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0 LECZENIU PRZECIWGORACZKOWEM SUCHOTNIKOW.,

Podat Dr. Alfred Sokolowski, lekarz przy Zakladzie leczniczym dla chorb piersiowych

w Goerbersdort’ie.

W artykule ninicjszym nie mam bynajmniej zamiaru opisywaé szeze-
golowo wszystkich tak zwanych przeciwgoraczkowych (antipyretica) sposo-
bow, uzywanych w celu usunigeia lub zmnigjszenia gorgezki, towarzyszycej
przewleklym sprawom chorobowym migzszu pluenego, znanym pod 0go6lny
nazwa suchot pluenych (phthisis pulmonum — Clronische Lungenschwindsucht);
celem moim jest poda¢ ezytelnikom ,MEDYCYNY” w krdtkosei wyniki mo-
ich wlasnych spostrzezen, dokonanych w ciaggu przeszlo roku na olbrzy-
mim materyjale znajdujacym si¢ w tutejszym Zakladzie.

Chege mowié o leezeniu gorgezki towarzyszacej suchotom plucnym,
n'ﬂcialoby przedewszystkiem szezegélowo opisaé rozne postacie, przebieg,
typy it p. whasciwosel, cechujaee wzmiankow ang goraczke.

Ostatniemi jednak czasy przedmiot 0w, szezegdlniej zawdzigezajac pra-
com LEBERT'A, gruntownie i wyczerpujaco zostal opracowany. Niechege
wige wynikéw owych prac powtarzaé, cickawych ezytelnikow odsylam do
oryginalow 1), tembardziej ze nphu; ac leczenie gorgezki w przebiegu suchot
ptuenych, mam tu na widoku nie goryezke towarzyszaca pierwotnym 7zesp
poczatkowym postaciom suchot, nie ostrej gruzlicy, lecz gorpczke towarzy-
szycy postaciom pédzZniejszym, tak zwanym przewlekltym suchotom
(bronch.  mewmonia caseosa chr.— bronchopneumonia cath. chr. ete.).

Gor aczka owa zwana pospolicie gorgezka niszezaca (hektyezny), wedlo
wszelkiego prawdopodobienstwa, zalezy od powolneg() wehlaniania  mass

Y Verinderungen der Kirperwirme im Eaufe der Tuberculose. Deutsches Archiv
XI—43 i Klinik der Brustkrankheiten. Tubingen 1874 11 Bd.
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rozpadajacych sig i w wiclu razach przedstawia nam wybitne cechy gorn-
czki gnilnej (septycznej).

Klinicznic spostrzegamy glownie nastgpujace postacicowej gornezki:

L. Nujezgstszg postacin jest goraczka wybitnie lub mnigj wybitnie
wolniejaca (febris remitiens):

a) z rammemi zupelnemi zwolnieniami, z nasileniami zwykle wyste-
pujacemi pod wicezor (okolo god. H-cj lub 9-¢j);

b) 'z rany nizsza od prawidlowej cieplota ciala (36°C), a z wicczor-
nemi nasileniami jak wyzej a;

c) typ odwrotny (fypus inversus): rano znaczne nasilenia a wicezorem
zupelne zwolnienie (posta¢ bardzo rzadka);

d) =z nicznacznemi rannemi nasileniami (38°C.) i z nasileniami znacz-
nemi poezynajpcemi si¢ stopniowo zwykle okolo poludnia i dochodzacemi
do mazimum pdznym wicczorem.

IL.  Gorgezka z typem ciaglym (febris continua); wahania mniejsze
lub wigksze bywaja w roznych porach dnia lub noey.

IIL. Goraczka o typic zwalniajacym z towarzyszacym jej typowo
przebiegajacym dreszezem i nastgpnemi potami.

Ta ostatnin postac dosyé rzadka, jest niestychanie cechujaca i w zu-
petnosei usprawiedliwia zdanie Prof. Rurnre, ktéry mowi zo postaé owa
przez poczatkujacych lekarzy bywa bardzo czgsto poezytywany za napady
zimnicy.

Trzy glowne wyzej skreslone w krotkosei typy goraczki towarzyszy
zwykle glgbszym zmianom migzszu pluenego (zniszezenia powisrzehoy ne,
czesciej glebobic); postaé trzeciy, ktora rownies najezeseie] w o tych samych
warunkach wystepuje, widzialem dwa razy nawet przy bardzo nicznacz-
nem stwardnieniu szezytu pluencgo.

Klinieznie jednakze, & co ma bardzo wazne praktyczne znaczenie,
wszystkie owe postaci gorgezki sprowadzi¢ mozemy do 3-ch zasadniczych
odmian, to jest:

1) Nieznaczne zazwyczaj wieczorne nasilenia nie przekraczajace 38,50C,

2) Gorgezka z wyzszemi nasileniami 38,5 do 400, a nawet 410,

3) Goraezka z typem przestankujacym (intermitiens) i z peryjodycz-
nie wystepujacemi dreszezami.

Podzial ten jest waznym pod wzgledem leczniczym,

Przystgpujac obeenie do wiasciwego zadania ninicjszej pracy przede-
wszystkiem musz¢ postaraé si¢ odpowiedzie¢ na pytanie: jaki jesteel
i wskazanie leczonia przeciwgorgczkowego such o-
tnikow?

Cel tedy jest tylko jeden, a mianowicie: ochrona ustro ju
a gléwnie osrodkow krazenia i nerwowych od na e
mierniec podniesionej cie pltoty krwi, iztad w nastepstwic
powstaé mogaeych groznych zaburzen (wyniszezenio ogolne, stluszezeonie
serca, watroby i t. p.). Leczenic to bedzie zawszo wskazanom wtedy
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kiedy: 1) albo raptownic lub w pewnych tylko porach dnia peryjodyeznie
cieplota ciala dosicga wysokich stopni, a tem samem moze wywolaé grozue
zaburzenia w ckonomii ealego ustroju;  2) kiedy goraczka nie ma tak wy-
sokiecgo mnatezenia (38---38,56°C.), leez trwa ciagle (/febris continua) a tem
samem W nastepstwic moze rownici przyezynié sie do wywolania waznych
zaburzen w ustroju.

Przystepujae do érodkéw przeciweoraezkowyeh, na pierwszym planie
bezzaprzeezenia postawié nalezy §wicze 1 ezyste powictrze. Srodek
ten tak prosty 1pospolity, zaiste tak dlugo musial ezeka¢, zanim go nalezyeie
w ostatnich dopiero czasach oceniono i oddano mu pierwszenstwo nad roz-
nemi, najezeseiej bez zadnej vozumowej podstawy wymyslonemi, aptecznemi
przetworami.  Wszakze jeszeze niedawno mnajwicksze powagi  lekarskie
(niestety nicktore i do dzis dnia) twicrdzily stanowezo i nie odmiennie, ze
sehory goraczkujacy winien wlozku pozostaé—spokoj
bowiem zupelny jestnajpicrwszym warunkiem lecze-
nia przeciwgoraczkowego” Dzis jeszeze prawie we wszystkich
szpitalach swiata (z malemi wyjatkami) widzimy massy chorych suchotni-
kow z wiekszemi lub mmniejszemi natezeniami gorgezki, ba, nawet nieraz
zupelnie bezgoraczkowych, spedzajacych cale dnie i noce, wsrdéd najpie-
kniejszej letniej lub jesiennej pogody, w 1ozkach, w powictrzni szpitalnej.

Postepy racyjonalnej medycyny ostatnich ezasow zadaly falsz wyizej
przytoczonemu i w ogélnem uzycin bedagcemu twierdzeniu, a sciki chorych
suchotnikéw goraczkujacych, coroeznie z najpomysélniejszym wynikiem uzy-
wajac ciagle niemal swiezego powietrza w naszym zakladzie, sy tego dowo -
dem nader wymownym. ‘

Chorzy goraczkujacy, jesli oczywiscie sily ich ogdlne nie sa w wiel-
kim upadku, znosza jak najlepicj ruch umiarkowany na swiezem powietrzu
nietyko latem i jesienig, ale nawet zimg w dzien sloneczy, gdy cieplota
powietrzni nie jest nizszg —10°R. Ruch umiarkowany na $wiczem powie-
trzu nietylko nie wplywa na podniesienic gorgezki, leez przeciwnie zmniej-
sza ja a w wielu nawet razach zupelnie usuwa bez uzycia srodkow apte-
cznych. Spostrzegalem bardzo wielu chorych suchotnikéw z wieczornemi
gorgezkowemi wahaniami cieploty do 38,5°C. dochodzacemi, ktorzy w sto-
sunkowo krotkim czasic pobytu w naszym zakladzie i uzywaniu umiarko-
wanego ruchu na $wiezem gérskiem powietrzu, zupelnie tracili goraezke,
ody przedtem miesiace cale zadawano im bezskuteeznie chining i tym po-
dobne srodki.

Ruch na swiezem powietrzu obok wplywu przeciwgoraczkowego dziala
jeszceze bardzo zbawiennie na stan ogdlny, na stan duchowy chorego,
a ostatni moment przy leczeniu chorych pluenych jest niestychanej donio-
slosei. Chorzy przedtem nieraz cale micsigee trzymani w Yozku, pod wply-
wem takiego leczenia zupelnie npadli na duchu, szybko odzyskuja $wiezos¢
umysltu, przestajg mysle¢ o chorobie i rozbiera¢ oddzielne objawy tejze,
odzyskuja sen i laknienie i bardzo czesto z czasem traca zupelnie gorgezke,
poczem i sprawa chorobowa miejscowa, nieraz daleko posunigta, jesli nie
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do zupelnego, to nieraz do bardzo dlugo (miesizgece a nawet lata) trwaja-
cego uspienia (Stillstand) przychodzi.

Opréez jawnie wystepujacego wplywu swiczego powietrza na gory-
czkg i nastroj duchowy chorego, poteiny ten czynnik dziala jeszcze nieraz
w zadziwiajacy sposdb zbawiennie na dwa objawy, bardzo czesto trapigce
gorgezkujgpcych  suchotnikkw tj. na brak laknienia i snu. Wielu bardzo
trapionych prawie zupelny utraty raknienia, uzywajacych miesigce cate praze-
roznych nalewek (tinctura), kropli, wyciagéw i t. p. pobudzajgeych laknie-
nie srodkéw, nie mogacych znosi¢ nawet najdelikatnicjszych potraw, pod
wplywem swiezego powietrza szybko odzyskujp Iaknienie, i wkrotee zno-
szy pozywienie nawet trudno sig trawigee. Reka w reke z poprawy taknie-
nia idzie i uregulowanie wyproznien stolcowych, szczegolniej chorzy cier-
piacy na uparte zaparcia stolcowe, zwykle powoli odzyskujy prawidlowe
wyproznienia.

To co powiedzialem o Yaknicniu i stoleu musz¢ powtérzyé i o snie.
Chorzy trapieni nicraz miesigce cale trwajaca bezsennoscia, uzywajac mor-
finy i innych nasennych srodkéw naprozno, nawet w ogromnej ilosci, bardzo
szybko odzyskuja sen pod wplywém leczenia $wiezem gorskiem powietrzem.

Mobglby kto w tem miejscu zrobi¢ mi zarzut, ze dwa ostatnio
wspomnione dobre wyniki leczenia powietrzem tj. odzyskanic snu i ta-
knienia sy w nierozdzielnym zwigzku z zmniejszeniem si¢ lub zupelnem
ustapieniem gorgezki. Chociaz zarzut taki jest w czesei usprawiedliwionym,
w wigkszosci jednakze przypadkéw rzecz ma si¢ inaczej: czesto bowiem
widywalem chorych u ktorych samo leczenie powietrzem nic usuwalo
gorgezki; trzeba si¢ bylo uciec do innych srodkéw, o ktérych poniicj
bgdzie mowa a pomimo to laknienie i sen powracal; przeciwnie nieraz
gorgezka zupelnie ustgpowala lub spadala do bardzo nicznacznych wahan,
bezsenrosé zas i brak laknienia pozostawaly bez zmiany. W przypadkach
ostatniego dzialu tj. u suchotnikéw, ktérzy po kilko-tygodniowem leczeniu
za pomocy powietrza nie odzyskujy taknienia i snu, podlug moich spostrze-
zen nalezy zawsze stawia¢ waytpliwe a nawet zle rokowanie, niezaleznie
nawet od wielkosci zmian micjscowych.

Nie wszyscy jednakze chorzy goraczkujacy moga uzywaé swiezego
gorskiego powietrza i mie wszyscy rowniez Swietne skutki z tego odnosza.

Rok rocznic do nas jakotez i do wszystkich zakladéw i stacyj kli-
matycznych przybywa mmnéstwo chorych, bedacych w ostatnim okresie
choroby, z nader wysokiemi nasileniami gorgezkowemi, z zupelnym upad-
kiem sil i calym zbiorem objawdw towarzyszacych ostatecznemu okresowi
suchot pluenych. A nawet i w tym ostatnim okresie, stopniowe uzycie
$wiezego powietrza wywiera wplyw zbawicnny nictylko na goraczke, lecz
i na og6lny stan chorych; jednem slowem wypetnia wazne zadanie: tagodzi
przykre objawy towarzyszgce ostatniemu okresowi suchot plucnych. Cho-
rym takim kazemy cale dnic w wygodnych fotelach przesiadywaé na bal-
konach swych micszkan, lub jedli zapas sil nie jest jeszeze w zupelnosei
wyezerpany, to za pomoca wozkow bywajy oni zawozeni do parku zakla-
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dowego, gdzie wiele godzin dziennie przebywaja (oczywiscie jesli pogoda
na to pozwala). Tacy chorzy zazwyczaj po podobnych spacerach czuja
znaczng ulge: zmniejsza si¢ dusznosé, powraca nieco laknienic a nawet
oorgezka cokolwiek si¢ zmnicjsza.

Zachodzi teraz pytanie czy suchotnicy gorgezkujacy moga znosié
zimne, nawet mrozne zimowe powietrze i jaki wplyw na goraezke i na stan
og6lny owo powietrze wywiera? Opicrajac sig na bacznych spostrzeze-
ninch z dwoch zim ostatnich, stanowezo twierdzi¢ moge, ze zimne powie-
trze (nie nizsze jak —8°R.) nietylko nie szkodzi, ale przeciwnie wywiera
wplyw zbawienny na tego rodzaju chorych. Naturalnic leczenie to powie-
trzem w zimie 1 na wiosne znacznie ograniczamy i chorym gorgezkujg-
cym pozwalamy wychodzi¢é tylko na kilka godzin dzicnnie i to w dzien
stoneczny przy niezbyt znacznie obnizonej cieplocie (nie nizej jak —8°R).

Oprocz ruchu  czynnego w dnic podobne chorzy uzywaja z bardzo
pomyslnym skutkiem ruchu biernego tj. przejazdzek sankami. Przejazdzki
owe, zwykle przedsichrane w godzinach poludniowych na odleglosc 1/, -1
mili, wywierajy na chorych piersiowych w ogole, a szezegdlnic na gorgez-
kowych nader korzystne dziakanie: szczegdlniej ci ostatni chorzy po kaz-
dej takicj przejazdizce czuja si¢ orzezwionymi, pokrzepionymi na duchu,
odzyskujy faknicenie a obok tego zazwyczaj nasilenia gorgezkowe si¢ zmniej-
SZ03.

Zieszlej zimy szezegdlnie) w Grudniu 1 Styezniu mielismy bardzo wiele
dni stoneeznych przy cieplocie nie przechodzacej —10° R przcjazdzki
sankami u wielku bardzo chorych goraczkujacych wywarly wplyw bardzo
korzysiny na stan miejscowy i ogolny.

Doleezenia powietrzem, wyzej wzmiakowanego, dodaé jeszeze nalezy, ze
w seislym z niem zwigzku stawiamy systematyczne przewictrzanie (ventilatio)
mieszkan chorych w clagu calego roku. Latem 1 jesieniy zazwyezaj okna
bywaja otwierane w ciagu calej doby tj. w dzien i w nocy zalecamy
otwicraé gorne okna lub okno cale w przyleglem sypialnemu pokojowi
micszkaniu.  Zimg ograniczamy si¢ na kilkogodzinnym otwieraniu okna
w czasic nichytnosei chorego w mieszkaniu, a u ciezko choryeh zalecamy
kilkakrotne dziennie otwicranie okna na 5 do 10 minut Y).

Obok leczenia za pomoeca powietrza i dyjety u suchotnikow przedsta-
wiajaeych nieznaczne wieezorne nasilenin  gorgezkowe, (nie przechodzace
38,50C.) przy stosunkowo dobrym ogdlnym staniec, nic zwa-
zajpe na rozleglosé zmian miejscowych (stwardnicnia i jumy) stosujemy
zazwyezaj jeszczce zimne natryski (tusze) 2). Owo lecznicze poste-

1)y W stacyjach klimatycznych poludniowych, a szezegéloicj w Meranie u chorych
coraczkujacych réwniez zima bywaja okna cala dobe otwierane, podezas gdy jednoczesnie
na kominkach bywa ciagle ogiefi podtrzymywany. Pelen zaslug lekarz meranski Dr.
TAPPAINER utrzymuje ze przy tym sposobie leczenia, nawet w daleko posunietych przy-

padkach suchot plucnych, otrzymywal bardzo $wictne wyniki. (Patrz mdj referat w Nr.
11 MepYCYNY z roku biezacego str. 173 ).

*) O dzialaniu zimnych natryskéw przy przew!eklych cierpieniach plue, szezegdl-
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powanic t. j. wyzej opisane leczenie systematyezne powietrzem w polacze-
niu z zimnemi natryskami, obolk stosownej dyjety, bardzo czesto juz po-
kikunastu dninch wplywaja nietylko na  zmiejszenie ale na  zupelne
usuni¢eic nieznacznych nasilent  gorgezkowyeh.  Poniewaz  jednakze we
wszystkich  podobnych przypadkach obok zimnych natryskow, miclismy
doczynienia 2z dzialaniem metodycznem powictrza 1 higijenicznie urza-
dzonej dyjety, nie $miem wige jak to ezyni Dr. BreEumer ') zaliczaé
zimne natryski do srodkow przeciwgorgczkowych wscistem
znaczeniu tego wyrazu; liczne jednakze sumiennie dokonywane
spostrzezenia zmuszajy mnie do wyprowadzenia stanowezego wniosku, z e z i-
mne natryski u suchotnikéw z umiarkwaneminasile-
niamigoraczkowemiiwzgledniedobrymogélnymsta-
nem podzZadnym pozorem niesgprzeciwskazanemi?),

Takie jest w ogélnym zarysic postepowanie leeznicze u suchotnikow
z nieznacznemi nasileniami  goraczkowemi i z dobrym wzglednie 0g6lnym
stanem. U chorych z codziennemi znacznemi nasileniami goraczkowemi,
z ogolnym wysokim upadkiem sil i znacznym stopniem niedokrwistosei
srodki owe nie przynoszy pozadanego skutku i wtedy zmuszeni jestesmy
uciee sig do innych, srodkéw przeciwgoraczkowych w scistem znaczeniu
tego wyrazu.  Waszystkic te srodki stosujemy nictyle w nadziei wplynie-
cia na sprawe micjscows, lecz gldwnie w celu obnizenia zbytecznie pod-
niesionej cicploty a tym sposobem uniknienia szkodliwych nastgpstw, jakie
owo nadwierne podunicsienic cieploty wywiera na ustréj caly.

Z licznego arsenalu tak zwanych srodkow  przeciwgorgezkowych
podlug moich lieznych spostrzezen, najskutecznicj dzialajy, a przytem naj-
mniej wywieraja niepozadanych wpltywdw pobocznych ( Nebenwirkung) naste-
pujace:

1. Oklady lodowe. 2. Wyskok. 3. Kwas salicylowy.

—_—_— (d. n.)
WYKLADY KLINICZNE.

O zapaleniubtony bebenkowej (Myringitis),
przez prof. J. GruBer’a z Wiednia ?).
Streseil E. Modrzejewski.

Jakkolwiek zapalenie blony begbenkowej jest jednem z najezestszych
cierpien przyrzadu sluchowego, wystepuje ono jednak tak rzadko jako cier-

nie przy postaciach bezgorgezkowych, o stosowaniu ich, wskazaniach i przeciwwskazaniach,
mam zamiar pézoicj napisaé oddzielng prace, dla tego tutaj ograniczam si¢ tylko na
pobieznej wzmiauce.

1y H. Brenmer: Die Chronische Lungenschuindsucht und Tuberculose ete. Zweite
Auflage, Berlin 1869,

%)  Wieclu autoréw mniemieckich twierdzi inaczej, a szczegdlniej ostatniemi czasy
Dr. Gorrz w Nr. 30 g v. b. ,Deutsche Zeitschrift  f. praktische Medicin’’ opierajac sie na
czysto teoretycznem rozumowaniu, stanowczo powatpiewa nietylko o skutecznodci ale na-
wet o mozliwodei stosowanin zimnych natryskéw u gorgezkujaeych suchotnikdw. Secisle
moje spostrzezenia zadaja falez wnioskom teoretycznym D-ra Gorrz’a

3 Ueber Lintziindung  des  Tromelfelles,  Allgemeine  Wiener Med, Zeitung Nr. 27
i nastepoe 1875 r.
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pienic samoistne (idiopatyczne), do samej blony bebenkowej ograniezone,
ze nicktorzy dawniejsi autorowie zupehliu,' takowego nie przyjmowali. Sa-
moistne zapalenie blony bebenkowe) po raz picrwszy przedmiotowo rozpo-
zual i opisal Kramer, chociaz opis jego nie byl dosé¢ dokladnym. Zapale-
nie blony bebenkowej przylycza sig do zapalenia uchn zewngtrznego, zwlasz-
eza do tej postact zapalenia, ktora Trourscir nazywa rozlanem zapaleniem
ucha zewnetrznego (Olilis eaterna diffusa), przy ktorem to cierpieniu blona
bebenkowa z samego poezatku ulega zapaleniu dalej przy rozmaityeh po-
staciach zapalenia jam bebenkowych, oléwnie zas przy zapaleniu ropnem
ucha sredniego (obitis media .»"up/_uw'ntivr_c')../ Jako nastepowe cierpienie zdarza
sig przy ogranicznem zapaleniu ucha zewngtrznego (olitis evterna circum-
seripta), tudziez przy stanach zapalnych innych czesel ucha,

Szkodliwosei powodujace zapalenie blony bebenkowej sa: obrazenia,
podraznienia réinego rodzaju, zazighienie. Obrazenia blony bgbenkowe;
voja sig czgsto przez  bezposrednie zlepienie (prima intentio), bez zadnych
objawdw, czesciej jednak nastepuje ezesciowe lub ealkowite zapalenie blo-
ny bebenkowej.  Obrazenia te moga by¢ najrozmaitszego rodzaju: zadra-
snigela, ukldein, przecigein, rany platowe i t. p. Odpowiednio do réznego
rodzaju bodzecow, rézne bywa oddzialywanic blony bebenkowej. W nie-
ktoryeh przypadkach juz po najmniejszem obrazeniu blony bebenkowej:
po zadrafniceiu np. podwojna szpilka, wystepuje bardzo silne zapalenie tej
blony. Doswiadezenie uezy, ze zupelmic zdrowe blony bebenkowe, pod
wplywem tych szkodliwych podraznien, daleko latwiej ulegaja zapaleniu,
niz blony behenkowe zmetnialo-bliznowe, lub tez w inny sposob zmienione.

Dalcko czgsciej powstaja zapalenia blony bebenkowej skutkiem za-
zighienia, skoro zimne ciala dostaja si¢ do ucha, np. przy zimnych kapie-
lach w lecic, luly tez po kapieli parowej skoro woda z natrysku (prysz-
nicy) dostaje si¢ do ucha. )

Zapalenie to powstaje zwlaszeza u o0sob, u ktorych przez dlugotrwa-
le nagromadzenie sig woszezku w uchu, blona bebenkowa nie byla wy-
stawiong na wplyw powietrza zewnetrznego, lub tez u ktérych przez no-
szenic w uchu kulek ze skubanki lub waty, odplyw krwi z przewodu slu-
chowego jest wstrzymanym, i blona be¢benkowa pozostaje w stanie prze-
krwienia.

Dosyé czesto powoduja zapalenie blony bebenkowej sztuezne podra-
znienin  najrozmaitszemi cialami, wprowadzonemi do ucha w celach
leezniczych lub tez wypadkowo; tak np. dla usunigcia bolu ze¢bow wpro-
wadzenic do ucha wody kolonskiej, chloroformu, etern, czosnku i t. p.
Takze jako przyczyny wywolujace zapalenic blony bebenkowej wykazal
drobnowidz réznego rodzaju grzybki np. aspergillus, co szezegolowo zba-
dal WrupEN z Petershurga.

7 objawow podmiotowych ostrego pierwotnego zapalenia blony be-
benkowej najwazniejszym jest bol, chociaz takowy dokuczliwym jest tylko
w pierwszych dniach choroby, pozniej zupelnie ustgpuje. Bole sy bardzo
silne, klojace, rwace, co przy malej powierzchni blony bebenkowej jedy-
nie da si¢ objasnié jej bogactwem w nerwy. Jezeli goraczki nie bylo z sa-
mego poczatku, to wystepuje ona nastepnie skutkiem stanu rozdraznienia,
w jakim sig chory znajduje. U dzieci zwlaszeza moga sig praylaczyé wy-
mioty, drgawkiit. p. przypadlogei. Co do objawéw odnoszacych sig do nerwu
sluchowego, to sy one te same co przy zapalenin ucha zewnetrznego. Shuch
bywa stepiony, wystepuja uczucia sluchowe ((Gehdrsempfindungen) roznego
stopnia 1 czasu trwania, ktove sig daja objasnié przekrwieniem blony be-
benkowej z nastepowym wysigkiem i innemi zmianami, co wszystko zna-
komicie utrudnia zdolnosé przewodnictwa blony bebenkowej.
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Oproez tych objawdw  wystepuja niekiedy i inne, ktére wskazuja
chwilowe lub tez dluzej trwajace zajecic sasiednich lub tez wigeej odle-
glych czgdel, 1 polegajy albo ma ich istotnem zajeciu  (substantiele Frkran-
kung), lub tez moga by¢ objasnione na prawach odruchéw. Tak np. LiNckn
wspomina, ze chorzy nickiedy si¢ skarza jakoby trzepotajacy si¢ owad kra-
zyl przed ich uchem; uczueie, ktore chwilke trwa, ustepuje na kilka dni 1 zno-
wu wraca, LINCKE objasnia to kurczami miesnia natezacza bebenka (an. tensor
tympanie) spowodowywanemi przez zopalenie blony bebenkowej. Kureze te
zdarzajy sig jednak nietylko przy zapaleniu blony bebenkowej, leez i przy
innych cierpieniach przyrzadu sluchowego.

Uczuecie podmiotowe szmerow bywa najrozmaitsze, stosownic do wy-
obrazni chorego i jego stopnia wyksztaleenia.  Pasterze znajduja je podo-
bnymi do gloséw roéznych ptakdw, zwicrzat, mlynarze do szmeru wodo-
spadu. Rozne te jednak rodzaje osobniczego uezuein sluchowego nic majy
zadnego znaczenia w rozpoznaniu, tembarvdziej, ze objawu tego nickiedy
calkiem braknic.

Daleko pewniejszymi sa objawy przedmiotowe, 1 te dostarczaja nam
dosy¢ danych dla rozpoznania choroby. Jezeli nastapilo obrazenic blony
bebenkowej to badajae dosyé wezesnie, Iatwo sie przekonaé moina o sto-
pniu i rodzaju obrazenia. 7 powodu polozenia swego, najbardzicj dostep-
nego dziataniu narzedzi, ulega najezesciej obrazeniu tylny odeinek blony
bebenkowej, a zwlaszeza jego czesé gorna.  Szezeodlnic) sy ciekawe 1 za-
slugujace na wzmianke te przypadki, ktére po raz pierwszy byly przez
autora postrzeganemi 1 opisanemi, a w ktorych skutkiem dzialania szko-
dliwoder nie wszystkie wavstwy blony bebenkowej zostaja w réwnym  sto-
“pniu dotkniete i skntkiem swej sprezystosei warstwy promieniste daleko
silnicj sie feiagaja niz warstwy obraczkowe i sluzowe, tak, ze przedziura-
wienie przedstawia si¢ w postaci malego punktu. Trudno jest nawet nic-
kiedy, zwlaszeza jezeli krew wylana zaschla, rozpoznaé przedziura-
wienie.

Gr. spotykal takze te nierdwne deigenicein sie pojedynezych warstw
blony bebenkowej przy tak zwanych pekniceiach t. j. obrazeniach blony
bebenkowej powstalyeh skutkiem moenych wstrzasnien. Zastuguja one tem
wigeej na uwage, z¢ w ich dalszym przebiegu spotykaja si¢ zboczenia wa-
zne pod wzgledem leczniczym. Zapalenic wystepujace zwykle po przedziu-
rawieniu moze by¢ ograniczone lub rozlane. W blizkosel peknigein lub
przekltocia tkanka jest rozpulehniona, zaczerwieniona, nabrzmialy. Roz-
pulchnienie nie sigga jednak daleko na zewnatrz rany, 1 juz po 24 godzi-
nach brzegi rany sa pokryte zoltym nalotem, wysickiem przygotowujacym
zabliznienic si¢ rany. Czesciej jednak, zwlaszeza jezeli rana jest platowa,
zapalenie bywa rozlanem. Przy rozlanem zapaleniu znaki przedmiotowe wy-
stepuja najpierw tam, odzie przebiegaju wicksze mnaczynia. Odpowiednio
tez do tego, w tej czesei blony bebenkowej ktéra otacza rekojesé mlotka
widaé czerwony punkt, ktory, poniewaz glowne naczynia zstepuja z gdrnej
geianki przewodu shuchowego na warstwe naskorkowa, wystaje w przewd6d
stuchowy zewnetrzny.

Ognisko to zapalne przedstawia tepy tréjkat z podstawa gdrng, w ktd-
rym mozna mniej lub wigeej wyraznie rozpoznaé rekojesé mlotka a nawet
caly mlotek. Wkrotce eala blona hebenkowa staje sie czerwons, czerwo-
nesé rozszerza si¢ nieco na przewod shluchowy zewnetrzny tak, ze zajeta
czed¢ przedstawia nieréwny zaokraglony ostrokrag. W tak zmienionej blo-
nie bebenkowej nie mozna juz rozpoznaé mlotka, lecz wystepuja na niej
rozne wypuklenia powstale skutkiem niejednostajnego nabrzmiewania tkan-
ki uleglej zapaleniu. W wigkszcj czesei przypadkow zapalenio tak szybko



601

przebiega, ze juz po 24-ch godzinach powstaje wysigk surowiczy, naskorek
zluszeza sig, naczynia wlosowate pekaja.

Przez rozpulehnienie i odluszezanio si¢ naskérka powstaja w roznych
micjseach nadzavein (ewcoriationes), a takze biake wyniostosei (plaques), po-
srod ktoryeh spostezegaé si¢ daju czerwone pl:_uny, W réznych punktach
blony bebensowej nastepuje nicjednakowe odbicie swiatla, powstajy tetnig-
ee 1 nic tetnince ostrokresi $wintta ( Lichtkegel), jednem slowem blona be-
benkowa tak jest zmicniona, ze trudnoby ja bylo rozpoznaé, gdyhysmy
nie zwracali uwagi na jej umiejscowienie, na jej odleglosé od badajacego
oka, a przy nicdostatecznej wprawie w badaniu poréwnywajac ja z nieza-
jeta blong l)(;l)enlmw:y drugicgo ucha. Objawy te zapalne moga zniknaé
wookresie przekrwienia lub  wysigku surowiczego bez dalszych nastepsty,
i to w porzadku odwrotnym ich pojawienia t. j. ze te objawy, ktore wy-
stypily ostatnic znikaja najpierw, te zas ktére z poczatku si¢ pojawily na
ostatku. Stosownie do tego blona bebenkowa przybiera w srodku szary wy-
glad, podezas ody jej obwdd zewnetrany jest zaczerwiony i nabrzmialy.
Wkrotee jednak wszystko blednie i blona bebenkowa przedstawia sig wi-
doczny w catosei. Niekiedy, przed zniknigeiem zupelnem objawdw zapal-
nych, a nawet i w tych przypadkach, w ktorych nastapilo ropienie, daje
si¢ spostrzegad na blonie hebenkowej szezegdlne, promienisto przebiegajgce
prazkowanic (Strichelung), ktove pierwszy G spostrzegal i opisal.  Prazko-
wanie to objasnin sie budows anatomiezna blony bebenkowej, 1 zaleznem
jest od warstwy promienistej tej blony. Skutkiem bowiem nasi¢ku (injil-
tratio) zapalnego, warstwa ta ulega zgrubieniu, blona bebenkowa staje’ sio
ni(_zl-‘(')\\'nq 1w pojedyniezych miejseach lub tez calkowicie prazkowana. Po-
zniej prazkowanie to znika i blona bebenkowa wraca do stanu prawidlo-
wego. W przebiegu zapalenia, a niekiedy jeszeze przed przedziurawieniem,
wystepuja na blonie bebenkowej tetnigee ostrokreei dwiatta, w nicktorych
zas przypadkach cala blona bebenkowa przedstawia sig tetninea. Objawy
te nie sp wylaczne dla ktoregos z okresow zapalenia, lecz poniewaz tet-
nigey ostrokrag swiatla wystepuje dopiero przy poczynajacem sie lub juz
istniejacem przedziurawieniu, i zaleznym jest od tetnienia w jedne) z sp-
siednich tetnie, to mozna z mniej lub wigcej silnego tetnienia lub tez z je-
go zupelnego znikniecin, zwracajae przytem uwage na inne okolicznoses
wnosi¢ o przebiegu choroby. Oto sy objawy prostego niepowiklanego
palenia blony bebenkowe;j.

Zwykle jednak nastgpstwem tego zapalenia bywa przedziurawienie
z mniej lub wigeej znaczng utrata tkaniny w blonie bebenkowej. Na 100
przypadkéw pierwotnego zapalenia blony bebenkowej, wypada z pewno-
seig 95 przedziurawien, tak, iz mozna przyjaé, ze zapalenie blony bgben-
kowej bez przedziurawienia, nalezy do wyjatkow.

Zachodzi pytanie: gdzie 1 w jaki sposob nastepuje przedzinrawienie,
i jak takowe rozpoznaé?  Zwykly sposéb powstawania przedziurawien jest
taki, z¢ w micjseu odpowiadajacem powierzchownej utracic tkaniny (ewco-
riatio) przy powigkszajacym sie wysieku powstaje owrzodzenie, ktére nisz-
czy wszystkie warstwy blony bebenkowej, lub tez ropno nasiaknigta tkan-
ka blony bebenkowej szybko w calej grubosei ulega rozpadowi, co moze
nastppi¢ W pojedyiiczych miejscach lub tez na znaczniejszej przestrzeni
blony bebenkoswej. Jakkolwiels jednak rozpad ten powstaje, rzadko sie zda-
LZe aby wszystkie warstwy blony bebenkowej byly jednakowo zajete.
Zmiszezenic W jednej warstwie bywa wieksze miz w drugicj, i w ten spo-
sob powstaja  najrozmaitsze rodzaje przedzinrawien, ktorych rozpoznanie
waznem jest tak pod wzgledem rokowania jak i leczenja. S

Cagsto sig zdarza, ze zniszczenie w warstwie naskorkowej i w wan,
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stwie zlozonej z tkanki whadeiwej (substantiac propria) blony hebenkowej,
zajmuje dalcko wickszy przestrzen niz w czesciach  elghokich tej ostatniej
warstwy 1w warstwie sluzowej, tak, Ze przedziurawienie posiada wszedzie
lub  tez miejscami brzeg wyniosly o rozmaicie szerokich stopniach. To
ograniczenie schodkowate (tevassensirinige Begrenzung) zdarza si¢ tak przy prze-
dziurawieniach powstalych skutkiem owrzodzen jak i skutkiem ropni, cho-
ciaz czeseiej przy tych ostatnich. Ropnie w blonie bebenkowej nie sy weale
tak rzadkic jak to powszechnic az do ostatnich ezaséw sadzono, ezego
potwierdzeniem sy ograniczone zlogi wapienne dosy¢ czesto w blonie bg-
benkowej spotykane, ktére jedynic mozna  wytlomaczyé zgestnieniem
1 zwapnieniem wysicku, powstalego skutkiem utworzenia sie ropnia w tkan-
ce blony bebenkowej. Ropnie takic zdarzaja si¢ pojedynczo lub tez w wig-
kszej ilosei, nickiedy sa ulozone kolisto przy obwodzie hlony bebenkowej,
lub tez paciorkowato, dajac powdd do przyjecia ich za wyrosle polipowe
blony bebenkowej. Zawartosé tych ropnt moze si¢ wydzielaé na zewngtrz,
lub tez takowa gestnieje i wytwarzaja si¢ w niej zlogi wapienne. Ropien
moze pekngé w ten sposob, ze zawartosé jego wydzieli si¢ jednoczesnie na
zewnatrz 1 na wewnatrz, przez co tworzy si¢ przedziurawienie blony be-
benkowej roznej postaci i wielkosel. Niekiedy przy peknigeiu ropnia ocala
warstwa zewnetrzna naskorkowa, lub tez wewnetrzna sluzowa. Zwykle przy
zapaleniu blony bebenkowej powstaje tylko jedno przedziurawienic 1 tako-
we nie zdarza si¢ w wylacznem jakiems micjscu, tak jak to ma micjsce
przy zapaleniu ucha sredniego  (otitis media), gdzie przedzinrawienic wy -
pada najezeseiej w przednio-dolnym odeinku blony bebenkowej.

Niekiedy przy zapaleniu blony bebenkowej powstaje kilka przedziu-
rawien: 5, 6, 7, podwdjne zas przedzinrawienie nie jest zadng rzadkosciy.
Po nastapionem przedziurawieniu blona bebenkowa posuwa si¢ ku we-
wnatrz, jezeli wyjatkowo nie jest powstrzymywang przez znaczny wysick
ktory si¢ w jamie bebenkowej utworzyl.  Posuniceie to blony bebenkowej
ku wewnatrz objasniaja zmiang stosunkdow naprezenia pomigdzy blong he-
benkows i migéniem natezaczem bebenka (m. tensor tympani).  Jezeli blona
bebenkowa jest prawidlowo naprezony, miegsien natezacz behenka nie moze
Jej wigeej pociggad na wewnatrz, tylko tyle ile na to pozwalaja przyczepienic
1 luznosé (Schlafheit) blony hebenkowej,—jezeli jednak ta bona ulegla prze-
dziurawieniu, to jej sila przeciwdziatania jest zmniejszony i migsien moze
rozwingé  silniejsza  dzialalnosé. Do objasnienia  tego, podanego przez
ToYNBEE, autor sadzi, ze nalezy dodaé jeszeze dwa wazne ezynniki, t. j. po-
wstale skutkiem zapalenia spolezulne podraznienic m. natezacza bebenka
i zmiang stosunkoéw cisnienia pomigdzy powictrzem znajdujacem  si¢  we-
wnatrz 1 zewnatrz jamy hebenkowej.  To posuwanie sie ku wewnatrz blo-
ny bebenkowej ma wazne znaczenie odnodnie dalszego przebiegu choroby.
Jezeli pozostala nienaruszona jedna warstwa blony bebenkowej, takowa wy-
pukla si¢ na wewnatrz nickiedy tak silnie, ze wydaje sig jakoby blona be-
benkowa w calej swej grubosei byla przedziurawiona. Fatwo sie jednak
o tem przekona¢ wprowadzajac powictrze do ucha (Luftdouche), co w ra-
zie przedziurawienia blony bebenkowej powoduje cechujacy szmer, jezoli zas
Jedna z warstw blony bebenkowej ocalala, to powstaje wypuklenie workowate
tej warstwy na zewnatrz lub ku wewnatrz jamy bebenkowej. Skutkiem wy-
puklenia si¢ blony bebenkowej kn wewnatrz, rozne mnicj wieeej wazne
twory wchodzace w sklad ucha podlegaja zmianic w swych ezynnosciach
a w nicktérych przypadkach oddzialywa to rowniez na blednik. ~ Jezeli np.
przedziurawienie niezupelne znajduje si¢ w tylno-g6rnym odeinku blony
bebenkowej, to czei¢ wypuklona ku wewngtrz moze uderzaé w mlotek
i glowke strzemienia, wypychaé podstawe strzemienia na wewnatrz, powie-
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kszaé cisnienic wewnatrz blednikowe i powodowaé tym sposobem na‘v 7z-
maitsze szmery 1 gluchote.  Leez nawet zwyczajne stykanmie sig wypuinio-
nej na wc\\'n;!‘t,rz blony bebenkowej z narzadami sgsiedniemi nie jest bez
znaczenin dla dalszego przebiegu i leezenin, gdyz po dluzszem zetknieciu
sie tej blony moze nastypi¢, po oddzieleniu si¢ nablonka, zrosnigeie blony
bebenkowej z sasiedniemi  narzadami.  Autor zwraca jednak uwage, ze
nawet przy znacznych utratach tlkaniny w blonie bebenkowej, moze brakowaé
szmeru przedziurawienia. (d. n.)

KROTXIE SPRAWOZDANIA Z POSTEPU WIEDZY LEKARSKIEJ ZA GRANICA.

0 indolun. Streszczenie prac prof. Nexckieco w Bernie: Ueber die Didung des
Indols aus dem ISiweiss,—1 Ucher das Indol (Berichte d. deutsch. Chemisch. Gesellsch. 1eft.
51 10—1875).

Prace Kiung'co nad eniciem bialka, pod wplywem dzialania soku z gruczolu
trzuszezkowego  (pancreas), sktonily prof. NuxckmxGo do dalszych badan w tym kierunku,
ktorych tez pomyéloym wynikiem bylo otrzymanie indolu z bialka, w niczem nie réznia-
cego sie pod wzgledem skladu i wlasnodei swoich od indolu, jaki BAEYER z indygo
otrzymal. W celu otrzymania tego ciala postepuje sie w sposdb nastepujacy: 300 gr.
bialka surowiczego (ze krwi) nalewa si¢ 4 '/, litrami wody w zlewce, nastepnic dodawszy
do tego drobno pokrajang trzuszezke wolowa, po uprzedniem oczyszezenin jej od
krwi i tluszozu, pakrywa sie plyta szklanna i stawia na kapieli wodnej, w cieplocic
40—45% C. przez czas 60—70 godzin. Po ostudzeniu plyn cedzi si¢ przez pidtno,
zakwasza kwasem octowym, aby mierozlozone jeszcze bialko zachowaé w roztworze
i tym sposobem zapobiedz écinaniu si¢ jego podezas wrzenia,—poczem ze stosownej re-
torty oddestylowywa si¢ okolo 1/‘ pierwotnej objetodci. Na destylat po przesaezeniu prze-
zroczysty, oczywiscie kwadno oddzialywajacy, dziala sic wodanem wapna w nadmiarze
i wykldea eterem. Odlany roztwdr eteryezny, poddany przekropleniu, zatrzymuje jako po-
zostalogé  cialo oleiste, rézowawe i posiadajace cechujgeg §mierdzaca won indolu. Po do-
daniu matlej ilosci wody, cialo to po niejakim' czasie krzepnac, przybiera postaé kry-
staliozng, nastepnie w wodzie przckrystalizowave, topi sig przy 529 C. jako czysty
indol.

Droga powyZsza otrzymywal autor 0,5%, indolu,—przyczem nadmienia, iz jest
to sposéb w ogéle tanszy i dogodniejszy anizeli wydobywanie go zindygo. Ciala utleniajace
jak np. dwuchromian potazu 2z kwasem siarczanym, kwas azotny rozeieficzony i t. p.
Intwo rozkladaja indol na ciala zywicowate i pewne barwniki czerwone, w tej chwili nas
nieobchodzace.

O wiele ciekawszem jest, w jaki sposéb z indolu powstaje indygo nicbieskie, i to
tem bardziej, gdy tego rodzaju sprawy na utlenianiu oparte, do prawidlowych w ustroju
zwicrzecym sie  zaliczaja. Wychodzac zatem z fej zasady, iz jak wiadomo, glowng role
w czynnosei wyZej rzeczonej przyjmuje na siebie tlen czerwonych krazkéw krwi, czyli
wlageiwiej ozon, przepuszezal autor prad powiectrza ozonizowanego przez wode indol
zawicrajaca,—i w istocie przedwindezyl sie, iz po uplywie 3—4 godzin, indol pierwotnic
w wodzie zawieszony, osiadal na $cianie naczynia jako proszek wyraznie niebieski, ktdry
nastepnie badany potwierdzal wszystkie wlasnodei zwyklego indygo. Powyiszym sposobem
jednak otrzymuje sie¢ indygo w bardzo malej ilosei, a to # tych wzgledow, iz ozon jak
na indol tak samo i na indygo dziala rozkladajaco.

Wrnosié zatem trzeba, powiada autor, iz w ustroju zwierzeoym istnieja jeszeze pewne
warunki powsirzymujace 6w rozklad indyga; tem wiecej gdy wiemy, iz owo indygo laozy
sie z oukrem i daje indykan, cialo bezbarwne, ktore stale z ustroju przez nerki wydzie-
lanem zostaje.

Nareszeie wraca si¢ antor do owej mieszaniny pierwotnej z bialka, trzuszezki i t. d.,
(Vur(lazmy.f/[i(ssigkcit) i mowi: iz badajae krople lej cicezy, wzigta przed pojawieniem
sie jeszcze woni $mierdzacej, zauwazyl pod drobnowidzem utwory ustrojowe (zorganizo-
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wane), majace ksztalt ziarenck (Micrococcen) Inb  pratkéw (Bacterien), ktérych liczba
z dniem kazdym znakomicie rosta. Te nizkiego stopnia rozwoju ustroje towarzysza
stale trawieniu trzuszezkowemu, ilekrod sam gruczol trzuszeckowy a nie zaczyn (fermen-
tum) sztuczny nzytym zostaje. Nie ulega zatem watpliwodei, zaczem wreszeie i ioni bada-
eze przemawiajq, ze i w zyjacem ciele trzuszezka jest siedliskiem dla ustrojéw wyiej przy-
toczonych.

7 powyiszego nalezaloby wice przyjac, zc trawienie kiszkowe opicra si¢ w znacznej
czedel na gniciu t. j. rozkladzie bialka z udzialem owych ustrojow.

Nakonieec rozpoczete przez autora badania pod wzgledem dzialania trzuszezki na
rozklad wodandw wegla, przy obecnodci bakteryj, przemawiaja bardzo za tem, iz wytwa-
rzanie si¢ kwasu mlecznego, maslowego i t. p. polega na burzeniu (fermentatio) t. j.
rozlladzie cukru powodowanym przez owe pasoiyty. Al W.

Opaska przeciw ostremu godécowi stawowemu (hewnatismus art. acutus).
Dr. Riecern z Kolonit pomiescit w Dewtsch.  Archiv. f. kline med. (Bd. XV. Hf.
51 6) prace, w ktérej dowodzi skutecznodei nalozenia opaski przy godééen stawowym,
Nie jest {o $rodek powy, bo jeszoze w r. 1845 Gorrscuank w swem dziele (Darstelluny
der rhewm. Krankheiten auf anatomischer Grundlage. Kiln. 1845) chwalae jego skutecznodé,
przytacza dra Seurin’a, ktory w tymze celu uzywal opaski powleczonej klajstrem.
Po  kilkunastoletniem zapomnieniu, dopiero w r. 1871 Ilwunxer (Dedrdge zur inne-
ren Kriegsmedicine Archiv. der Heilk. [2 Jahrg. - 5 If) zwrdeil zndw nafh uwage.
W ostatnich czasach sposéb  ten leczenia gosécdw stawowych byl nadto uzywanym przez
Coxcaro (Il rhewmatismo articolare acuto e lapparcehio inamoribile.  Riviste clin. di Bologna.
1872), Tamwurint (Lapparechio inamovibile nellarteite aeuta. Jh, 1872) i na klinice
prof. Wunperricr’a w Lipsku w 45 przypadkach przez dea Ouns (die Dehandlung des
Rhewn. acut. mit festen Verbiinden. Archiv. d. IHeill. Heft 5. 1873). Wszysey ci autorowie
jako wynik podobnego leczenia praytuczaja: wielkie zmniejszenic bdlu i gorgezki, tudziez
skrdeenie przebiegn cierpienia. Te zacheea)
wowym sklonily dra R. do robienia préb na wlasng reke. W 41 przypadkach godéea

gee wyniki z nakladania opaski przy goséeusta-

zwykle wiclostawowego, jakie tym sposobem leczyl, uzywal on opaski z waty i tektury
(Papwatteverband).  Temu rodzajowi opaski oddaje R. pierwszenstwo przed wazystkiemi
innemi, dla tego iz jest najprostszym, najtanszym, w kazdym czasie 1 wszedzie Tatwym do
nabyecia, iz urieruchomia chory staw i wywicra réwnomierny ucisk nawszystkie strony lepiej
jak kazdy inny, dalej w razie gdy cidnic zamocno w ktérem micjseu, lub zostanie oblu-

zowanym w skutek zmniejszenia sie obrzmienia stawn, latwym jest do zmienienia. Kazda
opaska skladala sic z 2 Iubek tekturowych, ktdre przed nalozeniem zostaly zmickezone
w wodzie, by lepiej przystawaly. Powierzchnic wewnetrzna tubek wydciela sic gruba warstwa
waty. Watajest tu gldwnym grodkiem uciskajacym, takze tektura stuzy wiceej zajej podpore.
R. powiada, iz dod¢ czesto przyczyny trwania béla po nalozeniu opaski szukadé jedynie
nalezy w zbyt cienkicj warstwic waty, ktdra sy tabki wyslane. Ustalenie tubek usku-
tecznia sie za pomocy kilku zawojéw obwiazki. Podobng opaske trudno jestzatozyé tylk

przy goééen stawu ramieniowego i biodrowego. R. zadawalnial sic oblozeniem tych
stawéw duza ilogecia waty 1 przycisniceiem obwigzka. Niemozebnodé zalozenia na nie
opaski tekturowo-watowej, spowodowala rdznice w skutkach w poréwnanin z wynikiem
leczenia godéea stawdw, przy ktdrych dalo sic zastosowaé pomieniong opaske. Dla czy-
stofei spostrzezen, R. nie dawal zadnego frodka ani wewnalrz, ani zewnatrz. Wyniki
ofrzymane przemawiaja bardzo korzystnic za tym sposobem leczenia. Po nalozeniu opaski
béle nawet najwiekszego natezenia znaczoie tagodnialy w kilka juz minut, a wkrétee usta-
waly zupetnie i nie powracaly w ciggu choroby. Niepodobra wyrazi¢ stowami mowi R.,
zimiany jaka zachodzila w calym stanie chorego po nalezytem nalozeniu opaski. Chorzy
ktorzy krzyczeli w nieboglosy z powodu bolu i nieodwazyli sie poruszyé konezyna, wy~
konywaja swobodnie nietylko ruchy bierne ale 1 te czynne, ktére niezostaly uniemozebnio-
ne opaskg. Ile dni ma opaska pozostaé, oznaczyé zgdry nic mozna; zalezy to nietylko
od natezenia choroby, ale 1od czasn W jakim chorzy udaja sie pod opicke lekarza.
Na mocy wlasnych spostrzezeh radzi R, nie zdejmowaé opaski predko po zupelem usta-
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niu bolu; lepiej pozostawié ja jeszeze na kilka dni a najlepiej dotad az cieplota ciala
i ogdlny stan chorego nic wréea do stanu prawidlowego. Zapredkie zdjecie opaski spra-
wia powrét bdlu. Najkrécej opaske w swych przypadkach zostawial autor 2 dni, a naj-
dluzej 2 tygodnie, srednio 6—7 dni. Dla préby R. przy zajeciu 2 jednoimiennych stawdw
nakladal opaske tylko na jeden z nich. B6l ustawal tylko w opasanym. Przcz unierucho-
mienie chorego czlonka cierpienie btony maziowej stawu (m. synovialis) nie zostaje odrazu
usunigtem, lecz tylko postawionem w lepsze warunki wyrdwnania; jezcli wice istnieje bezpo-
éredni zwiazek miedzy ecierpieniem miejscowem a goraczka, to po nalozeuniu opaski i go-
raczka nic moze takze zaraz ustaé, leez tylko w miare zoikania miejscowej sprawy cho-
robowej, bedzie si¢ zmuiejszala,—a wice 1 cieplota ciala, najgléwnicjszy objaw goraezki,
(jezeli goSciec nie rozszerza si¢ na inne stawy lub nie zostanie powiklany inna choroba)
nie powinna po nalozeniu opaski nigdy wzrastaé, lecz vatomiast ciagle powoli si¢ znizac.
Tym sposobem latwo pojaé ‘ze i przecicciowe trwanie goraczki, a wige i samej choroby,
musi byé muoiejsze. Te teoretyczne wywody, okazaly si¢ w praktyce najzupeluiej praw-
dziwemi. R. umieseil wykaz cieploty ciala u 7 chorych na gofciec stawowy, z ktdrej widaé
iz po nalozeniu opaski na cierpiaey staw, cieplota powoli lecz ciagle sie obnizala, az
dopdki mie doszla do stanu fizyjologicznego. R. nie mogl potwierdzié zdania dra I, Sin-
SON’A (Brit. med. Journ. 1873) iz unieruchomicnie stawéw cierpiacych zmniejsza liczbe po-
wiklan 2z chorobami serca; trudno mu takze bylo wnie$¢ ze swych spostrzezen, czy ilosc
potu si¢ zmniejszala, juk to cheial mieé HEuBNER.

Pomysloe dotychezasowe wyniki z nakladapia opaski pray godéeu stawowym,
powinny zachecié czytelnikéw do czynienia i oglaszania swych spostrzezef z tym srodkiem
dokonanych, by tym sposobem mozna bylo wydaé ostateczny sad o wartodei jego leczniczej

Wi Gajkiewicz.

Garbnik wpraktyce okulistycznej. Dr. . Emmerr (Correspondenzblatt f. Schweizer
Aerzte Nr. 14—1875) uwaza dzialanie garbnika w chorobach ocznych za bardzo skuteczne.
Przy mocnem zapaleniu blony $luzowej powick, jakie czesto daje si¢ spostrzegaé u do-
tknigtych zolzami, z silnem obrzekiem powick, $wiatlowstretem i wyplywem Sluzowym,
roztwor garbnika (gr. 1 oa 1/, uncyi wody 0,5 : 15,0) wpuszezany w oko po kropli co
2 godziny, okazal si¢ w wiclu przypadkach nawet powiklanych owrzodzeniami rogdwki
jako doskonaly srodek, predzej jak kazdy inny zmniejszajacy wydzieline i zaczerwienienie
blony §luzowej i doprowadzajacy do zupeluego wyzdrowienia czestokroé juz w 8 —14 dui.
Pomyélniejsze jeszeze wyniki z uzyeia tego $rodka otrzymywal dr. Ii. przy zapaleniu spo-
jéwki u noworodkéw (conjunctivitis blenorrhoica neonatorum) tudziez przy zapaleniu spojéwki
rzerzaczkowem (conjunctivitis gonorrhoica) i ropuem (purulenta) u dorostych. Dzialanie garb-
nika przewyzszalo tu o wicle dzindanie azotanu srebra i lapidis mithigati. Za rozpowszech-
nicniem tego $rodka przemawia i taokolicznods, ze samym chorym bez zadnego niebezpie-
czehstwa mozna go daé do uzycia w domu, na co pozwoli¢ nie wypada, jezeli zalecamy
uzycie kamienia pickielnego. Wreszeie E. wzmiankuje o praypadku zapal. spojowki rze-
rzaezkowem u pewnej kobiety u ktérej obie rogdwki w calym swym obwodzie przedsta-
wialy juz nasiaknienie ropne anawet glebokie owrzodzenie nawewnetrznej stronie. W tym
przypadku E. widzial, jak na obu rogdwkach odkladaly sie warstwy garbnika, ktdre po
kilku juz doiach zaczynaly sie odluszezaé wkierunku od obwodu ku drodkowi, pozostawia-
jac rogéwke zupelnie przezroczysta; skorupki te garbnikowe odluszezyly sie zupelnie do -
piero po uplywie trzech miesicey. IS, sadzi, iz takic spostrzezenie wykazujace, ze warstwy
garbnika stanowia dla rogéwki, ze si¢ tak wyrazimy, powloke ochrouns, pod ktora odva-
dzala si¢ zdrowa tkanka rogdwki, zachecicby powiuno do prob dalszych.

(Ref. w Allg. Wien, med. Ztg. Nr. 30—1875). St. Kw.

Galopowy szmer serea (bruit de galop) 1 jego znaczenie. Dr. Porain (Goz.
des Hip. z dnia 20 Lipca roku biezgcego) zwracal nwage czlonkdw paryzkicgo towarzy-
stwa lekarskiego na nowy szmer, ktdry ze strony autora oddawna byl przedmiotem bliz-
szego badania.  Szmer ten, nazwany przez P galopowym (y\bruit de galop”) towarzy-
szy skurczom serca, najwybitniej daje si¢ slyszeé u jego wierzcholka i jest oznaka cier-
pienia nerck, wystepuje bowiem u tych osobnikow ktdrych mocz zawiera bialtko, zjawia
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si¢ 1 znika jednoczeénie 2 pokazaniem  sie i ustapieniem tego ostatniego. Najwyrazniej-
szym jest w $rédmigzszowem zapaleniu nerek (nephritis interstitialis), a nawet u chorych
dotknietyeh moczdwky cukrowa jezeli w moczu pokaze sie hialko-—szmer ten réwuiez sie
daje slyszeé. Dr. P. przypisujac szmerowi galopowemu dokindne znaczenie rozpoznaweze,
stara si¢ obecnie poznadé mechanizm 1 istote tego objawu.

Jako przyczyne moczocieku (enwresis) Dr. T N. Ovts (7The Lancet z &. 17 Lip-
cn . b.) uwaza wazkosé napletka albo zewnetrznego ujscia cewki moczowej. Podraznic-
nie wywolywane przez wspomniane wady dostatecznem bywa azeby spowodowaé niemo-
znod¢ powstrzymania moczu. Dr. MAYER w tej samej gazecie z d. 9 Stycznia zwrécil juz
uwage, Ze obrzezanie z pobudek religijoych uskuteczniane, niedokladuie zrobione spro -
wadza moczociek, ze jakkolwiek pray podawaniu przetwordw z wilezej jagody (balladonna)
ustepuje, to zawsze jednak tylko czasowo. Dlatego Dr. O. zdecydowal si¢ w jednym przy-
padku dokonaé obrzezania (circumeisio) 1 zarazem rozszerzyé otwor moczowy zewnelrzny
zapomoca ciecia — poczem choroba nazawsze ustapila. Podobny przypadek zdarzyl sie
jednemu  z lekarzy poludniowych Standw Zjednoczonych, i takiem samem zejéciem sie
ukonezyl. (Ref. w Allg. Wien. med. Zeitg. Nr. 32—1875.) T. Z—a.

Leczenie rozy nalewka, jodowa. Dr. Renzr (L' Independente, 1875) 7 licinych
dodwiadezen 1 spostrzezen nad leczeniem r 67y, Joszedl do nastepujacego ostatecznego
wniosku, Ze przeciw temu cierpieniu wybornym $rodkiem jest pomalowanic nalewka jo-
dowa tak czedci rdia zajetej jako tez zdrowcj ja otaczajacej. Wyleczenie ma nastepo-
waé w przeciggu doi 2-ch, 3-ch a nujpéznicj 4-ch.

(Gaz, méd. de Paris. Nr. 27— 1875). J. R.

KRONIKA ZAGRANICZNA.

Paryz. Przez kilka miesicoy toczyly sie rozprawy w Akademi lekarskiej o roz-
przestrzenianin si¢ cholery. Rozprawy te wzniecila praca dra Tnorozan’a nadeslana
z Teheranu, czytana na posiedzeniu Akademii 27 Kwietnia r. b., w ktérej autor dowodzi
ze epidemija cholery prawie wygasla, ognisko jej do pewnego stopnia zobojetnione, moze
na nowo wzniecié epidemije réwniez straszna jak poprzednia. Bardzo ozywione rozprawy
z tego powodu toczyly si¢ na kazdem posiedzeniu przez 4 ostatnie micsiace i ostatecznie
nic doprowadzily do stanowczego orzeczenia w tej istotnic waznej kwestyi: czy Indyje
i Bengal sg jedynem niewygaszajacem nigdy ogniskiem cholery, z ktérego epidemija roz-
chodzi si¢ na wszystkie strony Swiata, czy tez cholera bez przyniesienia nowego zapasu
zarazka ztamtad, moze si¢ rozwinaé z niezapelnie wygaslych ognisk jej, pozostalych po
poprzedunich epidemijach w Kuropie, pod wplywem zaburzen meteorologicznych, jak obfite
deszeze, wylewy rzek i t. p. Biorgey udzial w tych rozprawach, przedstawiali trzy stron-
nictwa: jedni wraz z T. utrzymuja ze cholera moze sic rozwingé wszedzie bez udzialu no-
wego zarazka z Indyi, dradzy, ze tylko ztamtad wszelka epidemija cholery pochodazi,
inni wreszcie, Ze z miejscowych ognisk powstaje tak zwana cholera sporadica, wielce rézna
od cholery epidemicznej (cholera asiatica), ktéra zawsze z Indyi do laropy zawleczong by~
wa. Rozwigzanie tej waznej kwestyi przechodzi zakres kazdego pojedynezego naukowego
zgromadzenia w danym kraju. Jedynie wspdlnarodowa komisyja przeciwcholeryczna,
wyznaczona na zeszlorocznej konferencyi sanitarnej w Wiedniu odbytej, majac poparcie
rzaddw, moze dokonaé rozlegle i szczegdlowe badania wspdiczesnie we wszystkich krajach
w ktérych cholera indyjska jest widoeznie micjscows (endemiczna), w tych, gdzie byla
raz lub wielokrotnic zawleczong (przeniesiona), nakouice w tych, gdzie jej dotad jeszcze
nie bylo. 7 pordwnania takich dopiero réznorodnych wynikéw badania, zdobytoby
pewne éwiatlo, wyjasniajace sposéh powstawania choroby i ustalitaby si¢ réznica miedzy
cholerg indyjska a swojska, wykazaooby role jaka odgrywaja zajecia przewodu pokarmo-
wego w lecie gromadnie wystepujaee i t. p. w rozwoju i natezeniu cholery epidemiczuej,
wreszoie zdobytoby nakoniec wyjaduienic zasadniczych kwestyj, w jakich dzid jeszcze
rézpig sie zdania badaczdw. Sl

4
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KRONIKA MIEJSCOWA.

Medale zlote na wydziale lekarskim tutejszego nniwersytetu ofrzymali: R. Ko-
WALESKI  za  vozprawe 5,0 rozwoju narzaddw moczopleiowych”
14 p. D. M. Teraszkimewicz zan ,\Przyczynek do budowy egruezolodow
§luzowyeh, surowicznych, §linianek 1 trzuszozki”. Obaj jako
studenci 1V=-go kursu na zadane temata rozprawy rzeczone w ubiegtym rokn akademickim
napisali. Wreezenic medali mialo miejsce w ubieglym tygodniu na uroczystem rozpo-
czecin mowago roku akademickiego. Niestety! tylko p. KowaLESKr obecnie jako student.
V-go kursu osobiciec medal otrzymal, albowiem & p. Teraszkiewicz. mlodzieniee wiel-
kich zdolnoéei, niezmordowanej pracy i pieknych nadziei, w d. 31 Sierpnia r. b. z suchot
pluenych, w 21 roku zycia swego. rozstal sie z tym $wiatem.
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Historique, comnstruction, ventilation etc. 7Z rysunkami. Paris
1875. Cena rs. 6.

Ogloszenia.

Leezenie elektryeznoscig. Prof. Dr. F. Nawrocki. Ulica S-to Krzyzka

Nr. 23 (rég Marszalkowskiej), 2-gie pictro, od godziny 4-¢j do 5-¢j popoludniu.

Zarzad Instytutu Wod Mineralnyeh sztueznyeh w Ogrodzie
Krasinskim, ma honor powiadomié¢ W. W. P. P. Lekarzy ze wyrabia wod¢ gazowy
z kwasem salicylowym. Dotychczasowa produkeyja ogranicza si¢ tylko do jednego gatun-
ku, zawierajacego 0,1°/, wolnego kwasu salicylowege; wyroby wszelkiego innego steze-
nia, moga byé na zadanie przygotowane. N. Milicer, Mag. nauk prayrodz,

Sprostowanie. W N-rze 36-ym zasaly nastgpujace omylki drukarskic:

Str. 561 wiersz 10 od dolu zamiast: nahajka. czytad nalezy: drzazga

» » nw 8 5 » wigksza % migksza

» 565 ,, 6 odgory -y w ) o .

» ” % po wyrazie Perrr’a winien byé , zamiast .

» oy »y 2oddolu przecigeie Zrenicy czytaj przesunigeic Zreniey (iridesis)

9 H68 -,, 2odglry wycigeie tgezowki 5

reic tgezowki (fridotomia)

Redaktor odpowiedzialny, Dr. K. Benni. Wydawea, Dr. J. Rogowica. :

-w Druk. J. Jaworskiego, Krak.-Przedm. N. 415,

ru kop. (

Jossoacuo Ifensypolo. Bapwana 3 (15) C('H'l';ll"l]v.'l 1875 r.
Cena pojedynezego Nuw




