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Przyczynek do etiologii chorob umystowych.
Oslabienie wladz umyslowych z paralizem polaczone. Wyleczenie srodkami
przeciw-przymiotowerni.

Przez Bronislawa Taczanowskiego

Jakkolwiek stosunek przymiotu do chorob systematu nerwowego jest juz
od lat kilkunastn przedmiotem licznych i pracowitych badan, to jednak wainy
ten przedmiot nie zostal stanowczo wyczerpany, i przedstawia tyle jeszcze nie-
rozjasnionych punktow, ze dotycheczas stale sie utrzymuje na porzadku dziennym
licznycl towarzystw lekarskich i psychiatryczno-lekarskich. T unas kol. C h o-
metowski, jeszcze w roku 1863 zwrocil uwage na pytania do kwestyi téj
odnoszace sie, a zebrawszy troskliwie zdania znakomitszych lekarzy zagranicznych,
1 wzbogaciwszy je wlasnemi obserwacyami, opracowal monografie o chorobach umy-
slowych przez przymiot spowcdowanych, ktora do dzis dnia nic pie stracila na swéj
wartosel, JuZ wtenczas zwrécil kolega uwage na waZuosé rozjasnienia stosunku
miedzy bezwladem postepowym ( Paralysis progressiva) a bezwladem spowodowanym
przez przymiotowe cierpienie mézgu; obecnie zaé postaramy sie uwzglednié interesujacy
ten punkt w obszarze przedmiotu ktdrym sie zaja¢ mamy. Poczatkowo niektorzy
znakomici lekarze jaknp. Esmarch i Jessen w Niemezech (Allgemeine
Zeitschrift fur Psychiatrie. 1859), a Hildebrandt, Zambacco, Gros
i Lancereaux we Francyi, wynurzyli zdanie, Ze bezwlad ogélny postepowy
uwazaé nalezy za skutek zmian anatomieznych w moézgu, przez przymiot spowodo-
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wanych. Zdanie to dlugo utrzymaé sie nie moglo, albowiem juz w 1862 roku,
zawczesnie zgasly francuzki psychiatra Marce, w zoakomitém swem dziele:
wlrailé pratique des maladies mentales” daleko sie ogledniéj wyrazil. Nie odrzu-
cajac stanowczo zdania pp. Gros i Lancereaux, radzi Marceé zacho-
waé powsciagliwosé; w wielu wypadkach gdzie u oséb dotknietych przymiotem,
znaleziono po Smierci rozmigkczenie powierzchni médzgu oraz zrosty miedzy opo-
nami migkkiemi a mozgiem, niepodobna zaprzeczy¢ istnieniu paraliza postepowego;
mogg si¢ jednak zdarzy¢ wypadki, gdzie poprzednio nabyty przymiot przebiega
jedooczesnie z cierpieniem osrodkdw nerwowych. Rozpatrujac wypadki, w ktorych
spostrzezono Zzacinanie si¢ w mowie, niepewno$é przy ruchach konczyn dolnych,
ostabienie wladz umyslowych, gdzie jednak nie bylo idei oblednych, mianowicie
idei mniemanej wielkosci, M a r ¢ ¢ widzac Swietne rezultaty po zastosowanin le-
czenia Srodkami specyficznemi, juz przed 10 laty wynurzyl zdanie, ze objawy para-
lityczne inoga byé skutkiem wysigkéw natury syfilitycznej, rozsianych na powierz-
chni polkul mézgowych. Pozniejsze badania potwierdzily w czgdci poglad M a r-
c e’go; przekonano sig¢ ze przy chorobie moézgu, natury przymiotowéj, zmiany pato-
logiczne zaleza na zgrubieniu Scian tetnic, w skutek czego powstaje zwezenie i za-
tkanie skrzepami ich Swiatla, co sprowadzié musi zaburzenia w odzywianiu mozgu,
np. ograniczone rozmigkczenie, Oprocz tego i opony miekkie ulegaja zmianom
w skutek syfilitycznego cierpienia mozgu, a znaczne zgrubienia opony, zrosty, nowo-
twory z tkanki lacznej, z czasem podlegajace skurczenin, wywieraja wplyw na
stan naczyn krwionoSnych, ktore w wigkszéj czeSci przed wstgpieniem do wnetrza
mozgu, przebiegajana pewnéj przestrzeni po wewnetrznéj powierzehni opon. Tak samo
i nowotwory natury przymiotowéj (syphilomata) wywieraja glownie szkodlivy wplyw
na stan mozgowia, za poSrednictwem naczyn krwionoSnych, rosng bowiem prze-
waznie wzdluz naczyn, naciskaja na takowe, a ograniczajyc doplyw krwi, sprowa-
dzaja z czasem ograniczone rozmigkczenie mézgu. W ogole zdanie wyzéj wspom-
nianych autoréw, Zze bezwlad ogdlny postepowy (Dementia c. paralysi progressiva)
stoi zawsze w zwigzku z przymiotem, utrzymac si¢ nie moglo; zdarzajg sie jedna-
kowoz wypadki, gdzie objawy chorobne w wyZej wspomnianych cierpieniach tak sa
podobne, ze nalezy korzystadé z kazdego wypadku, aby zebraé¢ wszystko coby
nam moglo posluzy¢ do zrobienia rozpoznania rdzniczkowego. W tym teéz celu
podajemy krotki opis wypadku, obserwowanego i leczonego przez nas w tutejszym
szpitalu ggo Jana Bozego.

O. F, lat 40 zycia liczacy, kawaler, poprzedsio urzednik rzadowy, zaj-
mujacy dosé korzystna posade, po utracie takowéj zmuszony zoscal do przyjecia
obowiazkéw prywatnych, daleko mniejsze korzysci zapewniajacych. Nikt z familii
chorego nie podlegal cierpienic umyslowemu, sam tez chory poprzednio 2zawsze
pozadanem cieszyl sie zdrowiem; w mlodosci oddawal si¢ przez czas niejaki samogwal-
towi, a nastepnie przed laty kilkunastu podlegl chorobie syfilitycznéj, ktora jednak
po uzyciu $rodkow lekarskich, przej$é miala bez pozostawienia szkodliwych $ladow.
Obecne za$ cierpienie z ktorém chory do nas przybyl, mialo sie zaczaé przed Geiu
miesiacaii.
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Przy blizszém badaniu znalezliSmy stan nastepny: chory wzrostu éredniego,
prawidlowo zbudowany, miernie odzywiony, gruczoly limfatyczne nie powiekszone:
na kosci ciemieniowéj lewéj przedstawiaja sie dwa kostniaki zoakomitej wielkosei:
mniejszy zajmuje granice migdzy koscia ciemieniowa a koscig potylicowa; drugi
dochodzacy do wielkosci orzecha wloskiego, znajduje si¢ na $rodku kosci ciemie-
niowej; oba sa przy dotknieciu twarde, pierdwne, nawet prry siloym nacisku zadnego
choremu nie sprawiaja bolu. Zresice nierdwne, lewa bowiem jest szerszg, na
Swiatlo dosy¢ energicznie oddzialywaja; jezyk drzacy, przy wysuwaniu jeduak nic
zbacza na bok. W organach piersiowych i brzusznych stosunki prawidlowe; stan
bezgoraczkowy; puls spokojny, uderza od 70 do 80 razy na minute. Chory przy
rozmowie silnie si¢ zacina (Embarras de parole); kofiezyny gorne drzace, o czém
najdowodniej przekonac si¢ moina, patrzac pa pismo chorego. Podobpe
objawy napotykamy i w koiiczynach dolnych; chory stapa z géry, niezgrabnie,
z uzyciem znaczne¢j sily; niepewnosé jednak ruchéw najwyrazoi¢j sie przedstawia
przy szybkich zwrotach. Oprécz wy2zéj wymienionych objawéw chorobnych, chory
doznaje czesto silnych omamow stuchu, pod wplywem ktoryeh dopuszeza sie niekiedy
czynéw gwaltownych; tak np. rzucil si¢ na wiozacego go do Warszawy pocztyliona;
zwykle jednak omamy stosownie osadzié umie. Przy rozmowie przekonalidmy sig
ze chory nasz zachowuje jeszcze znaczny zaséb intelligencyi; na zadane mu pytania
odpowiada po wnamysle i pewnem wahanin sig, krotko lecz rozsadnie. W ogble
przedstawia si¢ wyraZnie oslabienie wladz uryslowych, co sam chory takze dostrzegl,
skarzy sig¢ bowiem 2ze napisanie listu,—zwykla praca biurowa do ktéréj oddawna
nawykl—przychodzi mu z trudnooscia, o jakiéj dawniéj nie mial wyobrazenia. Majae
na wzgledzie tak anammneze jak i dostrzezone na kobci ciemieniowe] zmiany, zale-
ciliSmy do wewnatrz jodek potasu, po dwa skrupuly na dzier, i juz po dwutygo-
doiowemn uzycin, zauwazyliSmy widoczne polepszenie w stanie chorego. W roz-
mowie daleko rzadziej si¢ zacina; drzenie kodczyn gornych i niepewnosc dolnych
mpiejsze; réowniez i pod wzgledem umyslowym stwierdzi¢ mozna widoczna poprawe,
chory zarecza ze nie doznaje juz omamdéw stuchowych, ktore go poprzednio tak
czesto dreczyly; zachowuje sie spokojnie i przyzwoicie: wytrzymuje bez zmegczenia
dluzsza rozmowe. Listy przez chorego pisane nie tylko pod wzgledem tresci ale
i zewnetrznego wygladu pisma, znaczng przedstawiaja rdznice; sam chory przyznaje
ze praca umyslowa daleko mu idzie latwiej, i mniéj go nuzy jak poprzednio. Stan
tylko Zrenic, zadnéj nie ulegl zmianie, podobniez i usadowione na koSci ciemieniowé)
kostniaki, zadnej tak co do konsystencyi jakotéz i1 wielkobci nie przedstawiaja
réznicy. Zreszta chory ma dobry apetyt, sypia spokojnie, nie doznaje bolu w glowie
lub innyeh kosciach; wyproznienia regularne. W obec widoczuego polepszenia,
przedluzyliémy uzycie jodku potasu w tej samej ilosci az do 23 stycznia, ktorego
to dnia, z powodu zaczynajacego si¢ upadku ogélnegn odzywiania, srodek ten zasta-
piono malemi dawkami jodku zelaza, ktory jednak nie wywarl korzystnego wplywu,
wkrotee téz wstrzymany zostal, DMajac pa wzgledzie brak wszelkich zmian
w dostrzezonych na kofci ciemieniowej kostniakach, postanowilidimy uciec sig
do &rodkéw rteciowych, mianowicie do jodku rteci. (Rp. Hydrargyr. jodat.
favi 38, Lxtr. Opii gquos. gr. X, Pulv. et Latr. Liguirit. ¢. s. ut f. pil. Nr. 60,
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DS. Dwa razy dniem po 2 pigulki. Jednocze$nie przepisano roziwor chloranu
potazu do plukania ust. Po dziesigciodniowém uzycin jodku rteci, pojawil sig
§linotok, co zmusilo do powstrzymania pigutek rteciowych, ktére jednak znakomity
wywarly skutek; kostniaki zmigkly i zmniejszyly sig; Zrenice wyrownaly sie. Po-
dobne polepszenie dostrzedz mozna i pod wzgledem innych objawow: chory wy-
trzymuje dluga rozmowe niekiedy tylko zacinajac sie; koliczyny znajduja sie prawie
w stanie prawidlowym; pod wzgledem za$ umyslowym, zadnych juz wnie moZna
dostrzedz zboczen. Od tej chwili mozpaby juz uwazaé naszego chorego za rekon-
walescenta, ze wizgledu jednak Ze kostniaki tylko nieznacznemu ulegly zmuiej-
szeniu, postanowiliSmy zastosowaé kuracye migszang, uzywajac naprzemian pre-
paratéw jodowych i rteciowych, iznéw podaliSimy naszemu choremu od 13 marca
jodek potasu, w téj saméj dawce co poprzednio. Majac na uwadze, Ze prawdo-
podobnie na wewuetrznej powierzchni czaszki znajduja si¢ wynioslosei podobne
do kostniakow przez nas dostrzezonych, postanowilismy prowadzi¢ dalej leczenie,
az do chwili wessania i zaniku wynioslosci na kosci ciemieniowej znajdujacyeh sie.
Poniewaz dluzsze znéw uiycie jodku potasu, wplynelo niekorzystnie na trawienie,
wstrzymaliSmy ten srodek 17 Jkwietnia, a chory pozostal czas niejaki bez lekarstwa,
przy obfitszéj dyecie. Po kilkunastodniowym odpoczynku, zaczelismy zastrzykiwac
podskérvie male dawki sublimatu (po '/g grana), gdy jednak chory po kaizdem
zastrzyknieciu skarzyl sie na dotkliwy bél, odstapilismy po 12 posiedzeniach od
téj metody leczenia, a polecilisSmy weieraé codziennie po pol drachmy masci szarej,
zwracajac jednoczesnie pilna uwage na stan ust i dzigsel, ktére chory kilka razy
na dzienh przeplukiwal roztworem chloranu potazu. Dnia 25 maja wstrzymano weie-
rania, albowiem na dzigslach zaczely sig pojawiac biale wysepki wysigkowe; w ogole
jednak przy uzycia rteci, kostniaki zmiekly, a za naciskiem staly sie bolesnemi.
Po kilkodniowéj przerwie znow podalismy naszemu choremu jodek potasu, zadajac
te samy dawke co poprzednio az do 15 czerwea; i teraz czesé rozimigkezona ulegla
wessaniu, a oba kostniaki zpakomicie si¢ zmniejszyly, pozostala jednak reszta
odznacza si¢ jeszcze twardoscia, Celem wiec ostatecznego zniesienia naresli kost-
nych, zastosowalisSiny raz jeszcze weierania z masci szarej, po 3/ na dzieh; osta-
tecznie kostniaki zmigkly i w wigkszej czeSei wessane zostaly, tak Ze przedstawiaja
si¢ jako male plaskie wyniosloSei. Stan za$ ogdloy chorego, pod kazdym wazgledem
nazwa¢ mozna zadawalniajacym, tak ze 10 sierpnia jako zdréw ze szpitala wypi-
sany zostal.

Rozbierajac blizej objawy chorobne w wypadkn przez nas obserwowanym,
z faktami' zebranemi przez innych autordéw, dostrzegamy réznice ktore naleiy
uwzglednic. Heubner wpracy wydanéj w 1870 roku, a streszczajacéj obser-
wacye najzunakomitszych lekarzy doprowadzone az do ostatnich czasdw, stwierdza
ze z poczathu przy cierpieniu mdzgu natury syfilitycznéj, przedstawiaja nam sie rozoe
objawy zwiastunue, jakoto: niespokojnosé, bezsennosé lub téz ospalosé, gwal-
towne bole glowy, oraz objawy apoplektyczne, przerywajace niewyrazne te zabu-
rzenia w systemie nerwowym. Co sie tyezy okresu zwiastunnego, to nie mamy
co do naszego chorego zadnych stanowczych danych; nie udalo sie zasiegnaé wia-
donosci od oséb ktéreby z poczatku clioroby stan chorego zbadaly, on za$ sam
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nic podobnego nie dostrzegl; to tylko 7 wszelka pewnoscia twierdzil, ze nigdy
nie doznawal bolow w koéciach czaszki lub tez innych okolic ciala. 1 w samym
przebiegu choroby braklo wielu objawow, uwazanych za charakterystyczne. Przy
syfilityczpem cierpienin mozgu, chory nasz nie doznawal zawrote glowy, omdles,
napaddw apoplektycznyeh, bezwladu przechodniego zajmujacego polowe ciala, bélu
glowy, bezwladu nerwu twarzowego, zezowatodci, bezwladu powiek, na ktéry to
ostatni objaw Sandras i Graefe szezeglny polozyli nacisk. DByé moze,
ze wczesne leczenie nie dopuscilo rozwiniecia si¢ wyzej przytoczonych objawédw,
lub tez obserwowanej przez Erlenmajera formy bezwladu postepowego na
tle ogolnego zakaznego procesu. Niektore bowiem z objawdw charakteryzujacych
opisane przez Erlenmajera cierpienie, jak nierdwnosé zrenic, drienie jg-
zyka, zacinanie si¢ w mowie, drienie rak, niepewnosé chodu, byly nader wyrazne,
1 bardzo by¢ moze ze z czasem, bez odpowiedniego leczenia bylyby sie rozwinely
i 1one objawy wlasciwe formie chorobnéj przez Erlenmajera opisanéj, jak
podniecenie, cheé¢ do kolosalnych a nielogicznych przedsigwzigd, idea mniemané)
wielkoSci etc.

KAZUISTYKA SADOWO.LEKARSKA.
Smieré po pobiciu.
Przez Dra Helbicha, b. Czlonka b, Rady Lekarskie] w Krolestwie Polskiém,
Stan sprawy,

W dniu 18 sierpnia 1864 r. wieczorem, we wsi Pr., Waleryan .. dymisyono-
wany zolnierz a obecnie karczmarz, lat 50 wieku majacy, bedac mocno napilym,
wszezal klotnie z Marcellim M., w ktorej tak go silnie w twarz miedzy oczy uvderzyl,
ze sie tenze az potoczyl. Widzae to Ignacy W., szwagier Marcellego M., wdal
sie pomiedzy nich jako rozjemca. Nastepnie wszyscy w Kkarczmie znajdujacy sig
ludzie wzieli udzial, glownie w rozdzieleniu zwasnionych; utworzyla sie jedna kupa,
ktora przeciagala sie 2 miejsca na miejsce. Nie obylo si¢ bez szamotania, wza-
jemnego bicia i popychania, przyczem raz uderzono o szynkwas; spadla kwarta
wodki i palaca sie swieca. Po ciemku wige reszte bojki koiiczono i kazdy staral
sig wynie$é z izby, czemu si¢ Waleryvan [.. opieral,—z pijany.n za$ zartéw nie bylo.
Gdy sie wszyscy wysungli, Waleryan L. wypadl na dwor i krzyczal: ,karahul”.
Potém kazal zaprzadz konia do bryczki i pojechal w towarzystwie Zony do wdjta
gminy w B. na skarge a ztamtad na calg noc do m. Lutomirska, w tymze celu do
wojennego naczelnika czeSciowego. Sz. zostajacy w sluzbie u Waleryana .. mowi,
ze L. byl rozgniewany, lecz wcale nie narzekal aby byl zbity, i nie mial zadnych
znakow ani zakrwawien na twarzy.

Z Lutomirska bryczke odeslal do domu, sam za$ caly dziei nastepny pozostal
w miescie i dopiéro wieczorem pieszo (wiorst 21) do domu powrdeil. Soj. widzial
go tam od samego rana pijanego. Pomimo to ze wszystkiemi pil jeszcze za-
rowno. Pytany o wezorajsza awanture, odpowiedzial ze sig z Marcellim M. po-
godzil, ze go skarzyé nie bgdzie, témwigcéj ze go sam pierwe) zaczepil. Jakoz
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w czasie choroby Walervana L., do samej prawie &mierci Marcelli M. bywal
u niego, nie gniewali si¢ na siebie, owszem S$wiadezyli. W powrocie z Lutomirska
do domu, wstepowano jeszcze do szynku zydowskiego i tam kolejke spetniono.
Na trzeci dzien po bijatvce Waleryan L. zachorowal a w trzy tygoduie, t. j. dnia 9
wrzesnia amarl.

Przez czas trwania choroby, dwa razy szukano dla Waleryana L. felezerskie)
pomocy. Raz byl u niego Abrabam G.. felezer z Lutomirska, ktéry zeznal, ze
chory w bliskosci nerek mial opuchlesc na krzyzu. Drugim razem odwiedzal go
Henryk 7. z Konstantynowa i1 widzial na krzyzu guz jak ezapka duiy, koloru
ciala, widocznie przepelniony ropa. W przeddziedh Smierci byl sprowadzo-
ny do chorego lekarz Samuel J. z Fodzi, ktory takze widzial guz wielkosei
orzecha wloskiego, a chorobe za goraczke tyfoidalng u samego kresu bedaca po-
czytal. Pomoe felczerow ograniczyla sie na przystawieniu baniek i dawaniu le-
watyw, lekarza za§—na zapisaniu wewnatrz lekarstwa, niewiadomego skiadu.

Na doniesienie wojta gminy o $mierci Waleryana L., zjechal nazajutrz do
wsl Pr., Sad 2 lekarzem m. Szadku i przystapiono do obejrzenia -i otworzenia
zwlok.

W érodku krzyza znajdowalo si¢ obrzmienie wielkosei kurzego jaja, przy
dotknieciu miekkie; po przecieciu skory wyplynela ropa nadzwyczaj Smierdzgca.
Siedlisko ropy znajdowalo sie w jamie rozciagajacej si¢ wzdluz kregéw ledzwio-
wych z jednéj 1 drugiéj strony. Z powodu przezarcia czeSci miekkich, wyrostki
kregéw ledzwiowych byly pozbawione okostnej, same kregi byly zdrowe.

W czaszce naczynia krwionosne opon i modzgu, tudziez ma podstawie, krwig
mocno nastrzykniete, w komoérkach boeznych ciecz krwawa w malej ilosei.

Oba tylne platy pluc, zewnatrz i wewnatrz barwy ciemno-czerwonej, w do-
tkniecin twardawe; wyciskane wydaja piane krwvawa.

Watroba i $ledziona w dwdjnaséb powiekszone i przekrwione, toz samo
i nerki.

Lekarz obducent jest tego zdania, ze $mieré denata nastgpila w skutek za-
palenia tylnych platéw obu plue, powstalego nie z pobicia, lecz z innej jakiéj przy-
czyny. Ropiefl zas nie przyczynit sie do $mierci wprost sam przez si¢, mogi jednak
zly wplyw wywieraé¢ na przebieg zapalenia pluc,

Nastepnie Sad policyi poprawczej zazgadal opinii Urzedu Lekarskiego, ktorej
mu tenze w tych stowach udzielil: Czynne zajScie w dniu 18 sierpnia z Wale-
ryanem L. wynikle, spowodowalo zapalenie pluc i sformowanie sig ropnia, bedacego
bezposredniém nastepstwem wstrzasnienia rdzenia pacierzowego (commotio spinalis),
O ile zas wing przyczynienia sie do smierci Waleryana L. przypisad nalezy jakie-
mu$ umyslnemu czynnemu uodzialowi podsadnych, albe wlasnemu szamotaniv sie
i wysilaniu, oraz uderzeniu i przygoiatanio plecdw o cialo twarde, z naturalnej
pijanego czlowieka bezwladnosci, przy Lierném zachowywaniu si¢ pudsadnych,—
tego ze Scisloscia wyrzec niepodobna. Uszkodzenie zas powyizsze, jakkolwiek
w ogole do cigzkich i niebezpiccznych zalicza sig, nie bylo jednak w obecnym
wypadku bezwarunkowo Smiertelném. Zakoriczenie za$ &miercig po trzytygodnio-
wym przeciagu czasu, Urzad Lekarski nie samne) waznosci ciosu przypisuje, ale
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i brakowi starannej i umiejetnéj pomocy chirurgicznej i lekarskiej, oraz priewro-
tnemu zachowaniu sie Waleryana L., ktory potém jeszcze trunkéw naduzywac nic
poprzestal | zamiast pozostawa¢ w zupelnym spoczynku, uciazliwe na wozie i pie-
chota odbywal podrdze. Zatem uszkodzenie quaestionis do przypadkowo Smiertel-
nych (laesio per accidens lethalis) nalezy.

Po takiem orzeczeniu Sad policyi poprawczéj znalazl wielka zdan roznice,
gdyz lekarz obducent uznal ze zajscie w d. 18 sierpnia nastjypione, do Smiere;
Waleryana L. nie przyczynilo si¢, Urzad zas lekarski, ze toz zajscie wywolalo
zapalenie pluc i owrzodzenie na kregach ledzwiowych, a tem samém spowodowale
smierd, Z tego powodu tenZe Sad zada od Rady lekarskiej zadecydowania, czyli
pomienione zajscie spowodowalo u Waleryana L. zapalenie pluc i uformowanie
si¢ ropnia, a tem samem czy si¢ przyczynilo do sSmierci, lub tez chorobom tym
naznaczy¢ wypada inne zrddlo, niezawislte od zajscia w dniu 18 sierpnia wy-
niklego.

W celu udzielenia odpowiedni¢j powyZszemu doslownemu zadaniu, opinii,
Rada lekarska uznala potrzebe zwrocenia uwagi na nastgpne aktem &ledczym
wykryte okolicznosci.

Dwie sa choroby, na ktore padlo podejrzenie ze byly powoedem Smierci
zdrowego poprzednio Waleryana L., to jest zapalenie pluc wedlug zdania lekarza
obducenta, a ropieti w okolicy ledzwiowéj zdaniem Urzedu lekarskiego.

Aby logicznie skredlié przebieg choroby zmarlego Waleryana L. zaczad wy-
pada od ropnia. Opis jego rozciaglosci, wielkosei i zawartosei, uczyniony przez
lekarza obducenta, przy rozczlonkowaniu ciala denata, jasnn wskazuje i przekonywa
ze byl powierzchownym, to jest zajmujacym tkanke laczng pod skora, jakotez
miedzymieSniowa: ze byl na miejscu swego istnienia powstalym, nie naplywowym
i z zadng jamg wewnetrzng ciala 1gczuosci nie mial. Tenie sam opis naucza,
ze lubo wyrostki cierniste kregdw obunazone byly, jednak aui zudnego w nich
zlamania, ani préochnienia koéci nie znaleziono, a same kregi byly zdrowe.

Wiadomo z nauki 1 postrzezeid lekarskich, ze przyczyny pojawienia si¢ po-
dobnego ropnia, moga byé rozliczne. Czgsto powstaje nawet dobrowolnie, bez
jakiegokolwiek przyczynienia sie zewnetrznege, z powodu chorob wewnetrznych,
ktérym zakazenie krwi za podstawe sluzy. Lecz opuszezajyc w obecnym wypadku
mozebnos¢ dobrowolnego utworzenia sig i blizszemu poddajac rozbiorowi przyczyny,
na jakie byl wystawiony przed zachorowapiem i smiercia Waleryun L., przeko-
nywamy si¢ z akt &ledczych, ze bezposrednio po bojce, pojechal z Zong na caly
noe najprzdd do wojta gminy w B, a ztamtad do Lutomirska, traktem 22 wiorst
odleglego, zkad nazajutrz pieszo do domu powrdcil. Moglo wige u czlowieka pi-
janego, snem nocnym zmorzonego, niedogodne siedzenie na bryczee w podrézy,
sprawi¢ miejscowe ugniecenie; moglt takze powrot piechoty do demu, w stanie
podobniez nietrzezwym, spowodowaé unasilenie migsni ledzwiowych, do nastgpnego
rozwoju zapalenia wiodace. Ograniczajac sie wszakze na samem wspownieniu
rzeczonych powoddw, szczegdlng uwage zwrocié nalezy na przypuszczalne gniecenie,

lub uderzenie w czasie bijatyki.
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Jezeli do tej ostatniéj przyczyny odniesiemy powstanie ropnia, to z uwagi:

ze zajScie skoniczylo sie na biciu rekami. na wzajemném szamotaniu sie kupa,
na uderzeniu o szynkwas, przyczem spadla kwarta wodki i Swiéca, do czego moze
samo tracenie wystarczylo a $ledztwem stanowczo niewyjadnione, czy istotnie cialem
Waleryana L. a nie inn¢j osoby uderzenie nastapilo;

ze denat ani w pierwszej chwili, ani w dwoch dniach nastepnyeh, na zaden
bol w krzyzu nie skariyl, siei jak zeznal Soj. dopiero trzeciego dnia po bojce
zachorowal;

7e przed powstaniem ropnia, na miejscu jego istnienia nie znajdowalo sig
zadne ucisSnienie, starcie skéry lub zranienie, a po $mierci lekarz obducent nie
znalazl zadnego uszkodzenia w kosciach;

ze denat zdolny byl zazaz po béjece wyjsé¢ z karczmy dla wolania ,ka-
rahul”, nastepuie pojechal do B, a ztamtad do Lutomirska, gdzie caly dzien zostajac,
chodzil i od rana pijanym Ledac, pil jeszcze z iunemi zardwno;

ze w drodze jak Sz. zeznal, Waleryan L. byl ruvzgoiewany, lecz nie narzekal
aby byl zbity, a Pach. widzial go nazajutrz w Lutowirsku zupelnie zdrowego, na nic
nie uzalajacego sie, dobrze juz pijanego i jeszcze dolewajacego;

ze nakoniec po tak spedzonym dniu, wieczorem pieszo, trzy mile do domu
powrécil:

slusznie wnies¢ nalezy, Zze gdyby nawet obrazenie krzyza mialo miejsce, nie
moglo ono byd tak silnem, izby waznych nastepstw stalo sie powedem,

Przypuszezajac nawet jako przyczyne powstania ropnia, zadane w czasie
bijatyki obrazenie, to bezzaprzeczenia, L. niestosownem zachowywaniem sig pogorszyl
je, a co wazniejsza, ze w pierwsze] chwili rozwijajacéj sie choroby, nie uzyto sto-
sownego leczenia, ktéreby i powstale miejscowe zapalenie, jezeli nie w zupelnosci
usungé, to przynajiniej ograniczyé i unastapi¢ majacemu ropieniu, albo zupelng
tame polozyé a przynajmniej do mniejszego rozwoju ograniczy¢ zdolalo,

Zaniedbanie tak dogodnej do wyleczenia chwili, jeszeze nawet po utworzeniu
sig ropnia, naprawioncm by¢ moglo. Nalezalo tylko uzyé wmmiejetnej pemocy le-
karski¢), ropienl sztucznie otworzyé, wypuscic nagromadzong rope a stosowném
opatrvwaniem dopomodz do zagojenia. Felczer Henryk Z. widzial u Waleryana L.
w okolicy nerek, ropien wielki jak czapka, bialawy, przepelniony ropa. Zdaje sig
ze wiedzial, coby uczyni¢ wypadalo; lecz nie mial odwagi tej wielkosci ropnia
otwierac i musial obawiaé si¢ odpowicdzialnosci, w razie niepomyslnego wypadku.
Bardzo slusznie jednak doradzal, aby chorego do szpitala odwieziono, Zona jednak
chorego, rozsadnej felczera rady nie wykonala. W przeddzien smierci sprowa-
dzony do chorego lekarz Samuel T., widzial na krzyzu wrzod wielkosct orzecha
wloskiego a chorobe za goraczke tyfoidalna poczytal. Ograniczyl sie na przepi-
saniu wewnetrznego leku.

Czy sztuczne otworzenie ropnia w dniu przybycia lekarza T. do chorego, bylo
jeszeze wskazaném 1 moglo przez wypuszczenic ropy, dac jaka nadzieje wyzdro-
wienia, zupelnie watpi¢ nalezy, albowiem w tak dlugo trwajacym ropniu, ze-
brana ropa w nadzwyczajoie wielkiéj ilo&ci, nie mogac przedziurawié¢ skory,
utworzyé sobie drogi na zewnatrz, musiala przez naczynia limfatyczne
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by¢ wessana, wprowadzona w bieg krwi i spowodowaé jej zakaZenie ropne, czyli
stan gorgczkowy ropnica (pyaemia) zwany, wielkie podobienstwo do gorgcezki du-
rzycowej (tyfoidalnej) majacy, a to tem pewniej, jezeli uwieziona ropa ulegla roz-
kfadowi, co wyraznie slowa lekarza obducenta wskazuja, 2e byla nadzwyczaj
cuchnaca.

Zdavie Urzedu lekarskiego, jakoby skutkiem wyniklego zajscia nastgpilo
wstrzadnienie rdzenia pacierzowego (commotio spinalis) nawet na przypuszezenio
nie zastuguje. Wstrzasnieniu towarzyszy¢ musi odrazne porazenie konczyn dol-
nych, denat za$ nazajutrz po bojee, trzy mile pieszo wrocil z Lutomirska do domu,
do samej Smierci nie mial noég porazonych, skoro przy pomocy kija wstawal z lozka
na potrzebe; nakonicc wstrzasnienie rdzenia, daé moze réznym objawom chorebo-
wym poczatek, lecz sprawy utworzenia si¢ z tej przyezyny ropnia, wyjasnié nie-
podobna.

Co do zapalenia plue, lekarz obducent wyraza sie: OBa tylne platy pluc
byly koloru ciemno-czerwonego, w przecigciu okazywaly masse ¢iemno-czerwong,
w dotknieciu twardawa, wyciskane wydawaly z siebie piang krwawa. Najmniej-
szemu zaprzeczeniu nie ulega, Ze powyisze szczegoly po skonie Waleryana L.
w plucach znalezione, dowodza Ze si¢ w nich sprawa zapalna odbywala. Pomiedzy
jednak roznemi rodzajami zapalen pluc, i jest tak zwane opadowe (punewmonia
hypostatica). Zapalenie rzeczone tworzy sig w biegu dlugotrwajacych choréb, przy
cigglem na wznak lezeniu, albowiem krew prawém ciezkosci splywa w pulchna
tkanke organu w warstwy nizej polozone, tworzy tym sposobem zastoiny, nastepne
zapalenie powodujqce, czemu silnie dopomaga to, jezelt krew jakimkolwiek obcym
cialu pierwiastkiem zakazony bywa. W obecnym przypadku wszystko sprzyjalo
powstania opadewego zapalenia: trzytygodniowe lezenie w lozku i ropne krwi
zakazenie, a stwierdza ta okolicznosé, ze tylko tylne platy pluc byly zapaleniu ulegle.

Po powyzszem wyjadnienin choroby zmarlego Waleryana L., Rada lekarska
na zapytanie Sadn nastepne udziela odpowiedzi:

1) Zajscie wynikle duia 18 sierpnia, nie spowodowalo u Waleryana L. do-
raznego zapalenia pluc, utworzylo sie ono sposobem opadowym w przebiegu same]
choroby (ropnicy), a do tego ku jéj schylkowi, przeto za przyezyne a tem wigeé) za
wylacezng dmierci denata, jak twierdzi lekarz obducent, nwazang by¢ nie moze.

2) Powstaniv ropnia na krzyiu, istotnéj przyczyny watpliwoSei nieulega-
Jacej naznaczydé nie mozoa, ani j¢j wyprowadzone S$ledztwo nie wykrylo, W liczbie
przypuszezalnych mieSci sig i bijatyka; lecz po zajSciu Waleryan L. mial sig trzy dni
dobrze, tylko niewlasciwe postgpowanie jego a glownie zaniedbana pomoc lekarska,
dozwolily wywigzaé si¢ chorobie, w nastepstwach swoich &miertelne), lecz w za-
wiazku latwej do usunigcia.

8) Na téj zasadzie przyjaé nalezy, ze émier¢ Waleryana L. miala zrodlo nie-
zawisle od zajscia w d. 18 sierpnia 1864 roku wyniklego.

Sad Kryminalny Warszawski wydajac wyrok w I¢j Instauvcyi pod datg 25
wrzesnia (10 lipca) 1866 r., Marcellego DL i Ignacego W. w zarzucie przyczynienia
sig do Smierci Waleryana L. 2 mocy § 413 Ust. II Ordynacyi Kryminalne) Pruskie;j,
zupelnie od kary uwolnil.
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KRONIKA ZAGRANICZNA.

Przeglad historyczny poszukiwan nad dzialaniem fizyologiczném bromku potasu-
Preez G. J. Schutewa (drchiv. d. Heilkunde, 2 Heft, 1871).

Strescit Dr Jozef Szczygielshi,

Pierwsze dodwiadczenia nad dzialaviem fizyologiczném bromku potasu, robione byly
wroku 1864 preez Lewickiego, kiory znalazl, ie sdl ta zmuiejsza dzialalnosc
odruchdw rdzenia pacierzowego, oraz zweza éwiatlo nacayh. Odpowiednie wyniki z wy-
konanych przez niego na zabach it krohikach doéwiadczen, ogluszone byly w Archiwie
Virchowa (T. 45). Wkrotce potém ukazala sie pracse Euleuburgha
i Guttmana (Centralbl. f. d. med. Wissensch. 1867, 8. 337). Ci zauwazyli u kro-
likow po wstrzyknieciu pod skére od 2— 4 grmm. BrK, szybkie wystapienie bezwladu
(paralysis), poczém w 10—40 minut nastepowala émieré, i to przy objawach porazenia
serca (dusznoéé, rozszerzenie zrenicy, wystapienie galki ocznéj ku zewnatrz (exophtalinos)
t drgawkil). Sztuozneg podtrzymywanie oddychania nie uchronilo ol émierci. Taka sama
iloéé BrK zastosowana do wewngtrz w roztworze 25-procentowym, rowniez szybkeo lub
jeszoze szybeiéj i przy tyvch samych objawach spowodowala émieré, Na blonie sluzowéj
zolgdka znajdujemy wdwezas nadzarcia, krwawe nasieki i oddzielanie si¢ nablonka. Mniejsze
dawki od 1—2 grrom. rzadko sprowadzaja émieré, lecz obniiaja przemijajaco czynuosé
serca, 1 zmniejszaig czucie 1 ruchy. U iab po wstrzyknieciu pod skorg od ¢,06—0,1
BrK powstaje najwpierw siluy bol z kurczeniem sie wldkien miesdniowych, poczém w prze-
ciggu dziesieciu minut nastepuje bezczulnoéé, poduiesienie dowolnych i odruchowyceh
ruchow, podezas gdy skurcse komdrek sercowych staja sie opieszalemi: skurcze zaé przed-
sionkow poczatkowo daléj sie odbywaja, dopdki nareszeie serce nie zostanie zatrzymaném
w rozkurczu (diastole). Z doswiadczeh tych wynika, ze BrK tak dla zimno-krwistych, jak
i cieplokrwistych zwierzat uwazaé nalezy jako silng trucizng na serce. Poraza on zaréwno ukiail
zwojowy excyto-motorvezny, jakotéz i migénie sercowe. Oprdoz tego dziala trujaco na
oérodki ruchowe, czucie i odruchy mdzgu i rdzenia pacierzowego. Na nerwy powierzeho-
wne i migénie 86l 1a z poczatku nie dziala. Przy zatruciu jednostronném (przez pod-
wigzanie jedndj tetvicy biodrowdj), zbezwladnienic wystgpuje prawie z réwna szybkoscia
tak w zatrutéj, jak i niezatrutéj kotczynie. Przy przedluzoném jednsk dzialaniu ginie takze
drazliwodé nerwow i migéni. Dzialanie zalezy nie od bromu, lecz od potasu. Brom nie
wywiera wplywu na serce i uklad nerwowy; to téz z tém zupelnie si¢ zgadza slabsze dzia-
lanie bromku sodu,

Daleko silniejsze  dzialanie na organizm solt potazowych, anizeli sodowych, zdaje
si¢ najpierw zauwazoném zosialo przez Bla k e'go w r. 1839, ( Edind. med. and surg.
journal, 1539), zas wyjadnioném zostalo gldwuie przez poszukiwania Bernard'a
i Grandeaua (Journal de l'anat. et dela physiol. 1864, s. 873). Wstrzyknigeie
maléj ilodct chlorku, weglanu lub azotanu potazu w 2yl¢ szyjowsa zaréwno u krolikéw
jak i pséw, spowodowalo nagla &mierd, podczas gdy daleko wieksze dawki soli sodowe;)
znoszone byly bez tadnych nastepstw. Przyczyny tego niezwyklego dzialania trujacego
Grandeaun nie podal.

Traube (Zb. Nr 44 Centraldl, 1864) staral sie przyczyng tych objawdw blizéj
objasnié, i w skutku tego robil kilka dodwiadczed 2 azotanem potazu, ktdrego timjgee
dzialanie w uderzajacy przedstawilo sie sposéb., Przy wstrzyknieciu pigeiu gran, t. j.: 0,325
téj soli roztworzonéj w wodzie w tlodei 3 razy wiekszéj co do cigzaru, do 2yly szyjowe) psa
éredniéj wielkoéci, zauwazs} wystapienie émierci bezposrednio wskutek porazenia serca. Skoro
zad uzywal roztworu z 1 czedei na 12, i z tego wstrzyknal 0,083 gr. do zyly szyjowé]j kurara
zatrutemu psu, natenczas spostrzegal zmniejszenic czestosci tetna i zwigkszenie cisnieuia
krwi. Przy powtdrzeniu tego dowiadczenia z podwojng iloscia roztworu, na tych samych
zwierzetach, powyzsze objawy, t, j. zmniejszenic ozgstosci tetna i powiekszenie cisnienia



— 411 -

kewi daleko wyrazniéj ieszoze wystepowaly. Objawy te jednakie zaraz ustepowaly,
1 gdy nastepnie wstrzykugl 0,25 grmm. takiego samego roztworn z BrK, znowu bardzo
szybko wystgpila dmierc wskutek porazenia. T. 2nalazl wielkie podobieastwo miedzy
temi objawami, a temi, ktdre przy zatruciu vaparstnica wyst¢puja. Jezeli émieré spo-
wodowang bywa dzialaniemm naparstnicy, wowczas znajdujemy zupelne porazenie sercs.
Silne bodzce elektrycene nie wywoluja wiecéj skurczéw. Toz samo dzieje si¢ przy westray-
knigciu azotanu potazu. Podcozas gdy wszystkic jeszeze migénie oddzialywaja nu bodZce
elektryczne, na skurcze serca bodZce te pozostaja bez zaduego wplywu. Jezeli mmiejsza
ilos¢ zostanie wstrzyknigta i po zwolnieniu tetna oba nerwy bledune zostang przecigte,
wowczas natychmiast podnosi si¢ oczestosé tetna a z niém i cisnienie krwi, Gdy zas
wstrzyknieta zostanie taka sama ilodé soli potazowé) po przecieciu nerwdw blednych,
natenczas oisnienie wzrasta, podczas kiedy czestosé tetna obniia sig. DPrzy powtarzaniu
jednak wstrzykiwania, zauwazono za kazdym razem wprawdzie podwyzszenie cisnienia, lecz
cz¢stoso uderzen serca przytém si¢ juz nie zmhiejszala,

Na zasadzie powy2Zszego spostrzeizenia T raube doszedl do przekonania, ze
dzialanie azotanu potazu podobnie jak 1 naparstnicy moze byé wyjasnione
przedewszystkiem za pomocg bezposredniego wplywu na czedsi skladowe tkanki nerwowéj,
oraz za pomocy wlasciwego (specyficznego) wplywa na nerwy sercowe. Obok tego
dzialanie mogloby byé zalezném od zmiav, jakie pod wplywem soli potazowéj wystepuja
we krwi, przez co nerwy posrednio moga byé dotkniete,—jak to juz I. wykazal dla soli
kwasu garbnikowego,

Nastepnie G uttman {Berl. Ki. Wochenschr. 1868, p. 344), przedsiewzigl
szereg doswindczed z réznemi solami potazowewi z wyjatkiem tych, ktore posiadaja jakieé
wlasciwe dzalanic, jak bromek 1 jodek potasw, oraz tych, ktore posiadajg pewien
wlasciwy wplyw, jak arsenian potaza i cyanek potasa. Do duswiadezen bral on roztwor
10-procentowy, t. ). taki ktory na kazdy Cec. zawieral 0,1 grmm soli potazowé), i wstrzy-
kiwal do zoladka lub pod skdre. Przy wstrzykiwaniu pod skore zauwaiyl na wszystkich
solach potazowych dzialanie silnie trujace. Wprowadzone zas do zoladka, dzialaja zupelnie
w ten sam sposob, lecz nie tak szybko; przytém dawki musza tu byé wigksze.

Wszystkie sole potazowe dzialaja na serce w jeduakowy sposdb. Samo serce zaby
pokazuje, ze po wstrzyknieciu pod skdre BrK, skurcze si¢ zwalniaja, staja sie nieregu-
larnemi t tracy na cnergii. Liczba uderzeh seron, ktdra zwykle u zab wynosi 27—30
na wminutg, moze sie obnizyé do 16. Obok tego wystepuje szczegélny ten objaw,
Ze przedsionki kurcza si¢ 2—3 razy nim nowy skurcz komdrki wystapi. Wieksze dawki
odrazu wywoluja zupelne zatrzymanie si¢ serca, ze zniknigciem pobudzalnodei. Mniejsze zas
dawki znacznie zwalniajz tetno, jednakze chociaz mieénie na silne hodzce juz nie oddzia-
lywaja, bicie serca przez dlugi czas jeszcze sig odbywa. ‘Fakze 1 sila pracy serca zmniejsza
sie. U zaby przy pomocy drobnowidza mozna zauwazyé stopuniowe zwolnienie szybkosei
strumienia krwi, podezas gly =z pooczatku szybkosé bywa jednakowa; przy kazlym
skurczu widzie¢ mozna przyspieszenie, i im bardziéj tetno sig zwalnia, tém staje sig
wyrazniejszém. W czasie rozkurczu krew ciagle plynie jednakowo, nareszcie zupelnie
si¢ zatrzymuje, podczas gdy bicie serca jeszeze sig odbywa,

Zmnuiegjszenie cisnienia krwi w ukladzie tetniczym mozna takie widzied i u cteplo-
krwistyoh,

Objawy te jednakie zauwazane bywaja tylko przy stosowania duzych dawek, ktdre
ostatecznie dzialalnodé scrca znoszg. Co sie tyczy tlumaczenia tyeh objawow, Guttman
doszedl do przekonania, ze takowe nie bywaja wywolane wskutek podraznienia nerwu
blednego, albowiem wystepnja jeszcze nawet po  zniszezeniu rdzenta  pacierzowego,
lub przecigciu nerwéw blednych. Sole potazowe zadaune po zatruciu kurarg, ten sam takze
wywieraja wplyw. Powolem zatém zmniejszeniz czynnosei serca musi byé porazenie
zwojow, lub mieéni sercowych. Poniewaz zas inne migsnie nie bywaja lak szybko dotykane
przez sole potazowe, przeto G utt m an uwaza za prawdopodobne, e pod wplywem
dzialania tych soli glownie porazone zostajg zwoje sercowe
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Guttman dalégj zauwazyl u zwierzat ssaoych wyraine opadanie cieploty ciala,
przynajmniéj przy wiekszych dawkach, oraz takze zmniejszenie pobudzalnodci oérodkdw
nerwowych, Ze owe zmniejszenic pobudzalnosel moze byé przypisane nietylko ostabiong]
czyonosci serca, dowodzg doswiadezenia wykonane na zabach, u ktorych miednie i osrodki
nerwowe dlugo jeszcze po usunieciu serca pozostajg pobudzalnemi, Osrodki zad nerwowe
u zab zatratych sola potazowa daleko mniéj sa wrazliwe na bodzce. Najmniéj sole po-
tazowe wplywajg na nerwy powierzchowue,

Prawic rdwnoczeénie z doéwiadczeniami G u t t m a n'a ukazaly sie poszukiwania
Podeopaewa (Virchow's Arckiv, 1863, T, 33, 8. 103). Ostatui réwniez zauwazyl
zmniejszong czestosé tetna i obnizenie cieploty ciala.

Wedlug Podeopaew'a dzalanie soli potazowych nie daje sie pordwnaé
z dzislaniem naparstnicy, poniewaz: ) przy zatrucin unaparstnicy, bicie serca z poczatku
staje sig czestszém, czego nigdy przy solach putazowych nie zauwazono; 2) przy naparstnicy
czgstodé ruchdw oddechowyeb przyspicsza sie, zaé serce zutrzymuje sie w skurczu, i po
3) naparstnica zawsze dziala na serce zabdjozo, bez wzgledu czy takowa wprowadzona
zostaje do zoladka, dokrwi lub pod skdre, podcaas gdy sole potazowe wowezas tylko dzialaja
zabgjezo na serce, gdy zostaja do krwi wstrzykuiete,

B inz (Centralbl.f. d. med. Wissensch. 1867) uwaia za niewlasciwe dzialanie bromku
potasu przypisywac potasowi, poulewaz sole potazowe ol niepamietnvch czasdw uzywane
byly w leczeniu, bez zauwazania jakiegokolwiek dzialunia, ktéreby bylo podobne do dzia-
lania bromku potasu. Bin z utrzymuje, 2e BrK u ludzi zmniejsza wydzielanie kwasu
weglanego. Wedlug jego zdania s6l ta ma dzialaé jako ,iypnoticum” przez zmniejszenie
wrazliwodci nerwow powierzchownych, w skutku czego sen staje si¢ mozliwym, Zatém
BrK spowodowywa sen nie w ten sposob jak morfina. Tylko po wiekszych dawkach
kwas weglany ma si¢ nagromadzaé we krwi, co staje si¢ powodem sou.

Nobiling (Zeitschr. f. Biologie, 1866, S. 40) oglosil nowe zapatrywanie sig.
Robiac doéwiadezenia z winianem potazu i antymonu (Tariarus emeticus), oraz czesciami
w sklad jego wchodzacemi jako to: kwasem winnym, potazem i tlennikiem antymoun, prze-
konal si¢ ze s0l ta dwojakie posinda dazialanie: 1) na serce, 2) na przewod kiszkowy.
Pierwsze ma zalezed od potasu, ostatnie zas od tlenniku amtymonu. Co do pierwszego autor
przekonal sie. e dzialanie porazajace na serce stwierdeza sie. Przy wstrzykiwaniu pod
skérg lub do zolgdka, w najwigkszé) liczbie wypadkdw zauwazyt z poozatku przyspie-
szenie ruchow serca i oddychania Jezeli zus wstrzykiwania kilka-
krotnie byly powtarzane, natenczas wystepowalo stopniowe zwolnieute tetna, oraz ogdlne
oslabienic migéni; w razie gdy zwierze umiera, émieré bywa nastepstwem porazenia serca.

Do takiego samego wyniku doszedl | Kemmerich (Archiv d. Physiol. 1869,
S. 49)., Tak u krdlikéw jak i ladzi, zauwazyl on po malych dawkach nie zwolnienie, lecz
przyspieszenie uderzef sevca, 1 padezas gdy Nobiling, nie
przytaczajac naturalnie jako dowdd eyfr, ulrzymuje e po przyspieszeniu nastepuje
w koficu zwolnicnie, Kemmerich doszedl do przekonania, ze zwolnienie po za
granice prawidlowe nie Lywa spostrzeganém. Whnioskuje jednakie, ze nictylko czestosd,
lecz i sita uderzeh seraa wzrasta, i wskutku tego wyklucza wszelkie dzialanie n. bledaego,
sgdzac ze jezeli duze dawki porazajg scrce, to mniejsze dawki przeciwuy wywieraja wplyw,
to jest spowodowywuja przyspieszenie skurczow serca
z rownoczesném powiekszeniem ich sily.

Po Kemmerichn, Laborde (Gazette médicale, 1869) oglosi! jeszeze
poszukiwanie, ktorém stwierdza poprzedni swdj poglad, t.j. 2e BrK pierwotnie dziala na
rdzeh pacierzowy, oslabiajac lob niszezae jego czynnosci. Mniejsze dawki w podobny
sposdb, lecz slabiéj dziala)a t okres zwolnienia poprzedzanym bywa okresem podraznienia,
Dzialanie jako hypnoticum bywa nastepeze. Na serce BrK nie dziala bezposrednio.
Dzialanie uspakajajace tego érodka na krazenic, zalezy od nastgpczéj niedokrewnosci, a nie
bezposrednio od wplywu nerwowego. L aborde pozatyciu 6 grmm. BrK znajduje
u siebie male zwolnienie tetna z 65 na 60, ktdre jednakie zaraz (prawie po 6 godzinach)
wraca do prawidlowego stanu. '
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Radykalne wyleczenie dwéch wypadkow cukromoczu.
Strescil Dr G Fritsche (z Czestochowy).

Dr Arthur Scott D onkin, professor medycyny sadowéj w uniwersytecie
Duarham, ktdry tylko co obszerne wydal dzielo o leczeniu mlékiem cukromoczu i choroby
B right'a, podaje jako dodatek do niego, cickawy opis dwoch wypadkéw cukromoczu,
w ktdrych w przeciggu czternastu dni zniknely wszystkie objawy chorobne i nastapilo
radykalne wyleczenie pod wplywem uzywania miéka jako wylaeznego pozywienia.

Pierwszy wypadek dotyozy p. J. G. pieédziesiecioletniego, zamoznego, silnic zbu-
dowanego, wsirzemigiliwe i regularne 2zycie prowadzgcego kupca. Na dwa lata przed
miesigcem majem 1570 r. zaczal pacyent nabieraé¢ wielki¢j tuszy i cierpial duzo, jak sig
wyrazal na 261¢ W tym samym czasie zaczal sie latwo meczyé przy najmniejszc)
okazyi, czul eie cigzkim, oslabionym, w nocy spaé uie mogl a przez dzieh ciagle byl
sennym. Oslabienie to przypisywal on zmianie trybu zycia i brakowi ruchu. Napojow
wyskokowych uzywal bardzo umiarkowanie; codziennie przy obicdzie wypijal butelke piwa
(bitter ale) i dwa kieliszki wodki (whisky), ale nigdy wiecéj nad te ilusé. Ostabienie to
trwalo bezustanku i powiekszalo si¢ az do maja 1370 roku, w ktérym to czasic tak bardzo
z sil opadal, 2e z trudnoécia wu przychodzilo przejs¢ od mieszkania do miejsca swojego
zajgcia, odleglo$é nie wynoszaca pol mili angielskiéj (niecals wiorste).

Doia 14 czerwca, kiedy Dr Donkin byl do pacyenta przyzwany, stan byl
nastepujacy: chory nie byl w stanie zajmowaé sig¢ interesami swojego powolania i tak byt
oslabiony, 2e ani éwierci mili (angielskiéj) bez znacznego zmeczenia przejsé nie mdgh;
czul silny, tepy, tloczacy b6l w czole, ktéry rozchodzit sie ku policzkom. Wzrok mial
znacznie oslabiony, w nocy spaé nie mdgl, mial uczucie zimna i dretwienie w czlonkach,
a w palcach u ndg czucie zupelnie stracil. DPragnienie nie bylo 2byt wielkie a apetyt
éredni; skora byla sucha i nie potniejaca, dzigsla nabrzekle, gebczaste a zeby chwiejne.
Puls 1 wszystkie organa w ciele byly normalue. .

Taki byl stan ogdlny chorego; dciste badanie moczu wykazalo natare cierpienia.
Dzienna iloé¢ oddawanego moczu wynosila cztery do pieciu kwart, cigzar jego wladciwy
byl 10335 do 1040, rozbidr chemiczany wykazal w nim znaczng iloéé cukru.

Dnia nastepnego (15 czerwca) rozpoczela sie kuracya mleczna; przez wzglad na
silng budowe, dobre odzywianie i1 spetyt pacyenta, zalecono mu uzywanie czterech do
pieciu kwart mleka zbieranego, w temperaturze zwyczajnéj, Oprdcz mléka pacyent absolutnie
zadnego nie pozywal pokarmu, lekarstwa takze zadnego mu nie zapisano,

Skutek takiego leczenia byl nastgpuigey:

Ku koficowi pierwszego tygodnia ilos¢ oddawanego moczu zostala zmniejszona do
trzech kwart dziennie (iloéé moczu byla zawsze w stalym stosunku do iloéci spozytego
mléka), ciezar jego wlaciwy wynosit 1015 a iloéé cukru w nim byla juz znacsuie
mniejsza.

W kohcu drugiego tygodnia (28 czerwca), to jest w czternadcie dni po rozpoczeté)
kuracyi, cukier z moczu zupelnie znikl; najmnicjszego sladu jego przy najéciélejszym
rozbiorze nie mozna bylo dostrzedz. Ciezar wladciwy wyncsil 1009 do 1010 a chory
dzicunie oddawal 3— 383/, kwart moczu, stosownie do sloci spozytego mléka; jak tylke
ilogé moczu przechodzila wymieniong cyfre, patychmiast cigzar wlasciwy byl nizé) 1010,
Od té) chwili juz nigdy cukvu w moczu nie bylo.

Co sie tyczy ogolnych wyzéj opisanych objswéw choroby, te stopniowo w przeciagu
dni czternastu zupelnie one znikly, a uczucie 2drowia, ktire oddawna pacyent stracit
w zupeluosci powrdeilo; w nocy chory sypial a w deieh byl trzezwy na umysle i ciele.

Jeden z cickawszych objawow u pacyenta bylo nadzwyczaj szybkie przyjscie jego
do sil; po uplywie czterech tygodni, kiedy jeszcze wylzczuie mlékiem byl zywiony, chodzit
7 mil ang. nie odpoczywajac, bez zmeczenia i bez 2adnych zlych nastepstw dla zdrowia.

W poczatku leczenia pacyent mial cialo nalane i sklonny byl do tycia; w dwa
miesigce potém mie¢énie jego byly silue, cera czerstwa zdradzala zupelne zdrowie,
kiedy poprzednio byla koloru zéltawo-sinego; dzigsla jego nabraly twardoici i mocy.



Po pieciu tygodniach mlecznéj dyety, w ktorych pacyent uzywal 4—35 kwart zbie:
ranego mléka dziennie, pozwolono mu apozywaé 1 —1 '/2 kwarty mldka zsiadlego a 3'/3—1
stodkicgo. Tak jeduno jak i drugie mlcko pacyent bardzo dobrze znosil.

Po uplywie siedmiu tygodni, polecono pacyentowi obok zwyczajné) porcyi mléka
zjesé obiad zlozony z 3/, funtu migsa wolowego, albo baraniego, smazonego lub pienzonego
z niewielks ilodcig jarzyny., Zmiana ta nie wywolala bynajmnié) obecnoéci cukru w moczu,
a zonakomicie przyczynila sie do przywrécenia sif choremu.

Od chwili znikniecia chorobnych objawdw, 28 czerwea az do stycznia 1871 roku,
pacyent nie przestawal byé zupelvie zdrowym a cukier nie pojawial sig w moczu, ktory
zawsze raz w tygodviu bywa rozbierany. Pacyent dotychezas wstrzymuje sie od uzy-
wania mgczkowatych potraw. Pozywienie jego dzienune sklada si¢ z migsa, jarzyny,
kawy, herbaty i 2 do 3 kwart mléka. Przy pozywienm takiém, pacyent cieszy sig do
téj pory juk najlepszém zdrowiemw.

Wypadek drugi. P.D.S., — powszechnie szanowany i zamoiny kupiec
w Newcastl-on-Tyhe, silnie zbudowany i wstrzemiezliwe prowadzacy sycie,
przyzwyczajony byl, z przyczyny fachowego swojego zajecia, duzo w domu siedzieé
Zdrowie jego bylo w dobrym stanie az do stycznia 1870 r; w tym czasie zaczal on
zapadaé, cierpie¢ nas ogélng nicmoo i oddal sie w opicke lekarza, ktory zaraz trafna po
stawil diagnoze odwiadczywszy, Ze pacyent na cukromocz cierpi, ale w leczenin i w uregu-
lowaniu dyety nie przedsiewzigl érodkéw, ktdreby ua polepszenie stanu jego wplynely.

Dpia 15 kwietnia zasiegal pacyent rady u jednego z wiecédj wzietych lekarzy
w Newcastle. Ilosé moczu wydawanego dziennie wynosila wtedy 6 do 7 pintéw (3—31/.
kwart) a ciezar jego wlasciwy byl 1040 do 1045. Narzekal p. wtedy na nadzwyczajna
suchosé skdry, bezustanne pragnienie, cokolwick podwyzszony apetyt, bardzo oslabion)
wzrok 1 zupelng bezsennodé. Mial on przytém bardzo preykry, tepy bol w ledZwiach.
stal si¢ w wysokim stopnin apatycznym 1 czul wielkie 2meczenie przy najmniejszéj me-
chaniczné) pracy.

Zalecono pacyentowi systemat leczenia R ol l'a polegajzoy na uzywaniu miesa
wolowego i baraniego (2Y/, funta dziennie w czterech poroyach) z czterema biszkoptam:
Camplin’a; oprécz tego dozwolone bylo uzycie herbaty, pol kwarty wina czerwonego
i wody z koniakiem, Chléb, cukier i wszystkie pokarmy zawierajace mgozke éciéle byly
zakazane.

Pierwszéin nastgpstwem takiego leczenia bylo zmniejszenic ilodeci moczu dziennic
oddawanego do dwdeh kwart, ale cigzar jego wladciwy nigdy nie byl mnpiejszym nad 1038
a zawartodé cukru zawsze wielka. Pacyent doznal pewnéj ulgi, ale nie na dlugo.
okolo kofica lipea stan jego znacznie sie pogorszyl. Waszystkie dawne objawy powrdeily
w calé) swojéj sile; dzienna iloéé moczu, zawierajgcego cukier, wynosila znown 3—31/,
kwart, cigzar jego wladciwy byl 1040.

W dniu 4 sierpnia rozpoczelo si¢ leczenie mlekiem. Pozwolono uiywaé pacyen-
towi dziennie trzy kwart mléka, 2z ktérego po 18 Ilub 24-godzinném staniu w cblodném
miejscu, staranvie zebrano smietanke. Wazystkie inne potrawy byly surowo zakazane:
napoje wyskokowe réwniez byly wzbronione.

Przebieg choroby byl nastepujacy:

Sierpief, 3, (dzied przed rozpoczeciem mlecznéj kuracyi). Wielka iloés
cokrn w moczu. Wielkie i ciggle pragnienie, skéra sucha, noc spedzona bezsennic,
znaczne osiabienie 1 zmeczenie po najmniejszym ruchu.

— 5. W ogdlaych objawach 2adnego polepszenia, ale iloé¢ wydanego moczu przez
dzien wynosila tylko 13/, kwarty, a cigézar jego wlasciwy zmniejszyl si¢ o 100,

— 8. Ilodé cukru w moczu znaocznie sig¢ zmoiejszyla; pragnienie ustalo, skéra
byla nieco wilgotng, zwlaszeza w nocy. Pacyent w noey spal i czuje si¢ znacznie lepié).

— 10. Znpacznie mni€) cukru; polepszenie pod kazdym wzgledem.

— 13, Cukier w mooczu zredukowany do bardzo maléj ilosei. Pragnienia nad
miernego nie ma. Skdra ciggle jest wilgotna, sen silny i pokrzepisjgcy co noc; wzrek
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si¢ polepszyl, bol w ledéwiach znikl. Pacyent czuje w sobie wigcé) energii i tak jest
silny, ze codzieh spaceru uzywa bez zmeczenia.

~ 15. Slady oukru w moczu. Polepszenie i wzmocnienie coraz znaozniejsze.

— 18. Cukier w moczu znikl Pacyent ma si¢ coraz lepidj
i jest coraz silniejszy.

— 20. Cukru w moczu nie ma, p. czuje si¢ zdrowszym, moze driennie wielkie
przechadzki odbywaé. Dzienna porcya mléka podniesiona do 8!/, kwart,

— 23. Cukru nie ma. P. dnia wozorajszego zrobil 5 mil. ang.

— 291 31. Jak poprzednio.

Wrzesiefi, 3. Stan dobry, oprocz 3'/; kwart zbieranego mléka pozwolono
pacyentowi kwarte kwasnego mliéka spozyé.

— 6. Cukru nie ma. P. uzywal duvzo ruchu, lekko poci si¢, z powodu za-
twardzenia uzyl oleju rycinowego.

— 12, P. czuje sie zdrowym i silnym 1 uwiywal duzo racbu, byl egzaminowany,
rownie jak 1 mocz jego przez kolege sasiada, ktdry go uwaza za zupelnie wyleczonego.

— 15, Cukru w moczu nie wa, zdrowie w bardzo dobrym stanie.

Dotychczas p. zyl samém mlekiem zbieraném przez 82 dni a2 mlekiem zbieraném
z dodatkiem zsiadlego 12 dni.

Dpia 16 wrzednia pozwolono pacyentowi oprécz mleka zbieranego i zsiadlego,
zjesé pol funta baraniny smazonéj.

— 19. Cukru w moczu nie ma, p. ma si¢ dobrze, konsumnje codaiennie pél funta
baraniny, 2 '/2 kwarty mléka zbieranego i 1 do 1'/y kwarty zsiadltego. Zmiana dyety
wplynela na zmniejszenie ilodci moczu i podwyzszenie jego cigzaru wlasciwego.

— 23. Mocz cukru nie zawiera ale ma osad kwasu moczowego.

— 217. Pacyent ma si¢ dobrze. Pozwolono mu jeéé troche jarzyny i wolowe migso.

-- 80. Jak poprzedunio.

Panzdziernik, 4. 3, 10,231 29. Cukru w moczu nie ma; zdrowie w bardzo
dobrym stanie; p. uzywa duzo ruchu bez zmeczenia; pozwolono ma jesé chléb glutenowy
do obiadu,

Od tego czasu az do stycznia 1871 r. pacyent byl pod ciagly obserwacya a mocz
jego raz na tydziefi byl rozbierany. Cierpienie ani 2aden nsjmuiejszy jego objaw nie
powrdcily. Dzienne pozywienie jego stauowis: 1'/; do 2 kwart mléka zbieranego, 1 kw.
zsiadlego, jaja, herbata i kawa z mlekiem zbicraném; migso wolowe albo barsnie pieczone
albo smazone, indyk albo kurcze z jarzyng jak: kapusta brukselska, szpinak i t. d. Frzy
tém pozywieniu pacyent czuje si¢ silnym i zdrowym. (Lancet, May v, 1871),

Wiadomosci biezace.

.— 0 nowym 2zwiazka analogicznym z tyrozing, przez M. R. Theila—
(Deutsche Chemische Gesellschaft, p. 273, r. 1869).— Wytrawiajge przez 15 dni 150 graw
vitelliny ze 100 grammami potaza rozpuszezonego w wodzie, zwigzek ten osadza sig
w stanie krystalicznym zmieszany z fosforanem ziem. Rozpuszezajagc go w wodzie wrzgedj,
w alkohola absolutuym, albo w eterze, oddziela od tego =zaniecczyszczenis. W2dor ma
CioH,A20,. Jest topliwy i zulatvia sig pod forma klaczkéw bialych. Alkalia nie osa-
dzajg jego roztworu wodnego, a daja z nim zwigzki krystaliczne. Kwas chlorowodorny
podobnie sie zachowuje. Charaktery gléwne téj substancyi zblizaja sie do niektérych zwigz-
kéw, malo jeszeze takze zbadanych.

— Kapsicina, przez F e 1 1 e t a ra.—(Zeitschrift f. Chemie, T.1V, p. 663).—
Owoce Capsicum annuum, ozyli pieprz turecki, zawierajg alkaloid organiczny, analogiczny
z kouniing. Dostatecznie ogrzaé ekstrakt tych owocdw z potazem, aby poczué zapach tego
alkaloidu, (Autor, jak widzimy, ogranicza si¢ tylko na wskazaniu istnicnia tego alkeloidu).
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Od Redakeyi Gazety Lekarskiej i Biblioteki Umiejet-
nosci Lekarskich.

I. Gazeta Lekarska i w praysziym 1372 r. wydawang bedzie w tym samym co
i obecnie &cisle naukowym kierunku. Rocznie wychodza dwa tomy, ktiére zaczynaja sig
od 1 stycznia i od 1 lipca; z dniem ! styoznia 1872 r. zaczyna si¢ tom dwunasty.
Cena Gazety Lekarski€j: 1) w Warszawie: w Redakeyi i w Ksiegaruiach z odnoszeniem
do mieszkafh rocznic r. sr. pigé, pdlrocznic r. sr. dwa kop. pie¢dziesigt; 2) na pro-
wineyt z przestaniem do wszystkich miejsc Cesarstwa i Krolestwa: rocznie r. sr. szesé,
pétrocznie r. sv, trzy.

Tomy Gaz. Lek. z lat ubieglych (oprécz toméw 4-go i G-go) sa do nabycia po
csr, 4 kazdy (z przeslaniem).

II. Biblioteka Umiejetnosci Lekarskich, w roku przyszlym 1872 réwniez
wydawang bedzie.

Pismo to ma na celu: @) przedstawienie obecnego stauu nauki lekarskidj we wezyst-
kich jéj galeziach, i b) ciagle sledzenic za post¢pawi wiedzy lekarskié) we wszystkich
krajach.

Stosownie do tego zadania Biblioteka Umiejetnosci Lekarskich, rozpada sie na
trzy dziuly.

Pierwszy 2 nich, przedstawiajacey obecny stan nauki lekarskicj, zamyka w sobie:

I) Dzieta oryginalne lub ttumaczone z obeych jezykow,
obejmujace wszystkie galgzie mellycyny teorvetyezngj i praktyeznéj.

Dziel tych wprzyszlém pohrocza wyjdzie sto arkuszy druku,  Prenumerata
polroczna (od 1 styczuia do 1 lipea 1872 r. ) wynosi rar. dziesieé.

W drugim dziale Bibl, Um. Lek, zawiera sie:

2) Historya Szpitali i Zakladéw Dobroczynnych.

Dla prenumeratoréw Gazety Lekarski€j deial ten, jako dodat ek dolgeza
sie bezplatnie. Do dzis dnia wyszed! tom piérwszy 1 oddzielnic sprzedaje sie po rsr. 6.

Trzeci naresccie dzial Bibl. Um. Lek., majacy na celu sledzenie za postepami wiedzy
lekarskiéi, zawiera¢ bedzie krotki ale dokladny obraz corocznych postepow caldj medycyny
we wazystkich krajach, ezyli streszczenie wszystkich prac, ktore w ciagu roku ogloszone
zostaly drukiem i pod jakimbadz wzgledem przyezyniaja sie do postgpu wiedzy lekarskid).
Dzial ten nosi nazwe:

3) Przeglad Postepéw Nauki Lekarskigj.

»Przeglad” prac za rok ubiegly jest juz w druku i prenumerowaé go mozna albo
oddzielnie, albo téz razem 2z Dzielami wyzej wvliczonemi, lub z Gazety Lekarsks
I'rzeglad obejmie 50 arkuszy drobnego i scislego drukun i wychodzié bedzie zeszytami po
10 arkuszy kazdy. Cena Przegladu roozna wynosi: 1) dla prenumeratoréw Gazety Le-
karskiéj i pierwszego dziatu Bibl. Um. Lek, t j. Dziel rsr. 4; 2) dla prenumeratoréw
samé) Gaz. Lek.rsr. 6; 3) dla nieprenumerajacych pism powyiszych rsv. 8 (z przesytks)

I11. IKalendarz lL.ekarslki na rok 1872, Cens rsr. 1.

Pod prassa:

1V. Xatalog Dziel Lekarskich pelskich, lub przez lekarzy Polakds
napisanych, od wydania pierwszéj ksigzki lekarskié) w Polsce az do ostatnich czasdw
Przedplata rsr. 1. Po wy)scin z druku dla nieprenumeratoriw cena wynosi¢ bedzie rsr. 8.

Zwracamy uwage Szanownych Pandw Prenumeratordw, ze wszystkie powyisze pisma
najdogodniéj jest illa nich prenumerowaé bezposdrednio w Redakeyi Gazet:
Lekarskiéj, ktora w razie zatracenia na poczeie pojedynezych N-réw, porecza bezplatne
powtdrne ich wystanie.

Redaktor i wydawca Prot. Dr. Girsztowt.

go placu, w domu

Redakeyn Gazety L.ekarskisj preoy rogu ulicy Jasnej i Zielone
Jaroszynskiego, Nr. 1364, mieszkauia Nr. 6.

W Drakarni Jozeta Pergera przy ulicy Dantfowiczowskiej, Nv. 619, — Jospoaeso Ileusypoio.




ROK VI. Warszawa, d. 11 (23) Grudnia 1871, Tom XI.

GAZETA LEKARSKA

PISM0 TYGODNIOWRE

POSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKIL,
FARMACYD I WETERYNARYL

Cena Gagety Lekarskiej. V™ Harseawie: rocznie r. sr. 5, potrocznie r. sr. 2 kop_*s.-'r, W Kl
lestwie | Cesarstwie: w redakeyi (z przesylka) roczoier. sr. 6, poélroecznie r, sr. 3.

Cena Biblinteki Umiejetnosci Lekarskich, /17 redaloys pélrocznie (od 1 lipea 1371 do 1 styeznia
1872 roku) r. sr. 10; od poczatku wydawnictwa do 1 stycznia 1872 r. sr. 88. (7 przesylks).

Cena Kalendarza Lekarskiego na rok 187t r.sr. 1. Przedplata na Kal. Lek. nar. 1872y, 51,1

TRESC :  Postrzeienia z prakiyki fekarski¢j, Przyczynek do etiologii chorob umysto-
wych. Przez Bronistawa 7Taczanowskiego. Kazuistyka szdowo-lekarska, Smierd
po pobiciu. Przez Dra Helbicka, b. czlonka b. Rady Lekarskiéj w Krélestwic
Polskiém. HKrownika Zagramiczna. DPrzeglad bistoryczny poszukiwah nad dzialaniem
fizyologicz:ém bromku potasu. Przez G, J. Schute na, Stredcil Dr  Jozef
Szezygielski, Radykalne wyleczenic dwéch wypadkdw cukromoczu. Streseil De
G. Fritsche (z Czestochowy)  Wisdomesei DbieZace. O nowym zwiazku unalo-
gicznym z tyrozing, Kapsicina. Od Redakeyi. Podateli.  Iistorya Szpitali. Wstep
do Tomu I-go str. I-——VIIL.

Przyczynek do etiologii chorob umystowych.
Oslabienie wladz umyslowych z paralizem polaczone. Wyleczenie srodkami
przeciw-przymiotowerni.

Przez Bronislawa Taczanowskiego

Jakkolwiek stosunek przymiotu do chorob systematu nerwowego jest juz
od lat kilkunastn przedmiotem licznych i pracowitych badan, to jednak wainy
ten przedmiot nie zostal stanowczo wyczerpany, i przedstawia tyle jeszcze nie-
rozjasnionych punktow, ze dotycheczas stale sie utrzymuje na porzadku dziennym
licznycl towarzystw lekarskich i psychiatryczno-lekarskich. T unas kol. C h o-
metowski, jeszcze w roku 1863 zwrocil uwage na pytania do kwestyi téj
odnoszace sie, a zebrawszy troskliwie zdania znakomitszych lekarzy zagranicznych,
1 wzbogaciwszy je wlasnemi obserwacyami, opracowal monografie o chorobach umy-
slowych przez przymiot spowcdowanych, ktora do dzis dnia nic pie stracila na swéj
wartosel, JuZ wtenczas zwrécil kolega uwage na waZuosé rozjasnienia stosunku
miedzy bezwladem postepowym ( Paralysis progressiva) a bezwladem spowodowanym
przez przymiotowe cierpienie mézgu; obecnie zaé postaramy sie uwzglednié interesujacy
ten punkt w obszarze przedmiotu ktdrym sie zaja¢ mamy. Poczatkowo niektorzy
znakomici lekarze jaknp. Esmarch i Jessen w Niemezech (Allgemeine
Zeitschrift fur Psychiatrie. 1859), a Hildebrandt, Zambacco, Gros
i Lancereaux we Francyi, wynurzyli zdanie, Ze bezwlad ogélny postepowy
uwazaé nalezy za skutek zmian anatomieznych w moézgu, przez przymiot spowodo-

‘e
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wanych. Zdanie to dlugo utrzymaé sie nie moglo, albowiem juz w 1862 roku,
zawczesnie zgasly francuzki psychiatra Marce, w zoakomitém swem dziele:
wlrailé pratique des maladies mentales” daleko sie ogledniéj wyrazil. Nie odrzu-
cajac stanowczo zdania pp. Gros i Lancereaux, radzi Marceé zacho-
waé powsciagliwosé; w wielu wypadkach gdzie u oséb dotknietych przymiotem,
znaleziono po Smierci rozmigkczenie powierzchni médzgu oraz zrosty miedzy opo-
nami migkkiemi a mozgiem, niepodobna zaprzeczy¢ istnieniu paraliza postepowego;
mogg si¢ jednak zdarzy¢ wypadki, gdzie poprzednio nabyty przymiot przebiega
jedooczesnie z cierpieniem osrodkdw nerwowych. Rozpatrujac wypadki, w ktorych
spostrzezono Zzacinanie si¢ w mowie, niepewno$é przy ruchach konczyn dolnych,
ostabienie wladz umyslowych, gdzie jednak nie bylo idei oblednych, mianowicie
idei mniemanej wielkosci, M a r ¢ ¢ widzac Swietne rezultaty po zastosowanin le-
czenia Srodkami specyficznemi, juz przed 10 laty wynurzyl zdanie, ze objawy para-
lityczne inoga byé skutkiem wysigkéw natury syfilitycznej, rozsianych na powierz-
chni polkul mézgowych. Pozniejsze badania potwierdzily w czgdci poglad M a r-
c e’go; przekonano sig¢ ze przy chorobie moézgu, natury przymiotowéj, zmiany pato-
logiczne zaleza na zgrubieniu Scian tetnic, w skutek czego powstaje zwezenie i za-
tkanie skrzepami ich Swiatla, co sprowadzié musi zaburzenia w odzywianiu mozgu,
np. ograniczone rozmigkczenie, Oprocz tego i opony miekkie ulegaja zmianom
w skutek syfilitycznego cierpienia mozgu, a znaczne zgrubienia opony, zrosty, nowo-
twory z tkanki lacznej, z czasem podlegajace skurczenin, wywieraja wplyw na
stan naczyn krwionoSnych, ktore w wigkszéj czeSci przed wstgpieniem do wnetrza
mozgu, przebiegajana pewnéj przestrzeni po wewnetrznéj powierzehni opon. Tak samo
i nowotwory natury przymiotowéj (syphilomata) wywieraja glownie szkodlivy wplyw
na stan mozgowia, za poSrednictwem naczyn krwionoSnych, rosng bowiem prze-
waznie wzdluz naczyn, naciskaja na takowe, a ograniczajyc doplyw krwi, sprowa-
dzaja z czasem ograniczone rozmigkczenie mézgu. W ogole zdanie wyzéj wspom-
nianych autoréw, Zze bezwlad ogdlny postepowy (Dementia c. paralysi progressiva)
stoi zawsze w zwigzku z przymiotem, utrzymac si¢ nie moglo; zdarzajg sie jedna-
kowoz wypadki, gdzie objawy chorobne w wyZej wspomnianych cierpieniach tak sa
podobne, ze nalezy korzystadé z kazdego wypadku, aby zebraé¢ wszystko coby
nam moglo posluzy¢ do zrobienia rozpoznania rdzniczkowego. W tym teéz celu
podajemy krotki opis wypadku, obserwowanego i leczonego przez nas w tutejszym
szpitalu ggo Jana Bozego.

O. F, lat 40 zycia liczacy, kawaler, poprzedsio urzednik rzadowy, zaj-
mujacy dosé korzystna posade, po utracie takowéj zmuszony zoscal do przyjecia
obowiazkéw prywatnych, daleko mniejsze korzysci zapewniajacych. Nikt z familii
chorego nie podlegal cierpienic umyslowemu, sam tez chory poprzednio 2zawsze
pozadanem cieszyl sie zdrowiem; w mlodosci oddawal si¢ przez czas niejaki samogwal-
towi, a nastepnie przed laty kilkunastu podlegl chorobie syfilitycznéj, ktora jednak
po uzyciu $rodkow lekarskich, przej$é miala bez pozostawienia szkodliwych $ladow.
Obecne za$ cierpienie z ktorém chory do nas przybyl, mialo sie zaczaé przed Geiu
miesiacaii.
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Przy blizszém badaniu znalezliSmy stan nastepny: chory wzrostu éredniego,
prawidlowo zbudowany, miernie odzywiony, gruczoly limfatyczne nie powiekszone:
na kosci ciemieniowéj lewéj przedstawiaja sie dwa kostniaki zoakomitej wielkosei:
mniejszy zajmuje granice migdzy koscia ciemieniowa a koscig potylicowa; drugi
dochodzacy do wielkosci orzecha wloskiego, znajduje si¢ na $rodku kosci ciemie-
niowej; oba sa przy dotknieciu twarde, pierdwne, nawet prry siloym nacisku zadnego
choremu nie sprawiaja bolu. Zresice nierdwne, lewa bowiem jest szerszg, na
Swiatlo dosy¢ energicznie oddzialywaja; jezyk drzacy, przy wysuwaniu jeduak nic
zbacza na bok. W organach piersiowych i brzusznych stosunki prawidlowe; stan
bezgoraczkowy; puls spokojny, uderza od 70 do 80 razy na minute. Chory przy
rozmowie silnie si¢ zacina (Embarras de parole); kofiezyny gorne drzace, o czém
najdowodniej przekonac si¢ moina, patrzac pa pismo chorego. Podobpe
objawy napotykamy i w koiiczynach dolnych; chory stapa z géry, niezgrabnie,
z uzyciem znaczne¢j sily; niepewnosé jednak ruchéw najwyrazoi¢j sie przedstawia
przy szybkich zwrotach. Oprécz wy2zéj wymienionych objawéw chorobnych, chory
doznaje czesto silnych omamow stuchu, pod wplywem ktoryeh dopuszeza sie niekiedy
czynéw gwaltownych; tak np. rzucil si¢ na wiozacego go do Warszawy pocztyliona;
zwykle jednak omamy stosownie osadzié umie. Przy rozmowie przekonalidmy sig
ze chory nasz zachowuje jeszcze znaczny zaséb intelligencyi; na zadane mu pytania
odpowiada po wnamysle i pewnem wahanin sig, krotko lecz rozsadnie. W ogble
przedstawia si¢ wyraZnie oslabienie wladz uryslowych, co sam chory takze dostrzegl,
skarzy sig¢ bowiem 2ze napisanie listu,—zwykla praca biurowa do ktéréj oddawna
nawykl—przychodzi mu z trudnooscia, o jakiéj dawniéj nie mial wyobrazenia. Majae
na wzgledzie tak anammneze jak i dostrzezone na kobci ciemieniowe] zmiany, zale-
ciliSmy do wewnatrz jodek potasu, po dwa skrupuly na dzier, i juz po dwutygo-
doiowemn uzycin, zauwazyliSmy widoczne polepszenie w stanie chorego. W roz-
mowie daleko rzadziej si¢ zacina; drzenie kodczyn gornych i niepewnosc dolnych
mpiejsze; réowniez i pod wzgledem umyslowym stwierdzi¢ mozna widoczna poprawe,
chory zarecza ze nie doznaje juz omamdéw stuchowych, ktore go poprzednio tak
czesto dreczyly; zachowuje sie spokojnie i przyzwoicie: wytrzymuje bez zmegczenia
dluzsza rozmowe. Listy przez chorego pisane nie tylko pod wzgledem tresci ale
i zewnetrznego wygladu pisma, znaczng przedstawiaja rdznice; sam chory przyznaje
ze praca umyslowa daleko mu idzie latwiej, i mniéj go nuzy jak poprzednio. Stan
tylko Zrenic, zadnéj nie ulegl zmianie, podobniez i usadowione na koSci ciemieniowé)
kostniaki, zadnej tak co do konsystencyi jakotéz i1 wielkobci nie przedstawiaja
réznicy. Zreszta chory ma dobry apetyt, sypia spokojnie, nie doznaje bolu w glowie
lub innyeh kosciach; wyproznienia regularne. W obec widoczuego polepszenia,
przedluzyliémy uzycie jodku potasu w tej samej ilosci az do 23 stycznia, ktorego
to dnia, z powodu zaczynajacego si¢ upadku ogélnegn odzywiania, srodek ten zasta-
piono malemi dawkami jodku zelaza, ktory jednak nie wywarl korzystnego wplywu,
wkrotee téz wstrzymany zostal, DMajac pa wzgledzie brak wszelkich zmian
w dostrzezonych na kofci ciemieniowej kostniakach, postanowilidimy uciec sig
do &rodkéw rteciowych, mianowicie do jodku rteci. (Rp. Hydrargyr. jodat.
favi 38, Lxtr. Opii gquos. gr. X, Pulv. et Latr. Liguirit. ¢. s. ut f. pil. Nr. 60,
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DS. Dwa razy dniem po 2 pigulki. Jednocze$nie przepisano roziwor chloranu
potazu do plukania ust. Po dziesigciodniowém uzycin jodku rteci, pojawil sig
§linotok, co zmusilo do powstrzymania pigutek rteciowych, ktére jednak znakomity
wywarly skutek; kostniaki zmigkly i zmniejszyly sig; Zrenice wyrownaly sie. Po-
dobne polepszenie dostrzedz mozna i pod wzgledem innych objawow: chory wy-
trzymuje dluga rozmowe niekiedy tylko zacinajac sie; koliczyny znajduja sie prawie
w stanie prawidlowym; pod wzgledem za$ umyslowym, zadnych juz wnie moZna
dostrzedz zboczen. Od tej chwili mozpaby juz uwazaé naszego chorego za rekon-
walescenta, ze wizgledu jednak Ze kostniaki tylko nieznacznemu ulegly zmuiej-
szeniu, postanowiliSmy zastosowaé kuracye migszang, uzywajac naprzemian pre-
paratéw jodowych i rteciowych, iznéw podaliSimy naszemu choremu od 13 marca
jodek potasu, w téj saméj dawce co poprzednio. Majac na uwadze, Ze prawdo-
podobnie na wewuetrznej powierzchni czaszki znajduja si¢ wynioslosei podobne
do kostniakow przez nas dostrzezonych, postanowilismy prowadzi¢ dalej leczenie,
az do chwili wessania i zaniku wynioslosci na kosci ciemieniowej znajdujacyeh sie.
Poniewaz dluzsze znéw uiycie jodku potasu, wplynelo niekorzystnie na trawienie,
wstrzymaliSmy ten srodek 17 Jkwietnia, a chory pozostal czas niejaki bez lekarstwa,
przy obfitszéj dyecie. Po kilkunastodniowym odpoczynku, zaczelismy zastrzykiwac
podskérvie male dawki sublimatu (po '/g grana), gdy jednak chory po kaizdem
zastrzyknieciu skarzyl sie na dotkliwy bél, odstapilismy po 12 posiedzeniach od
téj metody leczenia, a polecilisSmy weieraé codziennie po pol drachmy masci szarej,
zwracajac jednoczesnie pilna uwage na stan ust i dzigsel, ktére chory kilka razy
na dzienh przeplukiwal roztworem chloranu potazu. Dnia 25 maja wstrzymano weie-
rania, albowiem na dzigslach zaczely sig pojawiac biale wysepki wysigkowe; w ogole
jednak przy uzycia rteci, kostniaki zmiekly, a za naciskiem staly sie bolesnemi.
Po kilkodniowéj przerwie znow podalismy naszemu choremu jodek potasu, zadajac
te samy dawke co poprzednio az do 15 czerwea; i teraz czesé rozimigkezona ulegla
wessaniu, a oba kostniaki zpakomicie si¢ zmniejszyly, pozostala jednak reszta
odznacza si¢ jeszcze twardoscia, Celem wiec ostatecznego zniesienia naresli kost-
nych, zastosowalisSiny raz jeszcze weierania z masci szarej, po 3/ na dzieh; osta-
tecznie kostniaki zmigkly i w wigkszej czeSei wessane zostaly, tak Ze przedstawiaja
si¢ jako male plaskie wyniosloSei. Stan za$ ogdloy chorego, pod kazdym wazgledem
nazwa¢ mozna zadawalniajacym, tak ze 10 sierpnia jako zdréw ze szpitala wypi-
sany zostal.

Rozbierajac blizej objawy chorobne w wypadkn przez nas obserwowanym,
z faktami' zebranemi przez innych autordéw, dostrzegamy réznice ktore naleiy
uwzglednic. Heubner wpracy wydanéj w 1870 roku, a streszczajacéj obser-
wacye najzunakomitszych lekarzy doprowadzone az do ostatnich czasdw, stwierdza
ze z poczathu przy cierpieniu mdzgu natury syfilitycznéj, przedstawiaja nam sie rozoe
objawy zwiastunue, jakoto: niespokojnosé, bezsennosé lub téz ospalosé, gwal-
towne bole glowy, oraz objawy apoplektyczne, przerywajace niewyrazne te zabu-
rzenia w systemie nerwowym. Co sie tyezy okresu zwiastunnego, to nie mamy
co do naszego chorego zadnych stanowczych danych; nie udalo sie zasiegnaé wia-
donosci od oséb ktéreby z poczatku clioroby stan chorego zbadaly, on za$ sam
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nic podobnego nie dostrzegl; to tylko 7 wszelka pewnoscia twierdzil, ze nigdy
nie doznawal bolow w koéciach czaszki lub tez innych okolic ciala. 1 w samym
przebiegu choroby braklo wielu objawow, uwazanych za charakterystyczne. Przy
syfilityczpem cierpienin mozgu, chory nasz nie doznawal zawrote glowy, omdles,
napaddw apoplektycznyeh, bezwladu przechodniego zajmujacego polowe ciala, bélu
glowy, bezwladu nerwu twarzowego, zezowatodci, bezwladu powiek, na ktéry to
ostatni objaw Sandras i Graefe szezeglny polozyli nacisk. DByé moze,
ze wczesne leczenie nie dopuscilo rozwiniecia si¢ wyzej przytoczonych objawédw,
lub tez obserwowanej przez Erlenmajera formy bezwladu postepowego na
tle ogolnego zakaznego procesu. Niektore bowiem z objawdw charakteryzujacych
opisane przez Erlenmajera cierpienie, jak nierdwnosé zrenic, drienie jg-
zyka, zacinanie si¢ w mowie, drienie rak, niepewnosé chodu, byly nader wyrazne,
1 bardzo by¢ moze ze z czasem, bez odpowiedniego leczenia bylyby sie rozwinely
i 1one objawy wlasciwe formie chorobnéj przez Erlenmajera opisanéj, jak
podniecenie, cheé¢ do kolosalnych a nielogicznych przedsigwzigd, idea mniemané)
wielkoSci etc.

KAZUISTYKA SADOWO.LEKARSKA.
Smieré po pobiciu.
Przez Dra Helbicha, b. Czlonka b, Rady Lekarskie] w Krolestwie Polskiém,
Stan sprawy,

W dniu 18 sierpnia 1864 r. wieczorem, we wsi Pr., Waleryan .. dymisyono-
wany zolnierz a obecnie karczmarz, lat 50 wieku majacy, bedac mocno napilym,
wszezal klotnie z Marcellim M., w ktorej tak go silnie w twarz miedzy oczy uvderzyl,
ze sie tenze az potoczyl. Widzae to Ignacy W., szwagier Marcellego M., wdal
sie pomiedzy nich jako rozjemca. Nastepnie wszyscy w Kkarczmie znajdujacy sig
ludzie wzieli udzial, glownie w rozdzieleniu zwasnionych; utworzyla sie jedna kupa,
ktora przeciagala sie 2 miejsca na miejsce. Nie obylo si¢ bez szamotania, wza-
jemnego bicia i popychania, przyczem raz uderzono o szynkwas; spadla kwarta
wodki i palaca sie swieca. Po ciemku wige reszte bojki koiiczono i kazdy staral
sig wynie$é z izby, czemu si¢ Waleryvan [.. opieral,—z pijany.n za$ zartéw nie bylo.
Gdy sie wszyscy wysungli, Waleryan L. wypadl na dwor i krzyczal: ,karahul”.
Potém kazal zaprzadz konia do bryczki i pojechal w towarzystwie Zony do wdjta
gminy w B. na skarge a ztamtad na calg noc do m. Lutomirska, w tymze celu do
wojennego naczelnika czeSciowego. Sz. zostajacy w sluzbie u Waleryana .. mowi,
ze L. byl rozgniewany, lecz wcale nie narzekal aby byl zbity, i nie mial zadnych
znakow ani zakrwawien na twarzy.

Z Lutomirska bryczke odeslal do domu, sam za$ caly dziei nastepny pozostal
w miescie i dopiéro wieczorem pieszo (wiorst 21) do domu powrdeil. Soj. widzial
go tam od samego rana pijanego. Pomimo to ze wszystkiemi pil jeszcze za-
rowno. Pytany o wezorajsza awanture, odpowiedzial ze sig z Marcellim M. po-
godzil, ze go skarzyé nie bgdzie, témwigcéj ze go sam pierwe) zaczepil. Jakoz



— 406

w czasie choroby Walervana L., do samej prawie &mierci Marcelli M. bywal
u niego, nie gniewali si¢ na siebie, owszem S$wiadezyli. W powrocie z Lutomirska
do domu, wstepowano jeszcze do szynku zydowskiego i tam kolejke spetniono.
Na trzeci dzien po bijatvce Waleryan L. zachorowal a w trzy tygoduie, t. j. dnia 9
wrzesnia amarl.

Przez czas trwania choroby, dwa razy szukano dla Waleryana L. felezerskie)
pomocy. Raz byl u niego Abrabam G.. felezer z Lutomirska, ktéry zeznal, ze
chory w bliskosci nerek mial opuchlesc na krzyzu. Drugim razem odwiedzal go
Henryk 7. z Konstantynowa i1 widzial na krzyzu guz jak ezapka duiy, koloru
ciala, widocznie przepelniony ropa. W przeddziedh Smierci byl sprowadzo-
ny do chorego lekarz Samuel J. z Fodzi, ktory takze widzial guz wielkosei
orzecha wloskiego, a chorobe za goraczke tyfoidalng u samego kresu bedaca po-
czytal. Pomoe felczerow ograniczyla sie na przystawieniu baniek i dawaniu le-
watyw, lekarza za§—na zapisaniu wewnatrz lekarstwa, niewiadomego skiadu.

Na doniesienie wojta gminy o $mierci Waleryana L., zjechal nazajutrz do
wsl Pr., Sad 2 lekarzem m. Szadku i przystapiono do obejrzenia -i otworzenia
zwlok.

W érodku krzyza znajdowalo si¢ obrzmienie wielkosei kurzego jaja, przy
dotknieciu miekkie; po przecieciu skory wyplynela ropa nadzwyczaj Smierdzgca.
Siedlisko ropy znajdowalo sie w jamie rozciagajacej si¢ wzdluz kregéw ledzwio-
wych z jednéj 1 drugiéj strony. Z powodu przezarcia czeSci miekkich, wyrostki
kregéw ledzwiowych byly pozbawione okostnej, same kregi byly zdrowe.

W czaszce naczynia krwionosne opon i modzgu, tudziez ma podstawie, krwig
mocno nastrzykniete, w komoérkach boeznych ciecz krwawa w malej ilosei.

Oba tylne platy pluc, zewnatrz i wewnatrz barwy ciemno-czerwonej, w do-
tkniecin twardawe; wyciskane wydaja piane krwvawa.

Watroba i $ledziona w dwdjnaséb powiekszone i przekrwione, toz samo
i nerki.

Lekarz obducent jest tego zdania, ze $mieré denata nastgpila w skutek za-
palenia tylnych platéw obu plue, powstalego nie z pobicia, lecz z innej jakiéj przy-
czyny. Ropiefl zas nie przyczynit sie do $mierci wprost sam przez si¢, mogi jednak
zly wplyw wywieraé¢ na przebieg zapalenia pluc,

Nastepnie Sad policyi poprawczej zazgadal opinii Urzedu Lekarskiego, ktorej
mu tenze w tych stowach udzielil: Czynne zajScie w dniu 18 sierpnia z Wale-
ryanem L. wynikle, spowodowalo zapalenie pluc i sformowanie sig ropnia, bedacego
bezposredniém nastepstwem wstrzasnienia rdzenia pacierzowego (commotio spinalis),
O ile zas wing przyczynienia sie do smierci Waleryana L. przypisad nalezy jakie-
mu$ umyslnemu czynnemu uodzialowi podsadnych, albe wlasnemu szamotaniv sie
i wysilaniu, oraz uderzeniu i przygoiatanio plecdw o cialo twarde, z naturalnej
pijanego czlowieka bezwladnosci, przy Lierném zachowywaniu si¢ pudsadnych,—
tego ze Scisloscia wyrzec niepodobna. Uszkodzenie zas powyizsze, jakkolwiek
w ogole do cigzkich i niebezpiccznych zalicza sig, nie bylo jednak w obecnym
wypadku bezwarunkowo Smiertelném. Zakoriczenie za$ &miercig po trzytygodnio-
wym przeciagu czasu, Urzad Lekarski nie samne) waznosci ciosu przypisuje, ale
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i brakowi starannej i umiejetnéj pomocy chirurgicznej i lekarskiej, oraz priewro-
tnemu zachowaniu sie Waleryana L., ktory potém jeszcze trunkéw naduzywac nic
poprzestal | zamiast pozostawa¢ w zupelnym spoczynku, uciazliwe na wozie i pie-
chota odbywal podrdze. Zatem uszkodzenie quaestionis do przypadkowo Smiertel-
nych (laesio per accidens lethalis) nalezy.

Po takiem orzeczeniu Sad policyi poprawczéj znalazl wielka zdan roznice,
gdyz lekarz obducent uznal ze zajscie w d. 18 sierpnia nastjypione, do Smiere;
Waleryana L. nie przyczynilo si¢, Urzad zas lekarski, ze toz zajscie wywolalo
zapalenie pluc i owrzodzenie na kregach ledzwiowych, a tem samém spowodowale
smierd, Z tego powodu tenZe Sad zada od Rady lekarskiej zadecydowania, czyli
pomienione zajscie spowodowalo u Waleryana L. zapalenie pluc i uformowanie
si¢ ropnia, a tem samem czy si¢ przyczynilo do sSmierci, lub tez chorobom tym
naznaczy¢ wypada inne zrddlo, niezawislte od zajscia w dniu 18 sierpnia wy-
niklego.

W celu udzielenia odpowiedni¢j powyZszemu doslownemu zadaniu, opinii,
Rada lekarska uznala potrzebe zwrocenia uwagi na nastgpne aktem &ledczym
wykryte okolicznosci.

Dwie sa choroby, na ktore padlo podejrzenie ze byly powoedem Smierci
zdrowego poprzednio Waleryana L., to jest zapalenie pluc wedlug zdania lekarza
obducenta, a ropieti w okolicy ledzwiowéj zdaniem Urzedu lekarskiego.

Aby logicznie skredlié przebieg choroby zmarlego Waleryana L. zaczad wy-
pada od ropnia. Opis jego rozciaglosci, wielkosei i zawartosei, uczyniony przez
lekarza obducenta, przy rozczlonkowaniu ciala denata, jasnn wskazuje i przekonywa
ze byl powierzchownym, to jest zajmujacym tkanke laczng pod skora, jakotez
miedzymieSniowa: ze byl na miejscu swego istnienia powstalym, nie naplywowym
i z zadng jamg wewnetrzng ciala 1gczuosci nie mial. Tenie sam opis naucza,
ze lubo wyrostki cierniste kregdw obunazone byly, jednak aui zudnego w nich
zlamania, ani préochnienia koéci nie znaleziono, a same kregi byly zdrowe.

Wiadomo z nauki 1 postrzezeid lekarskich, ze przyczyny pojawienia si¢ po-
dobnego ropnia, moga byé rozliczne. Czgsto powstaje nawet dobrowolnie, bez
jakiegokolwiek przyczynienia sie zewnetrznege, z powodu chorob wewnetrznych,
ktérym zakazenie krwi za podstawe sluzy. Lecz opuszezajyc w obecnym wypadku
mozebnos¢ dobrowolnego utworzenia sig i blizszemu poddajac rozbiorowi przyczyny,
na jakie byl wystawiony przed zachorowapiem i smiercia Waleryun L., przeko-
nywamy si¢ z akt &ledczych, ze bezposrednio po bojce, pojechal z Zong na caly
noe najprzdd do wojta gminy w B, a ztamtad do Lutomirska, traktem 22 wiorst
odleglego, zkad nazajutrz pieszo do domu powrdcil. Moglo wige u czlowieka pi-
janego, snem nocnym zmorzonego, niedogodne siedzenie na bryczee w podrézy,
sprawi¢ miejscowe ugniecenie; moglt takze powrot piechoty do demu, w stanie
podobniez nietrzezwym, spowodowaé unasilenie migsni ledzwiowych, do nastgpnego
rozwoju zapalenia wiodace. Ograniczajac sie wszakze na samem wspownieniu
rzeczonych powoddw, szczegdlng uwage zwrocié nalezy na przypuszczalne gniecenie,

lub uderzenie w czasie bijatyki.
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Jezeli do tej ostatniéj przyczyny odniesiemy powstanie ropnia, to z uwagi:

ze zajScie skoniczylo sie na biciu rekami. na wzajemném szamotaniu sie kupa,
na uderzeniu o szynkwas, przyczem spadla kwarta wodki i Swiéca, do czego moze
samo tracenie wystarczylo a $ledztwem stanowczo niewyjadnione, czy istotnie cialem
Waleryana L. a nie inn¢j osoby uderzenie nastapilo;

ze denat ani w pierwszej chwili, ani w dwoch dniach nastepnyeh, na zaden
bol w krzyzu nie skariyl, siei jak zeznal Soj. dopiero trzeciego dnia po bojce
zachorowal;

7e przed powstaniem ropnia, na miejscu jego istnienia nie znajdowalo sig
zadne ucisSnienie, starcie skéry lub zranienie, a po $mierci lekarz obducent nie
znalazl zadnego uszkodzenia w kosciach;

ze denat zdolny byl zazaz po béjece wyjsé¢ z karczmy dla wolania ,ka-
rahul”, nastepuie pojechal do B, a ztamtad do Lutomirska, gdzie caly dzien zostajac,
chodzil i od rana pijanym Ledac, pil jeszcze z iunemi zardwno;

ze w drodze jak Sz. zeznal, Waleryan L. byl ruvzgoiewany, lecz nie narzekal
aby byl zbity, a Pach. widzial go nazajutrz w Lutowirsku zupelnie zdrowego, na nic
nie uzalajacego sie, dobrze juz pijanego i jeszcze dolewajacego;

ze nakoniec po tak spedzonym dniu, wieczorem pieszo, trzy mile do domu
powrécil:

slusznie wnies¢ nalezy, Zze gdyby nawet obrazenie krzyza mialo miejsce, nie
moglo ono byd tak silnem, izby waznych nastepstw stalo sie powedem,

Przypuszezajac nawet jako przyczyne powstania ropnia, zadane w czasie
bijatyki obrazenie, to bezzaprzeczenia, L. niestosownem zachowywaniem sig pogorszyl
je, a co wazniejsza, ze w pierwsze] chwili rozwijajacéj sie choroby, nie uzyto sto-
sownego leczenia, ktéreby i powstale miejscowe zapalenie, jezeli nie w zupelnosci
usungé, to przynajiniej ograniczyé i unastapi¢ majacemu ropieniu, albo zupelng
tame polozyé a przynajmniej do mniejszego rozwoju ograniczy¢ zdolalo,

Zaniedbanie tak dogodnej do wyleczenia chwili, jeszeze nawet po utworzeniu
sig ropnia, naprawioncm by¢ moglo. Nalezalo tylko uzyé wmmiejetnej pemocy le-
karski¢), ropienl sztucznie otworzyé, wypuscic nagromadzong rope a stosowném
opatrvwaniem dopomodz do zagojenia. Felczer Henryk Z. widzial u Waleryana L.
w okolicy nerek, ropien wielki jak czapka, bialawy, przepelniony ropa. Zdaje sig
ze wiedzial, coby uczyni¢ wypadalo; lecz nie mial odwagi tej wielkosci ropnia
otwierac i musial obawiaé si¢ odpowicdzialnosci, w razie niepomyslnego wypadku.
Bardzo slusznie jednak doradzal, aby chorego do szpitala odwieziono, Zona jednak
chorego, rozsadnej felczera rady nie wykonala. W przeddzien smierci sprowa-
dzony do chorego lekarz Samuel T., widzial na krzyzu wrzod wielkosct orzecha
wloskiego a chorobe za goraczke tyfoidalna poczytal. Ograniczyl sie na przepi-
saniu wewnetrznego leku.

Czy sztuczne otworzenie ropnia w dniu przybycia lekarza T. do chorego, bylo
jeszeze wskazaném 1 moglo przez wypuszczenic ropy, dac jaka nadzieje wyzdro-
wienia, zupelnie watpi¢ nalezy, albowiem w tak dlugo trwajacym ropniu, ze-
brana ropa w nadzwyczajoie wielkiéj ilo&ci, nie mogac przedziurawié¢ skory,
utworzyé sobie drogi na zewnatrz, musiala przez naczynia limfatyczne
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by¢ wessana, wprowadzona w bieg krwi i spowodowaé jej zakaZenie ropne, czyli
stan gorgczkowy ropnica (pyaemia) zwany, wielkie podobienstwo do gorgcezki du-
rzycowej (tyfoidalnej) majacy, a to tem pewniej, jezeli uwieziona ropa ulegla roz-
kfadowi, co wyraznie slowa lekarza obducenta wskazuja, 2e byla nadzwyczaj
cuchnaca.

Zdavie Urzedu lekarskiego, jakoby skutkiem wyniklego zajscia nastgpilo
wstrzadnienie rdzenia pacierzowego (commotio spinalis) nawet na przypuszezenio
nie zastuguje. Wstrzasnieniu towarzyszy¢ musi odrazne porazenie konczyn dol-
nych, denat za$ nazajutrz po bojee, trzy mile pieszo wrocil z Lutomirska do domu,
do samej Smierci nie mial noég porazonych, skoro przy pomocy kija wstawal z lozka
na potrzebe; nakonicc wstrzasnienie rdzenia, daé moze réznym objawom chorebo-
wym poczatek, lecz sprawy utworzenia si¢ z tej przyezyny ropnia, wyjasnié nie-
podobna.

Co do zapalenia plue, lekarz obducent wyraza sie: OBa tylne platy pluc
byly koloru ciemno-czerwonego, w przecigciu okazywaly masse ¢iemno-czerwong,
w dotknieciu twardawa, wyciskane wydawaly z siebie piang krwawa. Najmniej-
szemu zaprzeczeniu nie ulega, Ze powyisze szczegoly po skonie Waleryana L.
w plucach znalezione, dowodza Ze si¢ w nich sprawa zapalna odbywala. Pomiedzy
jednak roznemi rodzajami zapalen pluc, i jest tak zwane opadowe (punewmonia
hypostatica). Zapalenie rzeczone tworzy sig w biegu dlugotrwajacych choréb, przy
cigglem na wznak lezeniu, albowiem krew prawém ciezkosci splywa w pulchna
tkanke organu w warstwy nizej polozone, tworzy tym sposobem zastoiny, nastepne
zapalenie powodujqce, czemu silnie dopomaga to, jezelt krew jakimkolwiek obcym
cialu pierwiastkiem zakazony bywa. W obecnym przypadku wszystko sprzyjalo
powstania opadewego zapalenia: trzytygodniowe lezenie w lozku i ropne krwi
zakazenie, a stwierdza ta okolicznosé, ze tylko tylne platy pluc byly zapaleniu ulegle.

Po powyzszem wyjadnienin choroby zmarlego Waleryana L., Rada lekarska
na zapytanie Sadn nastepne udziela odpowiedzi:

1) Zajscie wynikle duia 18 sierpnia, nie spowodowalo u Waleryana L. do-
raznego zapalenia pluc, utworzylo sie ono sposobem opadowym w przebiegu same]
choroby (ropnicy), a do tego ku jéj schylkowi, przeto za przyezyne a tem wigeé) za
wylacezng dmierci denata, jak twierdzi lekarz obducent, nwazang by¢ nie moze.

2) Powstaniv ropnia na krzyiu, istotnéj przyczyny watpliwoSei nieulega-
Jacej naznaczydé nie mozoa, ani j¢j wyprowadzone S$ledztwo nie wykrylo, W liczbie
przypuszezalnych mieSci sig i bijatyka; lecz po zajSciu Waleryan L. mial sig trzy dni
dobrze, tylko niewlasciwe postgpowanie jego a glownie zaniedbana pomoc lekarska,
dozwolily wywigzaé si¢ chorobie, w nastepstwach swoich &miertelne), lecz w za-
wiazku latwej do usunigcia.

8) Na téj zasadzie przyjaé nalezy, ze émier¢ Waleryana L. miala zrodlo nie-
zawisle od zajscia w d. 18 sierpnia 1864 roku wyniklego.

Sad Kryminalny Warszawski wydajac wyrok w I¢j Instauvcyi pod datg 25
wrzesnia (10 lipca) 1866 r., Marcellego DL i Ignacego W. w zarzucie przyczynienia
sig do Smierci Waleryana L. 2 mocy § 413 Ust. II Ordynacyi Kryminalne) Pruskie;j,
zupelnie od kary uwolnil.
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KRONIKA ZAGRANICZNA.

Przeglad historyczny poszukiwan nad dzialaniem fizyologiczném bromku potasu-
Preez G. J. Schutewa (drchiv. d. Heilkunde, 2 Heft, 1871).

Strescit Dr Jozef Szczygielshi,

Pierwsze dodwiadczenia nad dzialaviem fizyologiczném bromku potasu, robione byly
wroku 1864 preez Lewickiego, kiory znalazl, ie sdl ta zmuiejsza dzialalnosc
odruchdw rdzenia pacierzowego, oraz zweza éwiatlo nacayh. Odpowiednie wyniki z wy-
konanych przez niego na zabach it krohikach doéwiadczen, ogluszone byly w Archiwie
Virchowa (T. 45). Wkrotce potém ukazala sie pracse Euleuburgha
i Guttmana (Centralbl. f. d. med. Wissensch. 1867, 8. 337). Ci zauwazyli u kro-
likow po wstrzyknieciu pod skére od 2— 4 grmm. BrK, szybkie wystapienie bezwladu
(paralysis), poczém w 10—40 minut nastepowala émieré, i to przy objawach porazenia
serca (dusznoéé, rozszerzenie zrenicy, wystapienie galki ocznéj ku zewnatrz (exophtalinos)
t drgawkil). Sztuozneg podtrzymywanie oddychania nie uchronilo ol émierci. Taka sama
iloéé BrK zastosowana do wewngtrz w roztworze 25-procentowym, rowniez szybkeo lub
jeszoze szybeiéj i przy tyvch samych objawach spowodowala émieré, Na blonie sluzowéj
zolgdka znajdujemy wdwezas nadzarcia, krwawe nasieki i oddzielanie si¢ nablonka. Mniejsze
dawki od 1—2 grrom. rzadko sprowadzaja émieré, lecz obniiaja przemijajaco czynuosé
serca, 1 zmniejszaig czucie 1 ruchy. U iab po wstrzyknieciu pod skorg od ¢,06—0,1
BrK powstaje najwpierw siluy bol z kurczeniem sie wldkien miesdniowych, poczém w prze-
ciggu dziesieciu minut nastepuje bezczulnoéé, poduiesienie dowolnych i odruchowyceh
ruchow, podezas gdy skurcse komdrek sercowych staja sie opieszalemi: skurcze zaé przed-
sionkow poczatkowo daléj sie odbywaja, dopdki nareszeie serce nie zostanie zatrzymaném
w rozkurczu (diastole). Z doswiadczeh tych wynika, ze BrK tak dla zimno-krwistych, jak
i cieplokrwistych zwierzat uwazaé nalezy jako silng trucizng na serce. Poraza on zaréwno ukiail
zwojowy excyto-motorvezny, jakotéz i migénie sercowe. Oprdoz tego dziala trujaco na
oérodki ruchowe, czucie i odruchy mdzgu i rdzenia pacierzowego. Na nerwy powierzeho-
wne i migénie 86l 1a z poczatku nie dziala. Przy zatruciu jednostronném (przez pod-
wigzanie jedndj tetvicy biodrowdj), zbezwladnienic wystgpuje prawie z réwna szybkoscia
tak w zatrutéj, jak i niezatrutéj kotczynie. Przy przedluzoném jednsk dzialaniu ginie takze
drazliwodé nerwow i migéni. Dzialanie zalezy nie od bromu, lecz od potasu. Brom nie
wywiera wplywu na serce i uklad nerwowy; to téz z tém zupelnie si¢ zgadza slabsze dzia-
lanie bromku sodu,

Daleko silniejsze  dzialanie na organizm solt potazowych, anizeli sodowych, zdaje
si¢ najpierw zauwazoném zosialo przez Bla k e'go w r. 1839, ( Edind. med. and surg.
journal, 1539), zas wyjadnioném zostalo gldwuie przez poszukiwania Bernard'a
i Grandeaua (Journal de l'anat. et dela physiol. 1864, s. 873). Wstrzyknigeie
maléj ilodct chlorku, weglanu lub azotanu potazu w 2yl¢ szyjowsa zaréwno u krolikéw
jak i pséw, spowodowalo nagla &mierd, podczas gdy daleko wieksze dawki soli sodowe;)
znoszone byly bez tadnych nastepstw. Przyczyny tego niezwyklego dzialania trujacego
Grandeaun nie podal.

Traube (Zb. Nr 44 Centraldl, 1864) staral sie przyczyng tych objawdw blizéj
objasnié, i w skutku tego robil kilka dodwiadczed 2 azotanem potazu, ktdrego timjgee
dzialanie w uderzajacy przedstawilo sie sposéb., Przy wstrzyknieciu pigeiu gran, t. j.: 0,325
téj soli roztworzonéj w wodzie w tlodei 3 razy wiekszéj co do cigzaru, do 2yly szyjowe) psa
éredniéj wielkoéci, zauwazs} wystapienie émierci bezposrednio wskutek porazenia serca. Skoro
zad uzywal roztworu z 1 czedei na 12, i z tego wstrzyknal 0,083 gr. do zyly szyjowé]j kurara
zatrutemu psu, natenczas spostrzegal zmniejszenic czestosci tetna i zwigkszenie cisnieuia
krwi. Przy powtdrzeniu tego dowiadczenia z podwojng iloscia roztworu, na tych samych
zwierzetach, powyzsze objawy, t, j. zmniejszenic ozgstosci tetna i powiekszenie cisnienia
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kewi daleko wyrazniéj ieszoze wystepowaly. Objawy te jednakie zaraz ustepowaly,
1 gdy nastepnie wstrzykugl 0,25 grmm. takiego samego roztworn z BrK, znowu bardzo
szybko wystgpila dmierc wskutek porazenia. T. 2nalazl wielkie podobieastwo miedzy
temi objawami, a temi, ktdre przy zatruciu vaparstnica wyst¢puja. Jezeli émieré spo-
wodowang bywa dzialaniemm naparstnicy, wowczas znajdujemy zupelne porazenie sercs.
Silne bodzce elektrycene nie wywoluja wiecéj skurczéw. Toz samo dzieje si¢ przy westray-
knigciu azotanu potazu. Podcozas gdy wszystkic jeszeze migénie oddzialywaja nu bodZce
elektryczne, na skurcze serca bodZce te pozostaja bez zaduego wplywu. Jezeli mmiejsza
ilos¢ zostanie wstrzyknigta i po zwolnieniu tetna oba nerwy bledune zostang przecigte,
wowczas natychmiast podnosi si¢ oczestosé tetna a z niém i cisnienie krwi, Gdy zas
wstrzyknieta zostanie taka sama ilodé soli potazowé) po przecieciu nerwdw blednych,
natenczas oisnienie wzrasta, podczas kiedy czestosé tetna obniia sig. DPrzy powtarzaniu
jednak wstrzykiwania, zauwazono za kazdym razem wprawdzie podwyzszenie cisnienia, lecz
cz¢stoso uderzen serca przytém si¢ juz nie zmhiejszala,

Na zasadzie powy2Zszego spostrzeizenia T raube doszedl do przekonania, ze
dzialanie azotanu potazu podobnie jak 1 naparstnicy moze byé wyjasnione
przedewszystkiem za pomocg bezposredniego wplywu na czedsi skladowe tkanki nerwowéj,
oraz za pomocy wlasciwego (specyficznego) wplywa na nerwy sercowe. Obok tego
dzialanie mogloby byé zalezném od zmiav, jakie pod wplywem soli potazowéj wystepuja
we krwi, przez co nerwy posrednio moga byé dotkniete,—jak to juz I. wykazal dla soli
kwasu garbnikowego,

Nastepnie G uttman {Berl. Ki. Wochenschr. 1868, p. 344), przedsiewzigl
szereg doswindczed z réznemi solami potazowewi z wyjatkiem tych, ktore posiadaja jakieé
wlasciwe dzalanic, jak bromek 1 jodek potasw, oraz tych, ktore posiadajg pewien
wlasciwy wplyw, jak arsenian potaza i cyanek potasa. Do duswiadezen bral on roztwor
10-procentowy, t. ). taki ktory na kazdy Cec. zawieral 0,1 grmm soli potazowé), i wstrzy-
kiwal do zoladka lub pod skdre. Przy wstrzykiwaniu pod skore zauwaiyl na wszystkich
solach potazowych dzialanie silnie trujace. Wprowadzone zas do zoladka, dzialaja zupelnie
w ten sam sposob, lecz nie tak szybko; przytém dawki musza tu byé wigksze.

Wszystkie sole potazowe dzialaja na serce w jeduakowy sposdb. Samo serce zaby
pokazuje, ze po wstrzyknieciu pod skdre BrK, skurcze si¢ zwalniaja, staja sie nieregu-
larnemi t tracy na cnergii. Liczba uderzeh seron, ktdra zwykle u zab wynosi 27—30
na wminutg, moze sie obnizyé do 16. Obok tego wystepuje szczegélny ten objaw,
Ze przedsionki kurcza si¢ 2—3 razy nim nowy skurcz komdrki wystapi. Wieksze dawki
odrazu wywoluja zupelne zatrzymanie si¢ serca, ze zniknigciem pobudzalnodei. Mniejsze zas
dawki znacznie zwalniajz tetno, jednakze chociaz mieénie na silne hodzce juz nie oddzia-
lywaja, bicie serca przez dlugi czas jeszcze sig odbywa. ‘Fakze 1 sila pracy serca zmniejsza
sie. U zaby przy pomocy drobnowidza mozna zauwazyé stopuniowe zwolnienie szybkosei
strumienia krwi, podezas gly =z pooczatku szybkosé bywa jednakowa; przy kazlym
skurczu widzie¢ mozna przyspieszenie, i im bardziéj tetno sig zwalnia, tém staje sig
wyrazniejszém. W czasie rozkurczu krew ciagle plynie jednakowo, nareszcie zupelnie
si¢ zatrzymuje, podczas gdy bicie serca jeszeze sig odbywa,

Zmnuiegjszenie cisnienia krwi w ukladzie tetniczym mozna takie widzied i u cteplo-
krwistyoh,

Objawy te jednakie zauwazane bywaja tylko przy stosowania duzych dawek, ktdre
ostatecznie dzialalnodé scrca znoszg. Co sie tyczy tlumaczenia tyeh objawow, Guttman
doszedl do przekonania, ze takowe nie bywaja wywolane wskutek podraznienia nerwu
blednego, albowiem wystepnja jeszcze nawet po  zniszezeniu rdzenta  pacierzowego,
lub przecigciu nerwéw blednych. Sole potazowe zadaune po zatruciu kurarg, ten sam takze
wywieraja wplyw. Powolem zatém zmniejszeniz czynnosei serca musi byé porazenie
zwojow, lub mieéni sercowych. Poniewaz zas inne migsnie nie bywaja lak szybko dotykane
przez sole potazowe, przeto G utt m an uwaza za prawdopodobne, e pod wplywem
dzialania tych soli glownie porazone zostajg zwoje sercowe
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Guttman dalégj zauwazyl u zwierzat ssaoych wyraine opadanie cieploty ciala,
przynajmniéj przy wiekszych dawkach, oraz takze zmniejszenie pobudzalnodci oérodkdw
nerwowych, Ze owe zmniejszenic pobudzalnosel moze byé przypisane nietylko ostabiong]
czyonosci serca, dowodzg doswiadezenia wykonane na zabach, u ktorych miednie i osrodki
nerwowe dlugo jeszcze po usunieciu serca pozostajg pobudzalnemi, Osrodki zad nerwowe
u zab zatratych sola potazowa daleko mniéj sa wrazliwe na bodzce. Najmniéj sole po-
tazowe wplywajg na nerwy powierzchowue,

Prawic rdwnoczeénie z doéwiadczeniami G u t t m a n'a ukazaly sie poszukiwania
Podeopaewa (Virchow's Arckiv, 1863, T, 33, 8. 103). Ostatui réwniez zauwazyl
zmniejszong czestosé tetna i obnizenie cieploty ciala.

Wedlug Podeopaew'a dzalanie soli potazowych nie daje sie pordwnaé
z dzislaniem naparstnicy, poniewaz: ) przy zatrucin unaparstnicy, bicie serca z poczatku
staje sig czestszém, czego nigdy przy solach putazowych nie zauwazono; 2) przy naparstnicy
czgstodé ruchdw oddechowyeb przyspicsza sie, zaé serce zutrzymuje sie w skurczu, i po
3) naparstnica zawsze dziala na serce zabdjozo, bez wzgledu czy takowa wprowadzona
zostaje do zoladka, dokrwi lub pod skdre, podcaas gdy sole potazowe wowezas tylko dzialaja
zabgjezo na serce, gdy zostaja do krwi wstrzykuiete,

B inz (Centralbl.f. d. med. Wissensch. 1867) uwaia za niewlasciwe dzialanie bromku
potasu przypisywac potasowi, poulewaz sole potazowe ol niepamietnvch czasdw uzywane
byly w leczeniu, bez zauwazania jakiegokolwiek dzialunia, ktéreby bylo podobne do dzia-
lania bromku potasu. Bin z utrzymuje, 2e BrK u ludzi zmniejsza wydzielanie kwasu
weglanego. Wedlug jego zdania s6l ta ma dzialaé jako ,iypnoticum” przez zmniejszenie
wrazliwodci nerwow powierzchownych, w skutku czego sen staje si¢ mozliwym, Zatém
BrK spowodowywa sen nie w ten sposob jak morfina. Tylko po wiekszych dawkach
kwas weglany ma si¢ nagromadzaé we krwi, co staje si¢ powodem sou.

Nobiling (Zeitschr. f. Biologie, 1866, S. 40) oglosil nowe zapatrywanie sig.
Robiac doéwiadezenia z winianem potazu i antymonu (Tariarus emeticus), oraz czesciami
w sklad jego wchodzacemi jako to: kwasem winnym, potazem i tlennikiem antymoun, prze-
konal si¢ ze s0l ta dwojakie posinda dazialanie: 1) na serce, 2) na przewod kiszkowy.
Pierwsze ma zalezed od potasu, ostatnie zas od tlenniku amtymonu. Co do pierwszego autor
przekonal sie. e dzialanie porazajace na serce stwierdeza sie. Przy wstrzykiwaniu pod
skérg lub do zolgdka, w najwigkszé) liczbie wypadkdw zauwazyt z poozatku przyspie-
szenie ruchow serca i oddychania Jezeli zus wstrzykiwania kilka-
krotnie byly powtarzane, natenczas wystepowalo stopniowe zwolnieute tetna, oraz ogdlne
oslabienic migéni; w razie gdy zwierze umiera, émieré bywa nastepstwem porazenia serca.

Do takiego samego wyniku doszedl | Kemmerich (Archiv d. Physiol. 1869,
S. 49)., Tak u krdlikéw jak i ladzi, zauwazyl on po malych dawkach nie zwolnienie, lecz
przyspieszenie uderzef sevca, 1 padezas gdy Nobiling, nie
przytaczajac naturalnie jako dowdd eyfr, ulrzymuje e po przyspieszeniu nastepuje
w koficu zwolnicnie, Kemmerich doszedl do przekonania, ze zwolnienie po za
granice prawidlowe nie Lywa spostrzeganém. Whnioskuje jednakie, ze nictylko czestosd,
lecz i sita uderzeh seraa wzrasta, i wskutku tego wyklucza wszelkie dzialanie n. bledaego,
sgdzac ze jezeli duze dawki porazajg scrce, to mniejsze dawki przeciwuy wywieraja wplyw,
to jest spowodowywuja przyspieszenie skurczow serca
z rownoczesném powiekszeniem ich sily.

Po Kemmerichn, Laborde (Gazette médicale, 1869) oglosi! jeszeze
poszukiwanie, ktorém stwierdza poprzedni swdj poglad, t.j. 2e BrK pierwotnie dziala na
rdzeh pacierzowy, oslabiajac lob niszezae jego czynnosci. Mniejsze dawki w podobny
sposdb, lecz slabiéj dziala)a t okres zwolnienia poprzedzanym bywa okresem podraznienia,
Dzialanie jako hypnoticum bywa nastepeze. Na serce BrK nie dziala bezposrednio.
Dzialanie uspakajajace tego érodka na krazenic, zalezy od nastgpczéj niedokrewnosci, a nie
bezposrednio od wplywu nerwowego. L aborde pozatyciu 6 grmm. BrK znajduje
u siebie male zwolnienie tetna z 65 na 60, ktdre jednakie zaraz (prawie po 6 godzinach)
wraca do prawidlowego stanu. '
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Radykalne wyleczenie dwéch wypadkow cukromoczu.
Strescil Dr G Fritsche (z Czestochowy).

Dr Arthur Scott D onkin, professor medycyny sadowéj w uniwersytecie
Duarham, ktdry tylko co obszerne wydal dzielo o leczeniu mlékiem cukromoczu i choroby
B right'a, podaje jako dodatek do niego, cickawy opis dwoch wypadkéw cukromoczu,
w ktdrych w przeciggu czternastu dni zniknely wszystkie objawy chorobne i nastapilo
radykalne wyleczenie pod wplywem uzywania miéka jako wylaeznego pozywienia.

Pierwszy wypadek dotyozy p. J. G. pieédziesiecioletniego, zamoznego, silnic zbu-
dowanego, wsirzemigiliwe i regularne 2zycie prowadzgcego kupca. Na dwa lata przed
miesigcem majem 1570 r. zaczal pacyent nabieraé¢ wielki¢j tuszy i cierpial duzo, jak sig
wyrazal na 261¢ W tym samym czasie zaczal sie latwo meczyé przy najmniejszc)
okazyi, czul eie cigzkim, oslabionym, w nocy spaé uie mogl a przez dzieh ciagle byl
sennym. Oslabienie to przypisywal on zmianie trybu zycia i brakowi ruchu. Napojow
wyskokowych uzywal bardzo umiarkowanie; codziennie przy obicdzie wypijal butelke piwa
(bitter ale) i dwa kieliszki wodki (whisky), ale nigdy wiecéj nad te ilusé. Ostabienie to
trwalo bezustanku i powiekszalo si¢ az do maja 1370 roku, w ktérym to czasic tak bardzo
z sil opadal, 2e z trudnoécia wu przychodzilo przejs¢ od mieszkania do miejsca swojego
zajgcia, odleglo$é nie wynoszaca pol mili angielskiéj (niecals wiorste).

Doia 14 czerwca, kiedy Dr Donkin byl do pacyenta przyzwany, stan byl
nastepujacy: chory nie byl w stanie zajmowaé sig¢ interesami swojego powolania i tak byt
oslabiony, 2e ani éwierci mili (angielskiéj) bez znacznego zmeczenia przejsé nie mdgh;
czul silny, tepy, tloczacy b6l w czole, ktéry rozchodzit sie ku policzkom. Wzrok mial
znacznie oslabiony, w nocy spaé nie mdgl, mial uczucie zimna i dretwienie w czlonkach,
a w palcach u ndg czucie zupelnie stracil. DPragnienie nie bylo 2byt wielkie a apetyt
éredni; skora byla sucha i nie potniejaca, dzigsla nabrzekle, gebczaste a zeby chwiejne.
Puls 1 wszystkie organa w ciele byly normalue. .

Taki byl stan ogdlny chorego; dciste badanie moczu wykazalo natare cierpienia.
Dzienna iloé¢ oddawanego moczu wynosila cztery do pieciu kwart, cigzar jego wladciwy
byl 10335 do 1040, rozbidr chemiczany wykazal w nim znaczng iloéé cukru.

Dnia nastepnego (15 czerwca) rozpoczela sie kuracya mleczna; przez wzglad na
silng budowe, dobre odzywianie i1 spetyt pacyenta, zalecono mu uzywanie czterech do
pieciu kwart mleka zbieranego, w temperaturze zwyczajnéj, Oprdcz mléka pacyent absolutnie
zadnego nie pozywal pokarmu, lekarstwa takze zadnego mu nie zapisano,

Skutek takiego leczenia byl nastgpuigey:

Ku koficowi pierwszego tygodnia ilos¢ oddawanego moczu zostala zmniejszona do
trzech kwart dziennie (iloéé moczu byla zawsze w stalym stosunku do iloéci spozytego
mléka), ciezar jego wlaciwy wynosit 1015 a iloéé cukru w nim byla juz znacsuie
mniejsza.

W kohcu drugiego tygodnia (28 czerwca), to jest w czternadcie dni po rozpoczeté)
kuracyi, cukier z moczu zupelnie znikl; najmnicjszego sladu jego przy najéciélejszym
rozbiorze nie mozna bylo dostrzedz. Ciezar wladciwy wyncsil 1009 do 1010 a chory
dzicunie oddawal 3— 383/, kwart moczu, stosownie do sloci spozytego mléka; jak tylke
ilogé moczu przechodzila wymieniong cyfre, patychmiast cigzar wlasciwy byl nizé) 1010,
Od té) chwili juz nigdy cukvu w moczu nie bylo.

Co sie tyczy ogolnych wyzéj opisanych objswéw choroby, te stopniowo w przeciagu
dni czternastu zupelnie one znikly, a uczucie 2drowia, ktire oddawna pacyent stracit
w zupeluosci powrdeilo; w nocy chory sypial a w deieh byl trzezwy na umysle i ciele.

Jeden z cickawszych objawow u pacyenta bylo nadzwyczaj szybkie przyjscie jego
do sil; po uplywie czterech tygodni, kiedy jeszcze wylzczuie mlékiem byl zywiony, chodzit
7 mil ang. nie odpoczywajac, bez zmeczenia i bez 2adnych zlych nastepstw dla zdrowia.

W poczatku leczenia pacyent mial cialo nalane i sklonny byl do tycia; w dwa
miesigce potém mie¢énie jego byly silue, cera czerstwa zdradzala zupelne zdrowie,
kiedy poprzednio byla koloru zéltawo-sinego; dzigsla jego nabraly twardoici i mocy.



Po pieciu tygodniach mlecznéj dyety, w ktorych pacyent uzywal 4—35 kwart zbie:
ranego mléka dziennie, pozwolono mu apozywaé 1 —1 '/2 kwarty mldka zsiadlego a 3'/3—1
stodkicgo. Tak jeduno jak i drugie mlcko pacyent bardzo dobrze znosil.

Po uplywie siedmiu tygodni, polecono pacyentowi obok zwyczajné) porcyi mléka
zjesé obiad zlozony z 3/, funtu migsa wolowego, albo baraniego, smazonego lub pienzonego
z niewielks ilodcig jarzyny., Zmiana ta nie wywolala bynajmnié) obecnoéci cukru w moczu,
a zonakomicie przyczynila sie do przywrécenia sif choremu.

Od chwili znikniecia chorobnych objawdw, 28 czerwea az do stycznia 1871 roku,
pacyent nie przestawal byé zupelvie zdrowym a cukier nie pojawial sig w moczu, ktory
zawsze raz w tygodviu bywa rozbierany. Pacyent dotychezas wstrzymuje sie od uzy-
wania mgczkowatych potraw. Pozywienie jego dzienune sklada si¢ z migsa, jarzyny,
kawy, herbaty i 2 do 3 kwart mléka. Przy pozywienm takiém, pacyent cieszy sig do
téj pory juk najlepszém zdrowiemw.

Wypadek drugi. P.D.S., — powszechnie szanowany i zamoiny kupiec
w Newcastl-on-Tyhe, silnie zbudowany i wstrzemiezliwe prowadzacy sycie,
przyzwyczajony byl, z przyczyny fachowego swojego zajecia, duzo w domu siedzieé
Zdrowie jego bylo w dobrym stanie az do stycznia 1870 r; w tym czasie zaczal on
zapadaé, cierpie¢ nas ogélng nicmoo i oddal sie w opicke lekarza, ktory zaraz trafna po
stawil diagnoze odwiadczywszy, Ze pacyent na cukromocz cierpi, ale w leczenin i w uregu-
lowaniu dyety nie przedsiewzigl érodkéw, ktdreby ua polepszenie stanu jego wplynely.

Dpia 15 kwietnia zasiegal pacyent rady u jednego z wiecédj wzietych lekarzy
w Newcastle. Ilosé moczu wydawanego dziennie wynosila wtedy 6 do 7 pintéw (3—31/.
kwart) a ciezar jego wlasciwy byl 1040 do 1045. Narzekal p. wtedy na nadzwyczajna
suchosé skdry, bezustanne pragnienie, cokolwick podwyzszony apetyt, bardzo oslabion)
wzrok 1 zupelng bezsennodé. Mial on przytém bardzo preykry, tepy bol w ledZwiach.
stal si¢ w wysokim stopnin apatycznym 1 czul wielkie 2meczenie przy najmniejszéj me-
chaniczné) pracy.

Zalecono pacyentowi systemat leczenia R ol l'a polegajzoy na uzywaniu miesa
wolowego i baraniego (2Y/, funta dziennie w czterech poroyach) z czterema biszkoptam:
Camplin’a; oprécz tego dozwolone bylo uzycie herbaty, pol kwarty wina czerwonego
i wody z koniakiem, Chléb, cukier i wszystkie pokarmy zawierajace mgozke éciéle byly
zakazane.

Pierwszéin nastgpstwem takiego leczenia bylo zmniejszenic ilodeci moczu dziennic
oddawanego do dwdeh kwart, ale cigzar jego wladciwy nigdy nie byl mnpiejszym nad 1038
a zawartodé cukru zawsze wielka. Pacyent doznal pewnéj ulgi, ale nie na dlugo.
okolo kofica lipea stan jego znacznie sie pogorszyl. Waszystkie dawne objawy powrdeily
w calé) swojéj sile; dzienna iloéé moczu, zawierajgcego cukier, wynosila znown 3—31/,
kwart, cigzar jego wladciwy byl 1040.

W dniu 4 sierpnia rozpoczelo si¢ leczenie mlekiem. Pozwolono uiywaé pacyen-
towi dziennie trzy kwart mléka, 2z ktérego po 18 Ilub 24-godzinném staniu w cblodném
miejscu, staranvie zebrano smietanke. Wazystkie inne potrawy byly surowo zakazane:
napoje wyskokowe réwniez byly wzbronione.

Przebieg choroby byl nastepujacy:

Sierpief, 3, (dzied przed rozpoczeciem mlecznéj kuracyi). Wielka iloés
cokrn w moczu. Wielkie i ciggle pragnienie, skéra sucha, noc spedzona bezsennic,
znaczne osiabienie 1 zmeczenie po najmniejszym ruchu.

— 5. W ogdlaych objawach 2adnego polepszenia, ale iloé¢ wydanego moczu przez
dzien wynosila tylko 13/, kwarty, a cigézar jego wlasciwy zmniejszyl si¢ o 100,

— 8. Ilodé cukru w moczu znaocznie sig¢ zmoiejszyla; pragnienie ustalo, skéra
byla nieco wilgotng, zwlaszeza w nocy. Pacyent w noey spal i czuje si¢ znacznie lepié).

— 10. Znpacznie mni€) cukru; polepszenie pod kazdym wzgledem.

— 13, Cukier w mooczu zredukowany do bardzo maléj ilosei. Pragnienia nad
miernego nie ma. Skdra ciggle jest wilgotna, sen silny i pokrzepisjgcy co noc; wzrek
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si¢ polepszyl, bol w ledéwiach znikl. Pacyent czuje w sobie wigcé) energii i tak jest
silny, ze codzieh spaceru uzywa bez zmeczenia.

~ 15. Slady oukru w moczu. Polepszenie i wzmocnienie coraz znaozniejsze.

— 18. Cukier w moczu znikl Pacyent ma si¢ coraz lepidj
i jest coraz silniejszy.

— 20. Cukru w moczu nie ma, p. czuje si¢ zdrowszym, moze driennie wielkie
przechadzki odbywaé. Dzienna porcya mléka podniesiona do 8!/, kwart,

— 23. Cukru nie ma. P. dnia wozorajszego zrobil 5 mil. ang.

— 291 31. Jak poprzednio.

Wrzesiefi, 3. Stan dobry, oprocz 3'/; kwart zbieranego mléka pozwolono
pacyentowi kwarte kwasnego mliéka spozyé.

— 6. Cukru nie ma. P. uzywal duvzo ruchu, lekko poci si¢, z powodu za-
twardzenia uzyl oleju rycinowego.

— 12, P. czuje sie zdrowym i silnym 1 uwiywal duzo racbu, byl egzaminowany,
rownie jak 1 mocz jego przez kolege sasiada, ktdry go uwaza za zupelnie wyleczonego.

— 15, Cukru w moczu nie wa, zdrowie w bardzo dobrym stanie.

Dotychczas p. zyl samém mlekiem zbieraném przez 82 dni a2 mlekiem zbieraném
z dodatkiem zsiadlego 12 dni.

Dpia 16 wrzednia pozwolono pacyentowi oprécz mleka zbieranego i zsiadlego,
zjesé pol funta baraniny smazonéj.

— 19. Cukru w moczu nie ma, p. ma si¢ dobrze, konsumnje codaiennie pél funta
baraniny, 2 '/2 kwarty mléka zbieranego i 1 do 1'/y kwarty zsiadltego. Zmiana dyety
wplynela na zmniejszenie ilodci moczu i podwyzszenie jego cigzaru wlasciwego.

— 23. Mocz cukru nie zawiera ale ma osad kwasu moczowego.

— 217. Pacyent ma si¢ dobrze. Pozwolono mu jeéé troche jarzyny i wolowe migso.

-- 80. Jak poprzedunio.

Panzdziernik, 4. 3, 10,231 29. Cukru w moczu nie ma; zdrowie w bardzo
dobrym stanie; p. uzywa duzo ruchu bez zmeczenia; pozwolono ma jesé chléb glutenowy
do obiadu,

Od tego czasu az do stycznia 1871 r. pacyent byl pod ciagly obserwacya a mocz
jego raz na tydziefi byl rozbierany. Cierpienie ani 2aden nsjmuiejszy jego objaw nie
powrdcily. Dzienne pozywienie jego stauowis: 1'/; do 2 kwart mléka zbieranego, 1 kw.
zsiadlego, jaja, herbata i kawa z mlekiem zbicraném; migso wolowe albo barsnie pieczone
albo smazone, indyk albo kurcze z jarzyng jak: kapusta brukselska, szpinak i t. d. Frzy
tém pozywieniu pacyent czuje si¢ silnym i zdrowym. (Lancet, May v, 1871),

Wiadomosci biezace.

.— 0 nowym 2zwiazka analogicznym z tyrozing, przez M. R. Theila—
(Deutsche Chemische Gesellschaft, p. 273, r. 1869).— Wytrawiajge przez 15 dni 150 graw
vitelliny ze 100 grammami potaza rozpuszezonego w wodzie, zwigzek ten osadza sig
w stanie krystalicznym zmieszany z fosforanem ziem. Rozpuszezajagc go w wodzie wrzgedj,
w alkohola absolutuym, albo w eterze, oddziela od tego =zaniecczyszczenis. W2dor ma
CioH,A20,. Jest topliwy i zulatvia sig pod forma klaczkéw bialych. Alkalia nie osa-
dzajg jego roztworu wodnego, a daja z nim zwigzki krystaliczne. Kwas chlorowodorny
podobnie sie zachowuje. Charaktery gléwne téj substancyi zblizaja sie do niektérych zwigz-
kéw, malo jeszeze takze zbadanych.

— Kapsicina, przez F e 1 1 e t a ra.—(Zeitschrift f. Chemie, T.1V, p. 663).—
Owoce Capsicum annuum, ozyli pieprz turecki, zawierajg alkaloid organiczny, analogiczny
z kouniing. Dostatecznie ogrzaé ekstrakt tych owocdw z potazem, aby poczué zapach tego
alkaloidu, (Autor, jak widzimy, ogranicza si¢ tylko na wskazaniu istnicnia tego alkeloidu).
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Od Redakeyi Gazety Lekarskiej i Biblioteki Umiejet-
nosci Lekarskich.

I. Gazeta Lekarska i w praysziym 1372 r. wydawang bedzie w tym samym co
i obecnie &cisle naukowym kierunku. Rocznie wychodza dwa tomy, ktiére zaczynaja sig
od 1 stycznia i od 1 lipca; z dniem ! styoznia 1872 r. zaczyna si¢ tom dwunasty.
Cena Gazety Lekarski€j: 1) w Warszawie: w Redakeyi i w Ksiegaruiach z odnoszeniem
do mieszkafh rocznic r. sr. pigé, pdlrocznic r. sr. dwa kop. pie¢dziesigt; 2) na pro-
wineyt z przestaniem do wszystkich miejsc Cesarstwa i Krolestwa: rocznie r. sr. szesé,
pétrocznie r. sv, trzy.

Tomy Gaz. Lek. z lat ubieglych (oprécz toméw 4-go i G-go) sa do nabycia po
csr, 4 kazdy (z przeslaniem).

II. Biblioteka Umiejetnosci Lekarskich, w roku przyszlym 1872 réwniez
wydawang bedzie.

Pismo to ma na celu: @) przedstawienie obecnego stauu nauki lekarskidj we wezyst-
kich jéj galeziach, i b) ciagle sledzenic za post¢pawi wiedzy lekarskié) we wszystkich
krajach.

Stosownie do tego zadania Biblioteka Umiejetnosci Lekarskich, rozpada sie na
trzy dziuly.

Pierwszy 2 nich, przedstawiajacey obecny stan nauki lekarskicj, zamyka w sobie:

I) Dzieta oryginalne lub ttumaczone z obeych jezykow,
obejmujace wszystkie galgzie mellycyny teorvetyezngj i praktyeznéj.

Dziel tych wprzyszlém pohrocza wyjdzie sto arkuszy druku,  Prenumerata
polroczna (od 1 styczuia do 1 lipea 1872 r. ) wynosi rar. dziesieé.

W drugim dziale Bibl, Um. Lek, zawiera sie:

2) Historya Szpitali i Zakladéw Dobroczynnych.

Dla prenumeratoréw Gazety Lekarski€j deial ten, jako dodat ek dolgeza
sie bezplatnie. Do dzis dnia wyszed! tom piérwszy 1 oddzielnic sprzedaje sie po rsr. 6.

Trzeci naresccie dzial Bibl. Um. Lek., majacy na celu sledzenie za postepami wiedzy
lekarskiéi, zawiera¢ bedzie krotki ale dokladny obraz corocznych postepow caldj medycyny
we wazystkich krajach, ezyli streszczenie wszystkich prac, ktore w ciagu roku ogloszone
zostaly drukiem i pod jakimbadz wzgledem przyezyniaja sie do postgpu wiedzy lekarskid).
Dzial ten nosi nazwe:

3) Przeglad Postepéw Nauki Lekarskigj.

»Przeglad” prac za rok ubiegly jest juz w druku i prenumerowaé go mozna albo
oddzielnie, albo téz razem 2z Dzielami wyzej wvliczonemi, lub z Gazety Lekarsks
I'rzeglad obejmie 50 arkuszy drobnego i scislego drukun i wychodzié bedzie zeszytami po
10 arkuszy kazdy. Cena Przegladu roozna wynosi: 1) dla prenumeratoréw Gazety Le-
karskiéj i pierwszego dziatu Bibl. Um. Lek, t j. Dziel rsr. 4; 2) dla prenumeratoréw
samé) Gaz. Lek.rsr. 6; 3) dla nieprenumerajacych pism powyiszych rsv. 8 (z przesytks)

I11. IKalendarz lL.ekarslki na rok 1872, Cens rsr. 1.

Pod prassa:

1V. Xatalog Dziel Lekarskich pelskich, lub przez lekarzy Polakds
napisanych, od wydania pierwszéj ksigzki lekarskié) w Polsce az do ostatnich czasdw
Przedplata rsr. 1. Po wy)scin z druku dla nieprenumeratoriw cena wynosi¢ bedzie rsr. 8.

Zwracamy uwage Szanownych Pandw Prenumeratordw, ze wszystkie powyisze pisma
najdogodniéj jest illa nich prenumerowaé bezposdrednio w Redakeyi Gazet:
Lekarskiéj, ktora w razie zatracenia na poczeie pojedynezych N-réw, porecza bezplatne
powtdrne ich wystanie.

Redaktor i wydawca Prot. Dr. Girsztowt.

go placu, w domu

Redakeyn Gazety L.ekarskisj preoy rogu ulicy Jasnej i Zielone
Jaroszynskiego, Nr. 1364, mieszkaunia Nr. 6.

W Drakarni Jozeta Pergera przy ulicy Dantfowiczowskiej, Nv. 619, — lospoaeso Ileusypoo.




