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TRESC Stud)ja klln iczne nad leczeniem su(,hon plu(,n)w h Podat
Dr. A. Soxorowskr, z Goerbersdorfu. (Ciag dalszy).—Sprawozdania z posiedzen Towarzysiw lekar-
skich. Towarzystwo lekarskie warszawskic. Posiedzenie z d. 6 i 20 Czerwea v. b.—Odel-
nek. Listy zpodrozy. List II z Wiednia. Skreslit Dr. G. Frirscur, — Krétkie sprawozdania
% postgpu wiedzy lekarskiej za granicy. Bialaczka ostra. Wyleezenie zaciednionej przepukliny dzinta-

niem etern siarczanego i wdmuchywaniem powietrza.— Kronika miejscowa, Choroby panujace w m
Cncn\ cur. b ——()gloszeuid

STUDYJA KLINIGZNE NAD LECZENIEM SUGHOT PLUGNYCH.
Podal Dr. Alfred Sokolowski, Lekarz przy Zakladzie leczniczym dla chordb piersiowych
w  Goerbersdort’ie.

II.

Trzy przypadki suchot ptuenych daleko posunigtyeh, z zej$eiem pomy$lnem.
(Cigg dalszy. — Zobacz Nr. 14, 151 17).
Wypada nam obecnie blizej si¢ zastanowic i rozebraé szezegolowo cale
leczenie o ktorem wielokrotnie wspominalismy

w poprzedniem rozdziale.
Leczenie nasze sklada si¢ z kilku

seisle z sobg zwigzanych czynnikéw,
z ktorych najgléwniejsza rolg odgrywa metodyezne uzycie gérskiego po-
wietrza, odpowiednia dyjeta odzyweza i wlaseiwe hydropatyezne postgpo-
wanie w pewnych scisle okreslonych postaciach chorobowych.

Cate wige leczenie wlaseiwie mowige jest deisle zaokraglong metody
lecznicza, ktérg dzis powszechnie w Niemezech nazywaja metoda Goe
bersdorfskag Tworey jej jest Dr. Illermann BreEaMER, whadeiciel 1 dy-
rektor zakladu leczniczego w Goerbersdorf’ie. Poglady swe na istote,
przyezyny i leczenie suchot plucnych wylozyl on juz w roku 1858 w swej
inauguralnej rozprawie 1) oraz w pozniejszej obszernej pracy. *)

W rozprawie B. utrzymuje ze ,suchoty ptucne resp. gruzli-
ca sptylko wyrazeniem (Ausdruck) stale i ciggle uposle-
dzonego odzywiania pluc resp. calegoustroju.

Uposledzone zas odzywianie pluc jest wynikiem
wrodzenie malegoserca ®) suchotnikéw, zkazdym bo-

1) Brenmer De legibus ad initium alque progressum tuberculosis pulm. ete. Berl. 1873,
%) Die Chronische Lungenschwindsucht und Tubereulose der Lungen. Ihre Ursache und
ihre Heilung. Dargestellt v. Dr. 11, BRenmer 2 Auflage. Berlin 1869.

%) Opierajac si¢na spostrzezeniach anatomo-patologicznyoh Lours i Rokiransky’kao.
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wiem skurczem serca zamalo krwi dostajesie do plue
i calego ustroju, a przez to odzywianie pluc i cale-
gociatamusibyé wnastepstwic uposledzonemizwol-
nionem. BreaMEer rozbicrajac dalej w swem wyzej przytoczonemdzicle roz-
przestrzenienic sig suchot po kuli ziemskicj przychodzi do wniosku, ze glowny
przyezyna niebytnosei albo bardzo stabego rozwoju suchot pluenych w miej-
scowosciach wysoko polozonych (gorskich) jest znajdujace si¢ tam ciagle
w skutek zmniejszonego cisnienia barometrycznego wiecej lub mniej (sto-
sownie do wzniesienia) rozrzedzone powietrze, ktore zawsze i stale dziala
na uklad naczyniowy (cyrkulacyjny) zwickszajace ilogé skurezow serca, a tem
samem w dang jednostke czasu pluca i caly ustréj otrzymuja wigeej krwi
a wynikiem tego jest polepszenic i przyspieszenie ogdlnego odzywiania.
Wyechodzae wige z tego maprzéd  postawionego twicrdzenia B. pray
leczeniu suchot pluenych lub usposobieniu do tychze po dal jako $ro-
dek stanoweczo dzialtajacy rozrzedzone powictrze t. j.

przebywanie w powietrzu goérskiem w miecjscowos-
ciach,w ktérych snuehoty pluene wealenieistniejg lub
pojawigjasi¢gbardzo rzadko. Obok tego eczynnika sta-
ledziatajacego, przez odpowiedniag wzmaeniajaca dy-
jetenalezy wplywaé¢ na polepszeniec ogdlnego odzy-
wiania, a za pomocgzimnych natryskow (dusz) starac
sie ozahartowanie ustrojuprzeciw wrodzonej wraz-
liwodeina zmiany atmosferyczne.

Caly zagsystemat leczniczy odbywaé sig winien
wzakladzieleczniczym,gdzieby chorzyciggle byli pod
opieka 1 dcista kontrola lekarskag Mysli wypowiedziane
w swem dziele B. szybko wprowadzil w ezyn, zalozywszy w roku 1859 za-
ktad leczniczy dla choréb piersiowych w Goebersdorf’ie na Szlysku dolnym.
O ile zas leczenie jego okazalo si¢ racyjonalnem najlepszym dowodem jest
ciggle wzrastajycy rozwoj zakladu Gocebersdorfskiego, oraz powstawanie
zakladow leczniczych opartych na zasadzie Brehmerowskiej jako to w Da-
vos w Szwajearji, Ausee w Styryi, Faclkenstein w gorach Taunus (pod Fran-
kfurtem nad M.) oraz nowo powstajaey (o ile mi wiadomo) zaklad
w Szwarcwaldzie w Badanskiem 1).

1) Wihadciwie mdwiac Davos, Ausee i Julkenstein nic sy zakladami leczniczemi
w Seislem znaczeniu wyrazu, lecz tylko miejscowosciami w kidrych leezenie suchot plucnych
odbywa sie podlug zasad Breumrrowskict, brak im zas waznego  ezynnika to jest $cislej
kontroli lekarskiej jaka istnicje w Goebersdorfiie. Owa §cista kontrola polega na
tem, ze kazdy chory zaleznic od swego stanu ma dcisle przepisane doie 1 godziny w kté-
rych wychodzié lub wyjezdzaé moze, $cisle przepisana i kontrolowana dyjete, oraz ze jest
regularnie od czasu do czasu zaleznic od uznania lekarskiego badanym. Postepowanie ta-
kie tj. kontrola jest przy leczeniu choroh phicnych niestychanej wagi, zwazywszy na
to, ze znaczna wiekszosé chorych piersiowych jest lekkomys$lng pomimo  nieraz daleko
posunigtej choroby. Kazdy snmienny lekarz kiéry duzo mial do czynienia zchoremi pluc-
pemi z pewnoseig odda mi pod tym wzgledem stusznodé—a tym zad ktorzy potepiaja owa
racyjonalng zasade nuzywajac ja systemem przymusu radze niezapomina¢ stéw Felixa Nig-
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Rozpatrujae krytycznie teoryje Brummer'A o suchotach pluenych ta-
two spostrzezemy, ze w dzisicjszym czasie nie moze ona wytrzym:\é scislej
krytyki naukowej zpowodu zarzutoéw ktore jej uezyni¢ mozna i tak:

1) Wrodzona maltosdé serca jukkolwick daje sig spostrzegac u su-
chotnikow to jednak tylko w mnigjszosel przypadkow, w wigkszej zas liezbie
spostrzegamy u zmarlych suchotnikow zanik secrca (alrophia cordis)
idacy w parze z ogoOlnym zanikiem wszystkich tkanek ustroju.

2) Rozrzedzone powictrze resp. klimat gérski nie zawsze 1 nie u wszy-
stkich osobnikow sprowadza przyspieszenie ruchow serca. 9)

3) Suchoty plucne nic we wszystkich przypadkach (jak staralem sie
to wykaza¢ w pierwszej czesei) sa wynikiem ogdlnic uposledzonego
odzywienia (suchoty ustrojowe), w wiclu bowiem razach sa choroba naby-
ta. Zreszta punkt ten jest jeszeze do dzis w nauce spornym. Pomimo ze B.
teoryje swoja o suchotach pluenych oparl na falszywej podstawie ), s t w o-
rzyl jednakze znakomite leczenic 1 slusznic pod tym wzgle-
dem nalezy mu sig odda¢ uznanie jakiego tez dzisiaj powszechnie nie-
mal sie doczekal, nawet od tych ktérzy z ostremi zarzutami wystepowali
przeciw jego teoryjom (prof. Lesert, v. MAYER, RIODEN 1 inni) i sydze ze
slusznic nazwaé go mozna ,reformatorem w lecznictwie su-
chot plucnyech”.

Na poczatku 1 w clagu niniejszej pracy podalem przyklady dowodza-
ce bezspornie znakomitych wynikow z powyiszego leczenia, obeenie zas
przystepuje do kolejnego rozbioru oddzielnych czynnikow.

MEYERA ktéry w swych odezytach o suchotach pluenyeh powiedzial. ,,W kazdym je-
dnak razie, gdzickolwick chorzy beda si¢ znajdywali, gléwna rzecza be-
dzie, aby zawsze rozsadnic zyli ipozostawali pod nadzorem rozsaduego i surowego
lekarga” (,, Die Hawptsache bleibt es jedenfalls, dass die Kranken, wo sie sich befinden verstiindiy
leben und unter der Aufisicht eines verstindigen und strengen Arztes stehen”).

%) Staralem si¢ na sobie samym s;rawdzié o ile czestosé bicia, serea jest zalezng od
cisnienia atmosferycznego; znaczny szereg spostrzezen doprowadzil mmie do zupelnic uje-
muych wynikéw. Jako przyklad podaje tu szereg nastepujacy:

Dzien Giodzina  Ci$nienie barometryczne Tetno  Cieplota w odbytnicy
YA 76 11 wieendr 702,56 o g, 84 & 3%6,2,C. =
10 11 8 rano 701,56 S E S 86 2 36,6 e
— 11 wicezér  702,0 &2 2 78 g 36,4 it
11 11 8 rano 7025 858 72 2 36,6 &
— 11 wieczér 703,56 é § & 72 T4 86,2 9 e
12 11 8 rano 703,5 <_3§ 5 a 78 = i 86,7 \' Be
—_ 11 wicezor  706,5 g § '5 E 74 é i 36,3 ;‘? -
13 1I 8 rano 706,0 § 3§ 86 s 36,7 -z
— 11 wicezér 706,0 & S°2 72 S 36,2 &
14 11 8 rano 105,0 S B § 86 ) 36,6 8
— 11 wieczor 706,50 'é g .8 76 i 36,2 %
15 11 8 rano 708,56  °Z < g 89 o 36,6 5
16 1I 8 rano 702,65 58 & 80 T 36,5

%) Zreszig o ile mi wiadomo BREIMER ostatniemi czasy sam nawet odstapil od s(vej
teoryi co do zwickszonej ilosei uderzen tetna pod wplywem rozrzedzonego powictrza, przy-
puszeza natomiast, ze toz powietrze wywoluje pewnezmiany w rozdziake krwi sprowadzajgce
przepelnienie malego krazenia, oraz ze wplywa na ogdlng szybsza przemiang wmateryi.
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I. Leezenie powictrzem (aerotherapia) resp. klimatem
gorskim,

Najgtéwniejsze cechy klimatu gorskiego sa nastgpujace.

1) Rozrzedzenie powietrza w rozmaitym stopniu zaleinie od wznie-
sienia. 2) Zmniejszona bezwglednieilos¢ wilgotnogcei
powietrza (absolute Luftfeuchtigheit) resp. powietrze bezwzgled-
nie suszsze. 3) Obecnosé¢ znacznej ilosei ozonu. Obok
tych gté6wnych cech klimat gérskiodznacza sie jeszcze
znacznem natezeniem promienislonecznych, oraz nie-
znacznemi wahaniami cieploty weiagu jednego i te-
gozsamego dnia w pordéwnaniu z wahaniami réwnin.
Zachodzi teraz bardzo wazne pytanie jak dziata klimat gorski na ustroj
ludzki w ogdéle, a na chorych pluenych w szezegole.

Pytanie to od lat kilkunastu do dzis dnia jest przedmiotem najzyw-
szych sporow w nauce. Waszystkie jakic do dzis dnia pod tym wzgledem
byly stawiane teoryje i przypuszezenia (a jest ich ilos¢ bardzo znaczna)
nie wytrzymujy scistej krytyki naukowej. Tu nalezy teoryja BrREHMER’A,
wedle ktorej ilos¢ uderzen serca si¢ zwigksza, tem samem nastgpuje szyb-
sza przemiana materyl w ogole, a obfitos¢ krwi w plucach przeszka-
dza zserowaceniu tworow zapalnych sprawy suchotniczej '); Braun’a ?2)
o zwigkszonej ruchliwosei tlenu w rozrzedzonem powietrzu; Kunze'co 3) o
zmianie typu oddechanin w rozrzedzonem powietrzu..... 1 tem podobne in-
ne. 7 nowszych prac pod tym wzgledem zaslugujap na blizszyg uwage do-
swiadezenia Prof. BEr1’A w Paryzu nad rozrzedzonem powietrzem po-
mieszezone w pracy JOURDANET'A *). Bardzo sciste i szezegélowe prace
doswiadezalne B. nad zwierz¢tami poddanemi dzialaniu rozrzedzonego po-
wietrza w roznym stopniu, doprowadzily go do wnioskéw stanowezych:
ze ilos¢ gazéw krazgcych we krwi tetnicznej (a prze-
waznie tlenu) zmniejsza sie¢ znacznie ze zmniejsze-
niem cisnieniaatmosferycznego;trudno jednakze sci-
sle oznaczyé¢ przy jakiem cisniceniu dopiero zaczyna
sig stanoweczo pokazywaéowardznica, ktéra jednakze
wyraznie wystepuje dopiero pozmniejszeniu cignie-
nia o 19 do 20 centimetrow ).

JOURDANET ©) opierajac si¢ na wlasnych rozbiorach powietrza wy-
dychanego u suchotnikéw sadzi, ze ,,u tych ostatnich nastepuje

') Brenmer Zur Aectiologic und Therapie der chronischen Tungenschwindsucht, Berlin
1874.

2) BRrAUN Systematisches Lehrbuck der Balneotherapie.

Y Kunze Wodurch wirken Hihencurorte auf Lungenschwindsucht. Deut. Zeit, f. prak.
Med. 1874. Nr. 1.

Y)Y Injluence de la pression de Pair sur la vie de Uhomme. -Climats d’altitude et de mon-
tagne par Dr. JoURDANET. Paris 1875, T. I str. 182—210.

5) Uwazamy za stosowne praytoczyé tu kilka dodwiadezen P. Brrr'a (patrz

tabelke na str. 449).

) Juorpankr . c. T. I str, 57.
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nadmierne utlenianie ustroju”, a tym sposobem opierajae sie
na pracy wyzej przytoczonej BERT'A wnosi, 2¢ powietrze rozrze-
dzone dziatanasuchotnikdéw dobroczynnie w ten spo-
sob, ze spowodowywajge zmniejszenie prawidlowej
sprawy oddechania (action sous respiratoire), tem samem spro-
wadza dorodzaju rownowagi nadmierne spozywanie
tlenuwprzebiegusuchot plucnych.

Wreszeie inni autorowie jak Rurnne '), RIODEN 2), DUnRRsen ?)
i inni zaprzeczajy gorskiemu powictrzu wlaseiwego dzialania na sprawe su-
chotniczy, przypuszezajac, ze powietrze gorskic odznacza si¢ tylko nie-
zwykly czystoseia.

Przeciw tym ostatnim przypuszezeniom istnicje szereg bardzo wa z-
nych spostrzezen dowodzgeych, ze suchoty plucne
wmicjscowosciach wysoko polozonyech weale nie ist-
niejg, lub objawiajg si¢ stosunkowo bardzo rzadko.
Spostrzezenia te daly poezatek tak zwanej ,, Immunitits Frage”, kwestyi spor-
nej, ktora nieslychanic zaprzatala umysly i zaprzgta do dzig] lekarzy w eig-
gu ostatnich lat dziesigeiu i rowniez jak kwestyja dzialania rozrzedzonego
powictrza sprowadzila mnéstwo roznorodnych pogladow i teoryj.

7 zbyteczne uwazam przytaczaé tu wszystkie te réznorodne poglady;
ogranicze¢ si¢ tylko na wzmiance o dwodch najnowszych pracach w tej
kewestyi.

| (‘iﬁnicm(, pr,twulfowo Zmnicjs/,enie ciénienia Zmnicjszenie
— —- |—— e - gazu Na 100
Nu- Iloéé S gazi w okrmw 100¢.5z. | (- Gaz we krwi w 100 o sz | B8 °1’J¢t°“
meér ‘lli(!' | Sl (RE Vi S
co* co* co* | co?
o CcO? nie 0 co* — (6] co? (0] co?
+0 | o +0 5

1 l 21,6 | 36,3| 57,91 1,7 | 57C ls,b‘l 35,4 | 54,0 1,9 3,0 0,9 | 138 25
|

- .
2 1 21,5 350/ 56,8 1,5 | 56C 211‘347 55,8| 1,6 | 0,7 | 03| 32| 0,8

’ 17,4} 33,8 51,2| 1,9 | 56C l.)5> 28,0 | 43,6 1,8 1,9 58 { 10,9} 17,1

4 | 16,9 | 45,7| 62,6 | 2,7 | 56C 124‘350 47,4 | 2,8 | 4,5 | 10,7 | 26,6 | 23,4

%1

8 [ 19,8] 29,1| 48,9 1,5 | 44C 16,3 23,31 89,6 1,4 | 8,5 | 58 | 12,6/ 19,9
| |
*"“‘w TR N T ‘ s e
‘1, 48,41 67,8 | 2,4 | 31C 1‘36‘36,5 50,1 2,7 | 58 | 11,9 29,3 | 24,4
G T (S W T AT
19 \21,5‘ 41,9 63,4 1,9 | 22C 107! 22,0 | 82,7 | 2,0 | 10,8 | 19,9 | 50,0 | 47,5
|
__#| Meit s s |
| |

|
| i
1,9 I 19,9 1,7 | 13,7| 34,2 | 65,8| 74,2

') Prof. RuenLe w Handbuch der Speciellen Pathologie und Therapie herausgegeben von
ZiemsseN V. Bd. 1874,

?) RuopeN w Systematisches Lehrbuch der Balneotherapie von J. BRAUNIII Ausg, 1873,

3) Dr. DitnrrseN  Zur IFrage der Behandlung der Lungenschwindsucht in der siidlichen
Klimatischen Winterkurorten und den Hihencyrorten. ( Deutsche Medizinische  Vochenschrift,
Nr. 3, 6, 1876).
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I tak JOURDANET ') w pracy swej bardzo cennej i niestychanie su-
miennie opracowanej poswigea obszerny rodzial rozbiorowi tego spor-
nego pytania. Praca jego tem bardzicj zastuguje na uwage, 7e autor
dhugo bardzo przebywal w Mexyku 2) badajae wplyw tamtego  par eacel-
lence gorskiego klimatu u zdrowych i choroby dotknigtych, nictylko tam-
tejszych micszkancow, ale i roznorodnych curopejskich przybyszow. Wy-
niki ostatcezne streszeza w nastgpujacy sposob:

1) Wogdle w Mexykusuchoty ptucne sy nieslycha-
nicrzadkiena wysokoseiach powyzej 2000 metrow,

2) Suchoty plucne prawie zupelnie nic w ystepuja
w klasie zamozniejszej ).

3) Usposobienic do tej choroby pozyskane w in-
nych miejscowosciach znika zazwyczaj uludzi mlo-
dyeh, ktorzy osiedlili si¢gnastepnicwitych géorskich
miejscowosciach.

4) Czgsto spostrzegano zupelne wyleczenic u su-
chotnikow,ktorzy t¢ chorobgnabyli winnyeh micjsco-
woscliach.

Druga pracg pod tym wzgledem stanowi wydane w tych czasach spra-
wozdanie kommissyi specyjalnic naznaczonej przez Towarzystwo przyro-
dnicze Szwajearskie w celu zbadania stopnia rozprzestrzenienia si¢ suchot
pluenych w Szwajearyi ). W sprawozdaniu tem niestychanic sumiennie opra-
cowanem autorowic zwrocili uwage nietylko na stosunek smiertelnosei ze
wzglegdu na roznorodne wzniesienie nad  poziom morza, ale na wazelkie
inne mozliwe wplywy jako to wiek, warunki spoleezne, réznorodne zajecia
it. p.; oprocz tego oddzielnie zestawiono mieszkancéw miast i wsi, od-
dzielnic tez micszkancow urodzonych w gorach Szwajearskich, jako tez
przybyszow, oddzielnie tych ktorzy mnabyli suchoty w miejseu ostatniego
zamicszkania lub gdzieindzicj. Jednem stowem zestawiono szeregi tablic
bardzo pouczajypce. Brak micjsca nie pozwala mi tu przytoezyé pewnych
zestawien, ogranicze si¢ wige tylko na przytoczeniu wnioskow ostatecznych
odsylajac po szczegély do oryginalu.  Wnioski sa nastepujpce: 1) Ze
w Szwajearyi ze zwrostem zwnicesienia nad poziom
morzastale siedajezauwazyé zmniejszenic cz¢stosel
suchot plucnych ). 2) Ze suchoty ptucne wystepuja na-

1) 1 e p.T. 1 str. 4459,

) Samo miasto Mexyk jest wzniesione na 7000 stép nad poziom morza.

¥) Jako przyklad pod tym wzgledem antor powiada ze weiagu swej 4'/, letniej pra-
ktyki lekarskicj w miescic Mexylku na 30,000 wizyt lekarskich ktore w ciagu tego czasu
odbyl spotkal wszystkiego szescin suchotnikdw.

Y Die Verbreitung der Lungenschwindsucht in der Schweiz. Bericht der von schweizeri-
schen  Gesellschaft zu Untersuchungen dariiber nicdergesetzten Kommission, erstatet von ihrem
Aktuar Emil MULrLgr. Winterthur 1876,

%) Jak o tem przekonywaniniejsze zestawienie: 1wysokosé200-—400 metrdw: $mier-
telnodé na tysiae 3,159/, 11 wysokodé 500699 metréw $miertelnosé na tysiae 1,9%00.
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wet w nznjwyZSzych miejscowogeiach, ale bardzo J-'Zéd-.
ko. 3) Ze w pl'ZO‘Jchiu najnizej polozone miejscowosci
przedstawiaja dwa razy tyle suc hot p[ucnych, .co
najwyzcj polozone, poodjeciu zas przypndk()w gdzie-
indziej n:mbyt_yCh przedstawiajg réznic¢ jeszcze zna-
czniejszg 4)7Ze¢zmniejszenic sie suchotze zwigks ze-
niem wysokoscinicidzie wstosunku prawidlowo pro-
porcyjonalnym Te za§nieprawidlowe wahan ia z:ml.cz;l,
gléwniec od warunkow spolteczny ch, ludnosé bowiem
przemyslowa przedstawianajmniejprawidlowysto-
pien zmniejszania si¢choroby, ludnosé zas migszana
wogoleprzedstawiabardzo prawidlowy stopien 7'"1?03"
szaniasi¢g suchot, podezas gdy ludnosé rolnicza juz
na stosunkowo nicz naczuych wznicsie niach przcdstu—
wianajnizsze stopnicodsetkowe suchot ptucnych.

W Goehbersdorfiei jego okolicy (parafija Langwaltersdorf po.
wiat Waldemburgski) polozonyeh na wysokosci 1700' w gérach Olbrzy-
mich suchoty pluene wystepuja niestychanic rzadko. We
wsi Goebersdorf liczacej przeszto 500 mieszkancéw w-clpgu mego tu prze-
azto dwuletnicgo pobytu spostrzegalem dotychezas u mieszkancow jeden
przypadek suchot pluenych, chociaz warunki spoleczne tychze nie sy swie-
tnemi.

W Karpatach suchoty pluene u mieszkancow tamtejszych majy byé
rowniez niestychanie rzadkiemi, jak o tem mi wspominal Prof. CHALUBINSKI
dokladnic znajpey tamtejsze okolice. (d. c. n.)

Sprawozdania z posiedzen towarzystw lekarskich.

TOWARZYSTWO LEKARSKIE WARSZAWSKIE.
Posiedzenia zwyeczajne z d. 6 i 20 Czerwea 1876 r.

Na pierwszym z wyzej wymienionych posiedzen kol. Kurcyusz od-
czytal kilka uwag nad przypadkami durzyecy brzusznej
dostrzeganej wciagu ubieglego roku 7 powodu wazno-
$ci poruszonego ty skrommna nazwy przedmiotu, zmuszeni jestesmy szezegd-
fowo nad nim si¢ zastanowié. Na wstepie kol. Kurcyusz ubolewa, ze nie
istnieje pomigdzy lekarzami miasta naszego nalezyte porozumienie w celu
badania panujacych choréh, azeby obznajmiaé publike lekarsky ze stanem
epidemicznym miasta i kraju. A jednak badanie tego co od dawna Ro(l
nazwiy genius epidemicus rozumiemy ma nieslychany w praktyce lekarskiej
doniostosé 1 tylko zbiorowemi silami moze by¢ dokonywane, Podniesie-
nie tej kwestyli wchwili obeenej tem bardziej jest jeszcze na czasie, ze te-

III wysoko$é 700-—899 metréw émiertelnoéé na tysiac 1,0%/50. IV wysokosé 900-—1099
metréw ¢miertelnogé na tysiae 1,2%0. V wysokogé 1100-—1299 metrdw &miertelnosé na
tysiac 1,9%0. VI wysokosé 1300—1499 metrdw émiertelnodé na tysiac 0,8%/.. VII wy-
$0k0#¢ 15001800 metréw $miertelnosé na tysige 1,1%/p0.
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raz wlasnie odbywa si¢ u nas nowy przelom w stosunkach epidemicznych,
gdyz w miejscu panujgcej dotyd durzycy brzusznej, natle mallary-
cznem wystepowaé zaczyna durzyca wysypkowa, ktorej ecigikic
przypadki coraz czesciej bywajy napotykane w szpitalach 1 w prywatnej
praktyce lekarskiej. Napomknawszy o tej okolicznosei kol. Kurcyusz
zwraca baczny uwage na ubiegle Iata i nadmienia, ze juz od kilku z nich
lekarze Warszawsey zaznaczajy zwigkszenie si¢ liczby przypadkow zimni-
cy. W poczgtkach tego zwigkszenia, ktére poniekgd zastugiwalo na naz-
we epidemii chociaz mialo charakter wyraznie miejscowy, przypadki owe
przedstawialy si¢ w znacznej czgsei jako gorpezki clagle, wystepujgce w naj-
rozmaitszej 1 najdziwnicjszej nieraz postaci. Rozpoczynaly si¢ dreszezem
lub bez dreszczu, przedstawialy typ ciagly (continuus) lub zwalniajacy
(remittens), trwaly od kilku do kilkunastu dni i konezyly sig juz to nagle
juz tez stopniowo 1 zwolna. Bardzo czesto towarzyszyly im zaburze-
nia miejscowe w rozmaitych narzgpdach ustroju, szezegodlniej w  sfe-
rze mneérwowej 1 w przewodzic pokarmowym. Ogdélng zas cechy wszy-
stkich tych przypadkéw bylo zaraz zpoczaptku wystepujace znaczne, mi ¢-
k ie obrzmienie sledziony, zwykle niec bolesne, oraz ta okolicznosé, ze
chinina nawet w znacznych zadawana iloseiach napadéw nie przerywala,
lubo nie pozostawala bez wplywu na dalszy ich przebieg 1 charakter.
Przypadki o ktorych mowa naliczniej pojawialy sie ku koncowi lata 1872
i na wiosne 1873 r., a juz z koncem lata tegoz roku stawaly si¢ coraz
rzadszemi 1 w jesieni prawie zupelnie znikly; ale zato coraz wyrazniej wy-
stgpowaly choroby noszace na sobie cech¢ zatrucia bogiennego (intowicatio
palludinosa) odznaczonego slabem natgzeniem przewleklej zwykle goraezki,
oraz nie takiem juz jak poprzednio, lecz twardem 1 bolesnem nabrzmie-
niem sledziony. I tutaj takze stan taki rzadko wystepowal sam przez sig
ale zazwyezaj na tle jego ogélnem ujawnialo sig jakied elerpienic miejscowe,
ktore glownie zwracalo na siebie uwage pomimo iz jego doniostosé mnigj-
szego zwykle bywala znaczenia. Najezestszemi bywaly tu zboczenia w sfe-
rze trawienia, np. przewlekle niezyty zolpdka 1 kiszek, ktorym nicodlycz-
nie prawie towarzyszylo obrzmienie 1 stwardnienie watroby, Dalej spol-
czesnie z poprzedniemi wystepowaly niezyty drég oddechowych a nawet
nieraz g'h;bic‘j w miyzsz pluc siegajace chorobowe sprawy oraz liczne obja-
wy powiklan nerwowych. Cechy ogdlng wszystkich tych zaklécen byla
niestychana ich uporezywodé¢ 1zupelna bezkuteeznosé chininy. Jedyny tylko
grodek, ktory nie zawodzil polegal na zmianie miejsca pobytu. Wyjazd
z Warszawy mianowicie w gory juz sam przez si¢ bywal dostatecznym
i powodowal latwo wyréwnywanie si¢ nawet powiklan. Zaznaozyé tez
wypada, ze nietylko w chorobach przewleklych przebijalo ono tto mallary-
czne, ale 1 w ostrych czy to zakaznej czy zapalnej przyrody. Objawialo si¢
ono przedewszystkiem niezwyklym i nieprawidlowym przebiegiem gorpcezki
i obrzmieniem sledziony przy postaciach chorobowych, kiére same przez sig
takowego nie powodujy, jak niemnicj pomyslnym w owych ostrych postaciach
wplywem wiclkich daweck chininy na przebieg calego cierpienia. W ten
sposob powiklane ukazywaly si¢ najezesciej choroby wysypkowe ostre, za-
palenia pluc czy to krupowe czy niezytowe, goséce, réza it. p. Na
szezegolng uwage jednak zastuguje fakt przez wszystkich lekarzy War-
szawskich stwierdzony, ze w owym czasie w obec wiclkiej mnogosei przypad-
kow przewleklego zakazenia bagicnnego przypadki typowe czys-
tej zimnicy przepuszezajacej (/. intermittens) nader byly rzadkic. Czesciej
dopiero poczely sig¢ one pokazywaé przy koncu zeszlego roku, wspélezes-
nie z przypadkanii powiklania durzycy brzuszney z zimmicy i podobnie jak
ta ostatnia trwajy bez przerwy az do chwili obecnej.
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Zebrawszy wszystkie poczynione wowezas postrzezenia przychodzimy
do wuiosku, ze ludnosé Warszawy oraz jej okolic poezawszy od r. 1872
znajduje sig pod wplywem obficie wytwarzajypeego si¢ zarazka  blotnego
(m n‘l larycznego), i ze pod jego dzialaniem wytworzyla si¢ epidemi-
Ja zimmicy przejawiajgea sie jednak w sposob nieco odmicnny od dawniej do-
strzeganych epidemij tego cicrpienia. Poczatek jej, jak widzielismy powyzej,
odpowiadajaey ostremu  zakazeniu bagiennemu obfitowal w goraczki eig-
gle, a zwlaszeza przepuszezajuce. Pozniej zas nastapilo zakazenie prze-
wlekle, pod wplywem ktorego typowa przepuszezajgpea zimmnica zwolna sie
zatarla, ustalily si¢ cigglejsze malaryezne postaci oraz owa sklonnosé do
najrozmaitszych mallarycznych powiklan.,  Sklonnosé ta jednak uwydatni-
la si¢ osobliwic i w sposob uderzajycy w obee gromadnic wystepujace]
durzycy brzusznej w biezgeym roku. 7 polypezenia si¢ ezy tex przypad-
kowego zejscia si¢ na jednym osobniku tych dwoeh postaci zakaznych 7 i-
mnicy idurzycy tak wybitnie rozniacych sie pomigdzy soby, a jed-
nak pod wieloma wzgledami do sichie podobnych, powstaly obrazy kli-
niczne niezmiernie urozmaicone z jakiemi nie spotykamy sie  dotypd ani
w podrgeznikach terapeutyeznych, ani w kazuistyce lekarskiej. Co wigeej— is-
tniato dotad przekonanie, zdaniem nicktoryeh autoréw, ze o ile cze-
stemi sy epidemije zimnicy obok durzycy wysypkowej, o tyle znéw obok
durzycy brzusznej sy rzadkic. O ile spostrzegajac w cigpgu ubicglego ro-
ku kilkadziesiagt takich powiklan, kol. Kurcyusz méglt sobie o nich wy-
robi¢ ogoélniejsze pojecie, przypadki te rozdzielaly si¢ na dwic wybitne
gruppy, stosownie do tego ezy powiklanie zimmicze wystgpowalo glownie
w poezagtku czy tez w koneu choroby. W pierwszym razie choroba rozpo-
czyna sig od goryezki wyraznie przepuszezajacej zimniezej, ktora nastepnie
przybiera ciggly durzycowy charakter, w drugim zas zwyczajna durzyca
brzuszna przechodzila w napady zimnicze i powoli sig wyréwnywa. Na
okazanie tej dwojakiej wlasciwosei autor przytoczyl w swoim przykladzie
dwa bardzo dokladne kliniczne spostrzezenia, objasnione graficznym obra-
zem gorgezki, ktorych tu dla braku miejsca zalgezyé nie mozemy, a na-
ostatek wyniki z poczynionych spostrzezen w klinice professora LAMBLA
oraz w swej prywatnej praktyce zebral w punkta nastepujace: 1) Pod
wplywem panujgcej w miedcie naszem w ostatnich czasach mallaryi durzy-
ca brzuszna przedstawiala si¢ w odmiennej nieco postaci niz poprzednio
a to w skutku zejscia si¢g obu tych postaci chorobowych na jednym oso-
bniku. 2) Zmiany w obrazie klinieznym durzyey tym sposobem zmienio-
nej polegaly mna  wystypieniu pewnych cech cierpieniom wmallarycznym
wlaseiwych, a mianowicie @) na znacznem obrzmieniu sledziony twardem
i nie bolesnem, &) na zmianach przebiegu goraezki, ktora badz w poczyt-
ku badz w koncu choroby przedstawiala sie¢ jako przepuszezajaca (intermit-
tens) a miekiedy nawet zachowywala tenze typ w ciagu calej choroby,
¢) na dlugotrwalosci i uporezywosei cierpienia, ktére z choroby o przebie-
gu mniej lub wigeej okreslonym i przewidywaé si¢ dajacym, przechodzila
w posta¢ miestaly 1 chimeryczna; d) nakoniec ze W ten sposéb zmie-
niona gorapczka durzycowa ustepowala przewaznie pod dzialaniem “tych
wplywow, jakie do powstrzymania gorgezki bagiennej najwigeej przyezy-
niaé si¢ zwykly, jak zmiana miegjsca pobytu i arszenik. Jaki zachodzi stosunck
w tej postaci pomiedzy zarazkiem durzycy i zakazenia bagiennego trudno
jest stanowezo oznaczyé. Najprawdopodobniej osobniki podlegaly wspolezes-
nie obu wplywom. Jakkolwiek rozmaitosc w postaciach klinieznych tego ze-
spolenia byta nader wielky, dawaly sig¢ jednak rozroznia¢ w przebiegu .kaz—
dej z nich trzy okresy: poczatkowy, gléwny i koncowy. Picr-
wszy wystgpowal czgsto jako goraczka przepuszezajyca a niekiedy oprocz
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zwyklych durzycy zwiastunéw brakto go zupelnie. D rugi przedstawial
sig jako goraczka ciagla z malemi zwolnieniami l[ObOYVC"H, w ktorych
jednak cieplota nie opadala nizej 39° i trwal 23 tygodni. Jezeli w tym
okresic pojawialy si¢ inne jakic peryvjodyezne zjawiska, to mic bywaly
nigdy nacechowane zmianami cieploty. Okres konecowy odznaczal
sig przepuszezanicm albo zupelnem zwolnieniem i przedstawial si¢ bardzo
rozmaicic z wyjatkiem cechy ogdlnej kolejnego po  sobic mnastepowania
zwolnien i nasilen gorgezki. T tak albo miewalo miejsce codziennie wieezor-
ne nasilenie, albo po jednodniowem zwolnieniu objawialo si¢ kilkodniowe
pogorszenic a ilos¢ takich napadéw  bywala  bardzo rozmaita. W ogole
okres ten trzeei ze wzgledu na powyzsze napady rozpadal si¢ na dwa od-
dzielne typy: zwalniajacy i przepuszezajacy. Co do zlosliwo-
gei durzyey bagiennej, to ta nie byla wiclky. Wprawdzie zdarzaly si¢ tu
i owdzic praypadki smierei, ale dotykaly one przewaznic albo osoby bardzo -
mlode albo zgrzybiale. Kol. Kurcyusz mial  smiertelnosé  bardzo maly,
adyz na 47 przypadkow stracil tylko jednego 10-letniego chorego.

W sprawozdaniu naszem z posiedzenia, o ktérem mowa, pomijamy ob-
szerny rozprawe nad powyzszy cickawg pracy, a to z powodu iz postano-
wiono na jednem w przyszlych posiedzen ogolnie panujapce stosunki mal-
laryczne w Warszawie obszernej poddaé¢  dyskusyi.  Nie mozemy jednak
pokryé milezeniem przemowienia prezydujacego z powodu wstepu ktorym
kol. Kurcyusz rozpoezyl swy mowe. Prezydujpey uznaje, ze do badania pa-
nujpeyeh chordb nie wystarczaja pojedyneze sity, ze praca ta wchodzyea
w zakres towarzystw lekarskich zaniedbang zostala przez nasze towarzy-
stwo w ostatnich latach. Nie tak bylo dawniej, a mianowicie w dlugim
okresic czasu  migdzy 1833 1 1853 rokiem, w ktorym tego rodzaju stu-
dyja chociaz bezowoene, stanowily jedno =z glownych zajeé towarzystwa.
Skladalo si¢ ono w owym ezasic wylyeznie z lekarzy szpitalnych i prakty-
eznych miasta, majacych bardzo szerokie pole do spostrzezen. Istnial tez
w towarzystwie osobny komitet, ktory peryjodyeznie sie zbieral i nagroma-
dzil ogrommy epidemijologiczny materyjal w protokolach naszego towarzys-
twa zlozony. Najezynnicjszym w tej calej sprawie byl kol. NaTaNsoN,
ktory nie poprzestajuc na panujpeych chorobach w Warszawie, za sprawy
Towarzystwa pourzadzal w ealym kraju naszym stacyje obserwacyjne, - ze-
stawial ich prace i takowe w tygodniku lekarskim, ktorego byl
zalozyeielem 1 wielee zasluzonym redaktorem, co dni 15 przez lat kilka
oglaszal.  Na nieszezescie calemu  temu  krzataniu sie braklo naukowej
podstawy 1 dla tego tez nie doprowadzilo ono do osobliwszej syntezy
1 znudzilo wszystkich eczezem nagromadzeniem  faktow. Przyezyny tego
byly wielorakie; naprzod samo Owezesne stanowisko epidemijologii, powtore
nizszy stopien naukowego wyksztaleenia naszej lekarskiej publicznoser z po-
wodu braku miejscowej szkoly, a raczej ludzi obowiazkowo trudnigeych
sie postepem lekarskicj wiedzy, a nakoniee zpowodu mmiejszego jak dzi-
I 7bratania sie medyeyny z naukami przyrodniczemi, bez ktorych samo
spostrzezenie panujaeych choroh mic mie poradzi. Ostatnil  lat dziesigtek
wypelnil u nas w znacznej bardzo czesel wszystkie te braki, jest przeto
nadzicja, z¢ biorae sie na nowo do dziela picknicjsze osiggniemy plony.
W kandym zas razie nalezy sie koledze Kurcyuszowr podziekowanie, iz to-
warzystwo na dawng naprowadza droge 1 przypomina mu  kierunck jego
whasciwie odpowiedni zadaniu, ktory dla praktyki lekarskiej wielki obie-
cuje pozytek.

Ostatnic posiedzenie Towarzystwa przed tegoroeznemi feryjami z d. 20
Czerwea bylo tak nie liczne, iz po przeczytaniu 1 przyjeciu protokodlu z po-
przedniego posiedzenin, odroczono wszelkic naukowe czynnosei wz do
3 Wrzesnia, *

—— * W
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ODCIINEIK.

Listy z podroézy.

1L
Wicden, d. 4 Crerwca 1876 1.

Pomigdzy studentami Wiedenskimi najsilniej przedstawiona jest na-
rodowosé wgglc.rsk:m; w zeszlem polroczu Wegry dostarczyly 322 studen-
tow, co stanowi przeszlo trzeein czesé ogélndj liezby; pomiedzy nimi bar-
dzo wielu (moze nawet wiekszosé) jest starozakonnych. (}ali(’:yja figuruje
cyfry 80, a w tdj liczbie starozakonnych takze jest wielu. Wzystkie andi-
toryja, Z\:vhmszcz:t na odezytach obowigzkowych jak Ducnex’a, HeBry,
BRAUN'A 1 t. p. tak sy przepelnione, ze przez to nic widziee, a niewicle
slysze¢ mozna; zwlaszeza tak zwane wizyty chorych malo sy korzystne.
Kursa speeyjalne najezesciéj 6-cio lub S-mio tygodniowe, przeznaczone wig-
sej dla lekarzy cudzoziemeow, ktorzy tak licznie Wieden nawicdzaja, mnidj
thumnie sy uczeszezane.

Grono profesoréw medyeyny sklada sig w Wiedniu z 23-ch profe-
sorow zwyczajnych, 36-u nadzwyczajnych i 47-u  privat-docentow, jozeli
do tego doliczymy trzydziestu asystentdow, ktdrzy wszyscy majy prawo
do wykladu bez habilitowania si¢, to otrzymamy wysoka liczhe 136 u
wykladajacych rozmaite galezie umiejetnosei lekarskich. Przy kazdym
asystencic  jost kilku aspirantow, takze ukonezonych lekarzy, z po-
miedzy  ktorych profesor asystenta sobie wybiera; obowigzek ten nic
mozna peknié dluzej jak 4 lata. W liczbie powyzszej pominicei sy pro-
fesorowie nauk przyrodniczych, ktorzy nie naleza weale do wydziatu le-
karskiego, a odezyty swoje nic w ogdélnym szpitalu, ale w oddziel-
nie do tego przeznaczonym gmachu miewaja. Klinika lekarska i chirurgi-
czna jest, jak wszedzie podwdjna, klinika akuszeryjna potrojna (trzecia dla
akuszerek). Klinik ocznych jest az trzy w Wiedniu, z tych dwie prowa-
dzone sy przez profesorow zwyeczajnych, a trzecia przez profesora nad-
zwyezajnego; kazdy z tych specyjalistow ma znowu swoja specyjalnosé, kto-
rg ze szezegélnem uprawia zamilowaniem, i tak: Arnr celuje szezegolnic
w chorobach zapalnych i, pomimo podesziego wicku, w operacyjach ocz-
nych, STELLWAG v. CARRION, niegdy$ profesor nieistniejpedj juz dzisiaj
szkoly lekarskiej wojskowej Josephinum, zajmuje si¢ najwiceej zboczenia-
mi refrakeyi 1 akomodacyi 1 nakonice JAEGER uprawia z zamilowaniem
iz wielkim dla nauki pozytkiem oftalmoskopije; atlas jego oftalmoskopijny
zakasowal wszystkic dotychezas istniejpce  wykwintnoseia 1 dokladnoseiy
wykonezenia. W klinice Cariona widzialem rzadki a pouczajacy przy-
padek porazenia migsni akomodacyjnych oczu, ktore skutkiem przebyté;
blonicy (diphteritis) nastapito. Chlopiec 7-o letni przeszedt blonice gardzieli,
ktora 14 ({ni trwala; w okresiec zdrowienia dostrzezono, ze chory, kto-
ry juz do szkoly byl chodzil, niec mégl czytaé, chociaz przedmioty odlegle
widzial. Do kliniki przyprowadzono go dziesigtego dnia po skonczondj
blonicy. Pacyjent byl zupelnie zdrow i oczy jego nie przedstawialy zadnej
nieprawidlowosei, opréez téj, ze najwickszych liter czytaé nie potrafil; gdy
mu nalozono okulary Nr. 10, ezytal z latwosela pismo Nr. 2 prob JArRGs-
®R’A. Te porazenia miesni skutkiem blonicy sa dotychezas niedostatecznic
wyjasnione; przyjetem jest powszechnie ttomaczenie, jakoby one powstawaly sku-
tkiem wylewéw krwi w pochewkach nerwowych, ktére anatomicznie stwier-
dzone zostalo, nie wyjasnia nam bynajmniej dlaczego raz podnichienie migk-
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kie, drugi raz konezyny dolne, trzeci raz, jak w powyzszym przypadku,
miggnic nastaweze oczu  porazone zostaja.  Asystent STELLWAGA 'Dr. Bo-
RYSIKIEWICZ powiadal mi, ze¢ tego rodzaju porazen skutkiem blonicy mie-
wajy w klinice 6—8 roeznic 1 ze choroba ta nigdy dluzej jak 2—3 mie-
sigey nie trwa.  Rokowanic we wszystkich tego rodzaju porazeniach jest do-
bre, odyz wszystkic one po dluzszem lub krotszem trwaniu bezpowrotnie
znikaja, co latwo przy powyzej podanem tlomaczeniu pojaé; jak tylko bo-
wiem wynaczyniona krew ulegnic wessaniu, nerwy napowrdt swoja czynnosé
odbywajy. Porrrzer opowiadal mi jednak przypadek, w ktorym kilkoletnia
dzicwezynka (w prywatnej jego praktyee) miala stuch przytepiony skutkiem
porazenia podnichienia mickkiego, a porazenic to bylo nastgpstwem bloniey
1 juz nigdy podnichienic migkkie do stanu prawidlowego doprowadzonem
byé nie moglo.

Anatomija prawidlowa wykladana jest przez dwoch profesorow zwy-
czajnych.  Kiedy w roku zeszlym pozbyto si¢ ILYrrL'a, naznaczono w jego
miejsce Lancur’a. HyrrL jest obeenie w sile wicku i mogltby dlugo jeszeze
zasiadaé na katedrze, ktory przez tyle lat z chwaly dla uniwersytetu 1 z po-
zytkiem dla shuchaczow zajmowal; byl on ciggle w zlych stosunkach z wyi-
sz whadza, ktora nie data dowodu dbaloset o dobro instytucyi, przyjmu-
Jac bardzo skwapliwie jego dymissyje. Skonezywszy przedwezesnic swoj
zawod profesorski 1 doznawszy nadzwyezaj thumnych owacyj, w ktorych
tysigce jego zwolennikéw udzial bralto, ITyrrn usunal sig od zgielku $wia-
towego 1 zamieszkal w matem miasteezku Petersdorf, pod Wiedniem, gdzie
w dalszym cigeu ukochany przez siebie nauks sie zajmuje, a pomoeca w tych
Jego pracach jest przyjaciel jego 1 od lat 12-u prosektor, FRIEDLOWSKI
(czech), ktorego potrafil na zawsze do swojej osoby przywigzaé. Genijalny
anatom, nie waham si¢ tak Ilyrri’a nazwaé, chociaz anatomija wlasciwie
tylko analitycznego, badawezego wymaga talentu, pozostawil po sobie pro-
znig, ktory, jak latwo bylo przewidzieé, trudno bardzo zapelnié; moze byé
ze to tylko jest przyczyna, dlaczego wyzej wymieniony jego nastepea nie-
zbyt zadawalnia stuchaczéw swoim wykltadem.

Drugy podobna strate ponidsl wydzial lekarski w osobic ROKITAN-
SKY'BGO, ktory po obchodzie pigédziesigeioletniego jubileuszu doktorskiego,
w tym roku od obowiazkoéw profesora si¢ usunagl. W miejsce jego nazna-
czono jego ucznia, mato w literaturze znanego, Hescur'a, dawniej profes-
sora anatomii patologicznej w Graz. IHuescin opisal niedawno ciekawy
1 jedyny w swoim rodzaju przypadek, w ktérym = kilkonastoletni chlopiec
szeweki umarl na oddziale HuBrY na chorobg plamisty WERLHOF'A, a przy
ogledzinach posmiertnych okazalo sig otrucie fosforem, jako przyczyna licz-
nych wylewéw krwi podskornyeh.  Dokladny rozbidr chemiezny nie wy-
kzw:ul‘ wprawdzie fosforu w zawartosciach przewodu pokarmowego, ale zna-
leziono cechujace sthuszezenie rozmaitych narzadow, a podznicjsze badanie
dowiodlo, ze chlopice ten zjadl przez psote chleb, ktory mnadzial lebkami
od zapalek.

Opréez Iyrrr’A i ROKITANSKY'EGO, uniwersytet wiedenski poniost
przed niedawnymi czasy dwie, w prawdziwem wyrazu tego znaczeniu, nie-
powetowane straty, w osobach znakomitego dyjadnostyka Skopy i dzielne-
go terapeuty Orronzir’a. Czy katedry opuszezone przez tych dwoch naj-
zmnakomitszych niemieckich klinicystow, rownie dobrze sa obecenie obsadzo-
ne, nie zdaje mi sie.  BamBercrgr, ktoremu braku gruntownosei nikt zarzu-
cié nie moze i od ktorego bez zaprzeczenia duzo nauczy¢ sig mozna, ma
wyklad tak monotonny i male ozywiony, ze nietylko nie jest on w sta-
n.ic zachecié do  nauki studenta, lul zapal  w  nim wywbl'u(';, ale budzi
sig obawa, zeby professor razem prakiykantem lada chwila nie zdrzem-
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neli sig nad Yozkiem chorego. Bez pordwnania wiecéj ozywiony jest wy-
klad drugiego klinicysty, Ducnex’a, dawnigjszego profesora w Ileidelber-
2u, a nastepnie w Josephinum.

Jeden z dwoch profesoréw chirurgii, BILLROTH znany zaszezytuie
W pismiennictwic z dzicla o ogdlnéj patologii chirurgiczuej, z obszernego
podreeznika chirurgii, z licznych spostrzezen po rozmaitych pismach druko-
wanych, wreszeie z czynnego udzialu jaki we wszystkich zjazdach chirur-
2ow przyjmuje, jest niewatpliwie wybitny postacia w gronic profesorow
wiedenskich. DBiegly operator, czynny na polu chirurgicznem pracownilk,
dbaly o korzyi¢ studentow profesor, potrafi nictylko naueczyé przedmiotu
swoich stuchaczow, ale co wazniejsza, przela¢ w nich zamilowanic 1 zapal
do nauki, ktoremi sam jest przejety. Wyklad jego kliniezny, pigé razy na
tydzien (w Wiedniu w sobote zadnych odezytéw niema) od godziny 9-té)
do 11-téj nalezy do najlicznicj ueczeszezanyeh i do najkorzystniejszych. Nie-
tylko studentow si¢ tu widzi, ale mozna si¢ tu spotkaé¢ z lekarzami i chi-
rurgami rozmaitych krajéow i narodowosci. Dwa razy na tydzien, we wto-
rki 1 w piatki sa wyklady teoretyczne o wazniejszych ustepach z chirurgii,
(obeenie o kamieniach pecherza moczowego), a trzy dni pozostale przezna-
czone sy na wyklad kliniczny 1 operacyje; tych ostatnich bardzo (Huzo sie
tu wykonywa. Metoda Lister’a 1 kwas karbolowy znajduju tu obszerne
zastosowanie; boraksu uzywano jakis czas, Jjako grodka odwietrzajacego, ale
wkrotee wrocono sie do kwasu karbolowego; do podwiazywania tetnic uzy-
waja karbolizowanych kiszek baranich (catgut). Operacy] wyecigela jajnika
wykonal BiLLrors dotychezas 515 ostateezne ich wyniki nie zostaly jeszeze
drukiem ogloszone, a maja by¢ bardzo pomyslne.  Jedna rzeez jednak zwro-
cila w tym wzgledzie moja uwage: operacyje te robil B. nie w klinice, lecz
w innym zupelnie gmachu, od jakiegos czasu wykonywa je wprawdzic w ogol-
nym szpitalu, ale w oddzielnym do tego przeznaczonym pomieszezeniu i bez
obecnosei studentow. Co znaczy to wyrdznienie? Obecnosé studentow i wy-
konywanie operacyi w sali operacyjnej jest albo nie jest szkodliwe: w pierw-
szym razie nalezaloby bezwarunkowo albo usungé studentéw od operacyi,
albo przedsigwziaé jakie srodki zabezpieczajace, w drugim razie wypadalo-
by owariotomije przy tych samych warunkach, co inne operacyje wykony-
waé. Przeciez przyroda chorob jajnika nie upowaznia do tego i najmniejszej
nie ulega kwestyi, ze szkodliwosei, ktore na nie oddzialywaja, taki sam
majy wplyw i na innych chorych. Takie np. wyluszezenie stawu biodro-
wego niezawodnie réownie jest niebezpiecznem 1 takich samych srodkow
ostroznosci wymaga jak owariotomija. Dlaczegdz pierwsza z tyeh operacyj
wykonywa si¢ w obeenosci stu kilkudziesigeiu swiadkow, a druga w od-
dzielnym dla nikogo niedostegpnym lokalu, w ktorym tez cale pooperacyjne
leczenie si¢ odbywa. Odpowiedz na to bardzo latwa: dlatego, ze szozesli-
we owariotomije, ktoremi si¢ przed $wiatem uczonym pochwalié mozna, naj-
wiecej slawy i rozglosu operatorowi przynosza. Pobudki sa ozysto ego-
istyezne; mnie idzie tu o dobro operowanych, ale o stugebna fame roznoszaca
stawe chirurga. DBrurrorir nie nalezy do tych smutnyeh, o krotkowidza-
cych chirurgow, ktorzy obawiajac sig, zeby sobie wspolzawodnika mnie wy-
ksztalci¢, wszystkie najmniejsze operacyje sami wykonywaja nic powierza-
Jac zadnej asystentom. Asystenci jego duzo operuja, chociaz konieeznic
wypadaloby zeby i studenci muiejsze wykonywali operacyje, co tutaj pra-
wie weale miejsea niema. Jezeli ani student ani assystent nie ma operacyi
w klinice wykonywa¢, to gdziez sig ma wyksztaleié mloda generacyja chi-
rurgow? y

Drugim profesorem chirurgii jest podstarzaly juz, ale nie bez pe-
wnych zaslug dla tutejszego uniwersytetu, DUMMREICHER.

Oproécz dwéch wymienionych profesordw, wyklada jeszeze rozmaitych
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dzialéw chirurgicznych niemniej jak 15-tu professorow i docentéw; w téj
liczbie micszezy sic takze docent dentystyki ScHurr i trzech rw\:yl_ch_mdnjzg-
eych choroby uszne: Gropeg, Pourrzer i Ursanrscrrescu.  Kliniki cho-
r6b usznych poluczone z ambulatoryjum, nadzwyczaj sy licznie przez cho-
rych uezeszezanc: wydaje si¢ w nich kolo 4,000 pm'-:ul ](}kul‘ﬂklc]l.’ _Dwa
potezne filary otiatryi: Grupmr i Porrrzir, jak =z jednej strony sciagaja
do Wiednia ogromny ilos¢ cudziemedw i miejscowyeh na uszy cierpigeych,
tak z drugicj strony przez wytrwaly i nadzwyezaj gruntowna prace, do—'
chodza do zadziwinjacych wynikéw, w tej, na pozor tak niewdzigeznej
galezi medycyny.

Wyklad profesora akuszeryi Karola BrauNa zastuguje raczej na
nazwe luznych pogadanck, ktére nie bez wielkiej korzysci sa dla shucha-
czow, ale scislosei naukowej, ktorej mamy prawo od -wylgl‘ndu uniwersy-
teckicgo wymagac, dopatrze¢ sie w nich nie mozna; wiecee) pnukowym jest
drugi profesor akuszeryi, Seirm. Gustaw Braun, brat Karola wyklada
akuszerkom.

Choroh weneryeznyeh i skérnych wyklada 9-u docentow; palme pier-
wszenstwa trzyma pomiedzy nimi wiclee na polu chordh skérnych zastuzo-
ny uczen Skopy, Hepra, ktory od lat wiclu jest chlubg wydzialu lekar-
skicgo Wiedenskicgo. Dzielnymi przedstawiciclami chordh weneryeznych
sa: SIGMUND 1 ZpeissL  Nakoniee fizyjologije wyklada prof. Bricks, kto-
ry zbyt dobrze czytelnikom jest znany, zebym potrzebowal o licznych jego
zastugach dlugo sie rozwodzic.

7 pomiegdzy 30 assystentow, ktérzy jako powyzej wpomnialem prawie
wszysey korvzystaju z pozwolenia wykladania 1 maja 6—38 tygodni trwajace

“kursa w rozmaitych specyjalnosdeiach, odznacza si¢ wspomniany juz wyzej
assystent STELLwAG’A Dr. Borysikinwicz, ktorego kursa o operacyjach
ocznych, o oftalmoskopii ze zuzytkowaniem materyjalu klinieznego, bar-
dzo licznie sa uczgszezane , chwaly  tez  bardzo wyklad agystenta
DummrercaErRA  D-ra Draunty, natomiast kursa operacyi akuszeryjnych
niedbale maja by¢ przez asystentéw prowadzone. Te kursa 6 lub 8 tygod-
niowe sa najwieeej uczeszezane przez zagranicznych lekarzy i przez przy-
gotowujacych si¢ do examinu, ale $wiezo przybyly kolega powinien si¢
dobrze z miejscowymi stosunkami pozna¢ nim sig na jaki wydzial zdecydu-
je, gdyz mnostwo tu jest spekulantow, ktorzy tylko o wyzyskiwaniu cu-
dzej kieszeni mysla, a nabrawszy pieniedzy. ktore si¢ z gory placi bar-
dzo niedbale wyklad prowadzy i o korzyié sluchaczow nic sie nie troszeza.

Przed kilkoma laty kilkunastu privat-docentow  Uniwersytetu, kto-
rzy nie mieli  zadnego materyalu klinieznego 1 widzieli, ze cigzkoby
mi przyszlo na zwyczajnej drodze do niego si¢ dostaé, robili usilne stara-
nia w celu zalozenia polikliniki. Uzyskawszy pewna zapomoge rzadu ize-
brawszy skladki dostateczne, przyprowadzili narcszeie instytucyja te do
skutku przed 3 laty. Gléwna w tem zastuga nalezy sie AUsPITZ OWI znanemu
dermatologowi ktérego obeenie naznaczyl rzad dyrektorem polikliniki. Mloda
instytucyja szybko dzialalnosé swoja rozwija, odyz w roku zeszlym am-
bulatoryjum  odwiedzone zostalo przez 60,000 chorych.  Oprocz tego,
mlodzi docenci odwiedzaé maja ubogich choryeh niedaleko mieszkajacych
chociaz sadz¢ iz odwiedziny te wieeej na papierze, jak w rzeczywistosci
sig odbywaja. Liczne kursa, ktore si¢ tam czytajy, malo sy przez studen-
tow uczeszezane, ale za to dosyé lieznie przez zagranicznych lekarzy.
Kurs taki trwa zwykle 6—38 tycodni i kosztuje 15 do 20 zb austr.  Po-
miedzy tymi miodymi pracownikami na szezegélna  wzmianke zasluguja
oprécz wymienionego wyzej dyrektora: Hormoxr, docent chirurgii i MoN-
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11 rodem z Wlhoch, docent choroh dziecigeego wicku.  Szybko rozwinieta
dziakalnogé polikliniki wiclki przyniosta uszezerbek lekarzon, w tej dziel-
nicy misasta zamieszkalym; gdyz wielu bardzo chorych w dobrym beda-
cyeh byeie mie idzic obeenic do lekarza, ktoremu placi¢ musi, leez do
polikliniki, gdzie mu lekarze za lepszyeh w swoim fachu uwazani bezplat-
ny porade lekarsky udzielaja. (Kwestya ta byla juz przedmiotem powaz-
nych rozpraw w rozmaitych Towarzystwach lekarskich Angiclskich.) Te-
karze Wiedenscy podali nawet adres do ministra, przedstawinjycy krzyw-
de jakg im poliklinika wyrzadzila 1 proszacy o zniesienie tej instytueyi,
minister jednak do ich proshy sie nie przychylil. Zawzicei przeciwniey
polikliniki obszernic si¢ nad tem rozwodzi, ze nie zadne uezucie humani-
tarne 1 cheé wspomozenia cierpiacym  kierowala zalozyciclami polikliniki,
ale che¢ nabrania rozglosu 1 powigkszenin przez to dochodu z prywatne]
praktyki. Dowodzenic takie jest po prostu niedorzeeznem, bo jezell insty-
tucyja jaka jest prawdziwice pozyteczna, to obojetna jest vzeeza jakie pobud-
ki kierowaly jej zalozycielami. Jezeli bogaty bankier daje tysiac rubli
na biednych pogorzeleow, to pieniadze te niemniej przyezynin sie do otar-
cia tez 1 ukojenia cicrpien, chociaz nieraz kwestyl najmniejszej nie ulega,
ze hojny dobroczynea nie kicrowal si¢ uezuciem humanitarnym, ale zrobit
to dla zyskania popularnogei i poprawicnia swojego stanu finanséw; odrzu-
caé te picniadze byloby niegodziwosely.

Przeludnienic lekarzy w Wiedniu jest w rzeczy samej bardzo wiel-
kie; ilose ich doszla obeenic do tysipea, Przynajmmiej polowa nie moze
sie z praktyki utrzyma¢, Radzy sobie oni jak mogy, 1 tak: cale stronnice
w gazetach zapeltnione sy ogloszeniami polecajacymi rvozmaityeh specyalis-
tow lekarzy; najwiceej powodzenia majy ,,choroby sckretne” 1 przepukliny
(herniae) ktore zwykle jeden 1 ten sam  specyjalista  obiccuje nowym nie-
znanym dotychezas sposobem doszezetnie wyleczyc.

Clustawe Ivitsche.

Krotkie sprawozdania z postepu wiedzy lekarskiej zagranics.

Bialaczka ostra (levkacmia acuta). Na klinice prof. NaunyN'a w Kréleweu spostrze-
gano cickawy przypadek bialaezki.  Chora 46-letnia, w dziceinstwic przebywala zimnice,
potem cholere, durzyce i ospe, czula sie jednak weiaz jaknajlepiej az do Lipea 1875 r.
Okolo tego czasu, po kilku doiach oiedomagania, dostala dreszezu, potem nezucia

sileego  goraca, boléw glowy 1 ndg. DPoézniecj przyszedl kaszel, nabrzmienie bolesue
prawego poliezka 1 utrudnienic w wydalaninu moezu.  Przy prz

jecin na klinitke w polo-
wie Lipea t. r., chora dobrze odzywiana 1 dobrze zbudowana, przedstawiala objawy zajecia
ofrodkéw  nerwowyeh, cechujace  sie sennogeiy, obojetnogcia  na  niewygodne  po-
tozenie w 16zku, przytepieniem shichu i t. d., odpowiadala jednak na zapytania dobrze i zro-
zumiale.  Cieplota ciala 40°,5C., tetno 124, na kostkach lekkie obrzmienie, na
nogach, zwlaszez

v goleniach liczne niewielkie plamki, barwy nicbieskoczerwonej, nie
znikajace za ucisnicciem (ecchymoses). W mniejszej ilosei podobne plamki widzieé mozna by-
Yo na konezynach gérnych i brzuchu. Obok malych plamek tu i owdzie spostrzegalo sie¢ pla-
my duze, wiceej niebieskie w lekki odeien zielonawy wpadajace i widocznie majace micjsce
w  glebszych czesciach  skéry.  Obrzmienic rozlane prawej okolicy przyusznej, bar-
dzo  bolesne przy dotykaniu.  Gruczoly chlonne podszezekowe lekko obrzmiale.  Nu
koticu jezyka, dzi

ach, podoichienin mickkiem podbiegi krwiste.  Lekki krwotok noso-
wy. W plueach objawy niezytu oskrzelowego. W sercu mnic nie prawidlowego, préez
szmern skurczowego na wierzeholku. Sledziona  znaeznie  powickszona.  Inne narzady
brzuszne i ich czynnosei nie przedstawialy zboczen.  Rozpoznano  durvzyce brznszna  (ty-
phus abdominalis) i gnilee (scorbutus).  Przebieg w pierwszych dniach zdawal sie potwier-
dzaé rozpoznanie. Cieplota ciala weinz wysoka. Zajecie odrod. nerwowych zwickszalo sie,
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chora majaczyla, oddawala mimowolnic mocz i kal.  Stan podmiotowy niczmieniony, tylko
ilog¢ plamel krwistych zwiekszyla sie. W killa dni badanie drobnowidzowe krwi okazalo
w ni¢j zmiany wladciwe bialaczoe: iloé¢ cialek bialych krwi znacznic zwiekszona, same cial-
ka bardzo duze i opatrzone licznemi jadrami, dalej dostrzezono postacic przejsciowe mig-
dzy cialkami biatemi a czerwonemi krwi (opisane przez KLens'a, NEUMANN'A i t. d.). Na
podstawie wyniku badania drobnowidzowego krwi, rozpoznanic zmieniono w ten sposéb, iz
nic bylo do ezynienia z durzyca, lecz z ostra bialaczka (leukaemia acuta), co tez potwier-
dzil vozbicr poémiertny ciala.  Plamki krwiste skory okazaly si¢ istotnie zaleznemi od wy-
stapienia Jrwi w jej miazsz. Wylewy krwiste (haemorrhagiac) w obu plucach i na oplucniach.
W jumic osierdzia nicco plynu metnego, lekko krwia zabarwionego.  Na listku otrzewnym
osierdzia podbicgi krwiste. Miesien serca i zastawki zdrowe.  Skrzepy krwi w jamach
seren czerwonobrunatnawe, barwy nicco do ezckolady podobnej. Na przegrodzic ser-
ca wylewy krwi. Sledziona 20 om. dluga, 10 em. szeroka i 5 om. gruba. Miazsz
jej wiotki, - fatwo  zeskrobywaé sie dajacy. W blonie $lnzowej kielichéw nerwowych
wylewy lrwi.  Watroba nicco zwickszona, powicrzchnin jej gladka, brzegi ostre, barwa
bladobrunatnawa, zarysy zrazikéw wyrazne. Kiszki najzupelnicj zdrowe.  Przekrwienie
blon mézgowych. Szpik kostny badany przez prof. NEUMANN'A okazal si¢ Z6ltozielonawym,
prawie plynnym, do ropy podobunym, na szllo puszezona kropla rozplywala sic. Bia-
Inczka wiee w tym przypadku przedstawiala sie pod postacia dotad nieznana. Wprawdzie
znane g jej praypadki szybko przcbiegajace (Moster. Ziemssen's Handb. d. spec. Path. .
Ther. Bd. VIII), brak jednak dowodéw istnienia ostro powstalej i szybko przebiega-
iacej biataczki (leukaemia acuia). (Berlin. klin. Wochen. N. 9—1876).  W. G.

Wyleczenie zaciesnionej przepukliny dzialaniem eteru siarczanego i wdmuchywaniem
powietrza. Pouczajacy tego rodzaju przypadek, podaje Dr. Hormes Joy ( ,, The British.
med. Jownal” z d. 13 Maja 1876). Kobicta 60-letnia, od kilku juz lat cierpiala na
przepuklive. 19 Kwietnia r. b., podezas pracy, nczula, Ze jej sie pasek przepulinowy
zsunal. W kilka godzin potem wsréd moenych bolesei brzucha, pojawily si¢ wymioty.
Przywolany lekarz zalecil spokdj ieneme.  Duia nastepnego przy tyehze samych objawach
czyniono kilka préb odprowadzenia petli kiszki zaciesnionej, lecz bezskutecznie.  Wieczo-
rem przylaczyly sie wymioty kalowe.  Wéwezas, skoro naprézno jeszeze raz spréobowano
odprowadzié  zaci$niong petlice kiszkowa, zastosowano silne natryski eteru na okolice
przepuklina zajeta, jednocze$nie zas w kiszki wdmuchywano powietrze za pomoca pecherza.
Dopiero wtedy udafo si¢ odprowadzié petlice kiszki. — Autor zwraca uwage na to, i% stoso-
wanie zimna zn pomoca etern, jako réwniez wdmuchiwanie powietrza do kiszek, kazde samo
przez si¢ czgstokroé okazywalo si¢ przy przepuklinach skutecznem 1 dla tego to polgczone
ich zastosowanic uwaza za godne upowszechnienia.

(Ref- w ,,Allg. W. med. Ztg.” Nr. 22—1876). St. Kw.

KRONIKA MIEJSCOWA.

Choroby panujace w m. Czerweu T, b. byly: niezyty drég oddéchowych, zapale-
nia pluc krupowe z bardzo znacznemi nasileniami  gorgezki, dlugotrwalym przebiegiem
i zejéciem czestokroé niepomyslnem, zapalenia oplueni, niezyty przewodu pokarmowego,
duarzyce: brzuszna i wysypkowa (te ostatnia w szpitalu sw. Ducha dodé czesto mpotyknno)
i réza; u dzieei zag—odra i ospa.

OGLOSZENIA.

Dr. Z. DOBIESZEWSK] praktykuje w Marienbadzie, tak jak w latach ubieglych
od 3/15 Maja do kofica m. Wrzednia i mieszka w domu p. n. ,Helvetia” (Kaiser Strasse).  Opréez
ordynacyi woéd i kapicli leczy elektryeznodeia. Za leczenie elektryeznodein doplaca  sig osobno
po 3 zlr. (2 vs.) za posiedzenie.
Redaktor i Wydawea, Dr. J. Rocowicz. g I
Redakeyja Medycyny i Pamigtnika Tow. Lek. Warszaw. ulica Marszalkowska Nr. 45.
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