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PEPTONY PEPSYNOWLE

NA MIESIE WOXLOWEM
CHAPOTEAUT, Arruxkarz 1-ej Krassy WYDZIALU PARYSKIEGO,

Peptony te zupelnie ezyste, nie zawierajy jak tylko mi¢so wolowe strawione, przez o jest
ono latwo przyswajalue, zapomocy pepsyny zawszew ileseci odmier zone]

Ko
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g g
i regularune]j, ctrzymanc) ze ioladkéw baranich, ktore] jedna ezesé trawi 7 do 8oo ezesel g
E
E

fibryny i ktéra nie znajduje sie w handlu. Pouadaja one silng wlasnosé karmiaes i zywia do-
skeonale organizm.

Nalez\, je odrézniaé od peptoniw, juite przyrzadzanych z podpuszezkg baraniy, juito
z trzustkami wieprzowemi, i zawierajacych produkt poehodzgey juizto ze strawienia bion zo-
lgdkowyeh juito migsa.

S one w trzech formach:

1. WINO PEPTONU PEPSYNOWEGO CHAPOTEAUT.

Zawiera ono w kieliszku pepton z 10 grammow migsa wotowego. Losiada smak bardzo
przyjemny 1 stanowi doskonaly pokarm, ktorv chorzy i dziecl prayjmuja z przyjemnoseir.
Uzywa sic go z poezgtkien jedzenia w ilosei jednego do dwéeh kieliszkow,

2, KONSERWA PEPTONU PEPSYNOWEGO CHATOTEAUT. ]
Produkt ten jest plynny, obojetny, avomatyczny i przechowuje sie dobrze. Xiyieezka g
kawowa przedstawia podwojny jego wage migsa wolowego, zaiywa sie go ezysty lub
w rosole, w winie, kontiturach, syropie i w formie lawatyw zywigeych,
3. PROSZEK PEPTONU PEPSYNOWEGO CHAPOTEAUT.
Posiada smak mi¢sa i daje tg korzysé, ze mozna go zazyé w pierwszej iyzee zupy.
Rozpuszeza sie w wodzie, rosole | w winie. Kazda Iyzeczka kawowa obejmuje blisko
4 grammy peptonu, ezyli 21 do 22 gramméw migsa wolowego, zupelnie strawionego
i pl?hwaﬂlnmo Stoik zawiera 3o mammuw peptonu, przedstawiajyce 160 do 165 gram.
miesa wolowego, co moze “ystmezyc do nakarmienia osaby doroslej. *
GLOWNE WSKAZOWKI. &
Niedotlennoéé krwi, — Trudnosé trawienia. — Staba konstytueyja ciala. — Oslabienie. ”*
Niemoc zoladkowa i trzewiowa —Rekonwalescencyja.—Karmienie mamelk, dzieci, stareiw, 43
chorych na enkrzyce i suchotnikorw, 5
SKLADY: 8, rue Vivienne w Paryzu; w aptece Wiszniewskiego w Krako- 'H
wie; we Lwowie w apteee Piotra Mikolascha; w Wurszawie u Spiessa i Syndw, *
Gallego i u Mrozowskiego. ﬁ
.
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KAPSULKI Z MATICO

Aptekarza GRIMAULT et Comp. w Paryzu

Kapsulki te zawierajg Essencyje olejkiu z Matico, potgezony z balsamem kopajwy i zamie-
niong w stan staly za pomocy przepalone] magnezyi. Sa one pokryte powloka z karuku, ochra-

niajaeq je od zepsucia.
Esseneyja z Matico oproez swego specyjalnego dzialania posiada wlasno-¢ zupelnego ocay-

szezenia balsamu kopajwy i ezyni go znosnym dla Zolglka. Nakoniec odwrotaie kapsutki 7 Ze-
latyny rozpuszezaja sie w zolydhu kiedy Kapsuh(l z Matico PP. Grimault i Comp. dzigki ieh po-
wloce z karuku rozpuszezaja sig pray wejsein do Zolgdka, ¢ ceysiich dzialalnosé na organa

pteiowe i moezowe bezposrednig 1 szybka.
Dawka: 8do 12 kapsulek dziennie, branych po dwie co godzina, na godzing przed lub dwie

godziny po jedzenin.
Poniewas Essencyja Olejku z Matico jest trudng do otrzymania, zastepujg ja w handlu

mieszaning kopajwy z proszkiem Matico. Prosimy PP. Liekarzy wymagaé pleczgtki Grimault et Comp

PAPYZ rue Saint-Merry 30,

Leezy: katary, choroby piersiowe, reumatyzmy, oparzenia i nagniotki.
Znajduje sie we wszystkich aptekach
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Tresdc. I, 0. Bujwid, Kilka sliw w kwestyi laseeznikow gruzliezyeh. - IT. M. Sz w y-
kowslki. Kitka slow o lasecznikach gruzliezyeh. — IIT. H. P acanowski Kilka uwag nad
przebiegiem tyfuss brzusznego i wysypkowego w klinice terapeutyeznej Szpitala S-go Dncha
za czas od r, 1872 — 1883, (Dalszy cigg). — Dzial sprawozdawczy, 15, M. Bab & 8. Pogrukiwa-
nia nad szezepieniem 1rozwojem lazeczonika gruziiezego. — 16, Fleiseh len. (Berlin). O pew-
nem cierpieniu aerek, spowodowanem przez ecinze i porod. — Notatki lekarskie, 7. A, M alino w-
s k i. Tezec u noworodka. Wyzdrowienie, — List otwarty do Redakeyi.  Qdpowiedz. — Wia-
domo$ci biezace. — Nadeslano do Redakeyi. — Ogloszenia,

Z KLINIKI TERAPEUTYCZNEJ PROFESORA LAMBL A.

. KILKA SEOW
W KWESTYI LASECZNIKOW GRUZLICZYCH.

Podat
O do 13ujwid, student medyeyny.

Od Listopada roku zeszlego, zajmujge sie badaniem plwociny, zawarto:
$ci jam pluenyeh, tkanki plucnej i imnych narzadow dotknigtyeh gruzlicy, otrzy-
malem szereg spostrzezen, ktovemi, jakkolwiek nie sg one ani zbyt liczne, ani
rzucajace nowe swiatlo na przedmiot, smiem podzieli¢ si¢g z tymi, ktoryeh dana
kwestyja obchodzi.

Nie bede tunwzglednial znaczenia lasecznikow gruzliezyeh dla rozpoznania,
rokowania, a moze i etyjologii gruzlicy; kwestyja zbyt jest jeszcze Swiery, aze-
by mozna bylo na fuktach dotychezas znanyceh opieraé nowe stanoweceze wnioski.
Zreszta, powinno to byé zadaniem tyeh. ktorzy spostrzegali wigeej faktow i ma-
ja wiecej danyeh do nalezytego ich ocenienia. Przystgpie wiee wprost do spo-
sobow, jakiemi poslungiwalem sig przy otrzymy wanin preparatow 1 wylicze wlasne
spostrzezenta.

Barwienie sig lasecznikow gruzliczych w sposol odimienny od otaczajycych
cialek Dbialych (Ssluzowych i ropayeh), slnzu. komdrek nablonka, oraz innych la-
secznikow, mikro- 1 streptokokkow, polega na ich wlasnosei zatrzymywania b.r-
wnika z alkalicznych roztwordw pierwotnie przyjstego, pomimo mnastepnego
dzialania kwasu azotnego, ktory odbarwia wszystkie inne pierwiastki oprocz
lasecznikow grnzliczych. Jezell preparat w ten sposob odbarwiony (z wyjat-
kiem, jak powiedziano, laseeznikow gruzliczyeh) poddamy dzialaniu innezo bar-
wnika, wtedy laseczniki gruzlicze pozostaja przy pierwotnem zabarwieniun,
a otaczajace twory przyjmuja nowg barwe. W ten sposéb otrzymujemy od-
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miennie zabarwione tlo. zlozone ze sliny, cialek Dbialyeh 1 innych utworow, na
ktorem wyraznie odznaczaja sie laseczniki gruzlicze.

Barwienie uskutecznialem sposobami Koch'a i Ebrliclh’a’) z nie-
znacznemi zaledwie modyfikacyjami.

Wedlug metody Ko c h’a czasteczke plwociny, wielkosei ziarnka prosa.
rozghiatatem pomiedzy dwoma cienkiem: szkietkami i nastepnie zdejmowalem
jedno z drugiego tak, aby pozostala na obu mozliwie réwna i cienka warstwa
plwociny. Po wysuszenin na powietrzu lub nad wolnym ogniem przeprowadza-
lem szkielka szybko kilkakrotnie przez plomien lampki spirytusowej. Tak przy-
gotowane szkielka z plwocina kladlem na pare godzin do wodnego roztworn
(1:100) blekitu metylowego z dodatkiem kropli amonijaku. Po wyjeciu i obmyein
szkielek wody wkladalem je do stezonego roztworu wezuwiny (1:50), w Ktorym
pozostawaly do nieznpelnego znikniecia niebieskiej barwy. Preparat zabar-
wiony na niebiesko blgkitem metylinowym odbarwia sie teraz zupelnie i nabie-
ra barwy brunatne); blekitnemi pozostajg tylko laseczniki gruzlicze. Damy tu
wiec laseczniki gruzlicze szafirowe natle brunatnem

W metodzie Ehrlich’a pozostaje glowna zasada ta sama, t. j. alkalicz-
nos¢ roztworu pierwotnego barwnika, z ta réznica, ze do zalkalizowania nie
uzywa sie amonijaku lecz aniliny (amidobenzol C;H,NH,). Anilina (Anilinol)
jest to plyn oleisty, cokolwiek brunatny, z wonig przypominajacg wezglowa
smole; tak sie przedstawia w handlu, jake produkt nie zupelnie czysty.

Aby otrzymad zabarwienie metoda E hrlich'a, szkietka przygotowane
w sposob wyze] opisany kladiem do roztworu fuksyny w wodzie anilinowe;j
(1:50 lub 100). Te ostatnig przygotowywalem, dolewajge do wody przekroplo-
nej, kilkanascie kropel czystej aniliny (Anilingl) 1 ktdcge mieszaning az do mozli-
wego nasycenia roztworn, poczem odcedzalem przez zwilzong bibule. Roz-
puszezong w tym plynie fuksyne w podanym stosunku cedzilem 1 Kkladlem
szkielka, zwracajac je ku dolowi tg powierzchnia, na ktirej lezala warstwa
plwoeciny. Szkielka pozostawialem w barwniku przez kilka do 24 godzin.

Dla uproszezenia mozna przygotowaé stezony alkoholowy roztwor fuksyny
i dolewaé go do przecedzonej $wiezo wody anilinowej, dupdki sie nie otrzyma
clemno-czerwonego zabarwienia, tak, aby szkielka zanurzone w barwniku prze-
staly byé widocznemi. Mozna tez kladc szkielka tak, aby plywaly na powierz-
chni plynu; wtedy latwiej je mozna wyjmowac i oczyszezac. Do barwienia naj-
lepiej stuza biale miseczki porecelanowe, o srednicy 4—5 c¢tm., uzywane do roz-
cierania tusziu.

Zwykle pozostawialem szkietka wroztworze fuksyny przez cigg 24 godzin.
Czas ten nie jest jednak niezbednym, zwlaszcza jezeli szkielka ogrzane i jeszceze
cieple wiozymy do barwnika, wtedy preparat jest gotéow juz po uplywie kilku
lub kilkunastn minat.

Po wyjecin szkielek z barwnika za pomoca kleszezykow, oplukujemy je w wo-
dzie, zanurzamy do kwasu azotnego rozcienczonego (1:3—4), szybko (po kilku-

1) Patrz sprawozdanie w Gazecic Lekarskie]. Nr, 17 1 46 z v. 1882,
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nastu sekundach) wyjmujemy i znéw oplukujemy w wodzie. Preparat odbar-
wiony w kwasie azotnym nabiera po tem oplukaniu wody nieco czerwonej
barwy. Juz teraz po wyschniecu szkielka, lub osuszenin bibuly, mozemy poszu-
kiwaé lasecznikow gruzliczych. Posiadaja one, jak powiedziano, wlasnosé nie
tracenia w kwasie azotnym przyjetej pierwotnie barwy czerwonej i dla tego
spostrzezemy je ciemno-czerwono zabarwionemi posrod masy komoérek i innych
bakteryj, zabarwionych na jasno czerwono lub tez bezbarwnych. Dla lepszego
uwydatnienia kladziemy nastepnie szkietka do wodnego roztworn blekitu mety-
lowego (1:200) na 1—2 minuty, wtedy wszystkie pierwiastki komorkowe oproécz
lasecznik6w gruzliczych zabarwia sie na niebiesko. Takaz saina barwe przyjma
i wszelkie inne bakteryje, mikro- i streptokokki. ktove traca czerwona barwe
pod wplywem kwasun azotnego.

Postugujgc sie t3 metoda otrzymamy wiec laseczniki gruziicze zabarwione
na ciemno-czerwono natle niebieskiem.

Zamiast fuksyny mozna tez uzyé innego barwnika: np. fijoleta gencyjano-
wego; do zabarwienia zas tla w tym razie wezuwiny. Laseczniki gruzlicze wy-
stepujg tu ciemno-fijoletowo natle brunatnem.

Bez wody anilinowej otrzymywalem réwniez zabarwienie, jakkolwiek bylo
0no mniej wyrazne. Wspomina o tem takze Liich theim?). .

W poszukiwaniach moich uzywalem z poczatkn metody Koech'a, pdZniej
zas, kiedy metoda Ehrlich’a zostala uznang za odpowiedniejszg nawet przez
Ko cl’a, uzywalem jej, stosujac do barwienia fuksyne i blekit metylowy.

Szkielko wyjete z blekitu metylowego po zabarwieniv fuksyna i odbarwie-
niu kwasem azotnym mozemy, oplukawszy w wodzie i osuszywszy paskiem bi-
buly, albo zaraz rozpatrywaé dla poszukiwania lasecznikdow, albo tez osuszyé
szkielka na powietrzu lub nad pYomieniem irozpatrywaé w kropli olejku terpen-
tynowego lub w lakierze damarowym (Dammarlack), jezeli preparat ma byé na
stale zachowany. W tym celu mozna tez uzyé jakiegokolwiek przezroczystego
lakieru, np. wvernis & tableaux. Qtrzymane w ten sposob preparaty zachowujg sie
bez zmiany do 3 i pél miesiecy.

Skrawki z pluec gruzlica dotknietych zabarwiam w podobny sposéb.
Cienkie skrawki z pluc stwardnionych w 854 alkoholun wkladam do roztworn
fuksyny. Po wyjeciu z niego, optukaniu wodg, odbarwieniu rozeienczonym
kwasem azotnym i powtérnem oplukanin woda, ktade skrawki do slabego roz-
tworn biekitu metylowego. Wyraznie niebiesko zabarwione zanurzam w 25%
alkoholu, a nastgpnie rozpatruje w olejku terpentynowym. Do zachowania na
trwvale stuzy lakier damarowy.

Mocniejsze stezenie roztworu barwnika i dlugosé czasu pozostawania
wiem preparatéw wplywaja na wyraZniejsze zabarwienie lasecznikdw gruzli-
czych. W celu ofrzymania takowego nie potrzeba jednak zbyt niewolniczo trzymac
sie podawanych przez autorow przepisow.

") Fortselritte 'der Medicin, Zur diagnostischen Verwerthung der Taberkel - bacillen,
1833, Nr. 1.
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Wode anilinows, a takze wszelkie barwniki (oproécz alkoholowych) nalezy
cedzié przed kazdem nzyciem, w przeciwnym bowiem razie otrzymnjemy rozmaite
niepozadane domieszki, mianowicie wezuwina latwo plesnieje,

Przy niedosyé ezystem preparowaniu. a mianowicie gdy kiikakrotuie fil-
trujemy barwniki przez ten sam filtr, osiadajg na szkielkach igielkowate krysz-
taly, jedne grubsze 1 dluzsze, inune tejze co ilaseczniki gruzlicze wielkosel.
Rozpatrujac takie zanieczyszczone preparaty, mozna sie znalez¢ w klopocie, tem
wiecej, ze odznaczajg sie one czerwonawy barwg. Do odrdznienia pomaga wy-
suszanie i dodanie olejku terpentynowego lub lakieru, w ktorych to plynach
krysztaly w mowie bedace traca zabarwienie i powoli sie rozpuszezaja. Sklad ich
chemiczny zdaje sie by¢ blizkim skladu azotanu antliny, gdyZ posiadaja podobne
wlasnosci. Oue to zapewne wprowadzily w btad H. D. Schmidta '), ktory
dodawszy 30% roztworn potazu gryzacego do plwociny, znalazl w niej krysztaly
kwasow tlhuszezowych i sgdzil, ze opisywane laseczniki Koceh'a sg wlasnie krysz-
talami tluszezoweml

Do odroznienia lasecznikéw gruzliczych niepotrzeba zbyt silnych powigkszen,
Dostatecznen jest powiekszenie okolo 300—400 razy. Przy weich poszukiwa-
niach uzywalem systemu D. Zeiss'a z okularem 4-m (440)1 moglem dobrze
widzieé nawet zarodniki.

Przechodze teruz do rezultatow dokonanych poszukiwan.

Postrzegalem w ogole w klinice 1 w oddziale D-ra Sokolowskiego
22 przypadki, dajace sie podciagnaé pod rozpozuanie: phtlasis. Innycl cho-
r6b drog oddechowych obserwowalem 42 przypadki, W 11 ogledzinach po-
smiertnyech stwierdzone zostalo rozpoznanie, za zycia postawione. W ogole za-
wwazyé moge, ze:

1) We wszystkich przypadkach, gdzie rozpoznang zostala gruztica (phthisis
tuberculosu), znajdowalem laseczniki gruzlicze w plwocinie. Takich przypadkow
postrzegalem wogble 21. Wszystkie przebiegaly z mnicj lub wiecej natezong go-
raczka (38,5°—400C. 1 wyzej). W jednym przypadku za zycia lasecznikow nie
znalaziem przy jednorazowem badaniu; znalazlem zas je w jamach (cavernae) przy
autopsyi.

2) We wszystkich przypadkach, procz trzech, mozna bylo zauwazyé objawy
rozpadu w plucach. W dwdéch (zakonczouyeh smiercia) objawy rozpadu znale-
ziono przy sekeyi. Trzeciego nie obserwowalem dalej. W jednym praypadku,
pomimo wyraznego rozpadn 1 rozleglych zgeszczen w prawem plucu, lasecznikow
znalezé nie moglem; przebieg przypadku tego byt hezgoraczkowy.

3) We wazystkich praypadkach, z wyjatkiem trzech, laseczniki gruilicze
w plwocinie mozna bylo znalezé odrazu w pierwszym prepavacie. Gdy raz byly
zualezione, mozna je bylo zawsze przy powtornych poszukiwaniach wynalezé,

4) Tlosé lasceznikow groziiezych nie jest stala. Wogdle w przypadkach
przebiegajacych z cieploty powyzej 399 C. byla onv zuaczniejsza. Wtedy da-
waly sie widzie¢ pojedynczo i grupami w kazdem polu mikroskopu w ilosel od

1) Patrz sprawozdanie w Kronice Lekarskiei. 1882, No. 27

L
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kilku do kilkunastu. kilkndziesiecin i wigcej. W trzech podobnie przebiega-
jacyel przypadkach wszystkie czastki plwociny rozpatrywanej byly przejete
lasecznikami gruzliczemi; w jednym przypadkn dawaly sig widzieé tak wielkie
nagromadzenia lasecznikow, ze miejsca takie golem okiem mozna bylo po zabar-
wieniu odroznié; wielkosé ich wahala sie od 2--3 ».; w wielu laseeznikach mozna
bylo dostrzedz wyrazne zarodniki, a niektove skladaly sig¢ znich calkowicie. To
samo mozna bylo zauwazyé w plwocinie, wzietej z jamy przy antopsyi. W trzech
tych przypadkach znaleziono przy ogledzinach rozlegle zniszcezenia tkanki plucnej;
przecieta ona byla duzemi i drobnemi jamami, komunikujgcemi z sobg.

5) W jamach zawsze mozna bylo wykaza¢ laseczniki gruzlicze. Nie zna-
lazlem ich tam yraz tylko, lecz badanie to bylo mniej stavannie przeprowadzone.

6) Prawie wszedzie lasecznikom gruzliczym towarzyszg imne barwia-
ce sie przy zastosowanin metody Ehrlich’a na niebiesk o. Jedne po-
dobne sg ksztaltem i wielkoscig, do lasecznikow gruzliczych, inne przedstawiajg
forme mikro- i streptokokkow.

W dwunastu przypadkach innych chorolh didog oddechowych jak: bronchitis
acuta et chrontca, pneumonie crowposa, prenwmonta civrhotica, asthma bronchiale, empliy-
sema, gravedo, znajdowalem tylko niebiesko barwigce si¢ laseczniki; podobniez
w kale 1 w moczu gruzliczych i niegruzliczych oséb. Lasecznikéw gruzliczych
I niegruzliczych w kale nu suchotnikéw pomimo trzykrotnego poszukiwania nie
znalaztem.

Wnicski powyzsze zgodne sg mniej wiecej z odnosnemi wnioskami K o ¢ It'a,
BaimeraiFraentzela'), Ehrlich’a®),1Cramer’a’). Ze wszystkich
dokonanych na tem polu poszukiwan wynika, Ze w razie znalezienia laseczni-
kow gruzliczych w plwoeinie gruzlica pluc nie ulega watpliwosci. Co do gru-
zlicy krtani, twierdzi toz samo B. Frankel*), opierajac swe zdanie na 25
przypadkach, w ktorych czastki wziete z owrzodzen zawieraly laseczniki.

Lichtheim?) zwraca uwage na wielka doniostosé badania plwociny
w poczatkowyeh okresach suchot, wowezas gdy nie dajg sie jeszeze wykazad
zadne zmiany zapomocs badania fizykalnego. W tymze kierunku zwrocit swoje
poszukiwania Hiller ¢). Na progunostyezne znaczenie ilosci lasecznikow grazli-
czych nie zwraca Liichtheim wielkiej uwagi, gdyz w réznych przypadkach
otirzymywal rozmaite rezultaty bez wzgledu na zlosliwosé przebiegn choroby.
Podebne wyniki otrzymalem i ja (wuiosek 4). Nie zgadza sie to z pogladem
Balmera i Frantzela. Uwage Liich th eim’a, ze barwienie sie lasecz-
nikow gruzliczych pomimo dlugiego pozostawania w alkali nie dowodzi ich zdol-
nosci do zycia, uwazam za stuszna, whrew twierdzenin Balmer'ai Frae n-
tzela 7).

1) Sprawozdanic Gaz Lek. Nr. 17 {45, 1882

2) Deutsche Med. Woeheaschrift, Ne. 19, 1882,

¥ Sitzungsbericlite der phys. medicinischer Soeietat zu Erlangen. 11 December, 1832,

4) Diagnose d. tnberculosen Kelillzopfoesehwiive. Berl. klin. Woehensehr, Nr. 4. 1883,

5) Fortsehritte der Med.. Zur diagnostischen Verwerthung der Tuberkelbacillen. 1883. N, 1.
6) Ibid. s. 46.

1y Patrz moie sprawozdanie w N-rze 46 Medyeyny. 1882,
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I K1LKA SEOW 0 LASECZNIKACK GROZLICZYCH.

Podat Michal Szwvw ykowski student medyeyny,

W chwili, kiedy kwestyja lasecznikéw gruzliczych zajmuje caly prawie
swiat lekarski, sadze. ze nie bedzie bez interesu ogloszenie chociaz skromnych
wynikéw mojej pracy w tej kwestyi. Do barwienia lasecznikow w plwocinie
nzywalem metody ogloszonej w Berl. klin. Woch, Nr, 45,1882, przezBalmer'a
iFraentzela. ') Najezedciej uzywalem jako zasadniczego barwnika fuksyny,
jako tlo zas blekitu metylowego.

1. Barwilem plwocing dwudziestu kilkn chorych, w tej liczbie dwunastu
suchotnikow. Otrzymalem laseczniki zabarwione zasadniczym barwnikiem tylko
n jedenastu suchotnikdw, u dwunastego pomimo kilkakrotnego barwienia la-
secznikOw nie znalaztem. W plwocinie chorych na zapalenie pluc, na rozedme
pecherzykows i zapalenie oskrzeli, bakteryj zabarwionych barwnikiem zasadni-
czym nie otrzymalem.

2. Uzywajac tej samej metody, barwilem: @) bakteryje z siana, hodowane
sztuczunie, b) hakteryje z gnijacej wody, ¢) zmoczu, d)z Kkalu zdrowego czlo-
wieka, ¢) z masy zwymiotowanej. We wszystkich tych przypadkach bakteryje
barwily sie inaczej, niz laseczniki w plwocinie suchotnikow, mianowicie, odbar-
wialy sie w kiwasie saletrzanym i barwily sie bharwnikiem tla,

3. Co sie tyczy ilosci lasecznikow w plwocinie suchotnikéw, to takowa
jest bardzo zmienng nie tylko u réznych osobnikéw, ale czesto u jednego i tego
samego osobnika. Tak naprzykiad, u jednego i tego samego chorego w plwo-
cinie wydalonej w réznych porach dnia znajdowalem roézng ilosé lasecznikdow.
D-rDettweiler i Meissen (Berlin, klin, Wochenschr. Nr. 8 1 9) twier-
dza, 76 w rannej plwocinie jest lasecznikdw zawsze wiecej, niz w dziennej:
maie sie zdarzalo otrzymywaé takiz rezultat, ale rowniez otrzymywalem i wprost
przeciwny. Czesto z tej samej ilosci plwociny, ztozonej z paru splunieé chorego,
otrzymywalem bardzo rézne co do ilodci lasecznikdw preparaty, pomimo Ze
bralem czgsteczki plwociny, nie roznigce sie makroskopijnie. Sadze zatem, Ze
na otrzymanie preparatu bardziej lub mniej bogatego w laseczniki w znacznej
mierze wplywa przypadek i chcac okreslié z pewnem prawdopodobienstwem
ilos¢ laseeznikow w plwocinie chorego, nalezy przygotowywaé po kilka prepa-
ratéow z dwacl, lub trzech poreyj plwociny, wydzielonych w réoznych porach
dnia. Co do proghostycznego znaczenia ilosci lasecznikow: w dwoch przypad-
kach (Ziembinskii Mroczkowski) zawsze znajdowalem bardzo malo
lasecznikéw pomimo wysokiej cieploty i rozleglej sprawy w plucach; oba przy-
padki zakonczyly sie smiercig; w innych G-cin przypadkach, analogicznych pod
wzgledem rozleglosci sprawy i1 wysokosci cieploty, znajdowalem lasecznikow
bardzo duzo. U chorej Pawlik z podwyzszeniem cieploty zauwazylem dwu-
krotnie powiegkszenie sig ilosci lasecznikéw w plwocinie; u chorego Xiak omskiego
z podwyzszeniem cieploty ilosé lasecznikow wydawala sie mniejsza.

1) Patrz streszezenie w Gaz, Lek. Nr. 46 1. z.
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Laseczniki barwilem przewaznie w pracowni histologicznej prof. H o y e-
ra. Materyjal do badania bralem z kliniki chorob wewnetrznych w szpitalu
Dzieciatka Jezus. 7 dwanastu suchotnikéw, o ktérych pisze. siedmiu zmarlo.
(Emiljanowicz Jan. Ziembniski Leon. Lakomski Stanislaw, Mroczkowski Jan,
Gontarczyk Tegnacy, Pawlik Maryja, Kaim Jozefa). U wazystkich sekcyja wy-
kazala bromchopneumoniaan caseordeam chronicam, a w wiekszosei praypadkow 1 en-
teritrdem tuberenlosam. Pomiedzy nimi byl i ow chory, w plwocinie ktorego la-
secznikOw nie znalazlem.

7 pozostalych piecia:

1. J. Jozef, lat 24, kaszel od 3-ech miesigcy; oslabienie, govaczka co-
dziennie, poty po nocach, ebadwa plu-a nacieczone, jama w lewym wierzchol-
ku. Uskarzal sie przewaznie ua bol pod prawa lopatka, po zmniejszeniu talko-
wego wyszedl ze szpitala.

2. 8., Jat 28 chory od 5 wmiesiecy; w lewym wierzcholku wypukiwanie
wykazuje obecnosé jamy, z przodu na lewej stronie klatki plersiowej na wy-
sokosci L 1 IV Zebra — gargonillement; tamze otrzymnje sig brwt du pét felé.

3. 8. Szezepan, lat 53, chory od 2 6ch lat; w prawym wierzchotku jama,
cieplota dochodzila do 39° €., oslabienie, dusznosé.

4. G. Anmna, lat 29, chora od 8 miesiecy. lewe pluco nacieczone, jama,
prenmothorax, w plwocinie wlokna sprezyste.

H. . Ryszard, lat 26, Kkaszel od b miesi¢ey goraczka codziennie, wyni-
szezenie, jamy w obu wierzeholkach, w plwocinie wlokna sprezyste.

III. KILKA UWAG
NAD PRZEBIEGIEM TYFUSU BRIUSZNEGO | WYSYPKOWEGDO
w klinice terapeutyeanej Szpitala S-go Ducha za czas od v, 1872— 1882,
Podat

1Leneyic Pacinowwsia asystent kiiniki

(Dalszy ciag. — Patrz Nr. 10).

Przebieg goraczki w przypadkach sSmiertelnie za-
konezonych Przed samy sSmiercia cieplofa zachowywala sie rozmaicie:
w 4 przypadkach ciagle warastala do smievei, przyczem wahania dzienne byly
znaczne (do 2° C). Niekiedy, na kilka dni przed sinierciy, cieplota nagle przy
objawach zapasci spadala prawie do prawidlowej, lecz niebawem znow sie pod-
nosita; innyin razem przeciwnie (w 3 przypadkach), gdy obnizenie raz nastapilo,
trwalo juz az do smierci. Nakoniec w 3 przypadkach cieplota stale przez
caly przebieg choroby ntrzymywala si¢ wgranicach 39 - 40.50 (..

Smieré nastapila :

w 1 przypadku przy cieplocie 37¢ (.
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w 1 przypadku przy cieplocie 389,4° C.

o

” 1 b ” » 39:50 »
50

9y - ” n » 4010 b
70

o 1 . . 40,70

Co sie nareszcie tyczy dnia clhoroby, w ktorym smieré nastapila, to: wl
przypadku 9 dnia, w 1-ym 12 dnia, w 3-ech 17 dnia, w 1-ym 23 dnia, w 1-ym
27 dnia, w 1-ym 30 dnia, w 1-ym 39 dnia, w 1-ym 49 dnia choroby.

Zwiagzek wysokiej cieploty z tetunem Po najwigkszej
czesei tetno w zupeinosci odpowiadalo natezeniu cieploty, t. j. ilod¢ uderzen je-
go przez minute wzrastala i zmniejszala sie wraz z takiemiz falowaniami cie-
ploty. Jednakze w 9 przypadkach znalaztem znacznyg niestosunkowosc.
W 6 z nich cieptocie 40,2° C. towarzyszylo tetno 70—S80 na minute. Zazwyczaj
stan taki trwal krotko, kilka dni; w 2 przypadkach zas trwalo to 12 i 20 dni
zrzedu. Najezescie] podobny stosunek wystepowal w drugim okresie gorgezki.
w miare zas zblizania sie ku koncowi stosunek 6w u stawal sie prawidlowyn.
W jeduym przypadku spostrzegano tetno rzadkie przez caly czas trwania wyso-
kiej goraczki; jednoczesnie zas z obnizeniem takowej t:tno uleglo przyspieszeniu,
t. j. po naglym spadkun z 41° C. na 37.5° C. tetno podniosto sie do 114 uderzen.
Fakt ten Liebermeistenr przypisuje hamajacemu dzialanin zarazka tyfu-
sowego na ruchy serca, czyli ze zarazek drazni osrodek nerwu blednego. Jest
to jednak przypuszezenie zbyt jednostronne, dla czegéz bowiem zarazek mialby
wplywa¢ tylko na nerw bledny, a nie wplywaé jednoczesnie na nerwy przy-
spleszajgace czyhnoscé serca?

Z drugiej strony w koncowych okresach tyfusu, zwlaszeza w okvresie zdro-
wienia, mialem sposobnosé spostrzegaé przeciwnie przyspieszenie tetna, niekiedy
W poigczeniu z nieréwnomiernoscia (arrhythmic). Mozna to bylo ohserwowad na-
wet przez czas dluzszy. Fakt ten juz oddawna zwrécil uwage klinicystow, jak
Trousseaunw Smith, Thompson Leyden !)zajal sieréwniez dokla-
dnigjszem zbadaniem tego objawu w chorobach goraczkowych w ogdlnosei,
a glownie w blonicy, czyniac go zaleznym od dziatania swoistego zarazka na mie-
sien sercowy, ulegajgey skutkiem tego zapaleniu (infectisse Myocarditis). Prawdo-
podobnie i sama goraczka wywiera tu takze wplyw swoj, analogicznie jak na
inne narzady miazszowe. Niektorzy (Rosenb a ¢ i) znajdowali zwyrodnienie
woskowate Z en k e1’a w miesniu sercowym. Oté6z L eyden poczytuje takie
przyspieszenie tgtna po tyfusie przy cieplocie normalnej za wazng oznake pro-
gnostyczng. Poki ono trwa, dopoty niebezpieczenistwo dla chorego jeszcze nie
mingto i nalezy obawiaé sie zawsze oslabienia czynnosci serca, prowadzgcego do
bezwladu, nawet z zejsciem Smiertelnem.

Zwigzek cieploty zobjawami mozgowemi. Niewatpliwie
wigksze lub mniejsze natgzenie objawow ze strony osrodkow nerwowych zalezy
od nasilenia lub zwelnienia goraczki, z czego wnosimy, iz takowa sama przez
sig dziala na powstawanie zboczen powyzszyeh. Wszelako nie jest to warunek

) Leyden, Zeitsehrift f. klin, Med. Bd. IV. IL 111. S. 334.
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nieodzowny. gdyz znalazlem w jednym przypadku zupelng przytomnosé przy 42°
Cels. wieczorem; byla to postaé¢ poromna. Innym razem wystapilo u chorego
istotne oblakanie 13-go dnia choroby, gdy gorgezka z 40,2° C. spadla na 38,1° C;
0 chorym tym pomowie dalej.

Zwiagzek goraczki z bialkomoczem byl dosé scistym, gdyz
wraz z powrotem c1ep]oty do stanu normalnego ntrzymywal sie przez dingi czas
w okresie bezgoraczkowym, a wiec tn naturalnie cierpienie nerek stalo sie gleb-
szem 1 przeszio zapewne w istotne zapalenie,

Zwigzek cieploty z krwotokami kiszkowemi. Tylko
w 4-ch przypadkach ze 133 byly krwotoki kiszkowe; w zadoym z nich jednakze
nie wdalo mi sie znalezé¢ tak znacznego obnizenia cieploty, jak to powszech-
nie przyjmujg. W jednym po krwotokn cieplota z 40,8° C. spadla na 39,1° C,,
zatem 0 1,7° C., w dvrugim przeciwnie podniosla sie po krwotokun z 40° do
41° Cels..

Przekroczenia dyjetetycznei wplywichnacieplote.
Odgrywajg one w przebiegu wszystkich w ogole chordb goraczkowyceh, a tem
wiece] w tyfusie brzusznym bavdzo wazng role. Znaczenie takowych w tyfusie
poteguje - sig osobnemi warunkami anatomicznemi, gidy bowiem w innych go-
raczkach przewdd pokarmowy jest co najwyzej w stanie mniej wiecej lekkiego
niezytu, w tyfusie mamy do czynienia z wrzodami. Jakkolwiek przekroczenia
dyjetetyczne nie zawsze smieré za soba pociggaja, wszelako po najwiekszej cze-
sei wplywajg znaczhie na pogorszenie ogdlnego stanu, co przedewszystliem
uwydatnia sie podniesieniem cieploty o kilka nawet stopni. Pomicdzy ze-
bravemi przez siebie przypadkami napotkalem popelnione bledy dyjetetyczne 12
razy. Nastepstwa byly rozmaite. Podziele te przypadki na 2 kategoryje: e) prze-
kroczenia popelnione w czasie trwania gorgezki — b) w stanie bezgoraczkowym,
t. j. w okresie zdrowienia, co sie zdarzalo czedciej.

Co sie tyeczy pierwszej kategoryi, nalezg tu 4 przypadki:

Ne 6. 8., shuzacy, lat 24, dobrze zbudowany, zachorowal 29. IX. 1874 1 ;
po saczadzeniu od tlenku weorht dostal dreszezy. Do kliniki przybyl 7. X.
a wiec 9 dnia choroby, z bolem w okolicy biodrowej prawej, rozwolnieniem.
powigkszona do VII Zebra teposciy sledziony, niezytem oskrzelowym, bialko-
moczem i $piaczka. Oprocz bialka znaleziono w moczu i waleczki szkliste.

17 dnia choroby pacyjent zjadl 3 jajka; cieplota przez 3 dni jeszcze po:'ostd.wa~
la W dotychezasowych granicach (32,20 C. mane—39,5° C. vespere.}); dopiero po 3
dniach nagle wystapil niestychanie silny bél brzucha, tetno nitkowate, pra-
wie niewyczuwalne, konczyny zimne. Cieplota zaraz z rana podniosla sie do
40,8° C.poprzedniego wieczoru 93¢ C.) Nazajutrz (21 dnia) cieptota rano
39,3° C., wieczorem 38,3° C.; 22 dnia rano 37,5° C., chory czuje sie lepiej, bal
bwucha, mniejszy. 'Lec;' wieczorem tegoz dnia cieplota wynosﬂa. znowi 40° C.,
nakoniee poczela sie stopniowo obniza¢ znown az do smierci (27 dnia choroby
przy cieplocie 38° C.) Tegoz dnia héle brzucha sie powtorzyly, byly wymioty,
wzdecie, tetno niewyczuwalne. Sekeyja wykazala dawne zrosty sieci wiel-

kiej (omeutum majus) ze Sciankq brzuszng, oraz ropne zapalenie otrzewnej bez
przedziurawienia jelita.

Ne 7. J., kolodziej, lat 18, dobrze odzywiony, przybyl do kliniki 8 dnia
choroby z cieplota 405° (.. Dnia 19.1,1879 1. dostal silnych dreszezy;
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przyial wode gorzka, po ktorej nastapity wymioty; nastepnie olej rycinowy, po
ktorym nastypila poprawa. D. 25. L. najadl sie grochu, natychmiast wystgpil bol
brzucha. wymioty. Jednoczesuie zZona i corka jego majstra mialy tyfus. Chory
w chwili przybyeia byl obficie pokryty potem, mial bol w dolkn sercowym. wzde-
cie. biegunke i czesto wymiotowal Zolciowemi masani; gérna granica sledziony na
VIII-em zebrze, w moczu duzo bialka. Dano natychmiast ol vicini, a po 2 dniach
. sennae, Po uplywie 6 dni, t. j. 16 dnia choroby pokazaly sie Slady krwi
w stolcach. 20 dnia po przekroczeniu dyjetetycznem (?) nadzwyezajny bol brzu-
cha, ktory byl mocno napietym; wystapil zimny pot. Cieplota z 38.6° C. na 40,3° C.,
nazajutrz 38° C. Dopiero po 6 dniach wystapila poprawa ogolnego stanu, przy-
czem i cieplota powrécila do stann normalnego.

Ne 8. D.. 15-letni chlopak szewcki, wgtly, przybyl dnia 23. IX. 1873 r.
Opowtada, iz na tydzien przedtem po zaziebieniu 1 zjedzeniu obfitej ilosci sera
dostal dreszczy i rozwoliienia; w dziecinstwie przechodzil odre. Znaleziono
przy badaniu pryszeze wargowe (herpes labialis), bol w okolicy kiszki slepej. powiek-
szong sledzione, niewielki bialkomocz i niezyt oskrzeli. W nocy chory maja-
czyl, we dnie ciagla sennosé. Sinica na twarzy, tetno arytmiczne, dwubitne;
stolce mimowolne. 19 dnia choroby przytomnosé wicksza, sinica znikla, tetno
réowne. 23 dnia choroby zjadl bulke. poczem natychmiast cieplota z38"C. rano pod-
niosla sig do 41° O, wieczorem. pojawi} sie bil w nadbrzuszu. Nazajutyrz uspo-
koil sie. lecz 28 dnia po zjedzenin ciasta goraczka z 37.3° C. doszla do 41.2°C,
nazajutrz spadla na 37,4° C. i odtad pozostawala cieplota w granicach 38 —39°C.,
wskutek istnienia zapalenia miedniczek nerkowych (pyelies). 33 dnta choroby
D. dostal zapalenia dolnego platu lewego pluca. potem 1 zapalenia oplucnej.
Wyniszezenie ogolne bylo ogromue, w zyle szyjowej wewngtrzne] (vena jugularis
wmt,) szmer djabli (bruit du diable), trwajacy przez 28 dni z rzedu,

Ne 9. 8., 15-letni stolarz, niezle odzywiany, przybyl do kliniki 6 dnia cho-
roby. 6. IIL. 1873 r. dostal bolu glowy, zawrotéw, wmrowienia w nogach,
krwawienia z nosa ilekkich dreszezykow. Towarzysz jego ma tyfus. Znale-
ziono sledzione wyczuwalng, bol w okolicy biodrowej prawej 1 dotku sercowym,
slady bialka w moczu, biegunke, wzdecie brzucha. W nocy ciagle majaczenie.
Chory popelnit przekroczenie dyetetyczne 4 razy; 26 dnia choroby, poczem cie-
plota z 40° podniosla sie na 41° C.; 29 duia, cieplota z 38,4° na 41° C.,; 33 dnia cie-
plota z 38,5 na 41,2° C.; 36 dnia, cieplota z 37,2° na 41.2° C . Innych nastepstw,
procz tak znacznego podniesienia cieploty, nie bylo. DPrzebieg w niniejszym
przypadkn byl nadzwyczaj ciezkim; stosowano dingi czas kaplele zimne.

Do drugiej kategoryi, t. j. gdzie przekroczenia dyjetetyczne popelnionemi
zostaly juz w stanie bezgoraczkowym, w rekonwalescencyi, nalezy 8 choryeh:

N 10, 5, stuzgea, lat 19, o dobrem odzywianin. dostala na 3 tygodnie
przed przybyciem do kliniki bolu brzucha i biegunki: w tymze czasie brat jej,
ktorego czesto odwiedzata, umarl skutkiem tyfusn. Po 10 dnjach doznala nagle
silnego dreszczu, powtarzajacego sig przez > dni  Przebieg tyfusu u tej clorej
byt ciezkim, kilkakrotnie powtarzaly sie zastoiny (Aypostasesy w tyluych cze-
sciach plue. 27 dnia choroby goraczka spadla do 37,1°C.. Po 4 dniach chora
zjadla bulke. poczem zaraz wieczorem tegoz dnia cieplota 40° C., nazajutrz 88.1°
C. rano, 39° C. wieczorem, nastepnego dnia 37,7°rano, 38,7° C. wieczorem, a do-
piero na ezwarty dzien cieplota powrdcilta do stanu prawidlowego. Tu wiee wy-
rownanie po zjedzeniu bulki nastepowalo stopuiowo, przez kilka dni, za pomoca
obnizenia cieploty o typie zwalniajacym.

No11. K, lat 25, mularz, u ktorego tyfus trwval 21 dni, z wybitnemi obja-
wami ze strony przewodn pokarmowego imodzgowia, zjadl chleba w 10 dni po
nastapieniu stanu bezgorgezkowego. Natychmiast wystapil silny bol brzucha,
wzdecie, co jednak po ol. ricini przeszlo; cieplota nie bylta mierzona.
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Ne 12, K., 25 letni krawiee, w 12 dni po przebycin 26-duivwego tyfusu
zjadl kartoﬂi, poczem nastapily wymioty. . 4
Xo 13. K., shuzgca szpitalna, lat 23 majaca, po zachorowanin na tyfus
2-go 1I. 1873 r. })l",VJPL], olejku rycinowego 1 naparu senesa. W 12 dui po na-
stdplemu rekonwalescencyi zjadla barszezu, po ktérym natyce hmiast wystapily
dreszcze, bol brzucha, Cieplota nie podana.

hY 14 H., szwaczka. lat 23, watla, malokrwista, przechodzila zimmice,
odre. /uulmm\m]d 21. 1. 1876; bslv dreszeze. bol brzucla, rozwolnienie; prze-
pisano ehorej srodek wymiotny. DPrzybLyla 10 daia choroby do kliniki z po-
\uqksmna Sledziony, Liegunky, wzdeciem Dbrzucha i niewielkim bialkomoczen.
04 16 do 21 duia chor uhy codziennie powtarzaly sie kilkakrotnie wymioty z01-
ciowe. Poezawszy od 20 dnia. zaczela przyjmowaé kwas salicylowy, ktory
obnizy} cieplote o 1 — 2°C.. W czasie choroby utworzyly sie odlezyny oraz
nastapil ropuny odplyw 7z ucha. W 5 dni po zupelnem obnizeniu goraczki chora
najadia sie prn*mebmm ch jej z miasta bulek; dostala wkrotcee bolu brzucha,
wzdecia, zapaveia; cieplota z 37,80 C. podskowyla do 39,30 C,; nazajutrz z rana
39.8° C.—wieczorem 40,1° C.; trzeciego dnia 39,6° C. rano— 38 C. wieczor en;
potem cieplota prawidtowa przez 4 dm, Az ncwlu z 33,20 C. podnioslszy sie wie-
czorem do 40°¢ C.; gpadla nazajutrz do 36,3° ¢ i odtad juz w tych wramcach
pozostawala.

N 15, B, 19-letni strazak, przybyt 11, ITV. 1881; w roku zeszlym prze-
chodzil bardzo SIIny tyfus. Goraczka trwala tylko 16 dni i spadala krytyczuie
240,2° C. na 35,8° ¢." Po 3 dniach chory zjadl pomaranez; cieplota z 87,8% C.
na 3)9 8% C.; 11(az<1311t1/ a7.4% C..

Ne 16, N.. 13- letnia dzieweczyna. slabo rozwinieta, przybyla 3 dnia cho-
roby do kliniki. l)fllb trwat 24 dui, byl bardzo 016;41\1111 kilka razy wystepo-
waly oznaki zapaSci (collapsus) 7 ziebnieciem konezyn i nitkowatem tetnem.
14 dnia 19L01nva]e»cellcy1 o Z]ed/enm czego$ niestrawnego cieplota z 37,49 C,
nagle podniosla sie¢ do 40,6° C., nazajutrz 37 8" 1 juz wgr ranicach znowt mnor-
malnych.

W ostatnim nakoniec przypadku po przekroczeniu dyjetetycznem nastapil
rzeczywisty powrét tyfusu (recydywa):

Ne 17, U, 20-letnia sluzaca, ktorej pani przed 2 tygodniami umarla na
tyfus, Wbtdp]}d do kliniki 31- go X. 1874 w G-ym dniu choroby. Chora
pochodzi z blotnistej l]HQ]SCOWObCl, w 15 roku zycia przechodzila ospe. Choroba
rozpoczela sie jednym silnym dreszczem i bolem w lewym boku. DPrzy badanin
znaleziono niewielki ol brzucha, wzdecie, oraz bolesna przy dotykcvnu pod-
niestong do VIII zebra §ledziong. Przebieg tyfusubyl nadzwyczaj ciezkim; czeste
poty, ciagla biegunka; poczagwszy od 10 dma. choroby stan moprzvtmmly maj -
czenie, /Jud/enm przywidzenia. Gomuka utrzymujge sie stale migdzy 40°
i 41° C., tr wala 27 dni. Do uplywie 6 dni zjadla wedzonego sledzia
1 kielbasy; natychmiast cieplota z 37,6 podniosla sie do 390 C. wieczorem. Drzuch
mocno wzdety, bolesny przy dotknlecm W OkO]l(,Y biodrowej prawej. Odtad
rozpoczela sig rzeczywista Jecydywa trwajacg 22 dnil przebiegajuaca jeszeze
cigze] niz pierwotny tyfus, chora gwaltownie majaczyla, wyskakiwvala z 16zka,
kilka razy objawy zapasci Goregezka w recydywie takze dochodzila do 410 C.
Leczenie bylo tylko wyczekujacem.

Z powyzszych przykladow widzimy dowodnie, iz przekroczenia dyjetetyczne,
lubo nie stanowia dla zycia bezwarunkowego niebezpicczenstwa. jeduakze powo-
duja zawsze muiej lab wigee] wyrazne oddzial ywanie, przejawiajace sie natych-
miast w postaci podwyzszenia cieploty, co niekiedy do 3 i 4 stopni dochedzilo. Po-
dobne oddzialywanie ustroju wystepuje nawet pouplywie 2 tygoduni od chwili zu-
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pelnego ustania govgeski tyfusowej. O ile przekroczenie dyjetetyezne lLywa
grozniejszem tam, gdzie je popelniono w okresie gorgezkowym, trudno z naszych
przypadkow wniusko“ a¢. Dlielismy wprawdzie jeden przypadek smiertelnie za-
konezony, leez tu zapalenie otrzewnej powstalo skutkiem oddawna istniejacego
zrostu siecl z sclanka brzuszng, co wlasnie ntrudnilo ruchy robaczkowe jelit
i wywolalo jakoby pewien rodzaj uwiezgnigcia; natomiast przedzinrawienia je-
lit weale nie bylo.

Z przypadkow drugiej kategoryi mielismy raz tylko recydywe; wszystkie
skonezyly sie pomyslnie.

Tak wigc muiej lub wiecej powazne nastepstwa po bledach dyjetetycznych
zaleza w znacznej czesci od warnukow indywidualnych chorego.

Recydywy Spostizegane byly w 6 przypadkach, z ktérych 5 po-
wstalo bez widocznej prayczyny; o szostym, jako powstalym po niezachowanin
dyjety, mowilem wyzej.

A 18. B, student uniwersytetu, lat 24, dobrze zbudowany, zachorowal
Do p17e7.1eblemu 12. IX. 1874; do kliniki ws b@pit szostego dnia choroby z go-

rgczka 39,6°—405° O, a anc w okresie drngim. Goulcz ta, utrzymujge sie
w granicach 40°C. do 41° . wieczorem. trwala 18 dui; obnizyla sie dosé
szybko, bo w ciagu 2 dni. Przez 7 dul byt stan bezgoraczkowy. Nagle chory
dostaje na nowo dreszczy bez przyczyny i cieplota zwolna zaczeta sig podnosié.
Recydywa trwala 21 dni; gorgcezka trzymala sie prawie na tymze poziomie, co
I w pierwotnym tyfusie; okres drugi wynosit 8 dni, a zakoiczenie goraczki od-
bywalo sie znacznie wolniej, w przeciagn 4 dni.

X 19, K., 19-letnia stuzgca, dobrze odzywiana, dostata na 5 dni przed
wstagpieniem do kliniki dreszczy; po 4 dniach wzielta srodek wymiotny. Na tu-
lowin znaleziono 10/ycyke, bol w podbrzuszu prawem, wzdecie, powickszenie
sledziony, zaparcie. Pierwszy tyfus trwal 20 dni; odznaczal sie bardzo upor-
¢zywym niezytem oskrzelowym, z kywiopluciem na,wet‘ sennoscig 1 nier ownomlel-
noscig tetna. Po 4 dniach cieplota zaczela znéw szybko sie podnosié do 40,3
C.; recydywa trwala 12 dni i miala cechy podobne.

Ne 20. K., szewe, lat 14, miernie rozwiniety, przybyt G dma choroby z cie-
plotg 10,7° C., ktora Jednak/e odtad poczela opadad 1 juz 12 dnia nastgpil stan
bezgor a(:?kowy, tak, iz byl to tyfus poronny. Po 6 dniach 1ek0nwctlescency1 cie-
plota zaczela sie podnosi¢ do 39,5° C; recydywa trwalta 15 dni, przyczem, pocza-
wszy od S/ostego dnia takowej, choxy pocil sie codziennie, przez 2 ostatnie dni
zas byly i dreszcze.

Ne 21. F., 19-letnia stuzaca, dobrze zbudowana. Choroba rozpoczela
sie przed 11 dniami dreszezykami, chtypk& 1 wystapieniem miesigczki. Tyfus
trwal 18 dni; gorgezka 39,5¢ do 40,5° C.; 3 dni stan byl bezgoraczkowy; nagle
cieplota z _porannej 37,3° C. I)OdlllOb]& sie wieczorem do 41" C., w obec Sllnvch
dreszczy 1 odtad tr wala gor gezka 14 dni, trzymajac sie na wysokosci 39° do
10,59, a na“ et 41° C.. AadneO'o miejscowego ogniska zapalnego niepodobna bylo
przypusecié; z tego powodu owo nagle podskocwme cieploty, o 4 stopnie blizko.
nalezy 1)lzyp1-aé rozpoczynajgcej sie recydywie, tembardziej iz typ gor aezki
odpowiadal tyfusowi, & zakoniczenie recydywy odbylo sie stopniowo, per lysin,
7 COYaz wyrazniejszemi zwoluieniami.

Ne 22. L., sluzgea, 21 lat liczgea, przybyla do kliniki 5 dnia choroby.
Przed poét rokiem przyjechala do Warszawy. Dnia [7-go X. 1881 1. pio-
rgc bielizne, neznla nagle dreszceze. Chora otyla, skarzy sie na zaparcie stolea,
\\/deme bol w okolicy biodrowej prawej; sfledziona na VII zebrze, w moczu
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slady bialka. Pierwszy tyfus trwal 22 dni, nastepnie 4 dni stan bezgoraczkowy,
wreszele recydywa 29 dni.
U. — opisana wyzej (Nv 17).
Zestawiajae powyzsze przypadki otrzymujemy:
1) Pierwszy tyfus trwal 18 dui; stan bezgoraczkowy 7 dni; recydywa 21 dni.

2) = M .. 4 o1 O
)L, SRR L e ) 6, i
4y, o e 3 3 T
5) e Y R . 4, .29 .
6 .. . . Gr. LY 22

Jakie warunki tuta] wplywaly na powstanie recydywy (z wyjatkiem osta-
tniego przypadkun) odpowiedzieé trudno, poniewaz zadne) widoczne) przyczyny
ku temu nie bylo. Objasniaja ja dwojako: albo recydywa bywa nastgpstwem
nowego zakaZzenia w szpitaln, albo tez powstaje skntkiem ponownego rozwijania
sie zarazka, ktory w czasie pierwotnego tyfusu nie zostal jeszcze caltkowicie zni-
szezonym 1 wydalonym z ustroju. Pierwsze przypuszczenie pozornie tylko jest
mozliwem, jakkolwiek bowiem wszelkie zaburzenia w przewodzie jelitowym
usposabiaja do zakazenia tyfusowego, co tembardziej nastapichy moglo w obec
tak znacznego rozstroju jelit u tytusowych, jednakze doswiadczenie wskazuje
nam, jak rzadko w ogole podobne recydywy nastepwja; w razie zas, gdyby owo
przypuszczenie bylo prawdziwem musialyby one byé nierdownie czestszemi. Co do
drugiego przypuszezenia, wiemy, iz zarazek tyfusowy, jak kazdy inny, rozwijaé
sie moze sxybko 1z tego wzgledu mala jego ilosé, ktorej ustrdj podezas pier-
wotnej choroby wydalic z siebie nie zdolal, zaczyna rozmnazaé sie na nowo i po-,
wodnje recydywe.

Na zakonczenie niniejszego przeglada o przebiegn gorgezki wzmiankowaé
jeszeze musze o dreszezach 1 potach, w ezasie trwania takowe] wystepujacych.

(D.c.n.)

DZIAL, SPRAWOZDAWCZY.

15. M. Babes. Poszukiwania nad szczepieniem i rozwojem lasecznika
gruzliczego.

W Stycznia r. b. w Towarzystwie anatomicznem parvyzkiem M. Babes
oglosil wyniki swych badan nad gruilicy, dokonanych w pracowni prof. Cor-
nila. Auntor glowna zwrocil uwaga na sposob szerzenia sie w ustroju  lase-
cznikOow gruzliczych, szezepienie wykonywal zawsze w jamie otrzewnej, prepa-
raty barwil wedlug metody E hvlicl’a, przez siebie nieco zmienionej. Wy-
niki, otrzymane przez B., sa nastepujace:

1) Laseczniki grazlicze zawsze prawie przenikaja przez blong surowicza,
w migjscu ich szezepienia rozwija sig sprawa zapaloa.

2) Poczatkowomozna je znalezé rozrzucone bezposradnio pod miejscem
podlegtem zapaleniu,

J) Nastepnic przez drogi chlonn: dostajg sie do graczolow: w drogach
tfycgh daja sig wykazid laseczniki posrod praerostyeh kamoirek seotoaka (endoa-
thelvune).,
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4) Gruczoiki i torebki (folliculi) limfatyczne stanowia gléwne zbiorniki
lasecznikow; tworzy sig tu komorkiolbrzymie, czy to w skutek p1 zerostu, c4y tez
wskutek polaczenia para komorek, a w nich rozwija sie wielka i ilogé lasecznikow.

5) Przez drogi chlonne dostaja sie rowniez laseczniki do pecherzykiow
pluenych, gdaie srodblonek formuje komdrki olbrzymie lab tez grupy komorek.
ktove zawieraja w sobie laseczniki 1 wypelniaja pecherzyki plucne Niekiedy
przaz srodpiersie i dr ogi limfatyezne okolonaczyniowe przechodzy laseczniki do
migzszu pluoe. W taki sposOb dostaja sie do i do narzadéw brzasznyel.

6) W gruzlicy proséwkowej zazwyceza] znajdunje sie malo lasecznikow; da-
jeko ich wiecej w ostrych przypadkach gruzlicy.

Procz tego autor wspomina o dwoch przypadkach, w ktorych znalazl la-
seczniki w moezu choryeh na gruzlice organdw moczo-pleiowyel; w obu razacl
przy sekeyi znaleziono zmiany gruzlicze w pecherzu moczowym i nerkach.

(Le progres médical. N, 9, 1883). M. Jakowski.

16. Fleiscilen (Berlin) O pawnem cierpieniu nerek, spowodowanem przez
ciaze i porod. (Ueber Schwangerschafts- und Geburtsniere).

Choroby nerek stanowiz jeden z najwazniejszych dzialéw patologii ciazy.
Pomimo 110/11ych prac, tej czescl poswigcony cll, wiele tu jeszeze punktow oczeki-
je wyjasnienia; dwa zwlaszeza pytania. na pierwszy plan wystgpujace, dotych-
czas czekajy na odpowiedz ostateczny, a mianowicie:

o pierwsze. jakie sy glowne cechy kliniczne i anatomiczue cierpienia ne-
rek. cinzg wiklajycero. zwanego w Niemczech Schwangerschaftsniere ).

Powtme czy mozliwem jest 1ozp0/,n<uno rozniczkowe w danym przypadka
podczas ciazy nmd/y tem wlasnie cierpieniem ZJe(lllej strony, a ostrem lub
przewleklem zapaleniem nerek z dragiej i czy cierpienie to moze przejsé w za-
palenie przewlekle.

Autor, korzystajae z licznego materyjalu kliniki berlinskiej prof. S e hr -
d er'a, zajal sie rozbiorem moczu u 1000 ciezarnych i majye na nwadze przy
swych badaniach te dwa wlasnie pytania, przyszedl do wnioskow, Ktore nie
rozwiazujace pytan tych ostatecznie, stanowiy jednak wazny krok mnaprzod
w dziale tym patologti ciazy.

Miedzy spostrzeganemi przypadkami tej choroby nerek odréznia antor
przypadki o przebiegn lekkim i o przebiegu ciezkim. Objawy pierwszyclh
byly nastepujace: bialkomocz nieznaczny; w wigkszosei przypadkow biatko zni-
kato w dni kilka po porodzie. Osad moczn nie zawieral ani waleczkOw ani na-
hlonka nerkowego, lecz jedynie komoérki nablonkowe moczowodow 1 pecherza
1 oddzielne cialka limfatyczne. Drgawek {eclampsia) nie bylo. Cigza przebie-
gala zreszty prawidlowo.

Przypadki o przebiegn cie¢zkim przedstawialy szereg objawow naste-
pujacycli: mniej lub \‘\1808_] zihaczny obrzek przewaznie l\onwyn dolnych i warg
sromnych. Ilosé moczu ciemno- ’rnna,tnewo bardzo skapa przed porodem, po po-
rodzie zawsze sig znacznie podnosila it ponad ilosé prawidlowa. Skapej flosei
moczu odpowiadal wysoki ciezar gatunkowy, ktory poprzednio znacznie opadal.
Tlosé bialka przed porodem bardzo znaczna. po porodzie zmniejszala sig bardzo
predko do midmum, Osad moczu skladal sie z wateezkow szklistych, usianych
prawie zawsze malemi blyszezacemi czasteczkami tiuszezu. Ilosé ich w stosun-
ku do znacznej zawartosci bialka czesto byla nieznaczna. Rzadko spotkac mo-
zna bylo waleczki ziarniste, jeszeze rzadziej nablonkowe. Dalej, w osadzie znaj-
dowano komorki nablonkowe nerek, nablonki miedniczek, moczowoddow i peche-
rza — wszystkie dotkniete wyraZznem zwyrodnieniem tluszczowem,

) Nazwa po raz pierwszy uzyta przez Leyden'a. (Prayp. Sprawoez),
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niekiedy za$ juz w rozpadzie. a takze dos¢ znaczng ilosé bialych cialek krwi.
Zatocialek czerwonychalbowcalenie bywalo, albo tez
jedynie pojedyncze nap otykano. Drgawki towarzyszyly xyszy.stk.lm
tym przypadkom. Tordd przedwecezesny czesto byl nastepstwem tego clerpienia.
Badanie anatomo-patologiczne nerek w ciezkich przypadkach wykazalo zwyro-
dnienie ttuszczowe nablonkow; zapalenia srodmigzszowego nie bylo; nerki byly
niedokrwiste.

Streszczajge wszystkie te objawy kliniczne i anatomiczne cigzkich przy-
padkow, widzimy, ze wszystkie one stanowiy ceche charakterystyczng nie d o-
krwistoscinerek ipodobne sa zupelnie do objawdéw towarzyszacych
Jherce cholerycznej“, jak wiadomo, par excellence niedokrwistej. W przypadkach
lzejszy ch niedokrwistosé jest mniejsza. Tutaj dotkniety jest jedynie nablonek
klebk 6w (glomeruli), od czezo wlasnie zalezy bialkomocz. Brak walecz-
kéw i nablonka nerkowego w osadzie moczu przemawia za tem, ze nablonek ce-
wek moczowych pozostal nietkniety.

Co sie tyczy rozpoznania roézniczkowego miedzy niedokrwistoscia nerek
u ciezarnych, a ostrem miazszowem zapaleniem nerek, pod-
czas clgzy sie przytrafiajacem, to autor, przytoczywszy przypadek ostrego zapa-
lenia z drgawkami, zakonczony Smiercig. zwraca uwage na roznice sposobu pow-
stawania obu tych form chorobowych; podezas gdy niedokrwistosé nerek rozwija
slg przewaznie niepostrzeZenie i stopniowo, zapalenie ostre powstaje nagle.
Przebieg ostrego zapalenia jest ciezszy i bardziej gwaltowny; tu zakonczenie po-
rodn nie wywiera zadnego wplywu na przebieg choroby nerkowej, Drgawkitrwa-
ja weiaz dalej i po porodzie, tlos¢é moczu i po porodzie pozostaje skapa, ciezar
gatunkowy pozostaje wysoki, bialkomoez utrzymaje sie¢ znaczny i po porodzie.
Mocz krwawy (heematuria) stanowi jeden z najcharakterystyczniejszych
ohjawow ostrego zapalenia. Osad moczan przedstawia tu znaczng zawartosé
czerwonych cialek krwi; niewiele za to bialych, znaczna ilosé waleczkéow szkli-
stych, nablonka uleglego stluszczeniu irozpadowi i waleczki ziarniste. Badanie
anatomo-patologiczne przedstawia obraz rézny od obrazun niedokrwistosei nerek.
Wspolnem dla obu tych stanow jest tylko zwyrodnienie nablonka. glowna zas
roznica polega na zachowaniu sie tkanki $srodmiazszowej.
Podczas gdy takowa w nerce niedokrwiste] pozostaje zdrowa, w ostrem migz-
szowem zapalenin jest obrzmiala i dotknieta nacieczeniem komdrkowem. Na
te roznice zwrocil uwage i Lie y den. Miedzy objawami klinicznemi waZng
rowniez roznice stanowi zachowanie sie tetna. Tetno przy ostrem
zapalenin jest twarde i odporne, przy niedokrwistosci nerek tych cech nie
posiada.

Co sie tyezy rozpoznania vozniczkowego miedzy niedokrwistoscig nerek
uciezarnych, a przewleklem srodmiazszo wem zapaleniem nerek,
cigze wiklajgcem, to autor nie tai weale trudnodci tego zadania, tem avazniej-
szego, ze od mozliwosci podobnego rozpoznania podezas ciazy zalezy rokowanie
w danym przypadku. Czesto przewlekle zapalenie, przebiegajace podczas cigzy
niepostrzezenie, dopiero podezas porodu zwraca na siebie nwage wsku-
tek pogorszenia objawdw; osad moczun przy przewleklem zapalenin nerek tak
podezas cigzy jak ipodezas porodu przedstawia czesto tez same zmiany co
1 0sad moczu nerek niedokrwistych, niekiedy zas zmiany te podczas porodu sie
zjawiaja 1 wowezas Jatwo jest bardzo pomylié sie w rozpoznanin. Na szezeseie
istniejg jeszeze inne wskazowki, czyniace rozpoznanie przewleklego zapalenia
mozliwem. Twu nalezy zachowanie sie ilosci mocza i jego cigzaru gatunkowego.
Jesli podezas cigzy przy do$é znaczne) zawartosci bialka ciezar gatunkowy
zhnajdnjemy nizki, ilosé zas moezn znaczng, wiéwcezas podejrzewanie zapalenia
przewleklego jest bardzo usprawiedliwione, gdyz przy niedokrwistosei nerek, przy
znacznej ilosel bialka, ciezar gatunkowy moczu jest zawsze wysoki, ilosé zas mo-
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ezl zmniejszona.  Autor sadzi. ze za przewieklem zapaleniem nerek podezas
ciqzy stanowezo swiadezyc bedzie jedynie przer ostserca icharakte-
rystyczuna twardosdé t etna Na obecnosci tych objawdw polegaé mo-
Zia wowezas tylko, skore ma sig zrobi¢ rozpoznanie rozniczkowe w danym
przypadku dOplB]O podwas Cigay.

Rozpoznanie rozniczkowe miedzy przewleklem migzszowem
/.«1pdlemem nerek a niedokrwistoscia nerek, mozna takze jedynie pr7eprowadz1u.
Zwracajae uwage na wyzej wymienione zachowanie sig serca i tgtna. Zachowa-
nie sie moczu nie moze nam tez daé zadnego obmamenu Udya tak w jednym
jak I w drugim stanie objawy sa Jednakowe a mianowicie, tak tu jak i tam wy-
soki cigzar gatunkowy, znaczna ilo$é bialka, zmnie]szona lub tei nte przecho-
dzaca po nad zwyklg norme ilosé moezu ciemno-brunatnego, te same wlasnosci
osadu., W ywiady moga tu nam takze przyjs¢ w pomoc, gdy/, przewleklte migz-
szowe zapalenie jest najczgsciej cierpieniem nastepczem zastarzalego przymio-
tu, suchot, zimnicy i t. d.. (,D n.)

NOTATKI LEKARSKIE.

7. Tgzec u noworodka. Wyzdrowlenie.

W dniu 20 Lutego b.r. do ambulatoryjum Warszawskiego szpitala dla dzieei przyniesiono
dziceie, 6 tygodni liezqee, chore od dwoeh tygodni, Dziecie prawidlowej budowy, pepek zagojony,
usta SciSnigte tak, 7e sganie jest niemozliwe, koficzyny chtodne, mieénie kofiezyn dolnyeh 1 gérnych
oraz karku i tulowia znajdujg sig w stanie tonicznego skurezu tak, ze cale cialo za podparciem
potylicy podniesé sie daje ku gorze. Rece Scifnigte w piesé, kureze takie od tygodnia przychodzg
eo dzien ezeseicj, & obecnie ¢co 5—10 minut, trwajae po kwadransie i wiceej. Dziecig weale ssaé
od trzeech dni nie moze z powodu szezekoseisku. Jeden z lekarzy, proszony o radeg, przepisal le-
karsiwo i polecil otwieraé dzieekn usta przemoecs. Stolee zaparte, ecieplota 38,20 C., tetno 180,

Tegoz dnia o godzinie 12 w poludnie zastrzyknglem pod skére prawego nda Yg grana extracti
calabaris indici za pomocy szprycki Pravatzia. W eciggu dnia dziecig ssato kilka razy i kur-
cze, lnbo z réwng sily, wystepowaly rzadziej.

Wieezorem o godzinie 9-tej wstrzyknatem takaz ilosé pomienionago ésrodka pod skorg lewe-
go uda. Nastepnego dnia znalaztem dziecie spokojniejszem, szezekodcisk kilkakrotnie sig zjawial,
leez w przestankach dzieei¢ swobodnie ssaé moglo. Konezyny gdrne prawie wolne od kurezy, jak
rowniez i miesnie karku, Wyprdznienia prawidtowe, konezyny dolne cokolwiek stezate. Wstrzy-
knalem pod skére uda 'y grana extr. calabaris w poludnie i takaizilosé wieczorem. W eiggu
nocy dzieeie spato spokojnie; nazajutrz ssie swobodnie, tezee powtarza sig co pare godzin, szczegdl-
niej w kodezynach. Szezgkoieisku nie ma. Wstrzyknatem tego dnia Y, gv. extr, calabaris,

Odtad stracitem z oezu malea i dopiero w dniv 5. III. przyniosia go matka do ambulato-
ryjum szpitala z powodu niestrawnosei, trwajacej od dui trzeeh, Dziecig ssie dobrze, jakkolwiek
lelkkie Seiggniecie ust trwa jeszeze, konezyny gorne i dolne niestezate, w ogdle ol ostatniej bytnose
u mnie, t, j. 22. I, tezee nie powtorzy? sie, dziecig tylko czasami w nocy placze.

Przyezyna choroby w danym przypadku jest niejasng, prawdopodobuie zte warunki hygie-
niezno micszkania i zepsute powietrze, jak to potwierdzajy spostrzezenia Stein er’a. Cagscie]
unas w Warszawie tezec noworodkéw wywolanym bywa przez zbyt cieple lub zbyt chlodne kgpie-
le, juk to w kilkunasta przypadkach mialem sposobnosé stwierdzié,

Co do leczenia choroby w mowie bedacej, to ze wszystkich narkotykow extr, calabaris zdaje
sig najskuteczniej dziatad, Jeszeze w 1869 vokn Monti zaleeil ten &rodek uwadze lekarzy, po-
pierajge go spostrzezeniami, ezynionemi nader staramuie w ciggu catego przebiegu choroby. Odnoszg
sie one gtéwnie jednak do dzieei starszych, nu noworodlkow bowiem tezee uwazanym bywa za nie-
wyleezalny. Ze jednalk tak nie jest, dowodal powyisze spostrzezenie, ktore podaje do wiadomodel
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kolegdw w nadziei, ze ich zacheei do  probowania - wepomuianego wyze Srodlia przy te) niezbyt

rzadkie] a tak cieikiej chiorobic noworodkow. W koncu nadinienie, ze dla Scislego oznaczenia

dawki, ktdrg w miare potrzeby mozna powiekszad do Yy gr. pro die, vozpuszezalem grj extr. calabares

w 12 kroplach wody, z tego roztworn 2 krople rozeienezutem 8 kroplami woldy i nzywalem do je-

dnorazowago wstrzyknigeia; uklucia goily si¢ na drugi dzien i ropiei ani razu sig nie utworzyl.
Alfons Malinowski.

LIST OCTWARTY

Do Redakcyi Gazety Lekarskiej.
)SZANOWNY :BEDAKTORZE!-

W N-rze 6 Gazety Lekarskiej, D-r M. Rejehman w artykule p. t. ,Przyrzgd o po-
dwijnym strumievin do przeplukiwania zolndka“ pedaje opis przez si¢ nowoe wynalezionego vrzy-
rzgdu. Widoeznie kol. Rejechman o wi nieznane byly dawniejsze usilowania na tem polu, jui
bowilem D-r Audhoui w La Thérapeutique contemporaine Nr. 12 z roku 1831, jak rowniez w roz-
prawie p. t. Zraite de nettoiement des voles digestives etc. Paris 1881 1) opisuie i wyjasnia rysunkicm
(str. 149) przyrzad pod nazwy ,la sonde gastrique & double courant*, 7 maly tylko niezbednyg
zmiang zbudowany w tenie sam sposob, co i przyrzad D-ra R. Pozwolg sobie przytoezyé w doslow -
new tlomaczeniu opis prayrzgdu D-ra A wd ho ui, wzigty z jego broszury wyzej przytoczonej.
Rozdzial VI, str. 148 i 150. ,Zglebnik Zoladkowy o podwdjnym strumieniu, ktéry polecilem wylko-
na¢ P.Colin’o wi byt przedstawiony w Akademii medyeznej na posiedzeniu 3 V1. 1881 r., przez
mojego kierownika P. A, Guérina.

poklada si¢ on z dwoch rur z angielgkiego kauezuku nieréwnej grubosel, jedne] wigkszej,
drugicj mnicjszej, zlyezonyeh razem w ezgsei, ktora ma dochodzié do zoladka, a rozdziclonyeh
w eseSel wystajace] na zewagtrz. W ten sposob zglebnik ma ksztalt litery Y.

»Cala dlugosé zglebnika wynosi 1,45 mum., dtugose ezgsei  zegpojonyeh 0,00 mm. Wreszeie
ciensza, rurka w koneu zolgdkowym nie doehodzi do kofea zglebnika, lecz otwicra si¢ boeznem
okienkicm na 12 ctm. powyzej jego zakonczenia;

2Grubsza rarka odpowiada N-r 29 skaliCharviere’a (92/; mm.), srednien joj wewngtrz-
na ma 6 mm.. Cicisza rurka odpowiada N-r 15 tejie skali (5 mm.);, jej wewnetrina &redoica
3 milimetry.

»Otwoér zolagdkowy cienkicj rurki jest 5 mm. dlugi, & 2 mm. szeroki. Grubsza rurka ma tray
ofwory, jeden koncowy i dwa boczne. Te ostatniv s3 owalne i majy po 1 etm. dlugosel a po 5 mm.
szerokosel“.

Nastepnie na str, 151 (rodzial VII) wyjasnia nam antor, w jaki sposdb zastosowywa si¢ jego
zglebnik, méwige: ,wprowadza sig zgtebuik w sposdib zwyezajny i kyezy sig cienka rurke ze zbioe-
nikiem, dajaeym wielkg ilosé wody przy odpowiedniem ciSuieniu. Wolny koniee zglgbnika pograza
s1¢ do naezyna ustawionego pray ehorym® a kilka wierszy dalej: ,wolda wplywa do zolgdka i tam
sig nagromadza, Lekkie nadymanie sie, lub staby kaszel wypelnia zglebaik plynem, ktérewo stru-
miet moze trwaé przez ¢zas nieoznaczony¥.

Widzimy wige z wyie] przytoezonego opise zglebnika o podwéjnem strumienia A wd ho u i,
e eada zmiana, jakgy D-r R. wprowadzit w swoim przyezgdzie, poleza na zastosowanin dwdel rur
Jedvakowej grubosel, a roznej podatnosei Scianek, ezyli wige, rurka doprowadzajaea, majge eicnsze
Seianki, ma wigksza $rednieg wewnetrzng od rarki odprowadzajacej i ta to wlasiic ghhwna zmia-
dyskredytuje ealy przyrzad L-ra R a uiycie jego w praktyece niemozebnem csyni. Postaralem
sig dowliesé tego doswiadezeniem. Wziglem dwic rurki kauezukowe jednakowej Srednicy 10 mm,,

Y Toz same znajduje sie w rozprawaeh: Bondaveff. Ze lavage stomacal etc. Joatpellier.
na str. 25, M o8 se. Le lavage de Uestomnac ete. Montpellier, Parie, 1882, na str. 14.
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zlgezytem je ze sobg, tak jak chee tego D-r R.; jedne z nich, doprowadzajgey wode, a zamknieta
kranem, poigczylem ze zbiornikiem wiszaeym na wysokobei 2-6ch metrow 1zawierajacym 5 litréw
wody; drugg rurke, edprowadzajges wode, opuseiwszy ku dolowi, pograzytem wnaezynie z odpowiednia
podziatky, ze spojone za$ konce obudwu rur pomieScitem w prostej butelce odpowiedniej wiel-
kosel. Po otwareiu kranu i weiggnieein natychmiastowem wody przez ruke Jddprowadzajacy,
otrzymalem prawie jednoczednie podwojny strumief, W przeciagu 15 sekund zbiornik opréznit sie
w butelke przez rurke doprowadzajaes, a przez ten sam czas przez rurke odprowadzajaca wyply-
nelo tylko z takowej 2 litry, a na oproznienie butelkt z pozostatyeh 3-eeh litrdow potrzeba byto
jeszeze 17 sekuand, czyli ze w danem doswiadezenin przyptyw byt dwa razy wiekszy od odptywu
i ta réznica spowodowala nagromadzenie si¢ wody w butelce,

Zastosowawszy dane doswiadezenie w praktyce z przyrzgdem D-va R., przekonamy sie, ze
poniewaz tam rurka doprowadzajaea wa wigksza Srednice od odprowadzajacej, przyplyw wiece moze
trzy razy bedzie wiekszym od odptywu, skutkiem ezego po paru juz sekundach dzialania przy-
rzgdu nastgpi nagromadzenie sig znacznej ilosei wody, rozszerzajacej zoladek do maximum, co za-
pewne nie bedzie pozgdanem zjawiskiem, szezegilnie] jeSli tego rodzaju przyrzgd zastosujemy
w przypadkaeh znacznego rozszerzenia zolydka, jak to doradza D-r Rejehm an.

Cheace wiee uniknaé tego areyniemilego rezultatu przy zastosowaniu przyrzgdu D-ra R. wy-
padatoby: 1-o alboco pare sekund przerywaé strumien przyplywajacy, by przez ezas przerwy
mogla wyplynaé woda nagromadzona w zolgdku, o czem D-r R. zupelnie nie wspomina w swoim ar-
tykule, albo 2-0 zastosowaé rurke doprowadzajges odpowiednio cienszg od odprowadzajacej, t. j.
wrdeié sie do wyprébowanege, a osnutego na prawach fizycznych znanej wartosel przyrzadu D-ra
Audho ui, jezeli juz wypadnie nam stosowaé w eelu leczniczym zglebuik v podwdjnym strumieniu.

W interesie prawdy i nauki zecheiej Szanowny Redaktorze pomieseié powyzszych pare wy-
razéw w swojem pismie. Do D-ra Rejeh mana naleizy nie pomysl nowego zglobnika ale mody-
fikacyja doskenalszego na gorszy. K. 2. Sier pinsk.

ODPOWIEDZ
'SZANOWNY FAN[E /REDAKTORZE!

Tresé listu D-ra Sierpinskiego przekonywa, iz D-r 8. nie mogl zrozwmie¢ ani opisu, ani
rysunku mego przyrzadu, Tego za zle bra¢ Mu nie moina. Dziwié sie tylko nalezy, dlaczego D-v &.
przed napisaniem listu nie porozumial sie osobiscie ze mng. Gdyby to uezynil, postaratbym sie
wytlomaezyé Mu budowe i praktyezne znaczenie mego przyrzadu, jakotez prawa fizyezne, na
ktorych opiera sie jego dzialanie.

D-r S. zarzuca mi, iz méj przyrzgd jest tylko modyfikaeyja przyrzadu Audhoui, gdyz tak
jeden jak i drugi skiada sie z 2-6ch rurek ). Zarzut ten nie tyle jest wainy, ile niesluszny. Zu-
petny nowos¢ w moim przyrzadzie stanowito, iz rurka przyplywowa prayklejona do zewnetranej
powierzehni rurki edplywowef, posiada miekkie, cienkie, przylegajace do siebie Scianki, Praktyez-
nego znaczenia tej budowy mego przyrzadu D-r S. widocznie nie zrozumial. A jest ono bardzo
wazne, gdyz rurka przyplywowa nadzwyezaj tylko mato zwigksza grubosé catego przyrzgdu, a be-
dge przyklejony na zewnatrz rurki odpiywowej, zupetnie nie zmniejsza szerokosei kanatu tej ostat-
niej. A o to wlaénie mi szloi to uwydatnitein w opisie i w rysunku przyrzadu. Wskutek ta-
kiej budowy Srednica zewnetrzna mego przyrzadu wynosi tylko 102/, mm., przy Srednicy kanatu
odpltywowego = 7Y/, mm. (Srednica za$§ zewnetrzna przyrzadu Audhouni wynosi 14%,; mm. przy
srednicy kanatu odplywowego == 6 milim.). MJj zatem przyrzad tatwo wprowadzié do Zolgdka,
a grube ezastk pokarmowe swobodnie mogg przezen wyplywaé., [Przyrzad Audhoui za-
pewne daleko trudniej do zoladka wprowadzié, gdyzizgtebnik majaey w Srednicy.nie 14%; ale 12
milimetréw (eo w obwodzie stanowi wielky rdznice) juz nie tak latwo przechodzi przez gardaziel
: przelyk].

1) D-r 8., zdaie si¢ nie wiedzivé, ze kazdy przyrzad o podwdjnym strumieniu musi sie skla-
daé¢ z 2-0ch rurek.



W drugim zarzueie D-r S. zdradza zupelng _nieznajomo$é zasad fizyki i wypowiada zbyt
juz deiwny sgd o prayrzgdzie, ktérego budowy nie mogt zrozumieé i ktérego dzialania nie widzial.

Gdybym z D-rem 8. dysputowal prywataie, tobym Mu objasnil, w jaki sposob urzgdzi¢ rowno-
wage pomigdzy przyplywem a odplywem w Jego doswiadezeniu z dwiema rurkami o jednakowej
Sredniey, ale tutaj czynié tego nie potrzebuje, z tego wegledu, iz kazdy o tem doskonale wie. W moim
zab przyrzadzie rownowaga ta jest zachowang przez wycigeie malego otworu (przez ktéry woda weho-
dzi do zolgdka) w rurce przyplywowej zamknigtej u dolnego koiiea. Woda moze praeplywaé z wielks
sily przez bardzo Szeroka rure, nie wyply wa jej jednak duzo w danej jednostce czasu, jezeli dolny
otwor w rurce jest bardzo maly, W moim wiasnie przyrzgdzie otwoér w rurce przyplywowej ma
takg Srednicg, aby przy potrzebnem (do rozszerzenia tej rurki) eidnieniv wody, przy zwyklej diu-
gosei zetebnika Faueher'a (vurki odplywowej), przy zwykle] wielkoSei 2-0ch otworéw dolnych
tewo zglebnika,) przez ktére woda z zoladka wyplywa), aby, mowig, przy tych wezystkich warun-
kach tyle wody z zoladka wyplywalo ile jej don wplywa, M, Rejchman,

Wiadomosci biezace.

Warszawa. Dowiadujemy sie z pewnego zrddla, 1z prof. D-r Nawroeeki stara 8ig o uzy-
skanie pozwolenia odbywania w gmachu uniwersyteckim lekeyj z najwazniejszych dziatow fizyjo-
logii, wléwnie dla lekarzy, Lekeyje te odbywalyby sic w 2 seryjach zimowej i letniej, 1 raz tygo-
Aniowo o pdinej godzinie wieczorem. W nadehodzgeem pilroczu letniem prof. Nawroecki trakto-
walby o najnowszyel teoryjach trawienia, a w pierwszem pofroczu zimowem o fizyjologii ulkla-
du nerwvowego.

— D-r Ortowski Wiadystaw, prezes Towarzystwa Lekarskiege Warszawskiego, mia-
nowany zostal starszym ordynatorem szpitala Dziecigtka Jezns.

Krakdw. W koleu Lutego r. b. profi Mikuliez wykonal z pomysinym skatkiem opera-
cyje wyeieeia odiwiernika zolgdka rakowato zwyrodnialego. Jest to 5 operacyja na ezlowieku do-
kanana z pomyslnem zejsciem. (Billroth 2razy, Wélfler1,Czerny 1, Rydygier 1)

(Prseglad lekarski).

Petersburg. Zaezme tu wychodzié ezagopismo gpecyjalnie po3wiecone chorobom nerwowym
i umystowymn, wydawane | redagowane przez dobrze znanyeh: prof. Mierzejewskiego, D-ra
Frlickiego, Danifte it.d.

rraga. Otwarcie wydzialu lekarskiego eczeskiego przy tutejszym uniwersytecie ma nastgpié
na pewno w jesieni. Prof. Tomsa z Kijowa przyjal zaproszenie do Pragi.

Prace oryginalne w polskich czasopismach lekarskich:

-~ Przeglad Lekarski. Nr. 10. M a ¢ h e k: Ogélay poglad na nowsze teoryje jagkry. (Dalszy cigg).
Roesenblatt: Choroby ukladn nerwowego spostrzegane w sepitalu S-go Ludwika od 1879—
1882 (Ciag dalszy). Medyeyna: Nr. 10, Florkiewiez'i Rogowiez: Praypadek przybloniaka
szyjki macicznej (epithelioma colli uterz), (Dokohczenie).

NADESLANO DO REDAKCYI:

Zbior prae 7 kliniki lekarskiej prof. D-raKorezyfiskie go w Krakowie, Zesz. VII. VIII,

ODPOWIED Z.

We-nemu D-rowi H. w Gomadzu. List i N-r 7 otrzymaliém y.

Wydawea Dr., St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr, Wt. Gajkiewicz.

Hossoaeno llemayporo. Bapurasa 3 Mapra 1883 r. Druk K. Kowalewskiego. Krélewska Nr, 23,
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Z BROMKU KAMFORY
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Laureata facultetu medycznego w Paryzu. — WNagroda Montyon.

KAPSULKI i PIGULKI Dra CLIN z dromku kamfory uzywajg, sie
w chorobach nerwowych, mdegowych, w dolegliwosciach sercowych ¢ o~
dechowyeh, oraz w nastepujaeych przypadtosciach: astmie, bezsennoscz,
Aaszlac/merwow}c/z Spazmach, palpitacjach, kolluszach, eprlepsyt, kon-
wulsyach, zawrotach glowy, zagluszeniu, gorqezkach, migrenie, w cho-

robue pechersaikanaldw moczowych ina uspoko jenie catego organizmu.

I{ALEZY WYSTRZEGAC SIE PODROBIEN, i WY\{{GAC JAKQ GWARANCIE,
NA KAZDYM FLAKONIE MARKE FABRYKI (ZASTRZEZONA), OPATRZONA W PQDPIS

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon

Nabywac moZna w Paryiu u Clin et Cle, 14, Tue Rucine, zaé w Warsza wie
i na prowincyi za pesrednictwem wez: stkich aptekarzy u Ltdrych znajdujg sie jednoczesnie
ELIGTEEL =L AZNE Dra AT TITE.ATT.
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KAPSULKI MATHEY-CAYLUS

Wyrobu D-ra Clin — Nagroda Montyon

KAPSULKI MATHEY-CAYLUS =z essencyi drzewa sandalowego w polg-
czeniu z essencyami balsamicznemi sy zalecane przez lekarzy na eloro-
by zastarzale @ nowopowstale, biule zz/vla'o) kobret, na choroby kanalu

moczowego ¢ wszelkie praypadiosc’ kanaldw moczowych. |
1% powodu delikatnej karukoswej obstonki KAPSULKI M/ THEY-CAYLUS trawig si¢ pr ze?l

0soby najwatiejsze nawet i nie szkodzg w niczem zoladxowi
‘ (Ga'em Szpifali Pary:kich). r

Zazywac 9 do 12 kapsutek dziennie. Szezegilowy opis dodaje sie do kaidego flakonu. §
Nalezy wystrzegac sie podrobien i wymagaé jake gwarancje, na kazdym flakonie KA-§
PSULEK MATHEY-CAYLUS marke fabryki (zastrzezong) opatrzonq w podypis:

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon. |
Nabywac¢ moZna w Paryiuu Clin et Cie, 14, ru- Racine; zag w Warszawie i na prowineyi za posredoietwem
wszystkich aptekarzy u ktdrych znajduia siejednoczeénie piguiki Zelazue Dra Rabateau ‘

MM"““OOOMOOO“0000000000“00000000 *%0

PIGULKI ZELAZNE D™ RABUTEAU

| LAUREATA INSTYTUTU FRANCY!
PIGULKI]I ZELAZNE RABUTEAU s3 pokryte cukrem.
0 Liczne studya, dokonywane w szpitalach przez professoréw fakultetu paryz- :
®Liego wykazaly stanowcza skutecznodé Pigulek zelaznych Rabuteau w nastepu-4
ojacych staboSciach: bdlednicy, bezkrwistosct, w utratach krwi, w ogdingj niemocy,g
&y cienczeniu, w rekonwalescencyach, w slabodciach dzieci i wszystkich w ogble sla-g
bosciach spowodowanych brakiem krwi. ®
PIGULKI ZELAZNE RABUTEAU nie czernig zeb6w. dajg sig trawi¢ najstab-$
szym osobom pie powodujgc obstrukeyi. Zatywaé regularnie po trzy pigulkie
orano i wieczorem przed jedzeniem. :
g Kuracja zelazem za pomocg pigulek Rabuteau jest bardzo oszezgdoa, stanowig
o0na bardzo maly wydatek dziennie. z
0 Nalezy wystrzegat sig podrobief, i wymagaé jako gwarancje na kazdym fla- )4
kome pigutek zelaznych D-ra RABUTEAU marke fabryki (zastrzezong) opa-4
ztrzuna, w podpls Clin & Cie i ¥edal Nagrody Moutyon,

0
® Nabywadmozna w Paryzu u Clin i Cie, 14, rue Racine; zad w Wars -awie i na prowineyi 4
za podrednictwemn wszwkuh aptelnrzy ®
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Uznany za najperoniejsty, najosicredniessty

§ najshutecrnie)sry srodek preeciwko: Clhloral w I’(’ll’null b Limousin‘a jest za-
Kasziom, Zaatakowaniu drog oddechowych, warty w vukrowanej skoropee, co wmn nadaje
Katarem zwyczajnym | Oskrzeli, Nerwo- pozdr enkierkow okegedyeh, Kazdy ztyceh cu-

bolom ledzwiowym i Rewmatyzmom. kierkdw zawiera w soble 23 eentyrraminow

ezystego i skrystalizowanego chlorala.  Zazy-
Ly w tej formie ehloral nie sprawiau zueia dla-
wienia w ganrdle | nie wa tego nieprzyje mnego
smaku, jaki po-iida wodan  ehlarain rozrp-
Szezony wopiyn e.

NDESNOIXsCEL

e R

Poréwnanie odpowiida tu w-zelkim wa-
SPARADRAP ruskom seis.oxci a sprawdzenie ezystosei pro-
REVULSIF duktu jest faiwem i natyechmiastowem.
AU THAPSIA Pie¢  do dziesiecin cukierkow wywiera
5

wp'yw uspakajujgey o sprow:adza sen. l\‘ud}
flakon zawiera w sobie 40 bialyeh cukierkon,
ktdre maja po 23 centigram. na‘]w)btwo"u
wo a1 ehisralu,

Chlo al w perelkach Limousi-na znajduje
sie w Paryzu w aptece Limousin‘a 2 bis rue
Bianche, w Rossyi we wszystkich glowniej-
szyel EL])[L]\(LLh i s.kadash materyadow aptecz-
nyeh,

= \a -
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VISdVHL NV
41STNA3Y
dVHGVHVdS
. POKARM DLA DZIEC!
‘ J L T | Dla wzmoenienia dzieel i 0séb stabych
P na piersi, zolgdek, bezkrwistych lub ma-
> 1 Rue\/leijligj%l"e'nple,xz ; jacyeh biadaczke, najlepszem i najprzy-

jemniejszem ¢niadaniem jest RACA-
HOUT des Arabes (Rakatu Arabskie),
pekarm pozywny i wzmacniajgey, przy-
gotowany przez Delungremera W Pary-
| §au, Wystrzegad sie podrobien.

| Sklady we wszystkich Aptekach Rossyi.

Jednorazowe przykiadanie przynosi choremu
wirlka ulge.
Dila uniknienia podrobien nalety wymagac wy-
Z¢7 podanego odpisu § wizerynke.

3 Znajtlu]e sig u wszysticch drogistow i apte-
; karzy w Rossyi.

) ANEMIA. WYCZERPANIE Sit. NEWRALGIE
UREGULOWANIE TRAWIENTA,

>WINO 7 CO0CA TROUETTE-PERRET

(VIN DE COCA TROUETTE—PERRET).

(Na lepsze ze wszysthich toniczaych i wzmaeniajacyeh).

UZNANE PRZEZ PAEYZRA AKADFN‘J}E MEDYCZNA.
Zlote Medale i1 Dyplomy ‘ze wszystkich Wystaw., ° (

Sprzaﬂaz irtowa: Troustie-Perrct, 163 &165 1. St.-Antoine, Paris —Dataliczna
2 1 wszystkich Drnglsmw I W anlakach.
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»W Warszawic u pp. Meozowskiego i Zie ninskiego ornz u wszystkich drogistow i aptekarzy.™
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W CHEMICZNO-MIKROSKOPOWEJ PRACOWNI
dla celow dyjagnostyki lekarskiej
D™ E. PRZEWOSKIEGO,

Prosektora Anatomii patologicznej w Cesarskim Warszawskim Uniwersytecie,

dokonywa sie wszelkich rozbiordw mikroskopowyeh i chemiceznyeh, moezu, krwi, Sluzu, nasienia
kalu i t. d. Wespoélna Nr. 1. 3—1

Wakuje posada

DLA LEKARZA

ze stalg pensyjg, w Judnem miastecz-
ku na Litwie, nalezgcem do hrabiéow
Zamojskich, posiadajacem apteke.

LA BOURGOULE |

WODA MINERALWA nadzwyczaj WZMACNIAJACA

zawlerajaca

Okolica ludna, w miasteczku dwa ra-
zy tygodniowo odbywaja si¢ targi
a kilka razy do roku bywa jarmark.
Lekarz zyezgcy sobie zajaé to miej-
sce raczy zwrocié sie o blizsze szeze-
gbly do aptekarza Elijasza Ajzen-

0d pdl szklanki de trzech szklanzk dziennie
odiywia dzieci watle ¢ osoby oslabione
skuteczny sradel przeciw
Bezlzrwistcscl, Skrofulom,
Dialoetis, orac sce Per yodyeznej
Chorobom skérnym iorgandw oddechowyeh

Sezon kuracyiny
0D 25 MAJA DO 25 WRZESNIA,

Chloran Dwuweglan i Arsenian Sodu ‘

sztadta, w powiatowem miescie Osz-
mianie, gub. Wilenskiej. 2—1

Wydawnictwo Gazety Lekarskiej.

Znajduje sie w druku i wyjdzie w miesigeu Czerwen 1883 r.

nak’radem Gazety Lekarskiej
|
l

professorow Nothnagel’a i Rossbach’
PRZEKT.AD Z NIEMIECKIEGO.

Dzelo zawierac bedzie okoto 54 arkuszy druku.

Cena dziela wynosicé bedzie Rs.6 z przesylka Rs. 6 k. 59,
Prenumerate wnosi¢ mozna do wydawcy Gazety Lekarskiej

MARSZALKOWSKA Nr. 4q. 0—

JNlosBoaero Ilensyporo, Bapiava 3 Mapra 1883 r. Druk K. Kowalewskiego. Krolewska Nr. 23.
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PISMO TYGODN IOWE

POSWIECONFE,

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKICH.

Cena Gazety Lekarskiej: w Warszawie: roeznie d rs., piolroeznie 2 rs. 50 kop., na prowineyi,
w Cesarstwic i za granieg: roeznie 6 rs., pélrocunie 3 rs,
Cena ogloszen: Tizy pierwsze po kop. 15 za wiersz drobnem pismem, lub za jego miejsce,
nastepne po kop. 10.

Redmktox odpow:ednalny Dr. Gajkiewicz W’(adystaw Wydawea: Dr. Kondratowicz Stamsiaw

Adres Redaktora. Marszalkowska Nr. 45. Adres Wydawcy Muszall;owskm Nr. 49.

OGLOSZENIA.

) PIELEGNOWANID CHORTUH

WDOMU I SZPITALU

PRZEKLAD Z DRUGIEGO NIEMIECKIEGO W YDANIA.

Cena egzemplavza zbroszurowanego rs. l.—Kartonowanego rs. | kop. 30.—
Przesylka poeztg kop. 40.  Jest do nabycia we wezystkich ksieggarmach. Skiad
Gtowny w ksiegarni Gebethnera i Wolffa. 0—3

Wydawnictwo dziet lekarskich poiskich w Krakowie

Wyszlo 1 jest do nabyeia we wazystkich ksiegarniach dzielo p. t.

STFILIDOLOGIA

napisana przez D. Z. Krowezynskiego w8, str. XTI i 448,

Cena b zrt. w. a. 0—1
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PEPTONY PEPSYNOWLE

NA MIESIE WOXLOWEM
CHAPOTEAUT, Arruxkarz 1-ej Krassy WYDZIALU PARYSKIEGO,

Peptony te zupelnie ezyste, nie zawierajy jak tylko mi¢so wolowe strawione, przez o jest
ono latwo przyswajalue, zapomocy pepsyny zawszew ileseci odmier zone]

Ko
# e
g g
i regularune]j, ctrzymanc) ze ioladkéw baranich, ktore] jedna ezesé trawi 7 do 8oo ezesel g
E
E

fibryny i ktéra nie znajduje sie w handlu. Pouadaja one silng wlasnosé karmiaes i zywia do-
skeonale organizm.

Nalez\, je odrézniaé od peptoniw, juite przyrzadzanych z podpuszezkg baraniy, juito
z trzustkami wieprzowemi, i zawierajacych produkt poehodzgey juizto ze strawienia bion zo-
lgdkowyeh juito migsa.

S one w trzech formach:

1. WINO PEPTONU PEPSYNOWEGO CHAPOTEAUT.

Zawiera ono w kieliszku pepton z 10 grammow migsa wotowego. Losiada smak bardzo
przyjemny 1 stanowi doskonaly pokarm, ktorv chorzy i dziecl prayjmuja z przyjemnoseir.
Uzywa sic go z poezgtkien jedzenia w ilosei jednego do dwéeh kieliszkow,

2, KONSERWA PEPTONU PEPSYNOWEGO CHATOTEAUT. ]
Produkt ten jest plynny, obojetny, avomatyczny i przechowuje sie dobrze. Xiyieezka g
kawowa przedstawia podwojny jego wage migsa wolowego, zaiywa sie go ezysty lub
w rosole, w winie, kontiturach, syropie i w formie lawatyw zywigeych,
3. PROSZEK PEPTONU PEPSYNOWEGO CHAPOTEAUT.
Posiada smak mi¢sa i daje tg korzysé, ze mozna go zazyé w pierwszej iyzee zupy.
Rozpuszeza sie w wodzie, rosole | w winie. Kazda Iyzeczka kawowa obejmuje blisko
4 grammy peptonu, ezyli 21 do 22 gramméw migsa wolowego, zupelnie strawionego
i pl?hwaﬂlnmo Stoik zawiera 3o mammuw peptonu, przedstawiajyce 160 do 165 gram.
miesa wolowego, co moze “ystmezyc do nakarmienia osaby doroslej. *
GLOWNE WSKAZOWKI. &
Niedotlennoéé krwi, — Trudnosé trawienia. — Staba konstytueyja ciala. — Oslabienie. ”*
Niemoc zoladkowa i trzewiowa —Rekonwalescencyja.—Karmienie mamelk, dzieci, stareiw, 43
chorych na enkrzyce i suchotnikorw, 5
SKLADY: 8, rue Vivienne w Paryzu; w aptece Wiszniewskiego w Krako- 'H
wie; we Lwowie w apteee Piotra Mikolascha; w Wurszawie u Spiessa i Syndw, *
Gallego i u Mrozowskiego. ﬁ
.

R RN TR R RN L FRAFFFFRERRFREFFRS
KAPSULKI Z MATICO

Aptekarza GRIMAULT et Comp. w Paryzu

Kapsulki te zawierajg Essencyje olejkiu z Matico, potgezony z balsamem kopajwy i zamie-
niong w stan staly za pomocy przepalone] magnezyi. Sa one pokryte powloka z karuku, ochra-

niajaeq je od zepsucia.
Esseneyja z Matico oproez swego specyjalnego dzialania posiada wlasno-¢ zupelnego ocay-

szezenia balsamu kopajwy i ezyni go znosnym dla Zolglka. Nakoniec odwrotaie kapsutki 7 Ze-
latyny rozpuszezaja sie w zolydhu kiedy Kapsuh(l z Matico PP. Grimault i Comp. dzigki ieh po-
wloce z karuku rozpuszezaja sig pray wejsein do Zolgdka, ¢ ceysiich dzialalnosé na organa

pteiowe i moezowe bezposrednig 1 szybka.
Dawka: 8do 12 kapsulek dziennie, branych po dwie co godzina, na godzing przed lub dwie

godziny po jedzenin.
Poniewas Essencyja Olejku z Matico jest trudng do otrzymania, zastepujg ja w handlu

mieszaning kopajwy z proszkiem Matico. Prosimy PP. Liekarzy wymagaé pleczgtki Grimault et Comp

PAPYZ rue Saint-Merry 30,

Leezy: katary, choroby piersiowe, reumatyzmy, oparzenia i nagniotki.
Znajduje sie we wszystkich aptekach
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Tresdc. I, 0. Bujwid, Kilka sliw w kwestyi laseeznikow gruzliezyeh. —— IT. M. Sz w y-
kowslki. Kitka slow o lasecznikach gruzliezyeh. — IIT. H. P acanowski Kilka uwag nad
przebiegiem tyfuss brzusznego i wysypkowego w klinice terapeutyeznej Szpitala S-go Dncha
za czas od r, 1872 — 1883, (Dalszy cigg). — Dzial sprawozdawczy, 15, M. Bab & 8. Pogrukiwa-
nia nad szezepieniem 1rozwojem lazeczonika gruziiezego. — 16, Fleiseh len. (Berlin). O pew-
nem cierpieniu aerek, spowodowanem przez ecinze i porod. — Notatki lekarskie, 7. A, M alino w-
s k i. Tezec u noworodka. Wyzdrowienie, — List otwarty do Redakeyi.  Qdpowiedz. — Wia-
domo$ci biezace. — Nadeslano do Redakeyi. — Ogloszenia,

Z KLINIKI TERAPEUTYCZNEJ PROFESORA LAMBL A.

. KILKA SEOW
W KWESTYI LASECZNIKOW GRUZLICZYCH.

Podat
O do 13ujwid, student medyeyny.

Od Listopada roku zeszlego, zajmujge sie badaniem plwociny, zawarto:
$ci jam pluenyeh, tkanki plucnej i imnych narzadow dotknigtyeh gruzlicy, otrzy-
malem szereg spostrzezen, ktovemi, jakkolwiek nie sg one ani zbyt liczne, ani
rzucajace nowe swiatlo na przedmiot, smiem podzieli¢ si¢g z tymi, ktoryeh dana
kwestyja obchodzi.

Nie bede tunwzglednial znaczenia lasecznikow gruzliezyeh dla rozpoznania,
rokowania, a moze i etyjologii gruzlicy; kwestyja zbyt jest jeszcze Swiery, aze-
by mozna bylo na fuktach dotychezas znanyceh opieraé nowe stanoweceze wnioski.
Zreszta, powinno to byé zadaniem tyeh. ktorzy spostrzegali wigeej faktow i ma-
ja wiecej danyeh do nalezytego ich ocenienia. Przystgpie wiee wprost do spo-
sobow, jakiemi poslungiwalem sig przy otrzymy wanin preparatow 1 wylicze wlasne
spostrzezenta.

Barwienie sig laseczntkow gruzliczych w spasol odimienny od otaczajyeych
cialek Dbialych (sluzowych i ropayeh), slnzu. komdrek nablonka, oraz innych la-
secznikow, mikro- 1 streptokokkow, polega na ich wlasnosei zatrzymywania b.r-
wnika z alkalicznych roztwordw pierwotnie przyjstego, pomimo mnastepnego
dzialania kwasu azotnego, ktory odbarwia wszystkie inne pierwiastki oprocz
lasecznikow grnzliczych. Jezell preparat w ten sposob odbarwiony (z wyjat-
kiem, jak powiedziano, laseeznikow gruzliczyeh) poddamy dzialaniu innezo bar-
wnika, wtedy laseczniki gruzlicze pozostaja przy pierwotnem zabarwienin,
a otaczajace twory przyjmuja nowg barwe. W ten sposéb otrzymujemy od-
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miennie zabarwione tlo. zlozone ze sliny, cialek Dbialyeh 1 innych utworow, na
ktorem wyraznie odznaczaja sie laseczniki gruzlicze.

Barwienie uskutecznialem sposobami Koch'a i Ebrliclh’a’) z nie-
znacznemi zaledwie modyfikacyjami.

Wedlug metody Ko c h’a czasteczke plwociny, wielkosei ziarnka prosa.
rozghiatatem pomiedzy dwoma cienkiem: szkietkami i nastepnie zdejmowalem
jedno z drugiego tak, aby pozostala na obu mozliwie réwna i cienka warstwa
plwociny. Po wysuszenin na powietrzu lub nad wolnym ogniem przeprowadza-
lem szkielka szybko kilkakrotnie przez plomien lampki spirytusowej. Tak przy-
gotowane szkielka z plwocina kladlem na pare godzin do wodnego roztworn
(1:100) blekitu metylowego z dodatkiem kropli amonijaku. Po wyjeciu i obmyein
szkielek wody wkladalem je do stezonego roztworu wezuwiny (1:50), w Ktorym
pozostawaly do nieznpelnego znikniecia niebieskiej barwy. Preparat zabar-
wiony na niebiesko blgkitem metylinowym odbarwia sie teraz zupelnie i nabie-
ra barwy brunatne); blekitnemi pozostajg tylko laseczniki gruzlicze. Damy tu
wiec laseczniki gruzlicze szafirowe natle brunatnem

W metodzie Ehrlich’a pozostaje glowna zasada ta sama, t. j. alkalicz-
nos¢ roztworu pierwotnego barwnika, z ta réznica, ze do zalkalizowania nie
uzywa sie amonijaku lecz aniliny (amidobenzol C;H,NH,). Anilina (Anilinol)
jest to plyn oleisty, cokolwiek brunatny, z wonig przypominajacg wezglowa
smole; tak sie przedstawia w handlu, jake produkt nie zupelnie czysty.

Aby otrzymad zabarwienie metoda E hrlich'a, szkietka przygotowane
w sposob wyze] opisany kladiem do roztworu fuksyny w wodzie anilinowe;j
(1:50 lub 100). Te ostatnig przygotowywalem, dolewajge do wody przekroplo-
nej, kilkanascie kropel czystej aniliny (Anilingl) 1 ktdcge mieszaning az do mozli-
wego nasycenia roztworn, poczem odcedzalem przez zwilzong bibule. Roz-
puszezong w tym plynie fuksyne w podanym stosunku cedzilem 1 Kkladlem
szkielka, zwracajac je ku dolowi tg powierzchnia, na ktirej lezala warstwa
plwoeciny. Szkielka pozostawialem w barwniku przez kilka do 24 godzin.

Dla uproszezenia mozna przygotowaé stezony alkoholowy roztwor fuksyny
i dolewaé go do przecedzonej $wiezo wody anilinowej, dupdki sie nie otrzyma
clemno-czerwonego zabarwienia, tak, aby szkielka zanurzone w barwniku prze-
staly byé widocznemi. Mozna tez kladc szkielka tak, aby plywaly na powierz-
chni plynu; wtedy latwiej je mozna wyjmowac i oczyszezac. Do barwienia naj-
lepiej stuza biale miseczki porecelanowe, o srednicy 4—5 c¢tm., uzywane do roz-
cierania tusziu.

Zwykle pozostawialem szkietka wroztworze fuksyny przez cigg 24 godzin.
Czas ten nie jest jednak niezbednym, zwlaszcza jezeli szkielka ogrzane i jeszceze
cieple wiozymy do barwnika, wtedy preparat jest gotéow juz po uplywie kilku
lub kilkunastn minat.

Po wyjecin szkielek z barwnika za pomoca kleszezykow, oplukujemy je w wo-
dzie, zanurzamy do kwasu azotnego rozcienczonego (1:3—4), szybko (po kilku-

1) Patrz sprawozdanie w Gazecic Lekarskie]. Nr, 17 1 46 z v. 1882,
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nastu sekundach) wyjmujemy i znéw oplukujemy w wodzie. Preparat odbar-
wiony w kwasie azotnym nabiera po tem oplukaniu wody nieco czerwonej
barwy. Juz teraz po wyschniecu szkielka, lub osuszenin bibuly, mozemy poszu-
kiwaé lasecznikow gruzliczych. Posiadaja one, jak powiedziano, wlasnos$é nie
tracenia w kwasie azotnym przyjetej pierwotnie barwy czerwonej i dla tego
spostrzezemy je ciemno-czerwono zabarwionemi posrod masy komoérek i innych
bakteryj, zabarwionych na jasno czerwono lub tez bezbarwnych. Dla lepszego
uwydatnienia kladziemy nastepnie szkietka do wodnego roztworn blekitu mety-
lowego (1:200) na 1—2 minuty, wtedy wszystkie pierwiastki komorkowe oproécz
lasecznik6w gruzliczych zabarwia sie na niebiesko. Takaz saina barwe przyjma
i wszelkie inne bakteryje, mikro- i streptokokki. ktove traca czerwona barwe
pod wplywem kwasun azotnego.

Postugujgc sie t3 metoda otrzymamy wiec laseczniki gruziicze zabarwione
na ciemno-czerwono natle niebieskiem.

Zamiast fuksyny mozna tez uzyé innego barwnika: np. fijoleta gencyjano-
wego; do zabarwienia zas tla w tym razie wezuwiny. Laseczniki gruzlicze wy-
stepujg tu ciemno-fijoletowo natle brunatnem.

Bez wody anilinowej otrzymywalem réwniez zabarwienie, jakkolwiek bylo
0no mniej wyrazne. Wspomina o tem takze Liich theim?). .

W poszukiwaniach moich uzywalem z poczatkn metody Koech'a, pdZniej
zas, kiedy metoda Ehrlich’a zostala uznang za odpowiedniejszg nawet przez
Ko cl’a, uzywalem jej, stosujac do barwienia fuksyne i blekit metylowy.

Szkielko wyjete z blekitu metylowego po zabarwieniv fuksyna i odbarwie-
niu kwasem azotnym mozemy, oplukawszy w wodzie i osuszywszy paskiem bi-
buly, albo zaraz rozpatrywaé dla poszukiwania lasecznikow, albo tez osuszyé
szkielka na powietrzu lub nad pYomieniem irozpatrywaé w kropli olejku terpen-
tynowego lub w lakierze damarowym (Dammarlack), jezeli preparat ma byé na
stale zachowany. W tym celu mozna tez uzyé jakiegokolwiek przezroczystego
lakieru, np. wvernis & tableaux. Qtrzymane w ten sposob preparaty zachowujg sie
bez zmiany do 3 i pél miesiecy.

Skrawki z pluec gruzlica dotknietych zabarwiam w podobny sposéb.
Cienkie skrawki z pluc stwardnionych w 854 alkoholun wkladam do roztworn
fuksyny. Po wyjeciu z niego, optukaniu wodg, odbarwieniu rozeienczonym
kwasem azotnym i powtérnem oplukanin woda, ktade skrawki do slabego roz-
tworn biekitu metylowego. Wyraznie niebiesko zabarwione zanurzam w 25%
alkoholu, a nastgpnie rozpatruje w olejku terpentynowym. Do zachowania na
trwvale stuzy lakier damarowy.

Mocniejsze stezenie roztworu barwnika i dlugosé czasu pozostawania
wiem preparatéw wplywaja na wyraZniejsze zabarwienie lasecznikéw gruzli-
czych. W celu ofrzymania takowego nie potrzeba jednak zbyt niewolniczo trzymac
sie podawanych przez autorow przepisow.

") Fortselritte 'der Medicin, Zur diagnostischen Verwerthung der Taberkel - bacillen,
1833, Nr. 1.
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Wode anilinows, a takze wszelkie barwniki (oproécz alkoholowych) nalezy
cedzié przed kazdem nzyciem, w przeciwnym bowiem razie otrzymnjemy rozmaite
niepozadane domieszki, mianowicie wezuwina latwo plesnieje,

Przy niedosyé ezystem preparowaniu. a mianowicie gdy kiikakrotuie fil-
trujemy barwniki przez ten sam filtr, osiadajg na szkielkach igielkowate krysz-
taly, jedne grubsze 1 dluzsze, inune tejze co ilaseczniki gruzlicze wielkosel.
Rozpatrujac takie zanieczyszczone preparaty, mozna sie znalez¢ w klopocie, tem
wiecej, ze odznaczajg sie one czerwonawy barwg. Do odrdznienia pomaga wy-
suszanie i dodanie olejku terpentynowego lub lakieru, w ktorych to plynach
krysztaly w mowie bedace traca zabarwienie i powoli sie rozpuszezaja. Sklad ich
chemiczny zdaje sie by¢ blizkim skladu azotanu antliny, gdyZ posiadaja podobne
wlasnosci. Oue to zapewne wprowadzily w btad H. D. Schmidta '), ktory
dodawszy 30% roztworn potazu gryzacego do plwociny, znalazl w niej krysztaly
kwasow tlhuszezowych i sgdzil, ze opisywane laseczniki Koceh'a sg wlasnie krysz-
talami tluszezoweml

Do odroznienia lasecznikéw gruzliczych niepotrzeba zbyt silnych powigkszen,
Dostatecznen jest powiekszenie okolo 300—400 razy. Przy weich poszukiwa-
niach uzywalem systemu D. Zeiss'a z okularem 4-m (440)1 moglem dobrze
widzieé nawet zarodniki.

Przechodze teruz do rezultatow dokonanych poszukiwan.

Postrzegalem w ogole w klinice 1 w oddziale D-ra Sokolowskiego
22 przypadki, dajace sie podciagnaé pod rozpozuanie: phtlasis. Innycl cho-
r6b drog oddechowych obserwowalem 42 przypadki, W 11 ogledzinach po-
smiertnyech stwierdzone zostalo rozpoznanie, za zycia postawione. W ogole za-
wwazyé moge, ze:

1) We wszystkich przypadkach, gdzie rozpoznang zostala gruztica (phthisis
tuberculosu), znajdowalem laseczniki gruzlicze w plwocinie. Takich przypadkow
postrzegalem wogble 21. Wszystkie przebiegaly z mnicj lub wiecej natezong go-
raczka (38,5°—400C. 1 wyzej). W jednym przypadku za zycia lasecznikow nie
znalaziem przy jednorazowem badaniu; znalazlem zas je w jamach (cavernae) przy
autopsyi.

2) We wszystkich przypadkach, procz trzech, mozna bylo zauwazyé objawy
rozpadu w plucach. W dwdéch (zakonczouyeh smiercia) objawy rozpadu znale-
ziono przy sekeyi. Trzeciego nie obserwowalem dalej. W jednym praypadku,
pomimo wyraznego rozpadn 1 rozleglych zgeszczen w prawem plucu, lasecznikow
znalezé nie moglem; przebieg przypadku tego byt hezgoraczkowy.

3) We wazystkich praypadkach, z wyjatkiem trzech, laseczniki gruilicze
w plwocinie mozna bylo znalezé odrazu w pierwszym prepavacie. Gdy raz byly
zualezione, mozna je bylo zawsze przy powtornych poszukiwaniach wynalezé,

4) Tlosé lasceznikow groziiezych nie jest stala. Wogdle w przypadkach
przebiegajacych z cieploty powyzej 399 C. byla onv zuaczniejsza. Wtedy da-
waly sie widzie¢ pojedynczo i grupami w kazdem polu mikroskopu w ilosel od

1) Patrz sprawozdanie w Kronice Lekarskiei. 1882, No. 27

L
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kilku do kilkunastu. kilkndziesiecin i wigcej. W trzech podobnie przebiega-
jacyel przypadkach wszystkie czastki plwociny rozpatrywanej byly przejete
lasecznikami gruzliczemi; w jednym przypadkn dawaly sig widzieé tak wielkie
nagromadzenia lasecznikow, ze miejsca takie golem okiem mozna bylo po zabar-
wieniu odroznié; wielkosé ich wahala sie od 2--3 ».; w wielu laseeznikach mozna
bylo dostrzedz wyrazne zarodniki, a niektove skladaly sig¢ znich calkowicie. To
samo mozna bylo zauwazyé w plwocinie, wzietej z jamy przy antopsyi. W trzech
tych przypadkach znaleziono przy ogledzinach rozlegle zniszcezenia tkanki plucnej;
przecieta ona byla duzemi i drobnemi jamami, komunikujgcemi z sobg.

5) W jamach zawsze mozna bylo wykaza¢ laseczniki gruzlicze. Nie zna-
lazlem ich tam yraz tylko, lecz badanie to bylo mniej stavannie przeprowadzone.

6) Prawie wszedzie lasecznikom gruzliczym towarzyszg imne barwia-
ce sie przy zastosowanin metody Ehrlich’a na niebiesk o. Jedne po-
dobne sg ksztaltem i wielkoscig, do lasecznikow gruzliczych, inne przedstawiajg
forme mikro- i streptokokkow.

W dwunastu przypadkach innych chorolh didog oddechowych jak: bronchitis
acuta et chrontca, pneumonic crowposa, prenwmonia civrhotica, asthma bronchiale, empliy-
sema, gravedo, znajdowalem tylko niebiesko barwigce si¢ laseczniki; podobniez
w kale 1 w moczu gruzliczych i niegruzliczych oséb. Lasecznikéw gruzliczych
I niegruzliczych w kale nu suchotnikéw pomimo trzykrotnego poszukiwania nie
znalaztem.

Wnicski powyzsze zgodne sg mniej wiecej z odnosnemi wnioskami K o ¢ It'a,
BaimeraiFraentzela'), Ehrlich’a®),1Cramer’a’). Ze wszystkich
dokonanych na tem polu poszukiwan wynika, Ze w razie znalezienia laseczni-
kow gruzliczych w plwoeinie gruzlica pluc nie ulega watpliwosci. Co do gru-
zlicy krtani, twierdzi toz samo B. Frankel*), opierajac swe zdanie na 25
przypadkach, w ktorych czastki wziete z owrzodzen zawieraly laseczniki.

Lichtheim?) zwraca uwage na wielka doniostosé badania plwociny
w poczatkowyeh okresach suchot, wowezas gdy nie dajg sie jeszeze wykazad
zadne zmiany zapomocs badania fizykalnego. W tymze kierunku zwrocit swoje
poszukiwania Hiller ¢). Na progunostyezne znaczenie ilosci lasecznikow grazli-
czych nie zwraca Liichtheim wielkiej uwagi, gdyz w réznych przypadkach
otirzymywal rozmaite rezultaty bez wzgledu na zlosliwosé przebiegn choroby.
Podebne wyniki otrzymalem i ja (wuiosek 4). Nie zgadza sie to z pogladem
Balmera i Frantzela. Uwage Liich th eim’a, ze barwienie sie lasecz-
nikow gruzliczych pomimo dlugiego pozostawania w alkali nie dowodzi ich zdol-
nosci do zycia, uwazam za stuszna, whrew twierdzenin Balmer'ai Frae n-
tzela 7).

1) Sprawozdanic Gaz Lek. Nr. 17 {45, 1882

2) Deutsche Med. Woeheaschrift, Ne. 19, 1882,

¥ Sitzungsbericlite der phys. medicinischer Soeietat zu Erlangen. 11 December, 1832,

4) Diagnose d. tnberculosen Kelillzopfoesehwiive. Berl. klin. Woehensehr, Nr. 4. 1883,

5) Fortsehritte der Med.. Zur diagnostischen Verwerthung der Tuberkelbacillen. 1883. N, 1.
6) Ibid. s. 46.

1y Patrz moie sprawozdanie w N-rze 46 Medyeyny. 1882,
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I K1LKA SEOW 0 LASECZNIKACK GROZLICZYCH.

Podat Michal Szwvw ykowski student medyeyny,

W chwili, kiedy kwestyja lasecznikéw gruzliczych zajmuje caly prawie
swiat lekarski, sadze. ze nie bedzie bez interesu ogloszenie chociaz skromnych
wynikéw mojej pracy w tej kwestyi. Do barwienia lasecznikow w plwocinie
nzywalem metody ogloszonej w Berl. klin. Woch, Nr, 45,1882, przezBalmer'a
iFraentzela. ') Najezedciej uzywalem jako zasadniczego barwnika fuksyny,
jako tlo zas blekitu metylowego.

1. Barwilem plwocing dwudziestu kilkn chorych, w tej liczbie dwunastu
suchotnikow. Otrzymalem laseczniki zabarwione zasadniczym barwnikiem tylko
n jedenastu suchotnikdw, u dwunastego pomimo kilkakrotnego barwienia la-
secznikOw nie znalaztem. W plwocinie chorych na zapalenie pluc, na rozedme
pecherzykows i zapalenie oskrzeli, bakteryj zabarwionych barwnikiem zasadni-
czym nie otrzymalem.

2. Uzywajac tej samej metody, barwilem: @) bakteryje z siana, hodowane
sztuczunie, b) hakteryje z gnijacej wody, ¢) zmoczu, d)z Kkalu zdrowego czlo-
wieka, ¢) z masy zwymiotowanej. We wszystkich tych przypadkach bakteryje
barwily sie inaczej, niz laseczniki w plwocinie suchotnikow, mianowicie, odbar-
wialy sie w kiwasie saletrzanym i barwily sie bharwnikiem tla,

3. Co sie tyczy ilosci lasecznikéw w plwocinie suchotnikéw, to takowa
jest bardzo zmienng nie tylko u réznych osobnikéw, ale czesto u jednego i tego
samego osobnika. Tak naprzykiad, u jednego i tego samego chorego w plwo-
cinie wydalonej w réznych porach dnia znajdowalem roézng ilosé lasecznikdow.
D-rDettweiler i Meissen (Berlin, klin, Wochenschr. Nr. 8 1 9) twier-
dza, 76 w rannej plwocinie jest lasecznikdw zawsze wiecej, niz w dziennej:
maie sie zdarzalo otrzymywaé takiz rezultat, ale rowniez otrzymywalem i wprost
przeciwny. Czesto z tej samej ilosci plwociny, ztozonej z paru splunieé chorego,
otrzymywalem bardzo rézne co do ilodci lasecznikdw preparaty, pomimo Ze
bralem czgsteczki plwociny, nie roznigce sie makroskopijnie. Sadze zatem, Ze
na otrzymanie preparatu bardziej lub mniej bogatego w laseczniki w znacznej
mierze wplywa przypadek i chcac okreslié z pewnem prawdopodobienstwem
ilos¢ laseeznikow w plwocinie chorego, nalezy przygotowywaé po kilka prepa-
ratéow z dwacl, lub trzech poreyj plwociny, wydzielonych w réoznych porach
dnia. Co do proghostycznego znaczenia ilosci lasecznikow: w dwoch przypad-
kach (Ziembinskii Mroczkowski) zawsze znajdowalem bardzo malo
lasecznikéw pomimo wysokiej cieploty i rozleglej sprawy w plucach; oba przy-
padki zakonczyly sie smiercig; w innych G-cin przypadkach, analogicznych pod
wzgledem rozleglosci sprawy i1 wysokosci cieploty, znajdowalem lasecznikow
bardzo duzo. U chorej Pawlik z podwyzszeniem cieploty zauwazylem dwu-
krotnie powiegkszenie sig ilosci lasecznikéw w plwocinie; u chorego Xiak omskiego
z podwyzszeniem cieploty ilosé lasecznikow wydawala sie mniejsza.

1) Patrz streszezenie w Gaz, Lek. Nr. 46 1. z.
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Laseczniki barwilem przewaznie w pracowni histologicznej prof. H o y e-
ra. Materyjal do badania bralem z kliniki chorob wewnetrznych w szpitalu
Dzieciatka Jezus. 7 dwanastu suchotnikéw, o ktérych pisze. siedmiu zmarlo.
(Emiljanowicz Jan. Ziembniski Leon. Lakomski Stanislaw, Mroczkowski Jan,
Gontarczyk Tegnacy, Pawlik Maryja, Kaim Jozefa). U wazystkich sekcyja wy-
kazala bromchopneumoniaan caseordeam chronicam, a w wiekszosei praypadkow 1 en-
teritrdem tuberenlosam. Pomiedzy nimi byl i ow chory, w plwocinie ktorego la-
secznikOw nie znalazlem.

7 pozostalych piecia:

1. J. Jozef, lat 24, kaszel od 3-ech miesigcy; oslabienie, govaczka co-
dziennie, poty po nocach, ebadwa plu-a nacieczone, jama w lewym wierzchol-
ku. Uskarzal sie przewaznie ua bol pod prawa lopatka, po zmniejszeniu talko-
wego wyszedl ze szpitala.

2. 8., Jat 28 chory od 5 wmiesiecy; w lewym wierzcholku wypukiwanie
wykazuje obecnosé jamy, z przodu na lewej stronie klatki plersiowej na wy-
sokosci L 1 IV Zebra — gargonillement; tamze otrzymnje sig brwt du pét felé.

3. 8. Szezepan, lat 53, chory od 2 6ch lat; w prawym wierzchotku jama,
cieplota dochodzila do 39° €., oslabienie, dusznosé.

4. G. Anmna, lat 29, chora od 8 miesiecy. lewe pluco nacieczone, jama,
prenmothorax, w plwocinie wlokna sprezyste.

H. . Ryszard, lat 26, Kkaszel od b miesi¢ey goraczka codziennie, wyni-
szezenie, jamy w obu wierzeholkach, w plwocinie wlokna sprezyste.

III. KILKA UWAG
NAD PRZEBIEGIEM TYFUSU BRIUSZNEGO | WYSYPKOWEGDO
w klinice terapeutyeanej Szpitala S-go Ducha za czas od v, 1872— 1882,
Podat

1Leneyic Pacinowwsia asystent kiiniki

(Dalszy ciag. — Patrz Nr. 10).

Przebieg goraczki w przypadkach sSmiertelnie za-
konezonych Przed samy sSmiercia cieplofa zachowywala sie rozmaicie:
w 4 przypadkach ciagle warastala do smievei, przyczem wahania dzienne byly
znaczne (do 2° C). Niekiedy, na kilka dni przed sinierciy, cieplota nagle przy
objawach zapasci spadala prawie do prawidlowej, lecz niebawem znow sie pod-
nosita; innyin razem przeciwnie (w 3 przypadkach), gdy obnizenie raz nastapilo,
trwalo juz az do smierci. Nakoniec w 3 przypadkach cieplota stale przez
caly przebieg choroby ntrzymywala si¢ wgranicach 39 - 40.50 (..

Smieré nastapila :

w 1 przypadku przy cieplocie 37¢ (.
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w 1 przypadku przy cieplocie 389,4° C.

o

” 1 b ” » 39:50 »
50

9y - ” n » 4010 b
70

o 1 . . 40,70

Co sie nareszcie tyczy dnia clhoroby, w ktorym smieré nastapila, to: wl
przypadku 9 dnia, w 1-ym 12 dnia, w 3-ech 17 dnia, w 1-ym 23 dnia, w 1-ym
27 dnia, w 1-ym 30 dnia, w 1-ym 39 dnia, w 1-ym 49 dnia choroby.

Zwiagzek wysokiej cieploty z tetunem Po najwigkszej
czesei tetno w zupeinosci odpowiadalo natezeniu cieploty, t. j. ilod¢ uderzen je-
go przez minute wzrastala i zmniejszala sie wraz z takiemiz falowaniami cie-
ploty. Jednakze w 9 przypadkach znalaztem znacznyg niestosunkowosc.
W 6 z nich cieptocie 40,2° C. towarzyszylo tetno 70—S80 na minute. Zazwyczaj
stan taki trwal krotko, kilka dni; w 2 przypadkach zas trwalo to 12 i 20 dni
zrzedu. Najezescie] podobny stosunek wystepowal w drugim okresie gorgezki.
w miare zas zblizania sie ku koncowi stosunek 6w u stawal sie prawidlowyn.
W jeduym przypadku spostrzegano tetno rzadkie przez caly czas trwania wyso-
kiej goraczki; jednoczesnie zas z obnizeniem takowej t:tno uleglo przyspieszeniu,
t. j. po naglym spadkun z 41° C. na 37.5° C. tetno podniosto sie do 114 uderzen.
Fakt ten Liebermeistenr przypisuje hamajacemu dzialanin zarazka tyfu-
sowego na ruchy serca, czyli ze zarazek drazni osrodek nerwu blednego. Jest
to jednak przypuszezenie zbyt jednostronne, dla czegéz bowiem zarazek mialby
wplywa¢ tylko na nerw bledny, a nie wplywaé jednoczesnie na nerwy przy-
spleszajgace czyhnoscé serca?

Z drugiej strony w koncowych okresach tyfusu, zwlaszeza w okvresie zdro-
wienia, mialem sposobnosé spostrzegaé przeciwnie przyspieszenie tetna, niekiedy
W poigczeniu z nieréwnomiernoscia (arrhythmic). Mozna to bylo ohserwowad na-
wet przez czas dluzszy. Fakt ten juz oddawna zwrécil uwage klinicystow, jak
Trousseaunw Smith, Thompson Leyden !)zajal sieréwniez dokla-
dnigjszem zbadaniem tego objawu w chorobach goraczkowych w ogdlnosei,
a glownie w blonicy, czyniac go zaleznym od dziatania swoistego zarazka na mie-
sien sercowy, ulegajgey skutkiem tego zapaleniu (infectisse Myocarditis). Prawdo-
podobnie i sama goraczka wywiera tu takze wplyw swoj, analogicznie jak na
inne narzady miazszowe. Niektorzy (Rosenb a ¢ i) znajdowali zwyrodnienie
woskowate Z en k e1’a w miesniu sercowym. Oté6z L eyden poczytuje takie
przyspieszenie tgtna po tyfusie przy cieplocie normalnej za wazng oznake pro-
gnostyczng. Poki ono trwa, dopoty niebezpieczenistwo dla chorego jeszcze nie
mingto i nalezy obawiaé sie zawsze oslabienia czynnosci serca, prowadzgcego do
bezwladu, nawet z zejsciem Smiertelnem.

Zwigzek cieploty zobjawami mozgowemi. Niewatpliwie
wigksze lub mniejsze natgzenie objawow ze strony osrodkow nerwowych zalezy
od nasilenia lub zwelnienia goraczki, z czego wnosimy, iz takowa sama przez
sig dziala na powstawanie zboczen powyzszyeh. Wszelako nie jest to warunek

) Leyden, Zeitsehrift f. klin, Med. Bd. IV. IL 111. S. 334.
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nieodzowny. gdyz znalazlem w jednym przypadku zupelng przytomnosé przy 42°
Cels. wieczorem; byla to postaé¢ poromna. Innym razem wystapilo u chorego
istotne oblakanie 13-go dnia choroby, gdy gorgezka z 40,2° C. spadla na 38,1° C;
0 chorym tym pomowie dalej.

Zwiagzek goraczki z bialkomoczem byl dosé scistym, gdyz
wraz z powrotem c1ep]oty do stanu normalnego ntrzymywal sie przez dingi czas
w okresie bezgoraczkowym, a wiec tn naturalnie cierpienie nerek stalo sie gleb-
szem 1 przeszio zapewne w istotne zapalenie,

Zwigzek cieploty z krwotokami kiszkowemi. Tylko
w 4-ch przypadkach ze 133 byly krwotoki kiszkowe; w zadoym z nich jednakze
nie wdalo mi sie znalezé¢ tak znacznego obnizenia cieploty, jak to powszech-
nie przyjmujg. W jednym po krwotokn cieplota z 40,8° C. spadla na 39,1° C,,
zatem 0 1,7° C., w dvrugim przeciwnie podniosla sie po krwotokun z 40° do
41° Cels..

Przekroczenia dyjetetycznei wplywichnacieplote.
Odgrywajg one w przebiegu wszystkich w ogole chordb goraczkowyceh, a tem
wiece] w tyfusie brzusznym bavdzo wazng role. Znaczenie takowych w tyfusie
poteguje - sig osobnemi warunkami anatomicznemi, gidy bowiem w innych go-
raczkach przewdd pokarmowy jest co najwyzej w stanie mniej wiecej lekkiego
niezytu, w tyfusie mamy do czynienia z wrzodami. Jakkolwiek przekroczenia
dyjetetyczne nie zawsze smieré za soba pociggaja, wszelako po najwiekszej cze-
sei wplywajg znaczhie na pogorszenie ogdlnego stanu, co przedewszystliem
uwydatnia sie podniesieniem cieploty o kilka nawet stopni. Pomicdzy ze-
bravemi przez siebie przypadkami napotkalem popelnione bledy dyjetetyczne 12
razy. Nastepstwa byly rozmaite. Podziele te przypadki na 2 kategoryje: e) prze-
kroczenia popelnione w czasie trwania gorgezki — b) w stanie bezgoraczkowym,
t. j. w okresie zdrowienia, co sie zdarzalo czedciej.

Co sie tyeczy pierwszej kategoryi, nalezg tu 4 przypadki:

Ne 6. 8., shuzacy, lat 24, dobrze zbudowany, zachorowal 29. IX. 1874 1 ;
po saczadzeniu od tlenku weorht dostal dreszezy. Do kliniki przybyl 7. X.
a wiec 9 dnia choroby, z bolem w okolicy biodrowej prawej, rozwolnieniem.
powigkszona do VII Zebra teposciy sledziony, niezytem oskrzelowym, bialko-
moczem i $piaczka. Oprocz bialka znaleziono w moczu i waleczki szkliste.

17 dnia choroby pacyjent zjadl 3 jajka; cieplota przez 3 dni jeszcze po:'ostd.wa~
la W dotychezasowych granicach (32,20 C. mane—39,5° C. vespere.}); dopiero po 3
dniach nagle wystapil niestychanie silny bél brzucha, tetno nitkowate, pra-
wie niewyczuwalne, konczyny zimne. Cieplota zaraz z rana podniosla sie do
40,8° C.poprzedniego wieczoru 93¢ C.) Nazajutrz (21 dnia) cieptota rano
39,3° C., wieczorem 38,3° C.; 22 dnia rano 37,5° C., chory czuje sie lepiej, bal
bwucha, mniejszy. 'Lec;' wieczorem tegoz dnia cieplota wynosﬂa. znowi 40° C.,
nakoniee poczela sie stopniowo obniza¢ znown az do smierci (27 dnia choroby
przy cieplocie 38° C.) Tegoz dnia héle brzucha sie powtorzyly, byly wymioty,
wzdecie, tetno niewyczuwalne. Sekeyja wykazala dawne zrosty sieci wiel-

kiej (omeutum majus) ze Sciankq brzuszng, oraz ropne zapalenie otrzewnej bez
przedziurawienia jelita.

Ne 7. J., kolodziej, lat 18, dobrze odzywiony, przybyl do kliniki 8 dnia
choroby z cieplota 405° (.. Dnia 19.1,1879 1. dostal silnych dreszezy;
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przyial wode gorzka, po ktorej nastapity wymioty; nastepnie olej rycinowy, po
ktorym nastypila poprawa. D. 25. L. najadl sie grochu, natychmiast wystgpil bol
brzucha. wymioty. Jednoczesuie zZona i corka jego majstra mialy tyfus. Chory
w chwili przybyeia byl obficie pokryty potem, mial bol w dolkn sercowym. wzde-
cie. biegunke i czesto wymiotowal Zolciowemi masani; gérna granica sledziony na
VIII-em zebrze, w moczu duzo bialka. Dano natychmiast ol vicini, a po 2 dniach
. sennae, Po uplywie 6 dni, t. j. 16 dnia choroby pokazaly sie Slady krwi
w stolcach. 20 dnia po przekroczeniu dyjetetycznem (?) nadzwyezajny bol brzu-
cha, ktory byl mocno napietym; wystapil zimny pot. Cieplota z 38.6° C. na 40,3° C.,
nazajutrz 38° C. Dopiero po 6 dniach wystapila poprawa ogolnego stanu, przy-
czem i cieplota powrécila do stann normalnego.

Ne 8. D.. 15-letni chlopak szewcki, wgtly, przybyl dnia 23. IX. 1873 r.
Opowtada, iz na tydzien przedtem po zaziebieniu 1 zjedzeniu obfitej ilosci sera
dostal dreszczy i rozwoliienia; w dziecinstwie przechodzil odre. Znaleziono
przy badaniu pryszeze wargowe (herpes labialis), bol w okolicy kiszki slepej. powiek-
szong sledzione, niewielki bialkomocz i niezyt oskrzeli. W nocy chory maja-
czyl, we dnie ciagla sennosé. Sinica na twarzy, tetno arytmiczne, dwubitne;
stolce mimowolne. 19 dnia choroby przytomnosé wicksza, sinica znikla, tetno
réowne. 23 dnia choroby zjadl bulke. poczem natychmiast cieplota z38"C. rano pod-
niosla sig do 41° O, wieczorem. pojawi} sie bil w nadbrzuszu. Nazajutyrz uspo-
koil sie. lecz 28 dnia po zjedzenin ciasta goraczka z 37.3° C. doszla do 41.2°C,
nazajutrz spadla na 37,4° C. i odtad pozostawala cieplota w granicach 38 —39°C.,
wskutek istnienia zapalenia miedniczek nerkowych (pyelies). 33 dnta choroby
D. dostal zapalenia dolnego platu lewego pluca. potem 1 zapalenia oplucnej.
Wyniszezenie ogolne bylo ogromue, w zyle szyjowej wewngtrzne] (vena jugularis
wmt,) szmer djabli (bruit du diable), trwajacy przez 28 dni z rzedu,

Ne 9. 8., 15-letni stolarz, niezle odzywiany, przybyl do kliniki 6 dnia cho-
roby. 6. IIL. 1873 r. dostal bolu glowy, zawrotéw, wmrowienia w nogach,
krwawienia z nosa ilekkich dreszezykow. Towarzysz jego ma tyfus. Znale-
ziono sledzione wyczuwalng, bol w okolicy biodrowej prawej 1 dotku sercowym,
slady bialka w moczu, biegunke, wzdecie brzucha. W nocy ciagle majaczenie.
Chory popelnit przekroczenie dyetetyczne 4 razy; 26 dnia choroby, poczem cie-
plota z 40° podniosla sie na 41° C.; 29 duia, cieplota z 38,4° na 41° C.,; 33 dnia cie-
plota z 38,5 na 41,2° C.; 36 dnia, cieplota z 37,2° na 41.2° C . Innych nastepstw,
procz tak znacznego podniesienia cieploty, nie bylo. DPrzebieg w niniejszym
przypadkn byl nadzwyczaj ciezkim; stosowano dingi czas kaplele zimne.

Do drugiej kategoryi, t. j. gdzie przekroczenia dyjetetyczne popelnionemi
zostaly juz w stanie bezgoraczkowym, w rekonwalescencyi, nalezy 8 choryeh:

N 10, 5, stuzgea, lat 19, o dobrem odzywianin. dostala na 3 tygodnie
przed przybyciem do kliniki bolu brzucha i biegunki: w tymze czasie brat jej,
ktorego czesto odwiedzata, umarl skutkiem tyfusn. Po 10 dnjach doznala nagle
silnego dreszczu, powtarzajacego sig przez > dni  Przebieg tyfusu u tej clorej
byt ciezkim, kilkakrotnie powtarzaly sie zastoiny (Aypostasesy w tyluych cze-
sciach plue. 27 dnia choroby goraczka spadla do 37,1°C.. Po 4 dniach chora
zjadla bulke. poczem zaraz wieczorem tegoz dnia cieplota 40° C., nazajutrz 88.1°
C. rano, 39° C. wieczorem, nastepnego dnia 37,7°rano, 38,7° C. wieczorem, a do-
piero na ezwarty dzien cieplota powrdcilta do stanu prawidlowego. Tu wiee wy-
rownanie po zjedzeniu bulki nastepowalo stopuiowo, przez kilka dni, za pomoca
obnizenia cieploty o typie zwalniajacym.

No11. K, lat 25, mularz, u ktorego tyfus trwval 21 dni, z wybitnemi obja-
wami ze strony przewodn pokarmowego imodzgowia, zjadl chleba w 10 dni po
nastapieniu stanu bezgorgezkowego. Natychmiast wystapil silny bol brzucha,
wzdecie, co jednak po ol. ricini przeszlo; cieplota nie bylta mierzona.



— 212 —

Ne 12, K., 25 letni krawiee, w 12 dni po przebycin 26-duivwego tyfusu
zjadl kartoﬂi, poczem nastapily wymioty. . 4
Xo 13. K., shuzgca szpitalna, lat 23 majaca, po zachorowanin na tyfus
2-go 1I. 1873 r. })l",VJPL], olejku rycinowego 1 naparu senesa. W 12 dui po na-
stdplemu rekonwalescencyi zjadla barszezu, po ktérym natyce hmiast wystapily
dreszcze, bol brzucha, Cieplota nie podana.

hY 14 H., szwaczka. lat 23, watla, malokrwista, przechodzila zimmice,
odre. /uulmm\m]d 21. 1. 1876; bslv dreszeze. bol brzucla, rozwolnienie; prze-
pisano ehorej srodek wymiotny. DPrzybLyla 10 daia choroby do kliniki z po-
\uqksmna Sledziony, Liegunky, wzdeciem Dbrzucha i niewielkim bialkomoczen.
04 16 do 21 duia chor uhy codziennie powtarzaly sie kilkakrotnie wymioty z01-
ciowe. Poezawszy od 20 dnia. zaczela przyjmowaé kwas salicylowy, ktory
obnizy} cieplote o 1 — 2°C.. W czasie choroby utworzyly sie odlezyny oraz
nastapil ropuny odplyw 7z ucha. W 5 dni po zupelnem obnizeniu goraczki chora
najadia sie prn*mebmm ch jej z miasta bulek; dostala wkrotcee bolu brzucha,
wzdecia, zapaveia; cieplota z 37,80 C. podskowyla do 39,30 C,; nazajutrz z rana
39.8° C.—wieczorem 40,1° C.; trzeciego dnia 39,6° C. rano— 38 C. wieczor en;
potem cieplota prawidtowa przez 4 dm, Az ncwlu z 33,20 C. podnioslszy sie wie-
czorem do 40°¢ C.; gpadla nazajutrz do 36,3° ¢ i odtad juz w tych wramcach
pozostawala.

N 15, B, 19-letni strazak, przybyt 11, ITV. 1881; w roku zeszlym prze-
chodzil bardzo SIIny tyfus. Goraczka trwala tylko 16 dni i spadala krytyczuie
240,2° C. na 35,8° ¢." Po 3 dniach chory zjadl pomaranez; cieplota z 87,8% C.
na 3)9 8% C.; 11(az<1311t1/ a7.4% C..

Ne 16, N.. 13- letnia dzieweczyna. slabo rozwinieta, przybyla 3 dnia cho-
roby do kliniki. l)fllb trwat 24 dui, byl bardzo 016;41\1111 kilka razy wystepo-
waly oznaki zapaSci (collapsus) 7 ziebnieciem konezyn i nitkowatem tetnem.
14 dnia 19L01nva]e»cellcy1 o Z]ed/enm czego$ niestrawnego cieplota z 37,49 C,
nagle podniosla sie¢ do 40,6° C., nazajutrz 37 8" 1 juz wgr ranicach znowt mnor-
malnych.

W ostatnim nakoniec przypadku po przekroczeniu dyjetetycznem nastapil
rzeczywisty powrét tyfusu (recydywa):

Ne 17, U, 20-letnia sluzaca, ktorej pani przed 2 tygodniami umarla na
tyfus, Wbtdp]}d do kliniki 31- go X. 1874 w G-ym dniu choroby. Chora
pochodzi z blotnistej l]HQ]SCOWObCl, w 15 roku zycia przechodzila ospe. Choroba
rozpoczela sie jednym silnym dreszczem i bolem w lewym boku. DPrzy badanin
znaleziono niewielki ol brzucha, wzdecie, oraz bolesna przy dotykcvnu pod-
niestong do VIII zebra §ledziong. Przebieg tyfusubyl nadzwyczaj ciezkim; czeste
poty, ciagla biegunka; poczagwszy od 10 dma. choroby stan moprzvtmmly maj -
czenie, /Jud/enm przywidzenia. Gomuka utrzymujge sie stale migdzy 40°
i 41° C., tr wala 27 dni. Do uplywie 6 dni zjadla wedzonego sledzia
1 kielbasy; natychmiast cieplota z 37,6 podniosla sie do 390 C. wieczorem. Drzuch
mocno wzdety, bolesny przy dotknlecm W OkO]l(,Y biodrowej prawej. Odtad
rozpoczela sig rzeczywista Jecydywa trwajacg 22 dnil przebiegajuaca jeszeze
cigze] niz pierwotny tyfus, chora gwaltownie majaczyla, wyskakiwvala z 16zka,
kilka razy objawy zapasci Goregezka w recydywie takze dochodzila do 410 C.
Leczenie bylo tylko wyczekujacem.

Z powyzszych przykladow widzimy dowodnie, iz przekroczenia dyjetetyczne,
lubo nie stanowia dla zycia bezwarunkowego niebezpicczenstwa. jeduakze powo-
duja zawsze muiej lab wigee] wyrazne oddzial ywanie, przejawiajace sie natych-
miast w postaci podwyzszenia cieploty, co niekiedy do 3 i 4 stopni dochedzilo. Po-
dobne oddzialywanie ustroju wystepuje nawet pouplywie 2 tygoduni od chwili zu-
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pelnego ustania govgeski tyfusowej. O ile przekroczenie dyjetetyezne lLywa
grozniejszem tam, gdzie je popelniono w okresie gorgezkowym, trudno z naszych
przypadkow wniusko“ a¢. Dlielismy wprawdzie jeden przypadek smiertelnie za-
konezony, leez tu zapalenie otrzewnej powstalo skutkiem oddawna istniejacego
zrostu siecl z sclanka brzuszng, co wlasnie ntrudnilo ruchy robaczkowe jelit
i wywolalo jakoby pewien rodzaj uwiezgnigcia; natomiast przedzinrawienia je-
lit weale nie bylo.

Z przypadkow drugiej kategoryi mielismy raz tylko recydywe; wszystkie
skonezyly sie pomyslnie.

Tak wigc muiej lub wiecej powazne nastepstwa po bledach dyjetetycznych
zaleza w znacznej czesci od warnukow indywidualnych chorego.

Recydywy Spostizegane byly w 6 przypadkach, z ktérych 5 po-
wstalo bez widocznej prayczyny; o szostym, jako powstalym po niezachowanin
dyjety, mowilem wyzej.

A 18. B, student uniwersytetu, lat 24, dobrze zbudowany, zachorowal
Do p17e7.1eblemu 12. IX. 1874; do kliniki ws b@pit szostego dnia choroby z go-

rgczka 39,6°—405° O, a anc w okresie drngim. Goulcz ta, utrzymujge sie
w granicach 40°C. do 41° . wieczorem. trwala 18 dui; obnizyla sie dosé
szybko, bo w ciagu 2 dni. Przez 7 dul byt stan bezgoraczkowy. Nagle chory
dostaje na nowo dreszczy bez przyczyny i cieplota zwolna zaczeta sig podnosié.
Recydywa trwala 21 dni; gorgcezka trzymala sie prawie na tymze poziomie, co
I w pierwotnym tyfusie; okres drugi wynosit 8 dni, a zakoiczenie goraczki od-
bywalo sie znacznie wolniej, w przeciagn 4 dni.

X 19, K., 19-letnia stuzgca, dobrze odzywiana, dostata na 5 dni przed
wstagpieniem do kliniki dreszczy; po 4 dniach wzielta srodek wymiotny. Na tu-
lowin znaleziono 10/ycyke, bol w podbrzuszu prawem, wzdecie, powickszenie
sledziony, zaparcie. Pierwszy tyfus trwal 20 dni; odznaczal sie bardzo upor-
¢zywym niezytem oskrzelowym, z kywiopluciem na,wet‘ sennoscig 1 nier ownomlel-
noscig tetna. Po 4 dniach cieplota zaczela znéw szybko sie podnosié do 40,3
C.; recydywa trwala 12 dni i miala cechy podobne.

Ne 20. K., szewe, lat 14, miernie rozwiniety, przybyt G dma choroby z cie-
plotg 10,7° C., ktora Jednak/e odtad poczela opadad 1 juz 12 dnia nastgpil stan
bezgor a(:?kowy, tak, iz byl to tyfus poronny. Po 6 dniach 1ek0nwctlescency1 cie-
plota zaczela sie podnosi¢ do 39,5° C; recydywa trwalta 15 dni, przyczem, pocza-
wszy od S/ostego dnia takowej, choxy pocil sie codziennie, przez 2 ostatnie dni
zas byly i dreszcze.

Ne 21. F., 19-letnia stuzaca, dobrze zbudowana. Choroba rozpoczela
sie przed 11 dniami dreszezykami, chtypk& 1 wystapieniem miesigczki. Tyfus
trwal 18 dni; gorgezka 39,5¢ do 40,5° C.; 3 dni stan byl bezgoraczkowy; nagle
cieplota z _porannej 37,3° C. I)OdlllOb]& sie wieczorem do 41" C., w obec Sllnvch
dreszczy 1 odtad tr wala gor gezka 14 dni, trzymajac sie na wysokosci 39° do
10,59, a na“ et 41° C.. AadneO'o miejscowego ogniska zapalnego niepodobna bylo
przypusecié; z tego powodu owo nagle podskocwme cieploty, o 4 stopnie blizko.
nalezy 1)lzyp1-aé rozpoczynajgcej sie recydywie, tembardziej iz typ gor aezki
odpowiadal tyfusowi, & zakoniczenie recydywy odbylo sie stopniowo, per lysin,
7 COYaz wyrazniejszemi zwoluieniami.

Ne 22. L., sluzgea, 21 lat liczgea, przybyla do kliniki 5 dnia choroby.
Przed poét rokiem przyjechala do Warszawy. Dnia [7-go X. 1881 1. pio-
rgc bielizne, neznla nagle dreszceze. Chora otyla, skarzy sie na zaparcie stolea,
\\/deme bol w okolicy biodrowej prawej; sfledziona na VII zebrze, w moczu
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slady bialka. Pierwszy tyfus trwal 22 dni, nastepnie 4 dni stan bezgoraczkowy,
wreszele recydywa 29 dni.
U. — opisana wyzej (Nv 17).
Zestawiajae powyzsze przypadki otrzymujemy:
1) Pierwszy tyfus trwal 18 dui; stan bezgoraczkowy 7 dni; recydywa 21 dni.

2) = M .. 4 o1 O
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Jakie warunki tuta] wplywaly na powstanie recydywy (z wyjatkiem osta-
tniego przypadkun) odpowiedzieé trudno, poniewaz zadne) widoczne) przyczyny
ku temu nie bylo. Objasniaja ja dwojako: albo recydywa bywa nastgpstwem
nowego zakaZzenia w szpitaln, albo tez powstaje skntkiem ponownego rozwijania
sie zarazka, ktory w czasie pierwotnego tyfusu nie zostal jeszcze caltkowicie zni-
szezonym 1 wydalonym z ustroju. Pierwsze przypuszczenie pozornie tylko jest
mozliwem, jakkolwiek bowiem wszelkie zaburzenia w przewodzie jelitowym
usposabiaja do zakazenia tyfusowego, co tembardziej nastapichy moglo w obec
tak znacznego rozstroju jelit u tytusowych, jednakze doswiadczenie wskazuje
nam, jak rzadko w ogole podobne recydywy nastepwja; w razie zas, gdyby owo
przypuszczenie bylo prawdziwem musialyby one byé nierdownie czestszemi. Co do
drugiego przypuszezenia, wiemy, iz zarazek tyfusowy, jak kazdy inny, rozwijaé
sie moze sxybko 1z tego wzgledu mala jego ilosé, ktorej ustrdj podezas pier-
wotnej choroby wydalic z siebie nie zdolal, zaczyna rozmnazaé sie na nowo i po-,
wodnje recydywe.

Na zakonczenie niniejszego przeglada o przebiegn gorgezki wzmiankowaé
jeszeze musze o dreszezach 1 potach, w ezasie trwania takowe] wystepujacych.

(D.c.n.)

DZIAL, SPRAWOZDAWCZY.

15. M. Babes. Poszukiwania nad szczepieniem i rozwojem lasecznika
gruzliczego.

W Stycznia r. b. w Towarzystwie anatomicznem parvyzkiem M. Babes
oglosil wyniki swych badan nad gruilicy, dokonanych w pracowni prof. Cor-
nila. Auntor glowna zwrocil uwaga na sposob szerzenia sie w ustroju  lase-
cznikOow gruzliczych, szezepienie wykonywal zawsze w jamie otrzewnej, prepa-
raty barwil wedlug metody E hvlicl’a, przez siebie nieco zmienionej. Wy-
niki, otrzymane przez B., sa nastepujace:

1) Laseczniki grazlicze zawsze prawie przenikaja przez blong surowicza,
w migjscu ich szezepienia rozwija sig sprawa zapaloa.

2) Poczatkowomozna je znalezé rozrzucone bezposradnio pod miejscem
podlegtem zapaleniu,

J) Nastepnic przez drogi chlonn: dostajg sie do graczolow: w drogach
tfycgh daja sig wykazid laseczniki posrod praevostyeh kamdrek seotoaka (endoa-
thelvune).,
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4) Gruczoiki i torebki (folliculi) limfatyczne stanowia gléwne zbiorniki
lasecznikow; tworzy sig tu komorkiolbrzymie, czy to w skutek p1 zerostu, c4y tez
wskutek polaczenia para komorek, a w nich rozwija sie wielka i ilogé lasecznikow.

5) Przez drogi chlonne dostaja sie rowniez laseczniki do pecherzykiow
pluenych, gdaie srodblonek formuje komdrki olbrzymie lab tez grupy komorek.
ktove zawieraja w sobie laseczniki 1 wypelniaja pecherzyki plucne Niekiedy
przaz srodpiersie i dr ogi limfatyezne okolonaczyniowe przechodzy laseczniki do
migzszu pluoe. W taki sposOb dostaja sie do i do narzadéw brzasznyel.

6) W gruzlicy proséwkowej zazwyceza] znajdunje sie malo lasecznikow; da-
jeko ich wiecej w ostrych przypadkach gruzlicy.

Procz tego autor wspomina o dwoch przypadkach, w ktorych znalazl la-
seczniki w moezu choryeh na gruzlice organdw moczo-pleiowyel; w obu razacl
przy sekeyi znaleziono zmiany gruzlicze w pecherzu moczowym i nerkach.

(Le progres médical. N, 9, 1883). M. Jakowski.

16. Fleiscilen (Berlin) O pawnem cierpieniu nerek, spowodowanem przez
ciaze i porod. (Ueber Schwangerschafts- und Geburtsniere).

Choroby nerek stanowiz jeden z najwazniejszych dzialéw patologii ciazy.
Pomimo 110/11ych prac, tej czescl poswigcony cll, wiele tu jeszeze punktow oczeki-
je wyjasnienia; dwa zwlaszeza pytania. na pierwszy plan wystgpujace, dotych-
czas czekajy na odpowiedz ostateczny, a mianowicie:

o pierwsze. jakie sy glowne cechy kliniczne i anatomiczue cierpienia ne-
rek. cinzg wiklajycero. zwanego w Niemczech Schwangerschaftsniere ).

Powtme czy mozliwem jest 1ozp0/,n<uno rozniczkowe w danym przypadka
podczas ciazy nmd/y tem wlasnie cierpieniem ZJe(lllej strony, a ostrem lub
przewleklem zapaleniem nerek z dragiej i czy cierpienie to moze przejsé w za-
palenie przewlekle.

Autor, korzystajae z licznego materyjalu kliniki berlinskiej prof. S e hr -
d er'a, zajal sie rozbiorem moczu u 1000 ciezarnych i majye na nwadze przy
swych badaniach te dwa wlasnie pytania, przyszedl do wnioskow, Ktore nie
rozwiazujace pytan tych ostatecznie, stanowiy jednak wazny krok mnaprzod
w dziale tym patologti ciazy.

Miedzy spostrzeganemi przypadkami tej choroby nerek odréznia antor
przypadki o przebiegn lekkim i o przebiegu ciezkim. Objawy pierwszyclh
byly nastepujace: bialkomocz nieznaczny; w wigkszosei przypadkow biatko zni-
kato w dni kilka po porodzie. Osad moczn nie zawieral ani waleczkOw ani na-
hlonka nerkowego, lecz jedynie komoérki nablonkowe moczowodow 1 pecherza
1 oddzielne cialka limfatyczne. Drgawek {eclampsia) nie bylo. Cigza przebie-
gala zreszty prawidlowo.

Przypadki o przebiegn cie¢zkim przedstawialy szereg objawow naste-
pujacycli: mniej lub \‘\1808_] zihaczny obrzek przewaznie l\onwyn dolnych i warg
sromnych. Ilosé moczu ciemno- ’rnna,tnewo bardzo skapa przed porodem, po po-
rodzie zawsze sig znacznie podnosila it ponad ilosé prawidlowa. Skapej flosei
moczu odpowiadal wysoki ciezar gatunkowy, ktory poprzednio znacznie opadal.
Tlosé bialka przed porodem bardzo znaczna. po porodzie zmniejszala sig bardzo
predko do midmum, Osad moczu skladal sie z wateezkow szklistych, usianych
prawie zawsze malemi blyszezacemi czasteczkami tiuszezu. Ilosé ich w stosun-
ku do znacznej zawartosci bialka czesto byla nieznaczna. Rzadko spotkac mo-
zna bylo waleczki ziarniste, jeszeze rzadziej nablonkowe. Dalej, w osadzie znaj-
dowano komorki nablonkowe nerek, nablonki miedniczek, moczowoddow i peche-
rza — wszystkie dotkniete wyraZznem zwyrodnieniem tluszczowem,

) Nazwa po raz pierwszy uzyta przez Leyden'a. (Prayp. Sprawoez),
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niekiedy za$ juz w rozpadzie. a takze dos¢ znaczng ilosé bialych cialek krwi.
Zatocialek czerwonychalbowcalenie bywalo, albo tez
jedynie pojedyncze nap otykano. Drgawki towarzyszyly xyszy.stk.lm
tym przypadkom. Tordd przedwecezesny czesto byl nastepstwem tego clerpienia.
Badanie anatomo-patologiczne nerek w ciezkich przypadkach wykazalo zwyro-
dnienie ttuszczowe nablonkow; zapalenia srodmigzszowego nie bylo; nerki byly
niedokrwiste.

Streszczajge wszystkie te objawy kliniczne i anatomiczne cigzkich przy-
padkow, widzimy, ze wszystkie one stanowiy ceche charakterystyczng nie d o-
krwistoscinerek ipodobne sa zupelnie do objawdéw towarzyszacych
Jherce cholerycznej“, jak wiadomo, par excellence niedokrwistej. W przypadkach
lzejszy ch niedokrwistosé jest mniejsza. Tutaj dotkniety jest jedynie nablonek
klebk 6w (glomeruli), od czezo wlasnie zalezy bialkomocz. Brak walecz-
kéw i nablonka nerkowego w osadzie moczu przemawia za tem, ze nablonek ce-
wek moczowych pozostal nietkniety.

Co sie tyczy rozpoznania roézniczkowego miedzy niedokrwistoscia nerek
u ciezarnych, a ostrem miazszowem zapaleniem nerek, pod-
czas clgzy sie przytrafiajacem, to autor, przytoczywszy przypadek ostrego zapa-
lenia z drgawkami, zakonczony Smiercig. zwraca uwage na roznice sposobu pow-
stawania obu tych form chorobowych; podezas gdy niedokrwistosé nerek rozwija
slg przewaznie niepostrzeZenie i stopniowo, zapalenie ostre powstaje nagle.
Przebieg ostrego zapalenia jest ciezszy i bardziej gwaltowny; tu zakonczenie po-
rodn nie wywiera zadnego wplywu na przebieg choroby nerkowej, Drgawkitrwa-
ja weiaz dalej i po porodzie, tlos¢é moczu i po porodzie pozostaje skapa, ciezar
gatunkowy pozostaje wysoki, bialkomoez utrzymaje sie¢ znaczny i po porodzie.
Mocz krwawy (heematuria) stanowi jeden z najcharakterystyczniejszych
ohjawow ostrego zapalenia. Osad moczan przedstawia tu znaczng zawartosé
czerwonych cialek krwi; niewiele za to bialych, znaczna ilosé waleczkéow szkli-
stych, nablonka uleglego stluszczeniu irozpadowi i waleczki ziarniste. Badanie
anatomo-patologiczne przedstawia obraz rézny od obrazun niedokrwistosei nerek.
Wspolnem dla obu tych stanow jest tylko zwyrodnienie nablonka. glowna zas
roznica polega na zachowaniu sie tkanki $srodmiazszowej.
Podczas gdy takowa w nerce niedokrwiste] pozostaje zdrowa, w ostrem migz-
szowem zapalenin jest obrzmiala i dotknieta nacieczeniem komdrkowem. Na
te roznice zwrocil uwage i Lie y den. Miedzy objawami klinicznemi waZng
rowniez roznice stanowi zachowanie sie tetna. Tetno przy ostrem
zapalenin jest twarde i odporne, przy niedokrwistosci nerek tych cech nie
posiada.

Co sie tyezy rozpoznania vozniczkowego miedzy niedokrwistoscig nerek
uciezarnych, a przewleklem srodmiazszo wem zapaleniem nerek,
cigze wiklajgcem, to autor nie tai weale trudnodci tego zadania, tem avazniej-
szego, ze od mozliwosci podobnego rozpoznania podezas ciazy zalezy rokowanie
w danym przypadku. Czesto przewlekle zapalenie, przebiegajace podczas cigzy
niepostrzezenie, dopiero podezas porodu zwraca na siebie nwage wsku-
tek pogorszenia objawdw; osad moczun przy przewleklem zapalenin nerek tak
podezas cigzy jak ipodezas porodu przedstawia czesto tez same zmiany co
1 0sad moczu nerek niedokrwistych, niekiedy zas zmiany te podczas porodu sie
zjawiaja 1 wowezas Jatwo jest bardzo pomylié sie w rozpoznanin. Na szezeseie
istniejg jeszeze inne wskazowki, czyniace rozpoznanie przewleklego zapalenia
mozliwem. Twu nalezy zachowanie sie ilosci mocza i jego cigzaru gatunkowego.
Jesli podezas cigzy przy do$é znaczne) zawartosci bialka ciezar gatunkowy
zhnajdnjemy nizki, ilosé zas moezn znaczng, wiéwcezas podejrzewanie zapalenia
przewleklego jest bardzo usprawiedliwione, gdyz przy niedokrwistosei nerek, przy
znacznej ilosel bialka, ciezar gatunkowy moczu jest zawsze wysoki, ilosé zas mo-
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ezl zmniejszona.  Autor sadzi. ze za przewieklem zapaleniem nerek podezas
ciqzy stanowezo swiadezyc bedzie jedynie przer ostserca icharakte-
rystyczuna twardosdé t etna Na obecnosci tych objawdw polegaé mo-
Zia wowezas tylko, skore ma sig zrobi¢ rozpoznanie rozniczkowe w danym
przypadku dOplB]O podwas Cigay.

Rozpoznanie rozniczkowe miedzy przewleklem migzszowem
/.«1pdlemem nerek a niedokrwistoscia nerek, mozna takze jedynie pr7eprowadz1u.
Zwracajae uwage na wyzej wymienione zachowanie sig serca i tgtna. Zachowa-
nie sie moczu nie moze nam tez daé zadnego obmamenu Udya tak w jednym
jak I w drugim stanie objawy sa Jednakowe a mianowicie, tak tu jak i tam wy-
soki cigzar gatunkowy, znaczna ilo$é bialka, zmnie]szona lub tei nte przecho-
dzaca po nad zwyklg norme ilosé moezu ciemno-brunatnego, te same wlasnosci
osadu., W ywiady moga tu nam takze przyjs¢ w pomoc, gdy/, przewleklte migz-
szowe zapalenie jest najczgsciej cierpieniem nastepczem zastarzalego przymio-
tu, suchot, zimnicy i t. d.. (,D n.)

NOTATKI LEKARSKIE.

7. Tgzec u noworodka. Wyzdrowlenie.

W dniu 20 Lutego b.r. do ambulatoryjum Warszawskiego szpitala dla dzieei przyniesiono
dziceie, 6 tygodni liezqee, chore od dwoeh tygodni, Dziecie prawidlowej budowy, pepek zagojony,
usta SciSnigte tak, 7e sganie jest niemozliwe, koficzyny chtodne, mieénie kofiezyn dolnyeh 1 gérnych
oraz karku i tulowia znajdujg sig w stanie tonicznego skurezu tak, ze cale cialo za podparciem
potylicy podniesé sie daje ku gorze. Rece Scifnigte w piesé, kureze takie od tygodnia przychodzg
eo dzien ezeseicj, & obecnie ¢co 5—10 minut, trwajae po kwadransie i wiceej. Dziecig weale ssaé
od trzeech dni nie moze z powodu szezekoseisku. Jeden z lekarzy, proszony o radeg, przepisal le-
karsiwo i polecil otwieraé dzieekn usta przemoecs. Stolee zaparte, ecieplota 38,20 C., tetno 180,

Tegoz dnia o godzinie 12 w poludnie zastrzyknglem pod skére prawego nda Yg grana extracti
calabaris indici za pomocy szprycki Pravatzia. W eciggu dnia dziecig ssato kilka razy i kur-
cze, lnbo z réwng sily, wystepowaly rzadziej.

Wieezorem o godzinie 9-tej wstrzyknatem takaz ilosé pomienionago ésrodka pod skorg lewe-
go uda. Nastepnego dnia znalaztem dziecie spokojniejszem, szezekodcisk kilkakrotnie sig zjawial,
leez w przestankach dzieei¢ swobodnie ssaé moglo. Konezyny gdrne prawie wolne od kurezy, jak
rowniez i miesnie karku, Wyprdznienia prawidtowe, konezyny dolne cokolwiek stezate. Wstrzy-
knalem pod skére uda 'y grana extr. calabaris w poludnie i takaizilosé wieczorem. W eiggu
nocy dzieeie spato spokojnie; nazajutrz ssie swobodnie, tezee powtarza sig co pare godzin, szczegdl-
niej w kodezynach. Szezgkoieisku nie ma. Wstrzyknatem tego dnia Y, gv. extr, calabaris,

Odtad stracitem z oezu malea i dopiero w dniv 5. III. przyniosia go matka do ambulato-
ryjum szpitala z powodu niestrawnosei, trwajacej od dui trzeeh, Dziecig ssie dobrze, jakkolwiek
lelkkie Seiggniecie ust trwa jeszeze, konezyny gorne i dolne niestezate, w ogdle ol ostatniej bytnose
u mnie, t, j. 22. I, tezee nie powtorzy? sie, dziecig tylko czasami w nocy placze.

Przyezyna choroby w danym przypadku jest niejasng, prawdopodobuie zte warunki hygie-
niezno micszkania i zepsute powietrze, jak to potwierdzajy spostrzezenia Stein er’a. Cagscie]
unas w Warszawie tezec noworodkéw wywolanym bywa przez zbyt cieple lub zbyt chlodne kgpie-
le, juk to w kilkunasta przypadkach mialem sposobnosé stwierdzié,

Co do leczenia choroby w mowie bedacej, to ze wszystkich narkotykow extr, calabaris zdaje
sig najskuteczniej dziatad, Jeszeze w 1869 vokn Monti zaleeil ten &rodek uwadze lekarzy, po-
pierajge go spostrzezeniami, ezynionemi nader staramuie w ciggu catego przebiegu choroby. Odnoszg
sie one gtéwnie jednak do dzieei starszych, nu noworodlkow bowiem tezee uwazanym bywa za nie-
wyleezalny. Ze jednalk tak nie jest, dowodal powyisze spostrzezenie, ktore podaje do wiadomodel
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kolegdw w nadziei, ze ich zacheei do  probowania - wepomuianego wyze Srodlia przy te) niezbyt

rzadkie] a tak cieikiej chiorobic noworodkow. W koncu nadinienie, ze dla Scislego oznaczenia

dawki, ktdrg w miare potrzeby mozna powiekszad do Yy gr. pro die, vozpuszezalem grj extr. calabares

w 12 kroplach wody, z tego roztworn 2 krople rozeienezutem 8 kroplami woldy i nzywalem do je-

dnorazowago wstrzyknigeia; uklucia goily si¢ na drugi dzien i ropiei ani razu sig nie utworzyl.
Alfons Malinowski.

LIST OCTWARTY

Do Redakcyi Gazety Lekarskiej.
)SZANOWNY :BEDAKTORZE!-

W N-rze 6 Gazety Lekarskiej, D-r M. Rejehman w artykule p. t. ,Przyrzgd o po-
dwijnym strumievin do przeplukiwania zolndka“ pedaje opis przez si¢ nowoe wynalezionego vrzy-
rzgdu. Widoeznie kol. Rejechman o wi nieznane byly dawniejsze usilowania na tem polu, jui
bowilem D-r Audhoui w La Thérapeutique contemporaine Nr. 12 z roku 1831, jak rowniez w roz-
prawie p. t. Zraite de nettoiement des voles digestives etc. Paris 1881 1) opisuie i wyjasnia rysunkicm
(str. 149) przyrzad pod nazwy ,la sonde gastrique & double courant*, 7 maly tylko niezbednyg
zmiang zbudowany w tenie sam sposob, co i przyrzad D-ra R. Pozwolg sobie przytoezyé w doslow -
new tlomaczeniu opis prayrzgdu D-ra A wd ho ui, wzigty z jego broszury wyzej przytoczonej.
Rozdzial VI, str. 148 i 150. ,Zglebnik Zoladkowy o podwdjnym strumieniu, ktéry polecilem wylko-
na¢ P.Colin’o wi byt przedstawiony w Akademii medyeznej na posiedzeniu 3 V1. 1881 r., przez
mojego kierownika P. A, Guérina.

poklada si¢ on z dwoch rur z angielgkiego kauezuku nieréwnej grubosel, jedne] wigkszej,
drugicj mnicjszej, zlyezonyeh razem w ezgsei, ktora ma dochodzié do zoladka, a rozdziclonyeh
w eseSel wystajace] na zewagtrz. W ten sposob zglebnik ma ksztalt litery Y.

»Cala dlugosé zglebnika wynosi 1,45 mum., dtugose ezgsei  zegpojonyeh 0,00 mm. Wreszeie
ciensza, rurka w koneu zolgdkowym nie doehodzi do kofea zglebnika, lecz otwicra si¢ boeznem
okienkicm na 12 ctm. powyzej jego zakonczenia;

2Grubsza rarka odpowiada N-r 29 skaliCharviere’a (92/; mm.), srednien joj wewngtrz-
na ma 6 mm.. Cicisza rurka odpowiada N-r 15 tejie skali (5 mm.);, jej wewnetrina &redoica
3 milimetry.

»Otwoér zolagdkowy cienkicj rurki jest 5 mm. dlugi, & 2 mm. szeroki. Grubsza rurka ma tray
ofwory, jeden koncowy i dwa boczne. Te ostatniv s3 owalne i majy po 1 etm. dlugosel a po 5 mm.
szerokosel“.

Nastepnie na str, 151 (rodzial VII) wyjasnia nam antor, w jaki sposdb zastosowywa si¢ jego
zglebnik, méwige: ,wprowadza sig zgtebuik w sposdib zwyezajny i kyezy sig cienka rurke ze zbioe-
nikiem, dajaeym wielkg ilosé wody przy odpowiedniem ciSuieniu. Wolny koniee zglgbnika pograza
s1¢ do naezyna ustawionego pray ehorym® a kilka wierszy dalej: ,wolda wplywa do zolgdka i tam
sig nagromadza, Lekkie nadymanie sie, lub staby kaszel wypelnia zglebaik plynem, ktérewo stru-
miet moze trwaé przez ¢zas nieoznaczony¥.

Widzimy wige z wyie] przytoezonego opise zglebnika o podwéjnem strumienia A wd ho u i,
e eada zmiana, jakgy D-r R. wprowadzit w swoim przyezgdzie, poleza na zastosowanin dwdel rur
Jedvakowej grubosel, a roznej podatnosei Scianek, ezyli wige, rurka doprowadzajaea, majge eicnsze
Seianki, ma wigksza $rednieg wewnetrzng od rarki odprowadzajacej i ta to wlasiic ghhwna zmia-
dyskredytuje ealy przyrzad L-ra R a uiycie jego w praktyece niemozebnem csyni. Postaralem
sig dowliesé tego doswiadezeniem. Wziglem dwic rurki kauezukowe jednakowej Srednicy 10 mm,,

Y Toz same znajduje sie w rozprawaeh: Bondaveff. Ze lavage stomacal etc. Joatpellier.
na str. 25, M o8 se. Le lavage de Uestomnac ete. Montpellier, Parie, 1882, na str. 14.
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zlgezytem je ze sobg, tak jak chee tego D-r R.; jedne z nich, doprowadzajgey wode, a zamknieta
kranem, poigczylem ze zbiornikiem wiszaeym na wysokobei 2-6ch metrow 1zawierajacym 5 litréw
wody; drugg rurke, edprowadzajges wode, opuseiwszy ku dolowi, pograzytem wnaezynie z odpowiednia
podziatky, ze spojone za$ konce obudwu rur pomieScitem w prostej butelce odpowiedniej wiel-
kosel. Po otwareiu kranu i weiggnieein natychmiastowem wody przez ruke Jddprowadzajacy,
otrzymalem prawie jednoczednie podwojny strumief, W przeciagu 15 sekund zbiornik opréznit sie
w butelke przez rurke doprowadzajaes, a przez ten sam czas przez rurke odprowadzajaca wyply-
nelo tylko z takowej 2 litry, a na oproznienie butelki z pozostatyeh 3-eeh litrdow potrzeba byto
jeszeze 17 sekuand, czyli ze w danem doswiadezenin przyptyw byt dwa razy wiekszy od odptywu
i ta réznica spowodowala nagromadzenie si¢ wody w butelce,

Zastosowawszy dane doswiadezenie w praktyce z przyrzgdem D-va R., przekonamy sie, ze
poniewaz tam rurka doprowadzajaea wa wigksza Srednice od odprowadzajacej, przyplyw wiece moze
trzy razy bedzie wiekszym od odptywu, skutkiem ezego po paru juz sekundach dzialania przy-
rzgdu nastgpi nagromadzenie sig znacznej ilosei wody, rozszerzajacej zoladek do maximum, co za-
pewne nie bedzie pozgdanem zjawiskiem, szezegilnie] jeSli tego rodzaju przyrzgd zastosujemy
w przypadkaeh znacznego rozszerzenia zolydka, jak to doradza D-r Rejehm an.

Cheace wiee uniknaé tego areyniemilego rezultatu przy zastosowaniu przyrzgdu D-ra R. wy-
padatoby: 1-o alboco pare sekund przerywaé strumien przyplywajacy, by przez ezas przerwy
mogla wyplynaé woda nagromadzona w zolgdku, o czem D-r R. zupelnie nie wspomina w swoim ar-
tykule, albo 2-0 zastosowaé rurke doprowadzajges odpowiednio cienszg od odprowadzajacej, t. j.
wrdeié sie do wyprébowanege, a osnutego na prawach fizycznych znanej wartosel przyrzadu D-ra
Audho ui, jezeli juz wypadnie nam stosowaé w eelu leczniczym zglebuik v podwdjnym strumieniu.

W interesie prawdy i nauki zecheiej Szanowny Redaktorze pomieseié powyzszych pare wy-
razéw w swojem pismie. Do D-ra Rejeh mana naleizy nie pomysl nowego zglobnika ale mody-
fikacyja doskenalszego na gorszy. K. 2. Sier pinsk.

ODPOWIEDZ
’SZANOWNY Panie /REDAKTORZE!

Tresé listu D-ra Sierpinskiego przekonywa, iz D-r S. nie mogl zrozwmie¢ ani opisu, ani
rysunku mego przyrzadu, Tego za zle bra¢ Mu nie moina. Dziwié sie tylko nalezy, dlaczego D-v &.
przed napisaniem listu nie porozumial sie osobiscie ze mng. Gdyby to uezynil, postaratbym sie
wytlomaezyé Mu budowe i praktyezne znaczenie mego przyrzadu, jakotez prawa fizyezne, na
ktorych opiera sie jego dzialanie.

D-r S. zarzuca mi, iz méj przyrzgd jest tylko modyfikaeyja przyrzadu Audhoui, gdyz tak
jeden jak i drugi skiada sie z 2-6ch rurek ). Zarzut ten nie tyle jest wainy, ile niesluszny. Zu-
petny nowos¢ w moim przyrzadzie stanowito, iz rurka przyplywowa prayklejona do zewnetranej
powierzehni rurki odplywowef, posiada miekkie, cienkie, przylegajace do siebie scianki, Praktyez-
nego znaczenia tej budowy mego przyrzadu D-r S. widocznie nie zrozumial. A jest ono bardzo
wazne, gdyz rurka przyplywowa nadzwyezaj tylko mato zwigksza grubosé catego przyrzgdu, a be-
dge przyklejony na zewnatrz rurki odpiywowej, zupetnie nie zmniejsza szerokosei kanatu tej ostat-
niej. A o to wlaénie mi szloi to uwydatnitein w opisie i w rysunku przyrzadu. Wskutek ta-
kiej budowy Srednica zewnetrzna mego przyrzadu wynosi tylko 102/, mm., przy Srednicy kanatu
odpltywowego = 7Y/, mm. (Srednica za$§ zewnetrzna przyrzadu Audhouni wynosi 14%,; mm. przy
srednicy kanatu odplywowego == 6 milim.). MJj zatem przyrzad tatwo wprowadzié do Zolgdka,
a grube ezastk pokarmowe swobodnie mogg przezen wyplywaé., [Przyrzad Audhoui za-
pewne daleko trudniej do zoladka wprowadzié, gdyzizgtebnik majaey w Srednicy.nie 14%; ale 12
milimetréw (eo w obwodzie stanowi wielky rdznice) juz nie tak fatwo przechodzi przez gardaziel
: przelyk].

1) D-r 8., zdaie si¢ nie wiedzivé, ze kazdy przyrzad o podwdjnym strumieniu musi sie skla-
daé¢ z 2-0ch rurek.



W drugim zarzucie D-r S. zdradza zupelng _nieznajomo$é zasad fizyki i wypowiada zbyt
juz deiwny sgd o prayrzgdzie, ktérego budowy nie mogt zrozumieé i ktérego dzialania nie widzial.

Gdybym z D-rem 8. dysputowal prywataie, tobym Mu objasnil, w jaki sposob urzgdzi¢ rowno-
wage pomigdzy przyplywem a odplywem w Jego doswiadezeniu z dwiema rurkami o jednakowej
Sredniey, ale tutaj czynié tego nie potrzebuje, z tego wegledu, iz kazdy o tem doskonale wie. W moim
zab przyrzadzie rownowaga ta jest zachowang przez wycigeie malego otworu (przez ktéry woda weho-
dzi do zolgdka) w rurce przyplywowej zamknigtej u dolnego koiiea. Woda moze praeplywaé z wielks
sily przez bardzo Szeroka rure, nie wyply wa jej jednak duzo w danej jednostce czasu, jezeli dolny
otwor w rurce jest bardzo maly, W moim wiasnie przyrzgdzie otwoér w rurce przyplywowej ma
takg Srednicg, aby przy potrzebnem (do rozszerzenia tej rurki) eidnieniv wody, przy zwyklej diu-
gosei zetebnika Faueher'a (vurki odplywowej), przy zwykle] wielkoSei 2-0ch otworéw dolnych
tewo zglebnika,) przez ktére woda z zoladka wyplywa), aby, mowig, przy tych wezystkich warun-
kach tyle wody z zoladka wyplywalo ile jej don wplywa, M, Rejchman,

Wiadomosci biezace.

Warszawa. Dowiadujemy sie z pewnego zrddla, 1z prof. D-r Nawroeeki stara 8ig o uzy-
skanie pozwolenia odbywania w gmachu uniwersyteckim lekeyj z najwazniejszych dziatow fizyjo-
logii, wléwnie dla lekarzy, Lekeyje te odbywalyby sic w 2 seryjach zimowej i letniej, 1 raz tygo-
Aniowo o pdinej godzinie wieczorem. W nadehodzgeem pilroczu letniem prof. Nawroecki trakto-
walby o najnowszyel teoryjach trawienia, a w pierwszem pofroczu zimowem o fizyjologii ulkla-
du nerwvowego.

— D-r Ortowski Wiadystaw, prezes Towarzystwa Lekarskiege Warszawskiego, mia-
nowany zostal starszym ordynatorem szpitala Dziecigtka Jezns.

Krakdw. W koleu Lutego r. b. profi Mikuliez wykonal z pomysinym skatkiem opera-
cyje wyeieeia odiwiernika zolgdka rakowato zwyrodnialego. Jest to 5 operacyja na ezlowieku do-
kanana z pomyslnem zejsciem. (Billroth 2razy, Wélfler1,Czerny 1, Rydygier 1)

(Prseglad lekarski).

Petersburg. Zaezme tu wychodzié ezagopismo gpecyjalnie po3wiecone chorobom nerwowym
i umystowymn, wydawane | redagowane przez dobrze znanyeh: prof. Mierzejewskiego, D-ra
Frlickiego, Danifte it.d.

rraga. Otwarcie wydzialu lekarskiego eczeskiego przy tutejszym uniwersytecie ma nastgpié
na pewno w jesieni. Prof. Tomsa z Kijowa przyjal zaproszenie do Pragi.

Prace oryginalne w polskich czasopismach lekarskich:

-~ Przeglad Lekarski. Nr. 10. M a ¢ h e k: Ogélay poglad na nowsze teoryje jagkry. (Dalszy cigg).
Roesenblatt: Choroby ukladn nerwowego spostrzegane w sepitalu S-go Ludwika od 1879—
1882 (Ciag dalszy). Medyeyna: Nr. 10, Florkiewiez'i Rogowiez: Praypadek przybloniaka
szyjki macicznej (epithelioma colli uterz), (Dokohczenie).

NADESLANO DO REDAKCYI:

Zbior prae 7 kliniki lekarskiej prof. D-raKorezyfiskie go w Krakowie, Zesz. VII. VIII,

ODPOWIED Z.

We-nemu D-rowi H. w Gomadzu. List i N-r 7 otrzymaliém y.

Wydawea Dr., St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr, Wt. Gajkiewicz.

Hossoaeno llemayporo. Bapurasa 3 Mapra 1883 r. Druk K. Kowalewskiego. Krélewska Nr, 23,



1881

PASNAPAAAA AAAANAAA SN
KAPSULKIiIi PIGULKI

Z BROMKU KAMFORY

2
DOKTORA CLIN g
3
5

Laureata facultetu medycznego w Paryzu. — WNagroda Montyon.

KAPSULKI i PIGULKI Dra CLIN z dromku kamfory uzywajg, sie
w chorobach nerwowych, mdegowych, w dolegliwosciach sercowych ¢ o~
dechowyeh, oraz w nastepujaeych przypadtosciach: astmie, bezsennoscz,
Aaszlac/merwow}c/z Spazmach, palpitacjach, kolluszach, eprlepsyt, kon-
wulsyach, zawrotach glowy, zagluszeniu, gorqezkach, migrenie, w cho-

robue pechersaikanaldw moczowych ina uspoko jenie catego organizmu.

I{ALEZY WYSTRZEGAC SIE PODROBIEN, i WY\{{GAC JAKQ GWARANCIE,
NA KAZDYM FLAKONIE MARKE FABRYKI (ZASTRZEZONA), OPATRZONA W PQDPIS

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon

Nabywac moZna w Paryiu u Clin et Cle, 14, Tue Rucine, zaé w Warsza wie
i na prowincyi za pesrednictwem wez: stkich aptekarzy u Ltdrych znajdujg sie jednoczesnie
ELIGTEEL =L AZNE Dra AT TITE.ATT.
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KAPSULKI MATHEY-CAYLUS

Wyrobu D-ra Clin — Nagroda Montyon

KAPSULKI MATHEY-CAYLUS =z essencyi drzewa sandalowego w polg-
czeniu z essencyami balsamicznemi sy zalecane przez lekarzy na eloro-
by zastarzale @ nowopowstale, biule zz/vla'o) kobret, na choroby kanalu

moczowego ¢ wszelkie praypadiosc’ kanaldw moczowych. |
1% powodu delikatnej karukoswej obstonki KAPSULKI M/ THEY-CAYLUS trawig si¢ pr ze?l

0soby najwatiejsze nawet i nie szkodzg w niczem zoladxowi
‘ (Ga'em Szpifali Pary:kich). r

Zazywac 9 do 12 kapsutek dziennie. Szezegilowy opis dodaje sie do kaidego flakonu. §
Nalezy wystrzegac sie podrobien i wymagaé jake gwarancje, na kazdym flakonie KA-§
PSULEK MATHEY-CAYLUS marke fabryki (zastrzezong) opatrzonq w podypis:

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon. |
Nabywac¢ moZna w Paryiuu Clin et Cie, 14, ru- Racine; zag w Warszawie i na prowineyi za posredoietwem
wszystkich aptekarzy u ktdrych znajduia siejednoczeénie piguiki Zelazue Dra Rabateau ‘

MM"““OOOMOOO“0000000000“00000000 *%0

PIGULKI ZELAZNE D™ RABUTEAU

| LAUREATA INSTYTUTU FRANCY!
PIGULKI]I ZELAZNE RABUTEAU s3 pokryte cukrem.
0 Liczne studya, dokonywane w szpitalach przez professoréw fakultetu paryz- :
®Liego wykazaly stanowcza skutecznodé Pigulek zelaznych Rabuteau w nastepu-4
ojacych staboSciach: bdlednicy, bezkrwistosct, w utratach krwi, w ogdingj niemocy,g
&y cienczeniu, w rekonwalescencyach, w slabodciach dzieci i wszystkich w ogble sla-g
bosciach spowodowanych brakiem krwi. ®
PIGULKI ZELAZNE RABUTEAU nie czernig zeb6w. dajg sig trawi¢ najstab-$
szym osobom pie powodujgc obstrukeyi. Zatywaé regularnie po trzy pigulkie
orano i wieczorem przed jedzeniem. :
g Kuracja zelazem za pomocg pigulek Rabuteau jest bardzo oszezgdoa, stanowig
o0na bardzo maly wydatek dziennie. z
0 Nalezy wystrzegat sig podrobief, i wymagaé jako gwarancje na kazdym fla- )4
kome pigutek zelaznych D-ra RABUTEAU marke fabryki (zastrzezong) opa-4
ztrzuna, w podpls Clin & Cie i ¥edal Nagrody Moutyon,

0
® Nabywadmozna w Paryzu u Clin i Cie, 14, rue Racine; zad w Wars -awie i na prowineyi 4
za podrednictwemn wszwkuh aptelnrzy ®
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CHLORAL

[reestes arsin ]y ppmgi LDAOGIY

Uznany za najperoniejsty, najosicredniessty

§ najshutecrnie)sry srodek preeciwko: Clhloral w I’(’ll’null b Limousin‘a jest za-
Kasziom, Zaatakowaniu drog oddechowych, warty w vukrowanej skoropee, co wmn nadaje
Katarem zwyczajnym | Oskrzeli, Nerwo- pozdr enkierkow okegedyeh, Kazdy ztyceh cu-

bolom ledzwiowym i Rewmatyzmom. kierkdw zawiera w soble 23 eentyrraminow

ezystego i skrystalizowanego chlorala.  Zazy-
Ly w tej formie ehloral nie sprawiau zueia dla-
wienia w ganrdle | nie wa tego nieprzyje mnego
smaku, jaki po-iida wodan  ehlarain rozrp-
Szezony wopiyn e.

NDESNOIXsCEL

e R

Poréwnanie odpowiida tu w-zelkim wa-
SPARADRAP ruskom seis.oxci a sprawdzenie ezystosei pro-
REVULSIF duktu jest faiwem i natyechmiastowem.
AU THAPSIA Pie¢  do dziesiecin cukierkow wywiera
5

wp'yw uspakajujgey o sprow:adza sen. l\‘ud}
flakon zawiera w sobie 40 bialyeh cukierkon,
ktdre maja po 23 centigram. na‘]w)btwo"u
wo a1 ehisralu,

Chlo al w perelkach Limousi-na znajduje
sie w Paryzu w aptece Limousin‘a 2 bis rue
Bianche, w Rossyi we wszystkich glowniej-
szyel EL])[L]\(LLh i s.kadash materyadow aptecz-
nyeh,

= \a -
X L

Do

VISdVHL NV
41STNA3Y
dVHGVHVdS
. POKARM DLA DZIEC!
‘ J L T | Dla wzmoenienia dzieel i 0séb stabych
P na piersi, zolgdek, bezkrwistych lub ma-
> 1 Rue\/leijligj%l"e'nple,xz ; jacyeh biadaczke, najlepszem i najprzy-

jemniejszem ¢niadaniem jest RACA-
HOUT des Arabes (Rakatu Arabskie),
pekarm pozywny i wzmacniajgey, przy-
gotowany przez Delungremera W Pary-
| §au, Wystrzegad sie podrobien.

| Sklady we wszystkich Aptekach Rossyi.

Jednorazowe przykiadanie przynosi choremu
wirlka ulge.
Dila uniknienia podrobien nalety wymagac wy-
Z¢7 podanego odpisu § wizerynke.

3 Znajtlu]e sig u wszysticch drogistow i apte-
; karzy w Rossyi.

) ANEMIA. WYCZERPANIE Sit. NEWRALGIE
UREGULOWANIE TRAWIENTA,

>WINO 7 CO0CA TROUETTE-PERRET

(VIN DE COCA TROUETTE—PERRET).

(Na lepsze ze wszysthich toniczaych i wzmaeniajacyeh).

UZNANE PRZEZ PAEYZRA AKADFN‘J}E MEDYCZNA.
Zlote Medale i1 Dyplomy ‘ze wszystkich Wystaw., ° (

Sprzaﬂaz irtowa: Troustie-Perrct, 163 &165 1. St.-Antoine, Paris —Dataliczna
2 1 wszystkich Drnglsmw I W anlakach.
AT T ataaaTaYaV YV W VW WV _V_N

»W Warszawic u pp. Meozowskiego i Zie ninskiego ornz u wszystkich drogistow i aptekarzy.™
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W CHEMICZNO-MIKROSKOPOWEJ PRACOWNI
dla celow dyjagnostyki lekarskiej
D™ E. PRZEWOSKIEGO,

Prosektora Anatomii patologicznej w Cesarskim Warszawskim Uniwersytecie,

dokonywa sie wszelkich rozbiordw mikroskopowyeh i chemiceznyeh, moezu, krwi, Sluzu, nasienia
kalu i t. d. Wespoélna Nr. 1. 3—1

Wakuje posada

DLA LEKARZA

ze stalg pensyjg, w Judnem miastecz-
ku na Litwie, nalezgcem do hrabiéow
Zamojskich, posiadajacem apteke.

LA BOURGOULE |

WODA MINERALWA nadzwyczaj WZMACNIAJACA

zawlerajaca

Okolica ludna, w miasteczku dwa ra-
zy tygodniowo odbywaja si¢ targi
a kilka razy do roku bywa jarmark.
Lekarz zyezgcy sobie zajaé to miej-
sce raczy zwrocié sie o blizsze szeze-
gbly do aptekarza Elijasza Ajzen-

0d pdl szklanki de trzech szklanzk dziennie
odiywia dzieci watle ¢ osoby oslabione
skuteczny sradel przeciw
Bezlzrwistcscl, Skrofulom,
Dialoetis, orac sce Per yodyeznej
Chorobom skérnym iorgandw oddechowyeh

Sezon kuracyiny
0D 25 MAJA DO 25 WRZESNIA,

Chloran Dwuweglan i Arsenian Sodu ‘

sztadta, w powiatowem miescie Osz-
mianie, gub. Wilenskiej. 2—1

Wydawnictwo Gazety Lekarskiej.

Znajduje sie w druku i wyjdzie w miesigeu Czerwen 1883 r.

nak’radem Gazety Lekarskiej
|
l

professorow Nothnagel’a i Rossbach’
PRZEKT.AD Z NIEMIECKIEGO.

Dzelo zawierac bedzie okoto 54 arkuszy druku.

Cena dziela wynosic bedzie Rs.6 z przesylka Rs. 6 k. 59,
Prenumerate wnosi¢ mozna do wydawcy Gazety Lekarskiej

MARSZALKOWSKA Nr. 4q. 0—

JNlosBoaero Ilensyporo, Bapiava 3 Mapra 1883 r. Druk K. Kowalewskiego. Krolewska Nr. 23.



