z zaprowadzeniem odpowiednich urzadzen przez hygieng wymaganych
wini¢ w tem nalezy roznorodnosé pogladéw u samyeh lekarzy. Mdowea w kon-
cu zapytuje, czy znajduje sig kto wsrod zgromadzenia, ktory jest przeciwnego
zdania i ktory jest przekonauia, ze woda, do ktorej dostajy si¢ wyprdznienia
chorych na dur nie jest zdolny do wywolania duru,

(Wiener Medizinische Presse. Nr. 40 ¢ 41), I'. Arnstein.

98. Lucas-CHAMPIONNIERE. Leczenie zlaman kosci promieniowej i strzalkowej.
Czgsto pozostajgca sztywnodé stawu rgk po zagojeniu zlaman wewngtrz i okolo-
stawowych powyzszych kosei jest wszystkim wiadoma. Autor powstanie tej
sztywnodel objasnia w wigkszodei przypadkow  zbyt dlugiem unieruchomieniem
stawu za pomocyg opaski ustalajycej odlamki i dla tego przy leczeniu zlaman
obu tych kodei usiluje unieruchomienie zastapié czem innem, gdzie tylko to
jest mozliwe. Pomijajac przypadki ze znacznem przemieszezeniem odlamkéw,
autor przy zlamaniach kosei promieniowej 1 strzalkowej nie stosuje zadnego
ustalajacego opatrunku, przeciwnie juz po paru dniach od chwili urazu zaczy-
na ostroznie wykonywaé czynne i bierne ruchy, a przy zlamaniach ze znacznem
przemieszezeniem stosuje tyllo przez ezas krotki unieruchomiajgey opatrunek.
Aby zapobiedz w zupelnosei wytwarzaniu si¢ sztywnodei, autor dodaje jeszcze
miesienie okolicy, w Lh')rej uraz nastapil. Migsienie rozpoczyna wykonywaé juz
przy koncu pierwszego tyzodnia 1 postgpuje w ten sposéb, ze w ciggu pier-
wszych trzech dni naklada umiarkowanie uciskajacy opatrunek z waty i po
zdjecin tego ostatniego wykonywa szybko bierne ruchy, a potem ostroznie mig-
sienie, Jezeli chory dobrze znosi powyzsze postegpowanie, to stosuje sig ono
wtedy regularnie codziennie, Ruchy bierne i migsicnic weale nie odzialywajg
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ujemnie na tworzenie si¢ kostniny; przeciwnie szybko zazwyezaj znikajy o-
brzmienie i bolesnos¢, a chory czuje si¢ bardzo zadowolonym. Czas potrzebny do
wyleezenia zlaman tych kosei przeeigtniec waha sig miedzy 2—3 tycodni. " Na-
stgpeze) sztywnosei autor nie spostrzegal. Po zlamaniu kodei strzalkowej cho-
rzy zaczynajy juz chodzié przy koneu 2-go tygodnia. Autor dochodzi do po-
wyzszych wnioskow na podstawie licznych spostrzezen, ktore w krotkosei przy-
tacza. (Bull. et mem. de la Soc. de chir. de Paris 1. 12 str. 560). A. G-z,

99. SINKLER. Padaczka uleezona po usunigein stulejki. U chlopea 3'/, letniego
majacego stulejke ze stalem podraznieniem napletka i zoledsi, navzady pleiowe
byly nadzwyeczaj wrazliwe, ezeste napigeia pracia. Samogwaltu nie spostrzega-
no. Ciggle podraznienia przeszly ostatecznic w padaczke. Bromek potasu nie
skutkowal. Autor zaproponowal operacye; po usunigeiu stulejki wszystkie obja-
wy znikly po paru tygodniach. (Centr. fiir Chir. 30—1887). A, G-z.

100. UrLrzmANN. Postgpowanie miejscowe przy zapaleniach pecherza moezowego .
Autor stanowczo jest przeéciwnikiem stosowania miejscowo $rodkdw na pecherz
w okresie ostrego zapalenia, ktore zwykle ustepuje przy stosownem zachown -
niu sig chorego. Wobee przewleklych zapalen nalezy zwrocié uwage na to, czy ma
si¢ do czynienia z pierwotnem i ograniczonem tylko do samego pecherza za-
paleniem, czy tez z cierpieniem pecherza powiklanem jeszeze przez zapalenie
szyjki, tylnej czesei cewki i gruczolu krokowego. W ostatnim razie nalezy sto-
sowa¢ miejscowo $rodki nie tylko na blong sluzowsy pecherza, ale i na inne
czgsei moczowych organdw zajetych przez sprawe zapalng. W tych tez razach
zastrzykujae odpowiedni plyn, nalezy cewnik wprowadzony do pecherza cofnaé
na 3—4 cnt. tak, zeby koniec jego znajdowal si¢ w szyjce, a wtedy dopicro po-
woli wypycha sig zawartosé szpryczki. W pierwszym zas przypadku zastrzylku-
Jje 8i¢ zwolna odpowiednio rozcienczony srodek do samego pegcherza. Do prze-
mywania pecherza autor stosuje rozezyn nastoju opiowego, albo rozezyn '/,
cocainy, albo '/,°/, resorciny, przy bardzo wrazliwym pecherzu; przy urynie
zawierajypeej duzo fosforandw, przemywa pecherz '/, %/, rozezynem kwasu salicilo-
wego, a przy fermentacyi ammoniakowej !/ %/, rozczynem amylnitritu.

(Klintsche internat. Rundschaw. Nr. 1i 2—1887). 1. (-z.

OIDDCTNHIE,

WYKAZ STATYSTYCZNY LEKARSKI
tyczacy sig choryeh leczonych w szpitaln S-00 Lazarza w Warszawie w cigon 1886 1.

Podat Dr., Med. Watraszewski

naczelny lekarz tegoz szpitala.

W roku zeszlym oglositem drukiem pierwszy tego rodzaju wykaz za rok
1885. Ramy i forma niniejszego wykazu pozostaja prawie tez same jak w po-
przednim, poniewaz nie majac dorgezonych sobie przez lekarzy ordynujacych
detalicznych sprawozdan z oddzialow, w ktoryeh takowi pelnili stuzbe, z cale-
go materyalu za rok ubiegly najwazniejsze i ogélne tylko dane przedstawié
jestem w moznosei. :

Ogoélny ruch chorych leczonych w szpitalu S-go Kazarza w ciagu 1886 r,
przedstawia si¢ jak nastepuje. 2



Mezezyzn| Kobiet Dzicei Razem

Pozostalo z r. 1885 . . . . 95 139 4 238
Przybylo wr. 2886 . . . , | 1186 17717 25 2988
Umarlo wr. 1886 . . , . . 4 26 1 31
Pozostalo ne r. 1887 . ., . . 86 115 1 209

Tym sposobem leczylo sig w ogole:
mezezyzn . . . 1281
kobiet . . . . 1916
dziecl i Ll 29
razem 3226 osob; w tej liczbie na salach ogolnych 3020,
w oddziale sekretnym 206, czyli razem jak wyzej 3226 0s0b, ktore przebyly
w szpitalu 64,681 dni, co w przecigeiu stanowi po 20 dni na jedm; osobg.
Opusceilo szpital w ciaggu roku 2993 oséb. W tej liczbie:
na wilasne zgdanic . . . . . . . . 60l
bez objawéw zarazliwych ) e s s 1890
w stanie poprawy . . . . . . . . 349
zdvrowych zupelnie . . . . . . . | 127
przeszto na kuracy¢ do innych szpitali . 20
wypisano za zle prowadzenie si¢ . . . 6
Umarlo oséb 31, co w stosunku do ogdlnej liczby choryeh daje 0,96°/,
gmiertelnosei.
W ogolnej cyfrze 3226 chorych dotknigtych bylo chorobami:
mezezyzn 1102
I. Weneryeznemi 2833 { kobiet . 1716 = 87,89/,
dzieei . 15

mezezyzn 222

II. Skérnemi . . 473 kobiet . 190 =="13,7%/3
dzieci . 14
LIL. Zwyrodnienicm mezezyzn 5 1.40
rakowatem . 48 | kobiet 43 = LA%

Uwaga. W liczbie 473 0s6b nalezacych do rubryki Il-¢j dotknietych by-
. & oy e P o y : T Sulr

o 1i tylko chorobami skérnemi 345 osob, gdy tymezasem 128 osob cierpialo
takze na choroby weneryczne 1 pomieszezone pod rubryksy I-j.

Kazda z pomienionych trzech grup rozpatrywana po szezegéle przedsta-
wia sig w nastepujgcy sposob.

I. CHOROBY WENERYCZNE.

Z liczby 2833 o0sOb cierpigeych na choroby weneryczne przypada na:

L Przymiot (Syphiis)y 9567 osob, w tej liczbie:

mezezyzn 454

kobiet 498

dzieci. . 15, co w stosunku do ogdlnej liczby chorych stanowi 30,79/,
Chorzy ci pozostawali w szpitalu 26,376 dni, cY:ylg 1z przecigtny czas przeby-
wania w szpitalu dotknigtych przymiotem wynosil 27,1 dni.

W liczbie 454 ') mezezyzn dotknigtych przymiotem przedstawialo

y G ) ¢ I

objawy:

') Liczba ta redukuje sie do 887, poniewaz jedni i ci sami pacyenci kilkakvotnie odby-

wali kuracye w szpitalu.



823

Syphilis primariae et secundariae . 417

Syplilis tertiariae . . . . . . 34

Syphilis malignae . . . . . . . 3 ) )
Mezezyzni el pozostawali w sepitalu 12715 dni, czyli przecigtnie po 28 dni na
pojedyncza jednostke.

Ilosé przebytych w szpitalu dni w stosunku d.o sposobu leczenia objawow
przymiotu u mezezyzn przedstawia si¢ jak nastepuje:

) . Liczba Liczba dni | Liczba dni

Sposdb leczenia leczonych ogélna | przeeietna
Frictiones cum Unguento cinerco. . . . . 173 4804 27,7
Medicatio interna (Hydrarg. vel Jodum) . . 60 1552 28,6
Inject. Subcutan. cum Sublimat. Hydr. corros. 45 864 19,8
> n » Hydrarg, oxydato flavo 73 1902 26,1
n % » aliis Salib. hydr. insolub. 8 177 2251
Medicatio mixta (Hydrarg et Jodum) . . . 63 2399 38,0
Medicatio localis S R B - 30 1017 88,9

Odnosnie do przytoczonych powyzej cyfr wypada zauwazyé, iz z mnicjszej
lub wigkszej liczby dni, ktore przebyli w szpitalu chorzy leczeni tym lub
owym sposobem, nie nalezy sypdzi¢ o stopniu skutecznosei danej metody lecz-
niczej, poniewaz najwigkszy kontyngens mezezyzn przybywszy do szpitala do-
browolnie, cz¢sto bardzo go opuszezal nie oczekujac zupelnego usunigeia
objawow przymiotu (wyleczenia). ’

Co sig tyczy znacznej stosunkowo przecigtnej liczby dni u leczonych miej-
scowo od przymiotu, to zauwazyé nalezy iz 13 w liczbie 30 mezezyzn do tego
oddzialu nalezgcych, dotknigtych bylo ropiejacemi pachwinowemi dymienicami
(Adaenitis inguinalis suppurativa), ktére to cierpienie, jak wiadomo, cz¢sto dlugiej
do czasu zupelnego wyleczenia potrzebuje kuracyi.

Leczenic miejscowe stosowane bylo w ogoéle u chorych z maloznaczycemi
objawami przymiotu, ograniczonemi do pojedynczych micjscowosci, przy dobrym
stanie ogélnym 1 odzywianiu chorego.

W liczbie 498 kobiet dotknigtych przymiotem przedstawialo objawy:

Syplilis primariae et sccundariae . . 4

Syplalis tertiariae . . . . . . . B

Syplilis malignae . . . . . . . 4

Kobiety rzeczone pozostaly w szpitalu 13,235 dni, ezyli iz na jedng kobie-
t¢ wypada przecigtnie po 26,5 dni.

Z liczby 498 dotknigtych przymiotem kobiet:

1) przybylo do szpitala dobrowolnie 175 i pozostawalo tamze przez czas
5,145 dni, czyli srednip liezby 29,3 dni na jedna kobiete.

2) przystanych przez wladze policyjne (miejscowe i prowineyonalne) i trzy -
manych w szpitalu do czasu usunigeia u nich zarazliwych objawéw przymiotu
(wyleczenia) 323. Przebyly one w szpitalu 8,090 dni, czyli srednio po 25
dni na jedng¢ kobiete.

Ilos¢ przebytych w szpitalu dni w stosunku do sposobu leczenia przedsta-
wiaja si¢ u kobiet jak nastepuje: (tablica na str. §24).

Nizej pomieszezona takaz sama tablica stosuje sig wylaeznie do kobiet
przyslanych przez wladze policyjne i trzymanych w  szpitalu do czasu wzgle-
dnego wyzdrowienia, poniewaz w pierwszej tablicy figuruja takze kobiety ktore
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3 | Liczba | Liczba dni | Liczba dni

Sposob levzenia | leczonyeh | ogdélna przecietna
Frictiones cum Unguento cinerco hydrarg . . ( 115 2500 21,7
Cura internn (Hydrarg. vel Jodum) . . . . " 90 3250 36,1
» Per inject. Subcutan. Sublimat. hydrarg. | 12 276 23,0
n N » » hydrarg. oxydat. flav. 179 4020 29,4
Cura mixta (Hydrarg., et Jodum). . . . . 62 2715 43,8
Cratn s1ooalis rerin Pt 1d i wt v b s = lw 30 474 15,8

opuscily szpital na  wlasne zgydanie nie skonczywszy mnie raz potrzebnej im
kuracyi.

i : Liczba Liczba dni | Liczba dni

Sposéb leczenia leczonych ogdlna przecigtna
Cura per frictiones cum Unguent. ciner. hydr. 71 1618 22,7
» Der injectiones cum sublimat hydr. coroos ! 12 276 23,0
» " cum hydrarg. oxydat. flavo 104 17938 17,2
Cura interna (ITydrarg vel Jodum) . . ., . 81 26176 33,0
Cura mixta (Hydrarg. et Jodum) « . . . . 23 1378 59,6
(Blebn darard Ve 205 B T LT cs ) 571 A RSPy £ 32 354 11,0

|

Z przytoczonych cyfr widzimy, iz z wyjatkiem kobiet leczonyeh miejsco-
wo, ktore najmniej potrzebowaly czasu do uwolnienia sig od objawéw pray-
miotu (maloznaczacych)—metody, ktéra w stosunkowo najkrotszym czasic naj-
lepsze dala rezultaty, byly zastrzykiwania podskdérne zoltym tlenkiem rteci do-
konywane,

Liczba 323 kobiet dotknigtych przymiotem i przysltanych na przymusows
kuracye przez wladze policyjne, redukuje si¢ do 202 ze wzgledu na to iz jedne i tez
same kobiety kilkakrotnie byly przysylane. Otéz w tej takim sposobem zmody-
fikowanej liczbie leezylo sig: ;

a) jednorazowo 112 co stanowi 55,5%,

0) dwukrotnie 67 » 33,1°/,
¢) trzykrotnie 15 ,, 7,4/,
d) czterokrotnie
1 wigcej razy 4 9 1,99 Czyli iz sadzié by mozna zZe na

sto kobiet leczonych od przymiotu i pozostajacych w  szpitalu do czasu usu-
nigein u nich objawow tejze choroby (wyleczeniay, u 55,5 objawy takowe nie
powtorzyly si¢ w ciagu roku zupelnie, u 33,1 powtoérzyly sie one dwukrotnie,
u 7,5 trzykrotnie, wreszeie u dwoéch prawie eczterokrotnie. Tymezasem cyfry
powyzsze zbyt przedstawiajy si¢ korzystnie aby odpowiadaly rzeczywistemu sta-
nowi rzeezy. Na zasadzie albowiem niejednokrotnie skonstatowanego faktu iz
pewna liczba kobiet podleglych rewizyi policyjno-lekarskiej przedstawia weho-
dzae do szpitala objawy weneryczne, ktore sadzye ze stopnia rozwoju cierpie-
nia, nie raz od jednego do dwoch lub nawet wigeej tygodni jak powstaé mu-
sialy-- mamy wszelkie dane do przypuszezenia iz nie wszystkie publiczne ko-
biety 7 chwila wystapienia u nich ‘objawéw przymiotu do szpitala si¢ dostajg.

Dzieci dotknigtych przymiotem (po wigkszej czedei dziedzicznym (Syphilis
congenita respect. hereditaria) znajdowalo sie na kuracyi:

a) pomieszczonych w ogolnym spisie chorych 10

b) przy piersiach u leczgcych sig matek lub mamek 5

azem 15 dzieci
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ktore w gzpitulu przebyly 540 dni. Ilo$é dni w stosunku do sposobu klll'a,cyi
u dzieci, przedstawia sig nak nastgpuje: :

y ¢ .
Sposéb leczenia e =
1 L2 dziect ogdlna

Liczba Liczba dni | Liczba dni
przecigtna

Cura per frictiones cum Ungt. hydrarg. . . 1 25 )

25
Cura mixta (Hydrarg. et Jodum) . . . . . 6 178 29.6
24.7

Balnea in Solntione Sublimat corros. . . . 12 I 2917

Précz tego 26 dzieci znajdowalo si¢ sub observatione quoad Syplilis, a wmin-
nowicie: ’
pomieszezonych w ogdlne] liczbie : : . 3
przy picrsiach u matek lub mamek dotknigtych przymiotem 23
Kobiet ktore ze szpitala Dzicciatka Jezus wziely na wykarmienie dotknie-
tych przymiotem podrzutkéw; i zavaziwszy si¢ od mnich (Zufectio primitiva ad
maminas), nastgpnic przyszly szukaé pomoey lub  przyslane zostaly do szpitala
S-go Lazarza na kuracye, zapisanych bylo w ciagu roku 9. Ponicwaz tego ro-
dzaju kobiety czesto proez dziecka ktore do karmienia przyjely, podaja piers
swym wlasnym lub cudzym dzieciom, to nic mowine juz o dalszem propago-
waniu choroby ze strony samej kobiety przez stosunki pleiowe, zrozumiemy Ia-
two jakim zrodlem zarazy i mieszezgscia w rodzinie staje sig wziete na wycho-
wanie 1 cierpigee na przymiot niemowle,
Z liezby cierpigcych na przymiot umarko w ciaggu roku 0séb 8, a mianowicie:
mezezyzn 1
kobiet . 1
dzicei . 1, co w stosunku do ogdlnej liezby chorych stanowi 0,090/,
w stosunku zas do liczby dotknigtych przymiotem 0,319/, smiertelnogei.
Przypadki $mierei przedstawiaja sig jak nastepuje:
1) Mezezyzna lat 60, Syphilis cerebralis (Hemiplegia, Paralysis Jacialis) Ma-
PSS,
2) Kobieta lat 22, b. publicana, Syphilis tarda (Ulcerationes et fistulae geni-
to-rectales, Ulcerationes laryngeae), Phthisis pulmonuwm.
3) Dziecko lat 1Y, Syphilis congenita recens. condyllomatosa, Marasmus.
Proez tego z liczby niemowlat przy piersiaah z objawami Syphilis conge-
nitae, tudziez z liczby znajdujacych si¢ sub observatione quoad luem congenttam
umarfo 6 w ciagu roku. Urodzonych nie zywo lub poronionych plodow w roz-
nych miesigeach cigzy z objawami przymiotu zapisano 5 w cigou roku.
2. Cierpiena miejscowe natury wenerycznejinie we-
nerycznej.
Z zapisanych do tej rubryki leczylo sig:
mezezyzn 648
kobiet 1218
razem 1866 0s0b ktore spedzily w  szpitalu 32019 dni, czyli prze-
cigtnie po 17,1 dni na pojedynezy jednostke, podezas gdy dla kazdej plei z oso-
bna otrzymujemy nastepujace cyfry:

Pleéd | Liczba Licz‘fﬂ dni | Liczba dni

| chorych 0g6lna l przecigtna
Wt | AR R G (e R L S ‘ 648 14568 } 99.6
1) sy S SRR R T N e RS P ' 1218 17451 l 14.2
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W szezegdlnodel zas znajdujemy:
U IMEZCZyZN

Liczba Liczba dni | Liezba dni

Wyszezegdlnienie cierpienia chorych ogélna przecigtna
a. Ulcera Venerea,-Bubones . . . . . . 202 6304 81.1
b. Blenorrhoca Urethrae c¢. Complicationibus
(Epididymitis Orchitis, Cystitis et.) . . 189 3969 21.0

c. Erosiones suspectae, Balanitis, Balanoposthei-
tis, Condyll. Acuminat, sub Observat. q.
Affect: Veneream: .« « « « & o o 257 4325 16.6

u kobiet:

Liczba Liczba dni | Liezba dni

Wiyszezegdlnienie cierpienia chorych ogdlns przecigtna
T

a. Ulcera Venera, Bubones . . . . . . | 452 8E50 19.1
b. Bleaorrhoea Vaginae, Urethrae et Uteri cum

Complicationibus, Iirosiones et excoriatio-

nes suspectae, Bartholinitis, Condylloma-

tasAcouminatas L0, 0 e el s e e 671 8246 12.2
¢. Sub Observatione quad Affection. Veneream. 95 525 5.5

Porownywajace przeciging dlugosé ezasu leezenia mezezyzn i kobiet w po-
wyzszych tablicach podang, znajdujemy iz czas ten w pierwszych znacznie jest
dluzszy. Na roznice t¢ wplywa przewaznie nastgpujaca okolicznosé:

Caly prawie kontyngens wstepujacych do szpitala mezezyzn czyni to do-
browolnie i najezgéciej wtedy dopiero gdy objawy choroby przybiora u nich
takie rozmiary iz przeszkadzajapc im w zajeciach, zmuszaja do szukania pomocy
w szpitalu, gdzie kuracya w tych warunkach wigcej znacznie wymaga czasu
anizeli u kobiet podleglych peryodycznej rewizyi policyjno-lekarskiej 1 ktore
w skutek tego w ogdle wstepuja do szpitala z mniej rozwinigtemi objawami
choroby. 7 tego wzgledu rzeczone objawy krotszego do ich usuniecia potrze-
buja czasu.

Jedyny przypadek $mierci w tej rubryce zapisany przedstawia si¢ jak na-
stepuje:

Mezezyzna Jat 67, Hypertrophio prostatae, Blenorrh. chronica, Cystitis suppu-
rativa, Marasmus.

W stosunku zatem do ogdélnej liczby chorych $miertelnosé wyrazona jest
cyfra 0,03%, w stosunku zas do liczby kobiet dotknigtych cierpieniami wene-
ryeznemi i niewenerycznemi miejscowemi cyframi 0,05%,. (d. n.)

Wiadomosci biezace krajowe i zagraniczne.

Krajowe. Posiedzenie kliniczne nadzwyczajne Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego odbedzie sie we Wtorck dnia 13 Grudnia 1887 r. o godz. 6'/, wieczorem.

1. Fusk. Demonstracyn chorego z , Sarcoma cutis nasi”.

II. Dyskussya nad odezytem kol. J. KraMSzrYKA ,,0 chronicznen zapaleniu  olrzewny
u dzieci”,

ITI. Jawpyxskr. Dwa przypadki ropnego zapalenia otrzewny.

Zagraniczne. Niedawno zmarly znakomity okulista Ferdynand Arrr napisal autobio-
grafig, ktéra obecnie z drukn wyszla, Zawiera ona nadzwyezaj cickawe szczegély z zyeia ozlo-
wieka, ktéry cigzko pracowal i z trudnodcia wielka wywalczyl sobie stanowisko, na jakiem go
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dmierd zaskoczyla. Autobiografia ta napisana byla z namowy prof. Beckkra, ktéry tez ostatnic
chwile zmarlego kollegi opisal.

— Normalnie rozwiniety i odzywiony czlowiek wazyé powinien podlug Broca tyle kilo-
graméw ile ma centymetréw wysokosei po potraceniu jednego metra. Czlowiek zatem majacy
wysokodei 1 metr 80 cent. wazyé powinien 80 kilogramdéw. Jezeli wazy mniej lub wiccej od
tej normy, to jest za tlustym lub za chudym.

— Hepces zaleca wdychania rezorcyny w przypadkach kokluszu. Co 3 godziny zaleca
on wdychanie 2%/, roztworu rezorcyny przez 4 — 6 minut. Po 9 dniach takiego leczenia ko-
klusz ustaje.

Zwarli. Dnia 2 Grudnia roku biezgcego umart w Wiedniu §. p. Stanistaw Przysraski
b. professor fizyki Warsz. Akademii medyko-chirurgiczuej a nastepnie szkoly gldwnej. Wiclu
z kollegéw naszych rozsianych po §wiecie calym nieboszezykowi zawdzigeza wiadomosei swoje
z dziedziny fizyki, a dmieré Jego bolednie dotknic wszystkich uezniéw Szanownego professora,
dla ktérego najmilsze zachowali wv.l)omniu)im.

— W Warszawie nagle zycie zakoficzyl §. p. Dr. Jan Bupzysskr.

— 8. p. Dr. Hipolit IIOLLENDERSK[ po dhwwh i cigzkich cierpieniach umarl w Warsza-
wie przezywszy lat 29.

Wykaz prac oryginalnych w czasopismach Iekarskich polskich zamieszezonych.

W Przegladzie lekarskim. W N.rze 48. Marcmsiewicz. Obustronne ostre zapalenie
gruczolu lzowego. ZaGoOrskr. Przyczynck do chirurgii drdg zdleiowych (e. d.). PieNigzex.
Frzyczynek do kazuistyki cial obeych w drogach oddechowych. Wydobycie szpilki z oskrzela
drugorzednego strony prawej (dok ). OBrzur. Chroniczne zapalenia $rédmiazszowe watroby
(c. d.). Sprawy Towarzystw lekarskich. | X Zwyczajne naukowe posicdzenie Sckeyi lwowskiej. —
Sprawozdanie z Walnego zebrania Sekeyi lekarskic) Tow. Przyj. Nauk. Poznanskiego.

W Gazecie lekarskiej. W N-rze 48. WirLrLexz. Farmakologiczno-dodwindezalne bada-
nia nad salolami. Doniesicnie I. ZigmiNskr. Oznaczanie niemiarowodei za pomocy retinoskija-
skopii. Kilka uwag dotyczacych zmetnienia rogéwki przy miejscowem zastosowaniu kokainy
(dok.). M. Jarkowskr i Marrakowskr. O twardzieli nosa (Rhinoscleroma Iebrae) (o. d.).
MAaTLAKOWSKI. Zestawienie 25 przypadkow otwarcia jamy otrzewnej pray chorobach narzadéw
rodzajnych kobiecych niezapalnego pochodzenia (c. d.). W N-rze 49. Rarper. Floroglucyno-
wanilina, odezynnik na wolny kwas solny w zawartodcei zoladka. Grunpzach. Kilka sléw o no-
wym odezynniku ka kwas solny w zawartodei zoladka. Zanruvowskr. Przyczynki do techuiki
i wskazaf dla migsienia. Wirnenz. IFarmakologiczno-dodwiadezalne badania nad salolami. Do-
niesienie I (dok.).

OI) I\] DAK(,YI

»MEDYCYNAY wychodzi¢ bedzie w roku przysztym XVI-ym swojego istnienia w obe-
enym naukowo-praktycznym kierunku i do(,y(‘hcz.lsowych terminach.

Wysokos§é przedplaty /.uln(:J nie ulega zmianie.

Abonentéw w Warszawie nie zamieszkalych zawiadamiamy, iz za najdogodnicjsze dla
nich i dla siebic uwazamy przysylanie przedplaty wprost do Redakeyi.

Abonentom otrzymujacym Medycyne wprost z Redakeyi nadsyla¢ bedziemy zagubione
Numera, o ile otrzymamy odpowiednie zadanie przed 1 Marea r. p.

Za zmiang adresu przystad nalezy eztery marki pocztowe po 7 kop.

Z powodu ukladania nowych list prenumeracyjnych, drukowanin adresséw i t. p. praygo-
towawezych czynnosei, pozadanem byloby wezesne zgluszanie sie z przedplatg na v, 1588,

Zalegajacych w oplacie przedplaty za dobiegajace pélrocze, upraszamy o podpiech w nad-
qylmnu zulegl()ém.

REDAKTOR | WYDAWCA, l)K Gustaw Fritsche Adres Redakey.: Aleja Jerozolimska N 8()

JMosposeno lensypow. Bapmasa 25 HoaGpa 1887 r.—Druk Michala Ziemkiawicza
Krak.-Przedm. Nr. 17, Cena numern pojedyficzego kop. 15 (zip. 1),
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OGLOSZENIA.

CHENNIK
TAKEADU HYDROPATYCZNO-PNEUMATYGZNEGO

D-row Dobrzyckiego i Fritsche'go
W WARSZAWIE

Ulica Obozna Nriy. 5.

I. Hydropatja. Za 30 biletéw bez wzgledu na rodzaj i liczbe procedur hydropatycz-
nych stosowanych, raz w eciggu dnia vs. 22 kop. 50 czyli w stosunku za bilet po kop. 75.

Za 15 takichze biletow rs. 13 kop. 50 czyli za bilet po kop. 90.

Za jeden takiz bilet rs. 1.

II. Leczenie Pneumatyczne. Za 30 wspélnyeh posiedzen w kloszu pneumatycz-
nym rs. 36, czyli za posiedzenic w stosunku po rs. 1 kop. 20.

15 posiedzen rs, 22 kop. 50—czyli za posiedzenie vs. 1 kop. 50.

Mnigjsza liczba posiedzen, w stosunku za posiedzenie po vs. 2.

Za 30 biletéw na uzycie wielkiego dwucylindrowego apparatu o dodatniem i ujemnem
dowolnie zmiennem ci$nienia vs. 18, czyli za posicdzenia po kop. 60.

Polowa powyzszej liczby posiedzeh rs. 11 kop. 25 czyli za posiedzenic kop. 75.

III. Leczenie inhalacyami. Inhalacye wszelkich systeméw stosownic do zalecenin
lekarskiego, za posiedzenie od kop. 25 do 50.
Za wdychania tlenowe liczae po 10 litréw na posiedzenie, posiedzenie po rs. 1 kop. 20.

1V. Kapiele lecznicze. Za kapiel Ciechocifiska prayrzadzong $eisle wedle przepisu
na miejscu uzywanego rs. 1 kop, 20.

Za kapiel zelezisty z wielka iloScia rozpuszezalunego dwuweglanu  zelaza i stalem wywia-
zywaniem si¢ kwasu weglanego rs. 1 kop. 10,

Za kapiel igliwiowa rs. 1.

Za kapiel parowa kop. 50.

V. Leczenie elektrycznogcig. Elekiryzacya badz jednej bads wiecej okolic ciaka
tak za pomoca pradu przerywancgo jako tez i pradu stalego —posiedzenie rs. 1 kop. 50.

Kapiel elektryezna faradyczna lub galwaniczna vs. 2.

VI. Mechanoterapia czyli Massaz (Massage). Massaz pojedyhezej okolicy
ciala rs. 1.

Massaz ogélny rs, 2.

Uwaga 1. Wynajmnjacy klosz na swdj wylaczny uzytek, wnosi oplate wedle osobnego
cennika, przyczem sie nadmienia iz podobne, specyalne posiedzenia, moga mied tylko miejsce
w godzinach pozaregulaminowych, tojest, nic od godziny 10-¢j do 12, lecz wezedniej lub pézniej,

Uwaga I1I. W razie gdy chory uzywa wspolezednie dwoch metod leczniczych np. hydro-
patyi i elektrycznodei, hydropatyi i massazu inhalacyi i leczenia pneumatycznego i t. p. oplaca
0 25%, mniej od sumy, jaka za obydwa rodzaje kuracyi w cenniku jest podang.

Uwaga 111, Chorzy leczacy si¢ w Zakladzie maja prawo korzystania w kazdej chwili
z porady lekarzy zakladowych, za co uiszezaja przy pierwszej konsultacyi Rsr. 2.




