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tirzemiennoS¢ zamaoiczna z peknieciem jajka we wczesnym peryodzie
brzemiennosSci i zupetnem rozwinieciem sie ptodu w jamie brzusznej.
Opisat Dr Ludwik Bandl, operator i assystent Kkliniki.

Zakonczenie brzemiennosci zamaoicynej peknieciem jajka, jest powszech-
nie znanem: pociggu ono za sobg S$mierC matki i rdodu, lub tez w najlepszych
razach wytwarzajg sie ropnie dopiowatlzajgce do wydzielenia zarodka. W wy-
jatkowych tylko wypadkach nastepuje skamienienie p*lodu. tak nazwany litho-
pedion. Wedlug prac HeckeraX i Cauwenbergh'a?d pekniecie jaj-
ka odbywa sie zwykle przy brzemiennosci migzszowe] jajnik»wlaj
lub w jajowodach w dos¢ wczesnym peryodzie—w 3 lub 4 miesigcu, a tylko

1) Hecke r Beitr. zur Lehre von der Schwan gersehaft ausserhalb der
Gebarmutter. Monatsschr. fur Gebk. Berlin 59. XIIl 2.

2) Cauwenberghe. Des grossesses extra-uterines, Brux. 67. pag. 217.
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brzemienno$¢C w jamie brzusznej dozwala rozwiniecie sie ptodu do zupetnej
dojrzatosci, po za jajkiem zwykle zamiera zarodek, w wyjatkowych tylko razach
rozwija sie on w jamie brzusznej fextra orinn), wyrabiajac sobie powoli coraz
wiekszg przestrzen. Zdaniem Band l'a tylko takie wypadki zastuguja na u-
zywane przez autoréwl) miano gravidias extrauterina secundaria (brzemien-
noSC zamaeiczna powtorna), (iynekolodzy wspominajg jednak z niedowierzaniem
0 podobnych wypadkach, podreczniki zaledwie wspominajg o tém, a Schr -
der?2 moéwi, ze zarodek moze sie rozwijaC przez jakis czas w takich warun-
kach, lezeli oddzielonym zostanie zapalnemi nowotworami od sgsiednich czesci.

Wypadki podobne sg mato znane, autor wspomina o jednym tylko przez
W alterad opisanym, majacym pewne podobienstwo z przytoczonym tu wy-
padk.em.

35-letnia po raz trzeci rodzaca G. M. przyjeta zostata do zaktadu poto-
zniczego dnia 20 Listopada 1871 r. Wychudzona i wynedzniata opowiadata,
ze przed 5 laty porodzita 8 funtowe, a przed 2V2 laty dziecko wazace 7 fun-
tow i 4 tuty. Czas poporodowy przebiegat zwykle normalnie W poczat-
kach Kwietnia miata ostatnig regularnos¢, iloS¢ wydzielonej krwi byla w sto-
sunku do poprzednich regularnosci znacznie zmniejszona. Wydzielania sie krwi
W czasie brzemiennosci nie zauwazyla. Daléj opowiadata, ze czuta sie zdro-
wag tylko w dwoch pierwszych miesigcach, w nastepnych za$ byla cia-
gle cierpigca. W 3 miesigcu brzemiennosci zaczeta doznawac bolesci w brzu-
chu, poczuta upadek sit i1 odzywienia, skutkiem czego lezata w szpitalu R u-
dolfa dwa razy; od dnia 3 do 24 Czerwca i od 28 Pazdziernika do 20 Li-
stopada.

Badanie wykazywato: odetos¢ brzucha, odpowiednig ostatnim miesigcom
brzemiennosci; najwieksza objetos¢ dwa cale nad pepkiem mierzona, wynosita
125 centiinetrow. Opukiwanie brzucha dawato pusty odgtos, réwniez na cait(j
przestrzeni brzucha mozna byto wyczu¢ wyrazne chetbotanie. Przednia po-
wierzchnia brzucha nie byfa jednakowo wydetg, wyrazne zagtebienie ciggnace
sie od lewmgo wyzszego kolca (spina) biodrowego az do miejsca lezacego o 2
cale Wyzej z prawej strony, dzielito powierzchnie brzucha w ten sposob, ze
23 czesci wyzej lezacCi, wiecej wydetej powierzchni brzucha, tworzylo jedng
wiekszg obrzektos¢, a dolna \3czesC mniej wydeta—druga, znacznie mniejsza.
Tylko w wiekszej, wyzej lezacej obrzektosci dawat sie wymacaé ptod, wazacy
prawdopodobnie okoto 7 funtow, lezacy w poprzek, z gtowg ku lewej stronie
zwrocona. Wyraznie styszane tony sercowe z lewdj strona wyrostka mieczo-
wego (pr. ensiformis s. xyphoideus} jak rowniez i widoczne poruszenia dziecka
podnoszace i obnizajace Sciany brzucha, nie pozwalaty watpi¢ o zyciu dziecka.

1) Rokitahnski, Path. Anat. Il T. 537, Cruveilkier, Anat. Patk.
génér. L\ 111, pg. 546, Ivlo b, Path. Anat. d. weibl. Sexualorgane 64 pg 535.

2) Schroder Lehrb. d. Oeblr Bonn 71, pg. 215.

8) Walter Monatsschr. f. Gebk. T. 18 pg. 174, 1, primare Eieratoekachw. se-
cund. Bauchschw.
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Zupetne odgraniczenie tej wyzej lezacej, ptod zawierajacej obrzektosci, nie byto
mozebnem.

Obrzektos¢ lezaca w dolnej czeSci brzucha, zajmowata przestrzen pomiedzy
kos¢mi biodrowemi i odpowiednio w poprzek idgcemu zagiebieniu, siegata
z prawej strony o 2 cale wyzej jak z lewej. W prawej swej czeSci byfa ona
wiecej sprezystg (elastyczng) i nie zawierata zadnych czesci dzieciecych. Bada-
nie pochwowe okazywrato gtadka, obszerng pochwe, nie dajgca nigdzie wyczuc
czesci dzieciecych. CzeS¢ pochwowa macicy zmiegkczona, byta przeciggnietg za
symphisis ossium pubis, tak ze (zewnetrzne) usta maciczne staty na jednej wy-
sokosSci z lukiem sromowym  Zewnetrzny otwdr maciczny szeroko roztwarty,
swobodnie przepuszczat palec wskazujacy, wchodzacy az do drugiego stawu pal-
cowego; koniec palca przechodzit otwdr wewnetrzny. Nie mogac znalezC pe-
cherza ptodowego , wywnioskowat Bandl, ze szyjka maciczna nie tgczy sie
z obrzektoscig ptoéd zawierajaca, podwmijne badanie pozwalato ograniczyC guzo-
watosC wielkosci glowy lezaca w prawem zagtebieniu biodrowem i jedng swa
czescig wchodzaca w miednice; po lewej stronie lezata prawdopodobnie prozna
macica. Braun, ktoremu chora byla przedstawmng, zgodzit sie na diagnoze
brzemiennosci zamacicznej i wyjasnit jg w kilku odczytach.

Dnia 13 Listopada Prof. Braun, chcac sie przekona¢ o proznosci
macicy badat zgtebnikiem macicznym, ktory wszedt na 4-ry cale swobodnie
w lezacg z lewej strony macice. Przy niewielkiem ostroznie przeprowadzonem
poruszeniu zgtebnika ku guzowatosci lezgcej z prawej strony, zagtebit sie ten-
ze na 9 cali, tak ze guzik zgtebnika dawat sie wyraznie wyczu¢ w okolicach
pepka, pokryty cienkierai Scianami. Badanie to zachwiato cokolwiek diagnoze
brzemiennoSci zamacicznej, zgtebnik bowiem, w razie mylnego okreslenia gu-
zowatosci po lewej stronie potozonej, mogt sie 'wsungé w rozszerzong jame ma-
cicy podwdjnej lub dwuroznej, albo tez obok brzemiennosSci zamacicznej byta
tez i brzemienno$¢ maciczna. Mozebnem tez byto i zglebienie jajowodu albo
peiforacya macicy.

Wypadki ogtoszone przez Matthews Duncana. Veita i Hilde-
brandal wykazujg mozebno$¢ zgtebienia jajowodu, poszukiwania jednak na
trupach czynig to przypuszczenie bardzo nieprawdopodobnem. Bandl po-
dziela zdanie H6nig'a? twierdzacego, ze we wszystkich tych razach zgte-
bnik przenvat tkanke maciczng. Macica poporodowa, a w podobnych ze wa-
runkach znajduje sie ten organ przy brzemiennosSci zamacicznej, daje sie ta-
two przektu¢ nie wielkietn ciSnieniem zgtebnika.  Powtarzanie proby zgtebia-
nia na trupach zmartych po porodzie wykazaty, ze zgtebnik dochodzit do wej-
scia jajowodu, a nastepnie przy lekkiem cisnieniu przechodzit wjame brzuszng
przerywajac tkanke maciczng. H bnig opisuje wypadek perforacyi macicy

1) Hildebrand, |1 ber das Sondiren der Tuben. Monatssohr. I (Jebk. T. 31
p:ig, 447.

2) Honig, Perforat. des Uterus mit d. Sonde. Berl kl. Wochenschrift 70
Nr 16.
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I wspomina, ze prof. Schrdder w 4 tygodnie po porodzie wprowadzi¢ az
do znaku, a nastepnie lekkiem pchnieciem wsungt go jeszcze na 10 ctm. da-
lej, bedac przekonanym, ze zgtebnik dostat sie do jajowodu. A It podaje
rowniez 2 wypadki, w ktorycii zgtebnik wszedt u niedawno rodzacych na
17—18 ctm. po za zwyktg miare i niewatpliwie przerwat macice. Nawet w pa-
re miesiecy po porodzie moze by¢ macica bez wielkiego natezenia przerwana,
ak to opisuje Martin?2), ktory widziat zgtebnik wystajagcy z macicy po o-
tworzeniu jamy brzusznej. Majagc to na uwadze przypuszcza Bandl, ze
I w opisywanym wypadku zgtebnik przerwat macice.

Zgtebnik nie okreslit ram natury guzowatoSci lezacej z prawej strony,
rowniez poszukiwanie to nie wytgczyto mozebnosci brzemiennosci macicznej;
pozostawaly jeszcze najrozmaitsze przypuszczenia, jak, ze guzowatoSC mogta
byC tozyskiem, nowotworem albo torbielg jjajmikows. za czern najbardziej prze-
mawiata sprezystoSC guzowatosci. Stosujgc przy brzemiennosSci zamaoicznej
ciecie brzuszne, nalezy poprzednio upewni¢ sie w diagnozie i uzupetnicC jg, a tein
bardziej w naszym wypadku, w ktdorym nalezato takze rozstrzygnaC, co zrobic,
w razie laparotomii, z guzowato$cig. W celu rozstrzygniecia tego waznego py-
tania, Prof. Braun poddat chorg w obecnosci Prof. Spatha 1 G Brauna
powtdérnemu badaniu, zachloroformowawszy jg poprzednio. Zgtebnik i tg ra-
zg wszedt w macice, mogt z tatwoscig by¢ wysunietym po tejze, samej drodze
na 10 cali a guzik zgtebnika dawat sie znowu wyczu¢ w okolicy pepka, po-
kryty cienkiemi warstwami. Palec wskazujacy reki wprowadzonej do pochwy,
z fatwoscig wchodzit w jame maciczng, a przy naciskaniu zewnetrznem,
dno (fundus) macic} dochodzito do konca palca. Macica byta pustg, a w ca-
tej prawdj Scianie, w szyjce macicznej jak rowniez 1 w pochwie nie mozna
byto wynalezC otworu, ktéry by przemawiat za podwdjnoscia macicy. Lezaca
w prawej stronie guzowatoSC przypuszczalnie oznaczono, majagc na uwadze
ksztatt jej i1 sprezystosC, jako torbiel jWjnikowg wielkosci matej gtowy. Dwa
kawatki bt. doczesnej wielkosci 2 cali kw. wydzielity sie podczas badania. Wa-
ga ptodu byta oznaczona na 7 funtdw. Woynikiem uiec badania bylo upe-
wnienie diagnozy brzemiennosci zamacicznej ze znacznie rozwinigtym ptodem,
obuk niewielkiego nowmtworu (prawdopodobnie torbiel jajnikowa).

Wyjasniwszy chorej potozenie rzeczy,Prof. Braun zaproponowat lapa-
rotoinie, jako jedynie mogaca wyratowaC matke i dziecko. Kobieta z brzemien-
noscig zamaciczng, przy rozwinietym ptodzie, jest bez watpienia narazong na
ciggte niebezpieczenstwo zycia, skamienienie bowiem ptodu nalezy do najrzad-
szych wyjatkéw. W cierpieniach, niezawodng smier¢ sprowadzajgcych, nie na-
lezy sie obawiaC otwarcia jamy brzusznej. Spencer Wells3) podaje jako

) Alt, aus dei Klinik Prof. "cli r6Jers, Perf. d. Uterus beim Somliren. Beri.
kl. Wochenschrift 70 Nr 42.

2) Martin, Neigungen u. Beugungen der Gebur. Il wyd. Warsz. VII.
3j Spencer Wells, Krkh. der Eierstocke Lipsk 74 kap. XX, 341.
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rezultat t0] operacyi, przy 500 wycieciach jajnika, 25°/0 SmiertelnosSci. Zapewne,
ze napotykamy przytem wielkie trudnosci, jak np. wydzielenie tozyska przy
rozwinietym ptodzie, ale pokonanie tych trudnosci jest w ogole mozefcnem.
f przy wycieciach jajnika natrafiamy czesto na bardzo nieprzyjemne zawikiania,
a przeciez wiele chorych zostaje uleczoneim. Bil Iroth, Narian Sims,
Nussbaum zakladali nawet drainage w jamie brzusznej ze szczeSliwym skut-
kiem. t zyzby drenazowanie jamy brzusznej nie mogio by¢é pomocniczem przy
wytaczaniu tozyska?

Stan chorej byt o tyle zadawalniajacym, ze mogta ona w trzy godziny
po tem powtornem badaniu wejS¢ na drugie pietro zakitadu bez zadnej pumo
cy. W znanych wypadkach perforacyi macicznej réwniez nie zauwazano ztych
skutkow; przypadek Martina zakonczyt sie smiercig wskutek gruzlicy. Do-
piero dnia 30 Listopada poczuta chora bolesci w brzuchu z niewielkg gorgcz-
ka puls 120, temperatura 38,5. Na proponowang jej laparotomie chora nie
zgadza sie, wskazujac na dwa szczeSliwie odbyte porody.

Dnia 1 Grudnia odeszty przy boleSciach porodowych kawatki bt. doczesnej,
puls 120, temp. 39,0, w najnizszych miejscach bocznych Scian brzusznych be-
benkowaty (tympaniezny, odgtos perkusyjny.

Dnia 2, puls 140, temperatura 39,2, objetos¢ brzucha znacznie sie zwiek-
szyla.

Dnia 3, stan niezmieniony. Tony sercowe ptodu wyrazne jak rowniez
I poruszenia dziecka. Okoto potudnia nagty upadek sit, a o0 godzinie 10V2
chora umarta. Na | ¥* godziny przed Smiercig tony sercowe ptodu wyraznie
styszane, 100 na minute, a reka potozona na brzuchu odczuwata jeszcze poru-
szenia dziecka. 5 minut po smierci zrobit Band1l we obecnosci Prof.
Brauna, Kkilku lekarzy i studentow, ciecie brzucha, przez ktére wydostat dziec-
ko wazace 8 funtow 4 tuty, majace 21 cali dtugosci, ktore w ciggu 10 minut
pokazywato bicie serca—okoto 60 uderzen na minute i trzy razy westchneto.
Pomimo Srodkow wzbudzajacych, dziecko przestato zyC po 10 minutach. Przy
dokonywaniu ciecia wycieklo od 6 do 8 funtdéw ptynu i wowczas juz dawat sie
spostrzegaC brak bton jajkowych. Dr Kundrat robit na drugi dzien sek-
cye. Mozg i organa jamy piersiowe] nie przedstawiaty nic godnego uwagi.
W jamie brzusznej 5 do 6 funtow7 metnego, surowiczego piynu, bton jajko-
wych dziecka wazgcego 8 funtow74 tuty nie mozna byty znalezé. Sie¢ otrzew-
nej przytwierdzona do przedniej Sciany brzusznej, otrzewna z przepelnionemi
naczyniami byta pokrytg pulchnemi Uockcrc) zapalnemi przeponami (pseudo-
membranae). Odsuniecie cienkich kiszek w gore odkrywato (powtdrng) prze-
strzen, w ktorej sie ptdd przez kilka miesiecy rozwijat. Przednig i boczne scia-
ny tej przestrzeni tworzyta przednia Sciana brzucha pokryta zapalnemi bio-
nami; tylng i gorng Sciang w niewielkiej czesci tylna S$ciana brzuszna, a w po-
zostatej czesci zlgczone zapalnemi btonami jelita colon ascendcns i descen-
dms. Dolna Sciana skiladata sie w czeSci z guzowatosci a w czesci ze zlepio-
nych ze sobg organow?7 miednicy. Od wewnetrznej Sciany przechodzity od je-
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dnego miejsca do drugiego mniej lub wiecej cienkie struny (Strange), tworza-
ce za zycia wiele przecietnych tej powtornej przestrzeni.

Macica lezaca po lewej stronie, przewyzszata na 3 cale wejScie miednicze,
miata 5 ctm. dtugosci i okazywata obok prawego wejscia jajowodu miejsce per-
foracyi zgtebnikiem. Lewy jajnik zwykICi objetosci, prawy o potowe zmniej-
szony zrosniety wraz z jajowodem z guzowatoscig 6 ctm. ditugg, 5 ctm. sze-
roka, 4 ctm. gruba, ktora w czeSci lezata w prawem zagtebieniu biodrowem,
w czesci zas sterczata w miednicy i zrosSnieta byta grubemi zapalneirr prze-
ponami z tylng sciang brzuszng. Guzowato$¢ ta zawierata w sobie tozysko.
Naczynia grubosci pidra wroniego ciggnety od art. hypogastrica do guzowato-
éci. Sciany jej skladaty sie z kilku 3—4 linii grubych, skoérzastych warstw.
Naprzeciwko macicy, cokolwiek ponizej wejscia miednieznego. byt widzialnym
okragty, na cal szeroki otwdr z ostrym brzegiem, przypominajacy odrosl sier-
powg wiezu szerokiego (processus faleiformis fasoiae latae). Do tego otworu
wchodzit o macice okrecony i lekko z nig zrosniety sznurek pepkowy. Z otwo-
ru wygladaty, okalajac sznur pepkowy, cieniutkie, widocznie przynalezne wcze-
snemu peryodowi brzemiennosci, zo6tto-brunatne pomarszczone btony jajkowe.
tozysko lezagce w guzowatosci tworzyto ze swa powierzchnig jajkowa i otacza-
jacym ja workiem jame, o gtadkich Scianach, przylegajacych do wprowadzo-
nego przez otwor palca wskazujgcego.

Dane te pokazujg niewatpliwie, ze pozamaciczne jajko pekto we wczesnym
peryodzie, ze tozysko, nie zmieniajac pierwotnego siedliska a zarodek przewedro-
wawszy do jamy brzusznej, rozwijat sie dalej. Zadziwiagigcem jest odbycie pro-
cessu tego przy stosunkowo niewielkich cierpieniach matki i ptodu; chora az do
4-go dnia przed Smiercig nie przechodzita zadnej ciezszej choroby, w protoko-
tach szpitala Budolfa byta zapisang raz z diagnoza ,varicesu a drugi raz ,car-
dialgia.“ Band1 czesto spostrzegat chroniczny przebieg zapalen otrzewnej,
ktore chora bezwatpienia przebyta w czasie rozwijania sie zarodka bez podnie-
sienia cieplika i przyspieszenia tetna.

Przebieg brzemiennosci nie daje najmniejszych wskazowek co do czasu
pekniecia jajka, jezeli nie przyjmiemy jako takie bolesci pojawiajgce sie w 3-m
miesigcu 1 od tegoz czasu datujagcy upadek sit. Pytanie co do czasu peknie-
cia jajka daje sie tylko przyblizenie oznaczy¢ z wynikdéw sekcyi. Mianowi-
cie przestrzen powierzchni zajmowanej przez btony jajkowe, w ktorych daty
sie jeszcze 2 warstwy odrozni¢, pozwala wnioskowac, ze jajko przed 4-tyin
miesigcem, prawdododobnie okoto 3 miesigca pekngé musiato, /a tern przema-
wia odzywianie worka, zawierajacego tozysko, naczyniami ar!, hypogastr /cae,
ktore zapewne wyciggnietemi zostaty z malej jamy miedniczej, dalej wyglad
brzegow i potozenia otworu guzowatosci, do ktorego wchodzit sznurek pepko-
wy, lezacy ponizej wejscia do miednicy; réwniez za tern przemawia i potoze-
nie guzowatosci, czescig w zagtebieniu biodrowem, a czeScig sterczacej w wej-
sciu do miednicy.

Wylot prawego jajowodu byt SciSle ztgczony z guzowatoscig.  Stanowcze
okreslenie czy to byla brzemienno$C iajowodu igr. tubaria), cz) tez jnjowmdo.
brzuszna [gr. tubo-abdominalisjest niemozebnem; sadzac =z rozdziatu naczyn
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I potozenia otworu, jajko prawdopodobnie pierwotnie lezafo w prawej stronie
miednicy.

Odnosnie do diagnozy brzemiennoSci zamaeicznej, konczy Bandl, widzac
raz falszywie postawiong diagnoze skutkiem cienkich Scian brzusznych i chel-
botania, ze takowa wodwczas tylko jest pewna, jezeli po stwierdzeniu obecnosci
zarodka jama maciczna okazuje sie prozng. Badanie zgtebnikiem nie zawsze

jest wystarczajgcem do upewnienia sie w tej diagnozie, a zastosowanie jego
wymaga najwiekszych ostroznosci.

Wazniejsze wypadki z praktyki lekarskiej u wod mineralnych Ciecho-
cinskich z roku 1874.

Przez Dra L. Mieczkowskiego, lekarza zdrojowego.

(Dalszy ciag).

Porazenie, a raczej ostabienie histeryczne prawej reki, Kktore przedstawie
w nastepnym przyktadzie, zastuguje takze na uwage.

Pani P. T. z K., wiascicielka Kkilku fabryk, wieku Sredniego, przybyia
w dniu 28 Lipca do Ciechocinka z porady Sz. kol. Dra Apte z cierpieniem
watrobianem i ostabieniem prawej konczyny goérnej. Cieszac sie od miodo-
sci czerstwem zdrowiem, doczekata sie wnuczat, nie starzejgc sie tak dalece.
Procz ostrych wysypek w wieku dziecinnym 1 cierpienia macicznego w poz-
niejszych tatach, ktérego sie pozbyta dopiero po diuzszej i wytrwatej kura-
cy] miejscowej, zastabta przed kilkoma laty na watrobe; utyta, stata sie ocie-
zalg i w wysokim stopniu nerwowg, Skutkiem tego udata sie powtdrnie na
kuracye do Karlsbadu, gdzie doznata znacznego polepszenia, chociaz nie zupet-
nego uleczenia. Juz nadwezas doswiadczata stopniowego ostabienia w prawem
reku, nieznosny zigh, ktory ja trapit wsrod najwiekszych upatdéw i czeste uczucie
zasypiania i mrowkowama w tej konczynie. Mowita takze, ze matka jej, cho-
ciaz w podesztym wieku, zmarta skutkiem porazenia, a doswiadczajac podobnych
przypadtosci, obawia sie, by joj wczeSnie nie spotkata rowna dola.

Przy blizszem badaniu, znalaztem osobe stusznego wzrostu, lat okoto 53,
okragtych i proporcj onalnych form ciata, cery twarzy biatej i czystej, z stabym
rumiencem, ciemng brunetke, zresztg usposobienia tagodnego, chociaz znekang
rozstrojem nerwowym. W przewodzie pokarmowym stabe pozostatosci chronicz-
nego niezytu zotadko-kiszkowego: jezyk zazwyczaj obtozony, oczyszczat sie do-
piero po jedzeniu, czcze odbijanie gazem bezwonnym, chwilowe ttoczenie w dot-
ku, brak apetytu tak nieznos$ny, ze po czystej herbacie rzadko kiedy spozywata
na obiad wiecej nad talerz rosotu; przytem wielka sktonnosc¢.do obstrukcyi, stolec
zjawiat sie zaledwie co trzeci dzien i to z trudnosciag. Watroba przekraczata
granice zeber o szeroko$¢ plessymetra w linii podpachowej i sutkowej,” a 0 sze-
rokos¢ dtoni w linii wyrostka mieczykowatego; wymiary jej ku gérze prawidto-
we. Mierne stwardnienie migzszu watroby duje sie wysledziC takze przy pal-
pacyi. Inne trzewia w stanie prawidtowym.
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A rdzeniu kregowym wykrytem takze bol za naciskiem gtownie w okolicy
Srednich i dolnych kregow szyjowych i znagzilie wygorowania drazliwo$e w tern
miejscu przy badaniu sialym pragdom Stoer ora Drazliwos¢ rdzenia krego-
wego na dziatanie pradu statego byta w ogole nie lednakowa na roznych
miejscach kolumy pacierzowej; znacznie podwyzszona ponad kregami szyjowe-
mi, takze na prawym barku na przestrzeni mniej wiecej rubla srebrnego, w od-
legtosci durni od kolumny i W okolicy srednich kregow piersiowych. W tern
miejscu prady od 4—6elem. wy wolywaty niezno$ne palenie przy biegunie ujemnym
na miejscu ograuiczoneni mniej wiecej na przestrzeni dtugosci palca, gdy w in-
nych miejscach rdzenia kregowego podwdjna iloSC elementow wywotywata sta-
bg zaledwie reakcye. 1

Cata reka prawni nie przedstawiata zjawisk upoSledzonego odzywienia
I nie roznita sie od lewej, owszem pokrytg byta grubym pokiadem uksztatco-
nych miesni i thuszczu Pomimo to, sita w prawmj rece jest, o potowe mniej-
szg niz w lewej {paresis). Daje sie to tatwo wysledzi¢, gd'- obora Sciska o-
biema rekoma reke badajgcego, takze gdy unosi tfrezary. Niezno$ne zigbienie
w czasie upatéw, chwilowe uczucie mrowienia i zasypiania w tej koiiczy
nie, Swiadczy takze o upoSledzonej zmianie materyi skutkiem wadliwej iu-
nenyacyi.

Eozstroj nerwowy, skionno$¢ do smetnosci witifod chwilowych wybuchow
wesotosci, przesadne wyobrazenie o waznoSci cierpienia przy doskonatym wy-
gladzie, obawa o zycie—wszystko Swiadcze za tern. ze mamy przed sobg 0so-
be histeryczng, ktorej zrédio cierpienia zdaje sie spoczywaC w rdzeniu Kkre-
gowym,

Zbadawszy dokfadnie przeszto$C chorej 1 stan obecny, mogtem od razu
wykluczyC wszelkie organiczne cierpienia osrodkow nerwowych, ktoreby mozna
byto wzias¢ za przyczyne obecnej niemocy w reku. Z cierpien zas dynamicz-
nych, mogacych wywotaC podobne cierpienie, nalezato wybor zrobiC pomiedzy
porazeniem odruchéwem (P.omberga i?eftexlaehmung), a porazeniem maciennicz-
nem (histerycznem). Przeciw pierwszemu, mianowicie porazeniu odruchowe-
mu skutkiem przerostu watroby, Swiadczyto pogorszenie choroby, pomimo dwu-
letniej kuracji w Karlsbadzie, przyczem stan watroby znacznie sie poprawit;
za ostatnim za$ (ostabieniem histerycznem) przemawiato przebyte przed laty
cierpienie organiczne macica, ktorego slady mogty istnieC jeszcze (?) (chorej nie
badatem wziernikiem macicznym), nie mniej rodzaj ostabienia, ograniczonego
do jednej tylko konczyny, wtcszcu o0goélny rozstrdj nerwowy, a przedewszyst-
kiem podraznienie gornej czesci rdzenia kregowego, wdasnie tej czesci, zkad
wychodzg pnie nerwow ramiennyoh Stusznie mogtem przeto przyjaé powyzsze
cierpienie za ostabienie macie nniezne (paresits tysterkb ex irritalo-
ne spinali), ktore to rozpoznanie choroby podzielat takze kol. Dr Apte. od lat
Kilku staty ordynator chorej, na odbytej wspdlnie ze inng naradzie. Przerost
watroby 1 chroniczny niezyt zotadko-kiszkowy uzupetnit obiaz catego cierpienia.

Przy leczeniu miatem do spetnien.a dwa zadania: zmniejszyC objetos¢
watroby za pomocg wod alkaliczno-gorzkich, dziatajagcych zarazem korzystnie
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przeciw chionieznemu niezytowi przewodu pokarmowego z koprostaza, i znie$¢
podraznienie rdzenia kregowego wraz z ostabieniem prawej reki. Pierwszemu od-
powiadato wewnetrzne uzycie wod Kkarlsbadzkicli (Muhlbrunn, dziennie po matej
butelce) obok okiadow szlamowych na bok prawy i Kapieli solankowych temp.
28°R., a nastepnie btotnych 29—30° R.; drugiemu za$ systematyczne zastosowanie
pradu statego na kolumne pacierzowsg. Rozpoczatem wiec kuiacye od zastoso-
wania pradow wstepujacych (4 — 6 elem. przez 3 minuty), gdyz silniejszych
nie znosita chora w miejscu wygorowanej drazliwosci; nastepnie przystapitem
do pradow zstepujgcych (przez 5—8 minut), ktore rozszerzytem na nerwy bar-
kowe i ramieniowe, a w koncu na cata ostabiona konczyne. W miejscach zas
mniej wrazliwych rdzenia kregowego iw miejscach depressyi nerwowej) pod-
niostem site pragdu do 10 nawet 16 elem., staratem sie ozywi¢ czynnos$¢ tych-
ze, jako tez i ostabionych miesni w stabej rece przez nagta zmiane biegundw,
za posrednictwem przerzutow iglty zwrotnika bez odejmowania jednak elektro-
dow. Posiedzenia odbywaly sie co 2-gi lub 3-ci dzien, trwaty 15—20 minut,
a czasem i pot godziny.

Drazliwos¢ rdzenia kregowego zmniejszata sie z kazdym tygodniem G du-
70 przyczynialy sie do tego kapiele), bolesnos¢ za naciskiem na rdzen kregowy
znikta zupetnie, a sile praddw od 12 do 16 elem. znosita paeyentka na calej
kolumnie pacierzowej bez uzalania sie¢ na ucigzliwe palenie, chociaz do same-
go konca kuracyi powez wymienione miejsca wrazliwe w kolumnie pacierzo-
wej odznaczaty ste nadczutoscig na wptyw pradu statego i nie wyrownaty ni-
gdy w zupetnosci innym wiecej obojetnym miejscom rdzenia kregowego. Sita
w reku i ramieniu wracata z kazdym dniem; tu tez najwiecej korzystatem
z nagtych przerzutdbw biegundw, nie uzywatem jednak pradéw farad yzacyjnych,
gdyz one zdawaly sie zwieksza¢ drazliwosC rdzenia kregowego, a po 20-stu
posiedzeniach powrécita pierwotna wiadza w chorej konczynie w zupetnosci,
tak, ze sita w jednej rece rowna byla drugie;.

Najuporczywiej utrzymywato sie przykre ziebienie w chorej rece. Nara-
dzitem temu przez wcierania aromatyczno-wyskokowe catej reki z dodatkiem
kilku kropli Ol. Sf/2ug>eos adh.

Ostateczny skutek kuracyi byt bardzo pomys$iny. Po 6-cio tygodniowem
leczeniu powrdcit apetyt, wyproznienia stolcowe odbywaty sie regularnie, wy-
miary watroby zblizyty sie do stanu prawie prawidtowego, drazliwos¢ nerwo
wa zmniejszyta sie znacznie, wiadza w cierpiacej konczynie powrocita w zu-
petnosci, a nieprzyjemne sensaeye znikly.

Mam nadzieje, ze kuracya bedzie trwatg, lubo dotad nie miatem sposo-
bnosSci widzenia pacyentki.

II. Porazenia organiczne.

W dniu o Sierpnia przedstawiono mi dziewczynke (Pletnia z O. zupetnie
gluchg i niema, ktére to cierpienie nabyta dopiero w 3-c'm roku zycia, bedac
jak najzdrowsza od urodzenia. Wykarrnioiia przez matke, kobiete zdrowsg i ezer-
s *g, poczeta chodzi¢ w 15-tym miesigcu, wymawiata kilka stow, zgbkowata
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w zwykte]j porze bez dalszych nieprzyjaznych nastepstw (?) o ile opowiadania
obecnej matki i babki zastuguja, na wiare. Matka utrzymuje takze, ze wszyst-
kie jej dzieci (a miata ich podobno czworo oprocz tej pacyentki) przychodzity
na Swiat albo juz nie zywe, albo umieraty w kilka miesiecy po urodzeniu na
chorobe goraczkowa, prawdopodobnie moézgowa. To dziecko bez danej a przy-
najmniej znanej przyczyny, poczeto traci¢ stuch i mowe wI 4-tym roku zycia,
a obecnie od lat dwodch przeszto, procz phaczu, nie wydaje glosu zadnego, po-
mimo starannego leczenia przez czas trwania choroby.

Dziecie roste, dobrze odzywione, usposobienia tagodnego, cery biatej z ru-
miencem umiarkowanym na policzkach, ma na szyi gruczoty miernie obrzekle,
takze w pachwinach i pod pachg. Gorna warga i nos sg takze nieco obrzmia-
te. Brzuch wzdety, nieco twardy, wydaje przy opukiwaniu odgtos przyttumio-
no-bebmsty. Przewdd pokarmowy i organa oddechowe nie przedstawiajg zad-
nych zmian chorobliwych. Natomiast kolano lewej nogi obrzekte, dochodzi
rozmiarow prawie gtowy noworodka. Ruchy w kolanie lubo dosy¢ trudne, sg
jednak mozliwe. Przy palpa.-yi wyczuwa sie chetbotanie w poprzek i wzdiuz
kolana, a za silniejszym naciskiem wystepujg wypuktosci torbowate na bokach
kolana (hydrarthros).

Badanie organow stuchu, nosa, krtani i jezyka, o ile bylo mozebnem
u tak miodego dziecka, nie wykryto zadnych zboczen od normy. Utrata stu-
chu i mowy upowazniata mie przeto do przyjecia porazenia nerwéw stucho-
wych za przyczyne cierpienia. Co bylo powodem porazenia:, czy wysieki po-
zapalne na podstawie mozgu, nabyte w czasie zgbkowania, lub skutkiem silnego
wstrzasnienia przy upadku albo uderzeniu w glowe lub wystrzale i t. p. nie
mogtem sie dowiedzieC. Dziedziczna sktonno$¢ zmartych dzieci do cierpien
mozgowych upowaznita mie poniekad do pow#zszej diagnozy, /resztg blizsze bada-
nie wykluczato wszelki proces zapalny w uchu, zwezenie, obrzmienie lub zatkanie
jakiegobadZ rodzaju w przewodami stuchow.ch, przeszkody do swobodnego kra-
zenia powietrza i t. p.—via exclusica wiec wypadato mi przyjaé porazenie ner-
whw za przyczyne obecnej niemocy.

Miatem zatem przed sobg dziecie zotzowate (scroyhulosis torpida) z cier-
pieniem w gruczotach limfatycznych i wysiekiem wodnistym w lewem kolanie
Ohydrarthros), przytem gtuchoniemg —ale nie od urodzenia, skutkiem
porazenia nerwow stuchowych z niewiadomej przyczyny.

Leczenie zotzow za pomocg kapieli solankowych temp. 28° R., nastepnie
btotnych, a w koncu parowek z natryskiem zimnym w potgczeniu z wewnetrz-
nym uzyciem wod lwonickich, celem spowodowania silnej resorbcyi wysiekow
w gruczotach i torebkach maziowych kolana, byto na pierwszym planie kura-
cyjnym. Jednoczesnie zalecitem nacisk na obrzekte kolano za pomocg opaski
gumowej i oktady szlamowa; a w ucho wprowadzono parC eteryczng, by po-
budzi¢ narwy stuchowe.

Gdy dwutygodniowa kuracya nie spowodowata najmniejszej zmiany w cho-
robie, przystgpitem do galwumizacyi kolana i nerwoéw stuchowych. Umieszcza-
jac bieguny na proc. mastoidei, przeprowadzitem prad staby o *2 cleni, przez
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moag i nerwy stuchowe, przez 2 — 3 minut. Gdy takowy po kilku posiedze
niach nie wzbudzat przykrych sensacyj, zmienitem nagle kierunek pradu za po-
mocg odpowiedniego poruszenia igty zwrotnika bez odejmowania biegunow, co
wywotato za kazdym razem silny odczyn, ujawiajacy sie wstrzasnieniem gto-
wy i ptaczem. Skutkiem tego nie czesto korzystatem z tej manipulacyi, ale
natomiast wzmocnitem prad do 4 elein., i ten czesto wywotywat ptacz u dziec-
ka. Przy odejmowaniu biegundéw staratem sie takowe lekko zeSlizgiwaC, aby
unikngC niepotrzebnej reakcyi. Tak samo prowadzitem prad przez rdzen prze-
dtuzony i jezyk, umieszczajac na kolumnie pacierzowej prad dodatni a na je-
zyku ujemny. Ostatnig czynnos¢ nie mogtem jednak diuzej nad 12 minuty
wykonywac; dziecie bowiem, chociaz dobre i postuszne, krzyczato i wydzierato
sie z rgk babki. Niniejsze prady od 6 —8— 10 elem. stosowatem do kolana
przez minut 5—15.

Zbawienne skutki tego leczenia po mniej wiecej 12 posiedzeniach pocze-
ty sie ujawnia. Zauwazyta bowiem babka piastujgca, ze dziecie przedtem zu-
petnie obojetne na wszelki wrzask, muzyko i hatas, nagle ustyszato dnwieii
muzyki przy zrédle i1 raptem zwrécito gltowe w strone, gdzie grywa orkiestra
I objawiato poruszeniem rgk rado$¢ z powodu nieznanego zjawiska.

W pare tygodni pdzniej dziecko zaczeto nieco stysze¢ i rozumieC niekto-
re wyrazy, wprawdzie dopiero przy bardzo gtosSnein wotaniu, a w dalszym
ciggu kuracyi cokolwiek betkotac. Woyrazy: matka, boli i t. p. byly pierwsze
(chociaz co prawrda jedyne stowa), ktoremi przemowito po dwuletniej przeszio
niemocy.

Jednoczesnie z poprawg w przyrzadach zmystéw, poprawit sie takze i o-
golny stau zdrowia. Gruczoty miekly 1 ginety, brzuch opadi, a kolano przy-
brato ksztatt foremny i nie wiele zbaczajacy od zdrowego.

Kuradya trwata przeszto 6 tygodni. Znacznej poprawy pod kazdym
wzgledem nie mozna bylo zaprzeczy¢, a dalsze leczenie w r. b. dozwala nam
spodziewaC sie jeszcze wiekszej. Atoli watpiemy, by mogly z czasem powro-
ci¢ stuch i mowa w zupetnosci; nieznaczny bowiem skutek daje stabg tylko
nadzieje. Jednak i to przemawia we wysokim stopniu na korzys¢ kapieli so-
lankowych 1 znakomitego dziatania pradu statego, co zreszta, elektroterapeutoin
jest rzecza dobrze znana.

O ile w tyin wypadku dziatat prad staty na wysieki w kolanie, o ile za$
kapiele, trudno rozstrzygnagC. W kazdym razie jestem tego pewny, ze prad
znacznie przyspieszyt chtoniecie tak obfitego wysieku. W zesztym sezonie mia
tem w kuracyi pie¢ wypadkow wysieku wr kolanie {hydrarthrus) po wiekszy;
czesci przyrody zotzowatej u dzieci, tylko jeden byt skutkiem obrazenia, u o-
My wieku okoto lat 56. Wszystkie uleczyty sie pomysinie lub pozostaty tyl
ko stabe szczatki cierpienia. Zrobitem jednak te obserwi#acye, ze resorbcyi
w niektorych wypadkach posuwata sie tak zotwim krokiem przy samych ki-
pielach i oktadach, ze bylem zmuszony positkowac sie pragdem statym i od taj
d wili zaczeta sie stopniowa poprawa. W jednym wypadku u dziewczynki
10-cio letniej M. K- z Warszawy prowadzono kuracye przez 6 tygodni kapie-
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fanu i woda Iwonicka — zupetnie bezskutecznie. Dopiero gdv uzytem pradu
statego nastgpita prawie kompletna resorbcya w przeciggu dwoch tygodni,
a ehora odzyskata swobodny chdd

W jednym z dawnieiszycdi wypadkow wysieku traumatycznego w stawie
stopowym skutkiem uadwichiriecia nogi (sublnxatio) przy przetazeniu przez
ptot u ksiedza proboszcza T. z miasta S. 1 wyniklem ztad znaczuem chromie
ni-u—ustgpit wysiek i chory przestat kuleC dopiero po dwuletniej energiczne]
kuracji kapielowej i stosowaniu pragdow statych i faradyzacyjnych Ina przemian).

Miatem w r. z. w swej obserwacyi jeszcze jeden wypadek cierpienia stu-
chu, ale tylko przytepionego w wysokim stopniu u osobnika 60-letniego P. Pl.
z W. skutkiem czeSciowego porazenia nerwOw? stuchowych (poresis nn. acusti-
corum) prawdopodobnie z przyczyny podesziego wieku. Leczenie odbywato
sie przewaznie kapielami solankowemi i natryskami szkockiemi (ciepte na prze-
mian z zimnem¥*), takze statym pradem. Posiedzen galwanicznych odbyto sie
bardzo mato, okoto 10-ciu, a poprawy nie dostrzegtem prawie zadnej; co praw-
da i leczenie bylo nie akuratne i za krotkie z wmy chorego. Zresztg watpie,
czyby w tym razie jeszcze mogta nastgpiC jakakolwiekbgdz poprawa. Dare-
mnie jej chory szukat i za granica. (Dokonczenie nastagpi).

KRONIKA ZAGRANICZNA.

0 czynnosci fizyolngicznej ukfadu nerwowego i objawach przy jego zmianach
chorobliwych (The medical Record Nr 216 1874).

Przez Dra Secuiraa.

Autor przyznaje: ukfadowi nerwowemu czynno$¢ czworaka, o ktdrej podaje, eo
nastepuje*

1) Czucie przenosi sie drogg skrzyzowang, umieszczong prawie poziomo w mle-
czu; przewodnictwo uskutecznia istota szara, a nic biate peczki rdzenia kregowego.
Czucie ogdélne z niedokiadnem przeSwiadczeniem ma siedlisko w moscie Varo I'g
czucie za$ zupeine z odpowiedniem przedstawieniem mozliwem jest tylko przy pomo-
cy istoty modzgowej.

2) Ruchy uskuteczniajg sie przy pomocy bodzcow ruchowych, ktoére biorgc po-
czatek we wzgorkach wzrokowych i prazkowanych, udajg sie ku dotowi i krzyzujg
z przeciwlegletni nerwami ruchowem* na przestrzeni az do brzegu dolnego rdzenia
przedtuzonego, gdzie wiasnie sg miejsca skrztZowania sie dla tutowia i konczyn; poni-
ze] pozostajg juz w tej potowie mlecza, z ktorej biorg poczatek nerwy odpowiednich
miesni.

v 3) Czynno$¢ odruchowa polega na zmianie bouzca obwodowego w site nerwowa,
dokonanej przez komorKe nerwowg, i przeniesienie takowego w kierunku od$rodko-
wym drogg innego nerwu. Przjtem nie podobna z pewnos$cig odrzuci¢ zdania, jakoby
wszystkie objawy nerwowe zaleznemi byly od mechanizmu odruchowego.

4) Zgodnos¢ ruchéw (coordinatio) nie stanowi uzdolnienia szczegdétowego, lecz
est czynnoscig kazdej czesci przewodu ruchowego mlecza na przestrzeni ponizej poczat-
ku 3-go nerwu czaszkowego.

Do powyzszych twierdzen fizyologicznych autor dodaje nastepujace patologiczne,
z pierwszemi zwigzek logiczny majace:
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1) Cierpienie kazdej eze»sci ukladu nerwowego moze wywotaC. uwa rodzaje obja-
wow, ktore zawsze odrozniaé nalezy: a) objawy podraznienia, ktére, stosownie do u-
miejscowienia choroby, wyrazone beda w postaci zboczenia mysli, obledu, tezca, bdlu
lub ruchéw kurczowych; b) objawy zwyrodnienia istotv nerwowej, jako to utrata wiadz
umystowych, znieczulenie i porazenie.

2) Uszkodzenia draznigce] mogg wywotaC ostatni szereg’objawdéw przez wplyw
swoj na blizej lub dalej potozone o$rodki nerwowe.

3) Niedokrwisto$¢ osrodkoéw nerwowych wywotuje silne objawy podraznienia, ja-
ko to: obfed, kurcze, bolesci, tezec, z utratg czynnosci odpowiedniej czesci ciata.

4) Wplyw przekrwienia nie jest jeszcze doktadnie znanym.

5) Brak réwnowagi w krazeniu krwi w obu potkulach jest zwykia przyczyng za-
wrotu.

6) Kazde prawie uszkodzenie oSrodkéw nerwowych moze wywotaC uposledzenie
w odz\wianiu oddalonych tkanek (nie nerwowych).

7) Ogolne cierpienie zawojow modzgowych wywotuje przedewszystkiem pobudze-
nie zycia umystowego, za ktérem nastepuje wstrzymanie sie czynnosci duchov ech i po-
razenie ogolne.

8) Zmiany' ruchowe w jedrni polowie mozgu stajg sie przyczyng objawdéw na
przeciwlegtj stronie tutowia i twarzy. Jezeli siedliskiem ich jest poétkula lewa w o-
koliey fossae Silvii, to nastepstwem jest niemozno$¢ mowienia i pisania, podczas gdy'
ze strony prawej powodujg znaczniejszy bezwiad i sg bardziej niebezpiecznemi

9) Zajecie sprawag chorobng $Srodka mostu Var ola wvwoluje bezwiad ogdlny
znieczulenie 1 zmiany' na dnie oka.

10) Cierpienie jednej strony mostu Varo6la wywotuje bezwlad i znieczulenie
potowy przeciwlegtej ciata.

11) 1szkodzenia ptatu moézdzkowego stajg nie przyczyng niezupetnego bezwiadu
potowicznego strony przeciwnej z wyraznemi objawami ze strony oka i zotadka.

12) ISagta zmiana c-rodka rdzenia przedtuzonego zabija chorego natychmiast, wsku-
tek zniesienia czynno$ci oddechowej.

13) Cierpienie potowy rdzenia przedtuzonego wywotuje bezwtad i znieczulen-e
strony przeciwnej.

14) Uszkodzenie na podstawie mozgu, ale nie w czeSci $rodkowej, powoduje po-
razenie strony przeciwlegtej.

15) Kazdy nacisk we wnetrzu czaszki moze upo$ledzi¢ odzywianie nerwow
wzrokowych.

16) Przy cierpieniu putkuli mézgowej, w potgczeniu ze stanem komatycznym, o-
czy zwrocone sg ku stronie chorej, a odwrocone od strony obezwiladnionej.

17) Jesl: zmiany zajmuja catg tkanke mlecza lub jego istote szarg, to powstaje
porazenie wszystkich czes$ci znajdujacych sie pdnizej uszkodzenia, potgczone ze znieczu-
leniem i powiekszonemi odruchami.

18) Jednostronne cierpienie mlecza wywotuje bezwtad i nadozulno$c tejze saracj
potowy, a znieczulenie Strony' przeciwnej.

19) Jesli uszkodzenie zajmuje peczki tylne, to powstajg bole nerwowe i niezgo-
dno$¢ ruchow [ataxia).

20) Zajecie peczkow bocznych wywoluje porazenie potgczone z przykurczeniumi.

21) Cierpienie rogow przednich mlecza wywotuje bezwtad bez znieczulenia, za-
nik mieSniowy i utrate odczynu na bodZce elektryczne.

22) ¢wyrodnienie pni nerwowych powoduje bezwiad, znieczulenie i1 szybkag utra-
te pobudzalnosci elektrycznej.

23) Cierpienie mozgu i ciat prazkowanych moze wywotac cierpienia wtorne w mle-
czu i nerwach.

24) Cierpienie mlecza moze wywotaC sprawy cborobne nastepcze tegoz narzadu
powyzCj i ponizej miejsca zajetego, jako tez cierpienia w nerwach

25) Uszkodzenia pni nerwowych moga ze swej strony spowodowac cierpienia sa-
mego rdzenia kregowego.



350

Radom, dndéa I'J Muia 1876 r.

Na posiedzeniu stowarzyszenia w Kadomni w dniu 12 Marca r. b. kol. Przy-
c hodzki przedstawia Laidman Blime, ktéra wstapita do miejscowego szpitala staio-
zakonnvch. szukajac rady, aby mogta dostaé regularnosci, spétkowac z mezem i zaj$¢
w cigze.

Laidman Blima wzrostu Sredniego, blondynka, lat 27, z uktadem kostnym dosy¢
dobrze rozwinigtym, mieSniowym miernym, a tluszczowym szczuptym, od 9 lat zamez-
na, zadnych wazniejszych chordb nieprzebywala, nigdy regularnosci nie miewata* a przy
usitowaniu spotkowania z mezem, doznaje od pierwszej chwili zamaz pdjscia, do dnia
dzisiejszego bardzo przykrego bolu i nie czuje, aby maz wprowadzat pracie w pochwe.

Maz obecny, zeznanie Blimy L. potwierdza i nadmienia, ze zenigc sie z ma byt
wdowcem, miat z pierwszg zong dzieci i spolkowat inaczej jak z ta, prosi wiec o rade,
guyz w przeciwnym razie rozw indzie sie z zona.

Blima L dodaje, ze przed 4-ma laty udata sie o rade do akuszerki w matern
miasteczku mieszkajacej, i ta po zbadaniu jej, zaproponowata operaeye. Po zgodzeniu
s.e obojga matzonkoéw, przystgp.la do operacyi, przecieta j¢j co$ w czeSciach rodn.ch,
lecz sama nie wie cc, poczem nastapit bardzo silr.v krwotok, tak ze przez dtugi prze-
cigg czasu niemogta go akuszerka powstrzymac, a przestraszywszy sie tem odstgpita
od operacyi.

Wspomniona akuszerka zalecita chorej koniecznie Kilkodniowe lezenie w t06zku,
po ktorem gdy chora wstala w dwa tygodni*3 miata przez jeden dzien odptyw krwi
czarnej, w zeschhch matych kawatkach z czeSci ro.Imch, w iloSci bardzo szezupicj.

Po operacyi dostrzegta chora niemozno$¢ zupetng zatrzymania uryny, gdyz ta
kroplami ciggle mimowolnie odptywata; z uptywem jednak czasu poczuta chora sto-
pniowo mozno$¢ zatrzym wania uryny, tak ze dzi§ moze zatrzymywac przez dwie godzi-
ny a nie dituzej, bo wtedy mimowolnie jej odptywa.

Tak przed operacya, jak i po niej nie notuje chora, aby doznawata bolu lub ja-
kiegokolwiek przykrego uczucia przy oddawaniu uryny. i dodaje, ze wszelkie inne fun-
kcye fizyotogiczne, normalnie zatatwia.

Po utozeniu badanej na stole, dostrzezono bardzo slaby zarost wioséw, ograni-
czony gtdwnie do wzgorka tonowego. Po rozwarciu warg sromnych wiekszych i mniej-
szych, normalnie rozwinietych, dostrzezono w miejscu gdzie powinien sie znajdowaé
otwor srornny prowadzacy lo pochwy, brak otworu, a zamiast niego, rodzaj jakby wa-
tu, ze wklestoScig zwrdcong ku wewnatrz czeSci rodnych, czyii przedstawiat sie ro-
dzaj doteczka, w S$rodku swoim najbardziej zagtebionego, i o Scianach swoich zlek-
ka podnoszacy ch sie ku wargom sromny m mniejszym.

Wat ten o Scianach sprezystych i szerokich okoto centymetra, symetrycznie pro-
mienisto pobruzdowauy, czyli jakby z buf utozony, ktére zbiegaja sie w miejscu naj-
wiekszego zagiebienia Avalu. Do $rodka walu przytkniety palec wskaziciel sie wsuwa
z pewnym oporem wewnatrz czesci rodnych, w kierunku od dotu ku gorze, i od przo-
du zleksa ku tylowi, po za kosci tonowe. V ten sposob przechodzi wskaziciel ka-
nalik okoto pottora centymetra diugi, i wpada w dosy¢ obszerng przestrzeli pusta, Kto-
rej wymiar najdtuzszy jest poprzeczny do osi pionowej ciata badanej. Na dnie tej pu-
stej przestrzeni, znajdowata sie mata iloS¢ plynu, wysaczajgca sie po siedzacym palcu
i zbadana okazata sie moczem. Fo bokacli Sciany' tylnej tej przestrzeni, palec $ledza-
cy wykryt malenkie wyniostosci wielkosci malegu grochu, we S$rodku ktorych wyczuc
mozna byto zagiebienie. Przestrzen wiec ta okazata sie pecherzem moczowym, a krot-
ki kanat cewkg moczowa. Wycofujgc wolno wskaziciel z cewki moczowej, zsuwa sie on
mimowolnie w jaki$ drugi kanat, potozony w kierunku prostopadtym do osi pionowcj
ciata badanej, dtugi na dwa do 212 centymetrow, o tyle obszerny, ze koniec palca
wskaziciela mégt sie w nim swobodnie poruszaé, Slepo sie konczacy, o Scianach miek-
kich, gtadkich 1 wilgotnawych. Trzymajgc palec w tym kanale, badana notuje, ze
w tem m.ejscu doziiaje najwiekszych bdlow, gd\ magz dotyka sie j¢j swoim cztonkiem,
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podczas checi spotkowania. Wprowadzenie jakiegokolwiek wziernika byto niemozliwe, a ba-
danie dla chorej byto tak przykre, ze postanowiono dla doktadniejszego zbadania zatozy¢
6 sztuk laminariae digitatae i po rozszerzeniu watu i kanatu, zachloroforinowa¢ chorg
i po raz wtory wtedy zbada¢. Doda¢ tylko musimy, ze techtaczka byla stabo rozwi-
nieta, draznienie jej bardzo mato robito przyjemnosci cboryj, zreszta zadnego innego
zboczenia, ani pod wzgledem rozwoju umystowego, ani fizycznym, nie znaleziono.

Przy nastepnem badaniu przekonano sig, ze kanat opisany byt rzeczywiscie cew-
ka moczowg, drugi za$ kanat—Slepo konczac m sie, jak to wykrylo zatozenie speculurn,
oraz ze przez Sciany jego nigdzie nie mozna byto wyczué¢ nawet Sladow macicy. Précz tego
wykryto jeszcze po obu bokach wejscia do kanatu S$lepego, po jednym z kazdej strony
malenkim otworku, w ktére zaledwie wchodzit cienki zgiebnik gtowkowaty i wsuwat sie
na przestrzeni okoto 2-ch do 3-ch centymetrow w gigb.

Zgtebnik ten umieszczony byt, jak sie po zbadaniu przez pecherz moczowy i kiszke
odbytnice okazato, miedzy Scianami tych dwdch organdw. Przy uciskaniu Scian brzu-
cha i jednoezesnem $ledzeniu przez odbytnice, wyczuwano przez $ciane przednig od--
bytnicy, mate ciato, twardawe, wielko$ci orzecha wioskiego matego, ksztattu jakby grusz-
kowatego, o czesci dolnej wydtuzonej walcowato. Cialo to bylo miernie ruchome
i w gornej swej czesSci jakby bruzdg przeciete w kierunku pionowym. Ciato to wyczu-
wane przez kiszke odbytnice zapewne jest Sladem maeiey, ktéra w zarodkowym sta-
nie do dnia dzisiejszego pozostaje.

Blizszych szczegotdw nie podae, bo sam kolega Przvcbodzki ma ten
wypadek opisaC i drukiem ogtosic. Dr Suligowski.

W i1adomos$oi biezgce.

— Zjazdy lekarskie. Rok biezacy obfitowaé bedzie w zjazdy lekarskie. Pomija-
jac juz bowiem odbyty zjazd chirurgdbw w Berlinie, odbeda sie jeszcze: w ciagu bieza-
cego miesigca w Louisville w Ameryce zjazd Towarzystwa American Medical Association.
W lipcu (od 20—24) Il. zjazd lekarzy i przyrodnikow polskich we Lwowie. W sier-
pniu zjazd lekarzy i przyrodnikow wegierskich w Elopatak w Siedmiogrodzie, zjazd
British Medical Association w Edynburgu i zjazd francuzkiego Towarzystwa Association
pour l'avancement des sciences w Lille. YMe wrzesniu (od 12— 15) zjazd niemieckiego
Towarzystwa opieki zdrowia publicznego. Od 18 — 24 zjazd 48 lekarzy i przyrodni-
kow niemieckich w Grodzisku styrskiem, nakoniec F\ miedzynarodowi, zjazd lekarski
w Brukselli od 19—26 wrze$nia.

— Cawarty zjazd chirurgdw niemieckich. .Na czwartym w.ecu chirurgéw niemieckich,
kiorym sie odbyt w Berlinie w dniach od 5 do 10 kwietnia r. b., byly poddawane pod
rozbior nastepujace kwestye naukowe: a) Walka naukowa miedzy Buschem i
Roserem z jednej strony a Lossenem z drugiej, 0 mechanizm uwiezgniecia
przepuklin, b) Esmarch doniést o dalszych swych doswiadczeniach co do bez-
krwawego sposobu operowania, ¢) Langenbeck, Bardeleben, Thiersch
i Ilirschberg przedstawiali chorych, d) Vol kmann przedstawi! model wy-
kazujacy, dla czego czestokro¢ po ztamaniu kosci przedramienia pozostaje niemozno$c¢
odkrecania reki (supinatio). e) R oser ziozyt wzory (schemata) torbieli na szyi i tak
zwanej zabki (rauula). J) liiller uwiadomit o swych doswiadczeniach czynionych
nad pratkami (Bccteria). g) Iv1le bs o przyczynowym stosunku tychze do roznvch
choroa. n) Linhart okazal preparaty wyjasniajagce stosunki zachodzace przy zia-
maniach szyjki kosci udowej, i) T hiersoh zwrdcit uwagc na przyrzad utatwiajg-
Cy przyzeganie guzéw jamistych za pomocg galwanokauteru. 1le) Tenze wykiadat
0 kwasie salicylowym i jego uzytku do oprawy przeciwgniln¢j. 1) Bardeleben
0 ,,prakty-cznosci sposobOw opatrywania r& przeciwgnilnycli m) Mosengeil o-
bazat przyrzad indukcyjny magneto-elektryczny, przez Siemensa ziozony, za po-
mocg ktdérego mozna drut platy nowy rozgrza¢, nur mozna go jednak utrzymac w jednéj
mierze rozgrzania, n) li ute r wspominat o wstrzykiwuiuaeli migzszowych polepsza-
jacych stan sposoczalych rakow przvblonkowvch 0) Mosenge il wykladal o ugnia-
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laniu (Itiaffsage). p) Schonborn doniést o nowym sposobie zeszywania szczelin
w podniebieniu miekkiem (uranorrhaphe; niewfasciwie: staphjlorrhaplPa), polegajagcym na
od* rej irowaniu piatu z tylnej Sciany potyku i przeszyciu tegoz do podniebienia, a to
w celu poprawy gltosu zazwyczaj majgcego oddzwiek nosowy. r) Made lung oka-
zat preparaty ws kazujgce, ze mozna wywota¢ ztamanie| kosci w ksztatcie litery J. )
Jasche méwit o ,przyczynach nacieku ropiastego po wycieciu kamienia “ t) Znie-
siono komisye wybrang dla zbierania materiatbw do statystyki chirurgicznej z powo-
du iz bardzo mata liczba szpitali i klinik do udziatu przystgpita, u) Idagedorn
okazat nowe zdziergadto petlicowe (bchUngenschniirer) do galwanokaustyki. w) Lan -
venbeck mowit o ,calkowitem wydobyciu jezyka zajetego rakiemll za pomocg prze-
pitowania szczeki dolnej. X) T enze o ,odradzaniu sie (RegenerationsfaMgkeit) okost-
nej i zuzytkowaniu nowowytworzonej okostnej w celach operacyjnycli. y) W kohcu
opowiedzieli Reyher i Buscli kilka ciekawych przypadkow z praktyki chirur-
gicznej,—na czem wiec zamknieto. P- L-

__ Kongres w Brukselli.  Staraniem Belgijskiego Towarzystwa niesienia pomocy roz-
oitkom. ma sie odby¢é kongres w roku 1&76 w Brukselli, majacy na celu obmyslenie
i przedstawienie $rodkoéw, stuzacych do podawania ratunku rozbitkom. Kongres ten.
na ktérym postepy higieny zajmag gtowne miejsce, bedzie potaczony ze specyalng, mie-
dzynarodowag wystawg wszelkich narzedzi i przyrzadow, majgcych stuzy¢ do ratowania
ulegtych wypadkowi tak na morzu jak na lgdzie. Kierunek tego kongresu powierzony
zostat jeneralowi Renard, adjutantewi krola Belgdw. Wielka liczba znan}eh o0sob,
powzieia zamiar utworzenia w tym celu towarzystwa bezimiennego, pragngc wspotudz.ia-
tu tych wszystkich, ktorzy sie zajmowali kwestorami, majgeemi za zadanie ochronienie
I polepszenie zycia ludzkiego, postep hygieny publicznej i rozwiniecie umystowe robot-
nikéw przemystowych i rolnych. Swiezo zaszte fakty czynig podjete dzieto zupeinie
stosownem. OKkropne pazury poniszczyty cale prawie miasta, straszne spotkania sie
pociggéw na drogach zelaznych lub statkbw na morzu trafiajg sie dosy¢ czesto, a z roz-
winieciem sie eywilizaeyi i handlu, flota kupiecka pomnozy sie a z nig zwigkszy sie
ilos¢ rozbitych okretdw, wyrzucanych na pobrzeze po kazdej burzy; wojny nie odbywa-
ja sie dzisiaj jak dawniej, cale ludy wyprowadzane sg na pole bitwy, a pomoc urzedo-
wa jest niedostateczng aby ratowac ofiary; peryodycznie powtarzajgce sie w pewnym
czasie epidemie rzucajg przestrach wsrod narodéw. Przemyst i fabryki, wzrastajagc bez-
przestanhie, zagarniajg coraz wiecOj rak silnych i zdrowych ze wsi i miast; niektdre
z fabrycznych zakladéw narazaja co chwile zycie robotnika, podczas gdy inne przypra-
wiajg go o chorobe lub ostabienie. Kongresy tego rodzaju majg by¢ ustanowione pe-
riodycznie a pierwszy z rich pod wysokg protekeyg kréla Belgéw, bedzie miat miej-
sce w Brukselli w 1876 r. Honorowym prezesem bedzie hrabia Fhuulryi, a wice-pre-
zesem p. Anspach, prezydent m. Brukselli. Zarzad og6Ilny ustanowi warunki przyjecia
na kongres i wystawe; beda one rozestane w najodleglejsze miejscowosci do™ wystaw-
cow i interesantéw, staraniem komitetow miejscowych Ilub zamiejscowych. Kazdy za-

isujaey sie na jedng akcye, bedzie miat prawo znajdowaé sie na posiedzeniach kongresu.

Zapisuje, sie najmniej na 5 akcyj, bedzie miat udziat w kongresie i otrzyma wszyst-
kie ogloszenia. Podpisujacy sie najmniej na 10 akcyj, bedzie miat prawo, précz tego,
do statego osobistego biietu wejScia na wystawe. A ystawa bedzie podzielong na 10
klas: 1) ratunek w wypadkach pozaru; 2) przyrzady i narzedzia wszelkiego rodzaju
na wodzie i w wodzie,’stuzgce dla zapobiezen wypadkom, zmniejszenia ich i dawania
pomocy; 5) przvrzady zapobiegajgce wypadkom z ruchu na drogach, kolejach konnych
i zelaznych; 4) pomoc w czasie wojny, jako to: Srodki przewozu, przyrzady chirurgicz-
ne, ambulanse, przyrzady ochraniajgce, grzebanie i spopielanie ciat, oczyszczanie powie-
trza na polu bitw; i w miejscach obozowych; ¢) higiena i -tan zdrowia publiczny;
6) bygiena. $rodki zapobiegajgce i ratunek zastosowany do przemystu; 7) hygiena do-
mowi i prywatna; S) medycyna, chirurgia : larmacya w stosunku do klas poprzedzajg-
cych- 9) instytucje, majgce na celu polepszenie warunkéw klasy wyrobniczej; 10) hv-
giena i pomoc zastosowane do rolnictwa.

W L>ruk, Gaz. Lek. Ul Sto Krzyzka Nr 9.  Ao3BOJeuu Ifeuaypoie, BapuiaBa 13 (25) Maa 1875.



