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( Dokoticzenie).

Jedném z gléwnyeh zadan jest zapobieganie zrodnieciu si¢ po-
wierzehni rannyeh. Juz w pierwszych dniach, a nawet godzinach po
obrazeniu znalez¢ mozna faldy obrzintalego zalamku spojéwki, chociaz moze tylko
tu 1 owdzie pozbawione sgprzyblonka sklejone w wielkiéj rozleglodei za pomoca
masy ciagnaecéj sie, plastyeznéj, z poczatkn jak szklo przezroczystéj, pézniéj) met-
néj 1 zbitszé), wytworzoné) przez miejsea ranne. Widzieé to mozna w zatam-
ku tak dolngj, jak i1 gérne) powieki (po odwinigciu tejze). Jezeli mocne zwra-
canie oka ku stronie przeciwneé] okaze sie niedostateczném do rozdzielenia ta-
kich mostkowatych polaczen, naleiy tyzeczke Daviela lub zglebnik guziezkowy
przeprowadzié popod zlepieniewmn, wystrzegajac sie przytem przebicia albo roz-
darcia rozmiekléj spojéwki. Nawet wieksze przesirzenie nie sa czasem jeszeze
tak moeno zlepione, zeby ich nie mozna rozlaczyé za pomoca lyzeczki Davie-



la lub innego kopystkowatego narzedzia z kosei. szyldkretu lub kauczuku bez
gorszego jeszeze obrazenia spojowki. (Bardzo ciekawy w tej mierze przypadek
opisuje Jaeger: Staar- und Staaroperation 1854. p. 54). Nastepnie trzeba
rozwaly¢, czy ze wzgledu ma stan spojowki moznaby przyzegnaé jedne z krwa-
wigcyeh powierzelini 5 do 10 ziarnowym rozezynem azotanu srebrowego, albo
ezy nalezaloby uzyé¢ jednego ze Srodkow (ponizéj wymienionyeh). ktore tworzae
clenka warstewke pomiedzy rannemi powierzehniami przeszkodzityby ponowne-
mu zrosnieelu.

W celu oddalania sie od siebie wiekszych naprzeciwlegiyech powierzehnt
pozbawionych przyblonka, zalecano z dawien dawna rozmaite $rodki. Wymie-
ni¢ tutaj nalezy przedewszystlkiem sposoby majace na celu przez odeigganie
(ustawicznie lub czesto powtarzane) a nawet przez wywijanie powieki zyskaé
na czasie, poki ranne powierzehnie nie pokryja siv nowym przyblonkiem lub
nle zagoja przez przeciagniecie czesei sasiednich. Jezeli jednak powierzchuie
ranne stykaja sie z soba w okolicy zatamka, préznemi sy te zabiegi, choéby
je, mimo nadzwyezajnéj przykrosei, z jakiemi sa polaczone, najécislé] przepro-
wadzono.

Wystawianie spojowki powiekowe] na dziatanie powietrza przez czas dluz-
szy przeciwne jest zreszty zasadom rozmmowym, nawet w tym razie, gdy nie
jest ranna.

Zardwno nieszezeshwa i plonng byla myél oddalania od siebie powierz-
chni rannyeh za pomoca cial obeyeh pomiedzy nie wkiadanyeh. W celu urze-
czywistnienia tej mys<li zalecano i uzywano plytek z wosku, olowiu, emalii (pla-
skich Iub w postaci oka sztucznego). Pomijajac okolicznogé, ze stan zapalny
spojowki-—nie wowiae juz weale o rownoczesnem obrazeniu rogéwki—wzbrania
zazwycza) dalszego mechaniczuego draZnienia tejze. to zabliZnianie si¢ powierv-
ehni rannych siegajacych ai do zatamka rozpoczyna sie tamze i postepuje ku
wolnemu brzegowi powieki z sila tak nieprzezwycieiong, Ze nawet mowy byc
nie moze o jakimkolwiek oporze mechanicznym. Mimo to nachodza sie prze-
ciez autorowie zalecajacy te $rodki na nowo w najrozmaitszyeh odmianach, ale
nadremnie ogladaliSmy sie u nich za opisem przypadkéw leezonveh tym spo
sobem ze skutkiem pomySlnym '

Dopdki nie nastapi moeniejsze zlepienie, za najlepsze, jak dotad. uwazaé
nalezy, wedlug mojego doswiadczenia, leczenie polegajace na czestem, staran-
nem rozdzielanin 1 odciaganiu powiek w polaczeniu z lekkiem przyzeganiem,
lub jezeli takowe jest przeciwwskazane 2z zapuszezeniem plyndw fagodzacych
fub oleistych, Do takich nalezy: Swiezw Smietana, Swieze, migkkie masto, masé
zmiekezajaca (créme céleste), swieza oliwa albo olejek wigdatowy, kleik pigwo-
wy. Glyceryna, ktora zreszty nadawaluby sie bardzo dobrze, sprawia najeze-
$cié) zbyt ocne palenie.

Co moglo spowodowa¢ Weckera (Traite des mal. des veux Paris 1867,
T. 1. 160) do odrzucema oliwy 1 olejku migdalowego (nawet dwiezego) jako
srodkow spojowke bardzo drazniacych 1 bdl sprawiajacych, zrozmmieé nie moge
wediug mojego doswiadezenia. Jezeli czesciéj uzywam kleiku pigwowego, to
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dla tego, poniewaz fatwiéj trayma sie powierzehni wilgotuyeh, i takowe jedno-
stajniéj powleka. Obecnie zamierzam préhowaé $wiezego oleju Inianego i pro-
stego lepku (syrupus simplex).

Po wypadkacl osiagnietyeh w rozmaityeh okolicach skory za pomoca
przeszezepiania przyskérka, podlug Reverdin'a, mozna sie spodziewaé, ze prze-
szezepiajac cienkie skrawki blony sluzowéj warg podezas moenego brodawko-
wapia w przypadkach zagrazajacego symblepharon. uda sie pokryé do tyla je-
dna z powierzchni rannych, aby nie dopuseié¢ zrosniecia.

W najnowszym czasie wykazal Otto Becker (Wiener Med. Wochen.
1874. N. 46), iz w celu pokrycia takich powierzechni rannyeh uzyé (przeszeze-
pi¢) mozna takie spojowki krolika.

Co do operacyi zrostu powiek z gatka oczna przestrzegaé nalezy takie za-
sady wypowiedzianej powyzéj pod wzgledem wywiniecia powiek, iz z takows
wstrzymaé sie palezy, poki nie przeminie wszelki $lad sprawy zapalné), a bliz-
na nie stezeje. Wymagaé to zas moze 2 do 3 miesiecy czasu

ROZDZIAL 1V.
Cierpieniaoczu sztucznie roznleconeiprzesadzo-
ne albo udawane.

Moze komu$ zalezeé¢ na sztucznem wznieceniu i1 podtrzymywa-
niu zapalenia oka (ophthalmia artificialis, poding Mackenziego, mala-
dies de loeil Paris IL. p. 116). Jedni, powyrywawszy rzesy, pocierali brzegi
powiek Srodkami zracemi, inni wkiadali do worka spojéwii istety drazniace
mechanicznie lub chemicznie. Do ostatnich nalezaty przedewszystkiem: dwu-
chlorek rtgciowy, niedokwas rteciowy, siarkan miedziany, wapno niegaszone,
mas¢ przyszezawkowa, tabaka, sok lub popiol tytoniowy, sél kuchenna.

Zapalenie brzegow powiek sztucznie wzniecone daloby sie odrézuic¢ od do-
browolné) blepharitis exulcerans juz samym brakiem malych, lejkowato draza-
eych wrzodzikéw, a nastepnie odrastaniem rzes w razie Seistego nadzoru ba-
danego; sztuczne zapalenie spojéwki poezytaéby moina w razie obeenosei stru-
pa zrzadzonego przez zzeradlo tylko za dyflerya, zreszty zas tylko za ostry lub
przewlekly niezyt spojéwki. Pominawszy zaraZenie, pojawia sie dyfterya
u dorostych z dobradziwow tylko wsrdd szezegdlnie nieprzyjazuych okoliczno-
sei zewnetrznych, a towarzysza )8) zarazem objawy goraezki; konezy sie ona
zreszty w 2 do 3 tygodniach, podezas gdy sztuezna musianoby najezeseiéj pod-
trzymywaé dluzéj, gdyby do celu doprowadzié miala. Jezeli zad nie mozna
wykazaé zzarcia, moze siaranne zbadanie worka spojéwki w calé] jego rozeia-
glosei, jako tez wydzieliny spojdwkowéj, doprowadzié do wykrycia malego cia-
la obcego, albo ograniczenie e¢zerwonosci i obrzmienia do jakiego$ malego
miejsca postuzyé za dowodd, iz sie niema do ezynienia z przewleklym nieiytem
albo $luzoropotokiem; w tych bowiem bywa spojowka w caléj rozciaglosei, od
Jednego do drugiego kacika w réownym stopniu zaczerwieniona, obrzmiala i na-
ciekla, a zarazem nieco mocniéj tylko na powiece gornéj, przy wewnetrznym
1 zewnetrznym koncu wypuklego brzegu chrzastki. Wedlug Mackenzie'go
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budzono znienacka w nocy 7zolnierzy podejrzanyeh o sztuczne zapalenie spojow-
ki, zmieniano im ealy odziez az do koszuli, a przeprowadziwszy iech pod eia-
glym dozorem do innego iieszkania, znajdowano nastepnie corpora delioty
w dawnej] odziezy lub w dawnem pomieszkanin.

Ozgste pojawianie sie rozszerzenia zrenicy uludzi obowigzanyeh
do stuzby wojskowej wzbudzilo, wedlug Himly'ego (Krankh. u. Misshild.
Berlin 1843. Il. pag. 123) podejrzenie: waieto ich wiee do szpitala i odebrano
im wszystkie rzeezy: mimo to utrzymywala sie choroba, a dopiero kapiele usu-
nety ja nagle  Szalbierze ei przyznali sie. 7e za porada weterynarza uzywall
wyeiagu szaleju, ktory przechowywali pod paznogeiem wielkiego palea u nogi.

Wedlng Zandera i Geisslera (I. c. p. 531) wydarzylo sie, ze
mlodzi ludzie cheae sie uwolnié od wojska, kazali sobie przez whicie cienkie)
igielki wytworzyé zacme albo zaédmienie rogowki praez czestsze pray-
zeganie tejze kamieniem piekieluym. Takie zac¢mienie wmoznaby od zaémien
powstalych z innyeh prayezyn odréznié po wlasciwym odeienin czarniawo-sza-
rym (argyrosis conjunctivae vel corneae).

§ 39. Jezeli kto utrzymuje, ze na jednem albo na obu oczaech me wzrok
staby lub krétki (albo rownoczesnie jedno i drugie), zbadaé prredewszy-
stkiem nalezy. w jakié] odleglosei poznaje przy Sredniém dziennem odwie-
tlenin przedmioty oznaczonéj wielkosel, tudziez, czy takowe pozna¢ moze na
wigksza odleglosé przy pomoey szkiel wklegslyeh o rozmaitéj odleglosei ogni-
skowéj. Jezeli tak jest, to wzrok jest niezawodnie krotki, a odlegloéé ognisko
wa najsfabszego szkla wklestego, ktdrem badany widzi jeszeze wyrainie (wzgle-
dnie najiepig)), posluiyé moze w przecieciu do oznaczenia stopuia krotkiego
wzroku. Jezeli zatem oko badane widzi odlegle przedmioty nie tylko przy po-
moey szkia wklgstego N. 10 lab 11, ale takze przy pomoey N. 12 wyrainie
(albo wzgledne najlepi¢j), a za pomocy szkia wklestego N. 14 inniéj wyrai-
nie, to wnosi¢ mozna, ze niedomiarowaé rowna sie Y,,. Gdyby zas badany za
pomoca jakiegokolwiek szkta wypuklego—a wszakie nie potrzebuje on wiedzieé,
jakie szlfo przed jego okiem umieszezamy —poznawal jeszeze przedwioty oddalo
ne, ktére oko miarowe rozpoznaje w tej saméj odleglosei i przy tem samem
o$wietlenin, to pudawany albo mniemany wzrok krotki nznaéhySmy « musieli
tem samém za nadmiarowy.

Osoby mitode, moga jednak, zwlaszcza przes éwiczenie, doprowadzié do
tego, 17 za pomocd mocnego natezenia akomodacyl przezwyciezaja mniéj wiecé)
moecne szkla wklesle, a zatem udaja wyiszy stopien krotkowi-
dzenia Podstep taki wykryé mozna porazajoc akomodacye przez kilkakrot-
ne zapuszezenie atropiny. W badaniun wziernikowem atoli mamy Srodek pro-
wadzacy predzéj do celu. Za pomoca wziernika mozemy oznaexyé refrakeye
oka badanego znpetnie przedmiotowo, jak to wiademo kazdemu obeznanemu
7. tym sposobent badania.

Trudui¢j oznacsyé bystrogé wzroku, jezeli badanemu zalezy na nda wa-
niu, iz takowa jestzmuniejszona W przypadkn takim nalezy prze-
dewszystkiem zbadac krzywizne 1 przezroezystosé rogéwki za pomoey zwiercie-



dlenia i odwietlenia oghiskowego, a nastepnie przezroczystosé innveh Srodkow
famiacych. Zmniejszenie bystrosei wzroka z powodu niezbornoser regularney,
tezeli 16 stopient nie jest zbyt nizki, wykaza¢ mozna przedimotowo za pomocs
wziernika; a to samo tyczy sie zmian na dnie oka (tareza n. wz., siatkowka
naczyniowka) bedacyeh przyesyna niedoslepu.  Ale bystro$¢é wzroku moze byé
bardzo znacznie znniejszona, pomuno iz nigdzie wysledzic nie mozna zadnego
zhoczenia. W takim razie moize jeszeze zboezenie jelnego oka od przedmiotu,
w kiory ste drugie wpatruje, i to tak zhaczanie ciggle, jako tez zbaczanie iyl-
ko podezas ogladania przedmiotéw drobnych, przemawiaé za zmniejszeniem
bystrosei wuroku oka zbuezajacego. jezeli przyezyna tege zbaczania nie jest
przypadkiem wadliwa albo bardzo roZna refrakeya (jednego albo obu oezuj,
Oko wykluczone od widzenta obuoeznego z powodu zuniejszenia bystrosei
weroku uchodzi wtenezas zazwyczaj nieco ku zewnatrz. czestokroé atoli w stop-
nin tak nizkim, iz nienalezyty kieiunek osi oczné) dostrzedz mozna tylko prazy
najwiekszéj bacznosei. Oko niewpatrujace sie w przedmiot zwyklo wredy
w chwli wsnniecia zaslony pomiedzy oko utkwioue w przedmiot zdradzac sig
poruszeniem, iz poprzednio zhaczato (przechodzac za pomoca tegu poruszenia
z kierunku falszywego w nalezyty). Ale i brak te go zawiska nie uprawnia
jeszeze do wykluczenia zwniejszonéj bystrosei wzroku jednego oka (zwihaszeza
w przypadkach $wiezyeh).

Wiele oczéw niedowidzacyeh, ktére nie okazuja najmniejszych zmnian cho-
robowych (pod wzgledami powyiszemi) rozpoznaje przedmioty blizkie lepiéj,
gdy je uzbronuy w mocne szkta wypnkle (z uwzgieduieniem ich refrak-
eyl), poniewaz skutkiem tego padaja na siatkowke wieksze i jasniejsze obrazy.
Wypadki badania dodatnie przemawialyby na korzysé badanego, ujemne zas
tylko w takim razie, gdyby kilkakroinie powtarzane préby z rdznemi
szktami nie wykazaly sprzecznodei. Zestawiajue zeznania poczynione przy
probach przedsigbranyeh ze szklami o réznéj odlegloser ogniskowéj (to dodat-
nie), to znow njemnéj) zdolamy zazwyeza] wykry¢ zeznania kfamliwe. Badany
maiemajge, ze przed jego okiem umieszezamy svklo wypukle lub wkleste, pod-
czas gdysmy wlasnie szkla plaskiego uzyli, bedzie zeznawal, 7e widzi przed
mioty powiekszone, pomniejszone lub mniéj wyrazne.

§ 40. Jezeli ktosutrzymuje, 2e na jedno oko jest zu-
petnie §lepy. podezas gdy wzrok nie jest weale znieniony, albo co naj-
wieeé) do tego stopnia, iz to oko nie bierze udzialu w widzeniu obuocznem,
to Juz samo zachowywanie sig teczéwki pouczyé nas moze zazwyczaj, czy ma-
my do ezynienia z przesada a wzglednie z udawaniem. Przedewszystkiem za-
kryc nalezy oko widzyce, tak zeby mozna byé pewuyw. iz sie do niego fwia-
tfo weale nie dostaje. Poleciwszy nastgpnie badanemu, aby oko rzekomo $lepe
swroeil ku niebu, zastaniamy je czems$ nieprzezroccystém. np. dlonia, wystrze-
gajae sie prrytem wszelkiego dotkuiecia rzes lub brwi, aby sie badany nie
ziniarkowal w razie istotnéj slepoty tego oka. Jezeli po odsfonieciu oka Zre-
niea zwezi sie wyraznie, poinimo iz sie oko nie poruszyto, to badany ma przy-
najmniej poczucie swiatla, a to tem lepsze, im raZni¢j i mocniéj zweza sie ire-
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nica.  Jezeli za§ zrenica nie zweza sie, to nie mozna z tego jeszeze Wnosié, 12
nie ma weale jakoseiowego Jub ilo$ciowego poczucia Swiatta, moze to bowiem
polega¢ na utrudnienin przewodnictwa w nerwach rzeskowyeh (érddoplegia).
Jezeli to jest przycsyna gnusnosci lub zgola nieruchomosei teezowki, to do-
strzezemy Je takie po otwarciu, a podezas kolejnego zacienia oka zdrowego,
a jezeli przyczyna gnusnosei lub braka oddzialywania teczéwki jest brak (mo-
ene przytepienie) wrazliwosei siatkéwki oka badanego, to podezas kolejnego
zastaniania i odslaniania tego oka teczowka oka zdrowego mnie bedzie weale
albo malo co oddzialywadé

W unzyecin tréojgrandéw podal nam Graefe (A. F. O. Il a 266)
znakomity Srodek do wykrycia udawanéj slepoty jednego oka. Jezeli przed
okiem zdrowem umiescimy tréjgran o 10 do 15 stopniach (kata Jamania) » pod-
stawa zwroeona ku gorze lub ka dolowi, podezas gdy badanemnu kazemy si¢
wpatrywa¢ w plomien $wieey, odleglé] na kilka stop, a badany zezna, 7e wi-
dzi dwa plomiente, jeden wyzéj, drugi mizéj, to nie ma watpliwosei, Ze i okiem
rzekomo slepemn widzi plouwned. Gdyby badany znal juz te ltapke, to mdgthy
podac, iz widzi pojedynezn, ale przeciez nie wywinatby sie tak latwo. W ta-
kim razie bowiem trzymamy tréjgran skierowany krawedzia lamiasca poziomo
tak przed okiem zdrowem, zeby to poléwke, to zndow ecaly zrenice pokrywal:
jezeli badany nie przyzna sig do widzenia zdwojonego i w téj chwili gdy trd)-
gran pokrywa tylko polowe Zremicy, to nie mozna watpié, iz oszukuje, bo wi
dzenre zdwojone jest w tym razie jednooczue i mnieuniknione.

Welz atoli (Klin. Monatshl. 1867, p. 292) podal namn jeszeze inne za
stosowanie trojgranéw de wykrywania udawanéj slepoty lub niedoslepu jednego
oka, ktore wprawdze tylko w razie zdolnodei widzenia obuocznego ma wartosé
dowodu écistego, ale za to i nujprzebicglejszego oszusta przekonaé inoze Je-
zell przed ktéremkolwick okiem osoby majaeéj zdolnodc widzenia obuocznego
nmieseimy 10 do 15 stopniowy tréjgran zwrécony mianowicie podstawg ku
wewnatrz lub ku zewnatrz, podezas gdy badapy wpatruje sie w przedmiot od-
legty, to po kilku sekundach zamienia sig chwilowe dwuwidzenie w widzenie
pejedyneze, a to w chwili, gdy o widzenia zmienia swé) kierunek, a wazgle-
dnie galka oeczna skreea sig okolo swéj osi pionowéj.

Przypusémy np., ze oko lewe ma byé $lepe. Badany wpatruje sig
w przedmiot znajdujaey sie jeszeze w zakresie jego dali warokowéj. Podezas
tego winjeszezamy tréjgran np. o 12 stopuniach przed okiem prawem od dotu,
tak zebysmy je dokladnie od gdry widzieé mogli. Jeseli badany zezna. 7e wi-
dzi podwojnie, postuzy num to za dowdd, ze i okiem lewem przedmiot widziad.
Jezell zas zezna, 2e widzi pojedyriczo, to wpatrujemy sie w jego oko prawe
w te] chiwill, w ktoréj tréjgran ku dolowi oddalamy, podezas gdy badanemu
polecamy ‘wpatrywaé sig nieruchomo w przedmiot. Jezeli zaraz po oddalenin
trojgrana poruszy sig oko prawe (Srodek jego rogdwki) ku wewngtrz (ku no-
sowl), to badany widzi niezawodnie na oba oczy.

Skutkiem umieszezema przed okiem trojgranu z podstawg zwrdcona ku
nosowl, przesuwa si¢ obraz przedmiotu z plamki 261téj ku nosowi Widzenia



zdwojonego powstalego skutkiem tego dziatania trdjgranu, pozbywa sie badany
mimowolnie i naglony nieprzeparta checia widzenia pojedynczego w ten spo-
séb, ze knrezae mocniéj niesien prosty zewnetrzny, skreca plamke zolty ku
nosowi, a7z do tego miejsca, na ktére obraz pada. Przy tem skreca si¢ oezy-
wideie Srodek rogowki takze ku skroni. Jezeli teraz oddali sie tréjgran pod-
czas nieruchomego wpatrywania sie w przedmiot, to skutkiem téj saméj nie-
przeparte] che¢ei widzenia pojedylezego zwalnia sie migsien prosty zewsetrzny,
a oko (Srodek rogowki) zwraca sie widoeznie dopdty. dopdki obraz przedmiotu
nie padnie znéw na plamke zoltzg. W ten sam sposéb mezna nastepnie umie-
Seie trojgran przed okiemn rzekomo $lepem. Wyraznie dostrzezony zwrot oka
tuz po usunieciu tréjgranu stuzy za dowdd niezawodny, Ze badany podezas
wpatrywania sie w przedmiot widzial obuoeznie.’

Kugel (A. F. 0. XVI a 343) zaleea umieszezanie szkie! barwnych
przed obydwoma oczyma, w celu wykryecia udawané) s$lepoty lub niedoslepu
jednego oka. ,Aby wykry¢ ndawanie, kazemy hadanemu patrzeé naprzod przez
szkla przezroczyste odmiennie zabarwione, a zaraz potem umieszezamy rowno-
czesnie przed okiem rzekomo $lepem, szklo ciemno zabarwione przezroczyste,
przed okiem zas rzekomo widzacem szklo tak samo zabarwione, ale nieprze-
zroczyste.

Materyaty do historyi ¢. k. Zaktadu zdrojowego w Krynicy.

Zebrat Dr Zieleniewski, Lekarz Rzgdowy c. k., Zakladu zdrojowego w Krynicy.
(Dalszy ciqqg).

11. Dotychezas w ezynnosciach zarzadu i w administracyl tutejszego zdro-
jowiska, jak widzielisSmy, nie byto ani obmys$lonego programu, ani nie posta-
wiono sohie plann, co wiadciwie ma byé z owego daru bozego, t. j. z tutej-
szego zdroju mineralnego? co sie ma zrobi¢ z owa jakby z nieba spadlg zfo-
todajna manna? czyli 1 1aki sie ma stworzyé tuta; zaktad zdrojowo-kapielny?
a przeciez ani na wzorach ku temnu, nie tylko juz obeokrajowych, ale i w gra-
nicach monarchii Austryackiéj bedacyeh. weale pod owe czasy niezbywato; ani
tez niepodobna przypuseié. izby o konieczne) potrzebie organicznego planu dla
przysziego zdrojowiska kryniekiego, najwyisze wiladze dobrami panstwa w Ga-
lieyi zarzadzajace nie wiedzialy,

Stad to nieporadnosé w gospodarstwie zdrojowiska ze strony prefektury
1 urzedu wyzszego kameralnego w Staryra Saczu; stad to owa niestanowezosé
najwyzszéj wladzy dobrami skarbowemi, a % niemi i Kryniea zarzadzajacéj:
stadto uderzajacy brak fachiowé] znajomosei 1 organicznéj spdjni w zarzadzie
liecznyeh galezi gospodarstwa zdrojowo-kapielnego: a ody jedna wladza upatru-
J& jedyne zbawienie i najlepsze zrddio dochodu 2 owego mliodziuchnego zdro-
Jowego zakladu w jego karezmie i w propinaeyi: inna w jego budynkach na
pomieszezenie dla gosci zdrojowyeh: inna w rozsylee jego wody mineralné): to
tez kazda odmiennie doradza, kazda co innego dla jego rozwoju proponuje,
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ale wnioski I rady nie sa rdzennem osiggnieciem istotnyeh i rzetelnych celéw
& potrzeb mlodocianego zdrojowiska: a za jedyna kotwiee, za jedyne uchronie-
nie sie przed owem klopotliwem gospodarstwem zdrojowem. widocznie poczy-
tywano wyidzierzawianie tutejszego zakludu, bodajhy illuzaryjne, bo dzierzawa
eo ehwila z jednych do drugich rak przechodzi; u mlodzinchne to zdrojowiske
unoszone na falach niefachowodci w swéj admnistracyi, ezestokroé nieudolno-
Sel, a prawle uderzajacé) nieporadnosei; przygnebione w samym poczatku swe-
go Istnienia calym eiezarem wycisnienia z niego dia swego wlasciciela wygo
rowanyeh korzysel, & nieuzasadnionych zyskow dlu jego dzierzawey, wegeto-
walo z dnia na dzien, podtrzymywane jedynie opieka swego, Stwdrcy i Opatrz-
noscia Boza, czuwajaca nad niém i nad jego gosémi, ktorzy tutaj ufni w biogie
skutki jego wod uzdrawiajacyeh coraz tlumniej przebywali, skoro w r. 1806 li-
rzba takowych juz do 681 dochodzila.

Tak uptynelo blisko sze$é lat nedznego zywota tutejszemu zdrojowisku,
zmarnowanych dla miodocianego jego zakladu zdrojowego, ktérego gospodar-
stwu 1 administracyi, gdyby zaraz z samego poezatku zakreslono organiczny
program, gdyby wskazano z fachowoscia przedmiotu obmyslony jego cel 1 Jego
przeznaczenie, gdyby mu uzyezono odpowiednich nakladéw ku nrzeezywistnie-
niu jego realnych potrzeb, a do jego produkeyjnyeh urzadzen nalezacych, gdy-
by @o byla otoczyla znajomosé przedmiotu, gdyby go ujely w swe objecia
umiejetnosé, kapitat, praca t wytrwaloéé a poswiecenie sig mu oséb w nim go-
spodarujacych; ow zaklad zdrojowy bylby wkrétee rozwinal sie i dojrzat, bylby
blogim owocem s$wietnie si¢ wywigzal ze swego humanitarnego, medycznego
1 narodowo-ekonomicznego zadania, a byloy sie wywdzigezyl swym o dobro jego
starannym osobom.

IV. Ale nieznajomosé przedmiotu, ktérym wiodarzono, nieudolnusé oséb
te balneologiczna latorosl pielegnowaé majacych, nieporadnosé odnosnyeh za-
rzadeow (prefektow), w ktérych rekach los mlodocianego tutejszego zakladu
przedewszystkiem spoezywal, czeste z géry nadsylane im nagany za niewypet-
nienie poleceri owego zakladu dotyezacych, nieskorczenie przeciggajace sig bu-
dowanie domdéw mieszkalnych i }aziebnych z géry nakazywanych, a nedzne
wykonanie drewnianych budowli przez prefektéw proponowanych i prowizory-
cznie uskuteeznianych, obok ustawicznych zazalen gosel kapielnych na niewy-
gody, na jakie w tutejszym zakladzie byli narazeni; wywolaly pamietne w dzie-
jach tutejszego zakladu komisye z ramienia wielkorzadetwa galicyjskiego tu
wysylane, jako to: sekretarza gubernialnego Nicolaja, ktérego w r. 1805 ja-
ko nadzwyezajnego komisarza do Irynicy ze Lwowa przysiano, celem zdania
sprawy ze stanu tutejszego zakladu. Na skutek raportu przez Nicolaja zlo-
zonego, do czego 1 inne nie mniéj wazne przyczynily sie okolicznodei, miano-
wicie podanie Dra Mikolascha nadlekarza pulku imienia X. Czartoryskiego,
jakie 6w lekarz wprost do J. C. Modei pod d. 26 listopada 1806 r. zaniést—
a w ktérem:

@) opisal oplakany stan zakladu Kryniey,

b) podat wskazéwki ku jego podiwignieniu, 1
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¢) mnadmien, iz on sam zamnierza wzia¢ w 20 letnig dzierzawe zaklad
krynieki, wyszezagdlniajac potrzebne w num ulepszenia i podajac warunki owé)
dzlerzawy; wszystkie te okolicznoder wywolane wspomunionem podantem Dra M-
kolasecha i raportemi Nicolaja spowodowadv wielkorzadztwo galicyjskie do
wyslania (ha moey rozporzadzenia z dnin 2 pazdziermka 1806 1. 14261) od
dzielnéj fachowej komisyi do Krynicy. zlozondj: z prof. umiwersytetn krakow-
skiego Dra Schultesa, 7 owezesuego starosty Sadeckiego Riedeswalda,
z inspektora kameralnego Nossherga, z inzyniera obwodowego Br. Molla
1 zarzadey dobr panstwa Mnszyny Rihma. dla zaradzenia niedostatkom kry-
nickiego zaktadu.

Powyzsza komisya bawiae 6 dni na miejseu w Kryniey gruntownie zha-
dafa stan rzeczy, a powodujac i kiernjac sie $wiatlemi radami Dra Schulte-
sa, wowezas prf. chemit i zastepey profes. khiniki lekarskiej w uniwersytecio
krakowskim, zaproponowala najzbawienniejsze dla zakludn krynickiego rady,
kiore niebawem wykonane, staly sig rzeczywistym a trwadymn fundamentem tu-
tejszego zakladu. Drowi przeto Schultesowi naleiv sie od Kryniey wieko-
pomna wdziecznosé i cze§¢ — on bowiem wybornie pokierowal rzeszona komi-
sy3, on podal madre i niewzruszone zasady urzadzenia tutejszego zakiadu, on
wskazal i scyentyficznie uzasadmil jego rzetelne potrzeby i ulepszenia, on doko
nat analizy chemieznej zdroju krynickiego, on go wybornie opisat *), on naj-
pierwszy wyrwal go z niewiadomosei dotychezas tylko moea grubé) empyryi
i podaniem ludowem do wrzietosei doszly, on nareszele najpierwszy zunakomita
swa publikacyy weield zdré) krynicki do wielkié] rodziny europejskich zdrojow.
Jego rady i projekta dla Krynicy udzielone sa tak znakowite, iz po 70 latach
zdolne s3 wytrzyinaé najsurowsza krytyke scyentyfiezna, a najgléwniejsze z nich
byty nastepujace:

1) budowa goscieriecéw z obu stron do Krynicy wiodaeych, tak izby na
Dukle i na Nowy Sacz tamze dojechaé mozna;

2)  wystawienie budynkow mieszkalnych dla pomieszczenia gosei zdrojo-
wyeh i wybudowanie nowych gmachdw taziebnyeh:

3) ustanowienie stalego lekarza zdrojowego w Kryniey, majacego bye
naturalnym kierownikiem, opiekunem i obronea zakladu, jako instytutu zdro-
jowo-leczniezego;

4) nowe ocembrowanie zdrojow ntineralnycl:

5) zalozenie odpowiednich dla gosei przechadzek i ustanowienie ogrod
nika zaktadowego:

6) Jedna z najwazniejszveh rad: usypanie wzdluz caléj doliny zdrojowé)
watu, stuzgcego dla zakiadu za obrone przeciw zalewowi sasiedniego potoku,
a bedgcego zarazem goscinecn do Muszyny wiodaeym;

*y Schultes J. A, Dr der Medicin und Professor an der Universitat in Krakau

ywUeber die Mimeralquellen zu Krynica—aut Befehl des k. k. galizischen Gubernmumms.

Wien 1807¢%—toz samo po francnzku: Sur les caux minerales de Krynica, Vienue 1807
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7)  zatozenie fabryki kamionek ku rozsylce wody krynickié} za konie-
cZnos¢é przez niego uznane,

Sprawiedliwie przeto prf. Dr Schultes uwazanym byé moze za tworee
zakladu krynickiego, jego bowiem swiatle rady, nastepnie w ezyn zamienione,
moralnie stworzyly tutejszy zaklad, wlewajac w martwy jego dotychezasowy
organizm ozywezego ducha umiejetnosci: a zatem i tutaj pochodnia umiejgtno-
sei ofwiecifa ciemnose a rozwiala gruba empirye i udrapowang w muadurowy
plaszez niendolna rntyne. Czedé przeto i wdzieeunosé winna Kryniea prf. Drowi
Sehultesowi! DBez niego zaklad krynicki, bezwieduy swego celu i swego
znaczen. zapewnie byiby na dingo spoeczywal w swemn niemowlectwie: moze
na dfugo bylby tém samém, czem hyly inne galieyiskie rzadowe zdrojowiska:
Szkta, Truskawea i t. p.

V. Skoro Krynica jako zaklad leczniczo-zdrojowy od r. 1807 pozyskala
wiasnego lekarza zdrojowego, ktéry z obowiazku i ze swego powolania powi-
nien byé jego reprezentantem na zewnatrz i na wewnatrz, czyli z natury rze-
cuy dusza catego zakladu, przeto historya zdrojowiska krynickiego odzwiercie-
dla st w czynnoseiach jego lekarzy zdrojowych; gdyi caly zywot tego rodza-
ju instytutn skupia¢ i przedstawiac sie musi w dziafalnosei jego naturalnego
I najblizszego kierownika, doradey i oplekuna, jakim byé powinien lekarz zdro-
Jowy dla swego zdrojowiska. Dla tego tes jak najscislej sledzi¢ 1 oceniaé be-
dziemy czynnosei tutejszych lekarzy zdrojowych, gdyz zdajac sprawe 2 ich
dzinfalnoser, najwlasciwie)] wywiazemy sie ze zadania historyografa zakladu
krynickiego.

Akta wykazuja, iz najpierwszym lekarzem zdrojowym byt w Krynicy
Dr Nennel, na moey rozporzadzenia wielkorzadztwa galicyjskiego z d. 13
czerwea 1807 L. 23226 na te posade mianowany, ktéry d. 8 lipeca 1807 pruzy-
byl do Krynicy dla objecia swych obowiazkow.

Dr Nennel obeokrajowiee, nieposiadajacy naszego jezyka, pierwotnie
z roczng pensya fl. 400, niebawem podniesiona do fl. 600 (na mocy rozporza-
dzenia administracyi débr » d. 15 pazd. 1808 L. 16102) i z przyznana sobie
tantyemg od sprzedanyeh flaszek wody krynickié] (od kazdéj flaszki 2 kr.)
w krétkim na swém urzedowaniu czasie, gdy tylko do r. 1808 jako lekarz zdro
jowy w Kryniey funkeyonowal, uiczemn nie przystuzyl sie mlodocianemn swe-
mu zdrojowisku.

Jego wycieezka do Lwowa, zapewnie celem zdania sprawy o zakladzie
w r. 1808 przedsiewzieta, kosztowala zaklad fi. 150. Od sprzedanéj w r. 1808
wody mineralnéj (14657 flaszek) otrzymal on tantyemy fl. 244 kr. 17.

W aktach nie znachodzi sie zadna wzmianka o naukowych pracach Dra
Nennela dla zakladu krymekiego.

Byl oun przeto hiernvm dla swego zdrojowiska, upatiujae rychté) sposob-
nosel opuszezenia zakiadu krynickiego,; eo mu sie tez ndalo na samym pocza-
tku 1809 r.; pozyskawszy pusade fizyka cyrkularnego w Nowym Sgezu.

( Dalszy cigq nastepr).
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KORRESPONDENCYA KRAJOWA.

Protokél posiedzenia Towarzystwa lekarzy gub Plockiej z d. 3 (15) lutego 876 1.
( Dokoriczente).

Obecni: Dr Ostrowski, Wokulski, Przygodzki, Lembke,
Stepniewski, Wyczalkowski, Budzvhski, Perkahl,Cwier:
ciaktewicz, loene, assys. weter. Zalewwnbki i mag farm.Liebcben.

Sekretarz odezytal protokd! poprzeduiego posiedzenia i dal takowy do podpisania.

Prezes towazystwa zabral nastgpnic glos i zwrdeit uwage na czeste pojawienie
sig w ostatnich miesigcach zapalenia krupowego pluc ze zmiennym atypowym przebie-
giem. Dr Ostrowski zazuaczyl sam fukt, tylko nie wdajac si¢ w rozbidr szczego-
fowy objawdw pojedynczych, albowiem nad takowym pracuje jeden z kolegéw, rozporzy-
dzajaey dosé liczuym stosurkowo szpitalnym materyalem.

Jedném z najwiekszych zadag a zarazem i celem zawigeywania wmiegjscowych sto-
warzyszeh lekarskich jest dokladue zapoznanie sie z topografia dané) mie)scowosel i okre-
glanie jej klimatycznych warunkéw. Na téin polu miejscowe stowarzyszenta majy jeszeze
bardzo wiele do zrobienia, u praca ta tuk vozlegla, ze daje si¢ tylko czgsciowo przy
ogdlnem wspoldzialaniu przeprowadzaé. Nauka lekarska, opierajac sig na podstawie
nauk przyrodzonych, korzysta z postgpéw tukowych i czesto ucieka si¢ do mich dia roz-
$wiccenia niejednego zawilego pytania. Flora Jdanej miejscowosci, poréwnaweze badania
nad geograficznem rozlokowaniem rosélin sa nieskonczenic cickawemi faktami obrazuja-
cemi bardzo wyraziscie warunki kiimatyczne i sanitarne danéj miejscowodci. Majac to
na vwadze, wzywa Dr Osgtro wski czlonkow towarzystwa do ulozenia flory guber-
nii Plockié) z uwzglednieniem roznic, jakie przedstawiaé moga pojedyficze powiaty.
Praca ta, o ile utrudniong jest dla pejedynczego baducza, o tyle zuowu daje si¢ z lat-
woscig przeprowadzié przy zbiorowywn wspoludziale. Zwlaszcza bardzo pomocnemi moga
byé w tym wzgledzie panowic aptekarze, ktdrzy jako lepiéj obznajomieni z opisowa bo-
tanika, z wiekszag korzydcig przylozyé sie moga do wprowadzenia w iyele wyrazonej my-
§li. Poczatek w tym kieruuku zrobil juz pan A dams ki, aptekarz z Sterpea, uloze-
niem herbaryum powiatu Sicrpeckiego. Zapewniwszy sobie poparcie wigce) obe-
znanych z t3 galezia wiedzy miejscowvch przyrodnikéw i majac zamiar prosié
o wspéludzial w tej ogdlnéj pracy prof. Aleksandrowicza z Warszawy, Dr
Ostrowski wyraza przckonanie, ze w razie urzeczywistnienia zamierzonego dziela,
towarzystwo nasze polozy prawdziwa zasluge dla krajowego przyrodoznawstwa. Obecni
na posiedzeniu czlonkowie zobowiazuja sie o popierania rzuconéj przez Dra Ostro w-
skiego mysli.

Sekretarz H o en e odezytal przyslane na jego rece ciekawe spostrzezenia kol-
Wnorowskiego z Racigza p. 1. ,,Leczenie porazeh powstalych po chorobach zara-
zliwych ostrych za pomoes elektrycznodei* W pracy swej opisuje kol. W. trzy wypad-
ki: pierwszy dotyczy 78 letniego chorego C. J., ktéry przebywszy ospe w 6-n tygoduiu
po chovobte ulegl porazeuiu (paresis) gornyeh i doluych koticzyn wraz z siloym zapar-
ciem stolea. Upewniwszy sie, ze bezwlad ten nalezy odmesé do bezwladow obwodo-
wych, kol. W. zastosowal prad indukcyjuy Sredniéj sily, umieszczajac w pierwszych
minutach kohee elektrodiw na dloniach, w nastepnych 5 minutach przykladajae katode
na okolice 5 kr. ledzwiowego, a anode przesuwajac w kierunku nerwdéw, poczem elek-
tryzowal przez 10 minut kazda z konczyn oddzielnie. P’o 8 posiedzeniach chory wy-
zdrowial zupeluie. Drugi wypadek, zaslugujgey na szezegoluiejsza uwage ze wzgledu
na dokladnie opisana symptomatologieg, jest bardziej skomplikowanyia i dotyezy bezwla-
du (paralysis) podniebienia miekkiego, gardzieli i prawej konezyny gorné) post typhum,
powstalego w pare dni po przebytej krvzie durzyey brzusznéj u 14 letniego chlopea.
Trudnodel w elektryzacyr pochodzace z anatomicznych waraukdw zwalczal kol. W. w ten
sposob, ze przylozyt biegun dodatni pod kat zachwy, ujemnym za$ biegunem zakrazy-
wionym w ksztalcie tukn dotykal sie podniebicnia migkkiego i zardziell, Mauipulacya
ta, jakkolwiek dla chorego dosé¢ przykra, wydala jednak bardzo dobry rezultat, albo-
wiem po 4 posiedzeniach podniebienie i gardziel normalnie funkeyonowaly. Za to bez-
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wisd gornej kohczyny z trudnodeia tylko dal sie zwalezyé i potrzebowal 17 posiedzen
do zupeluego wyzdrowienia. Po trzech tygodniach niewyrazna mowa zwricila sie cho-
remt, trzy posiedzenta wystarczyly tym  razem do zupelnepo 1 trwalvgo wyleczena.
Rowniez interesujaeym jest ze wzgledu na ctyologie trzuci wypadek kol. W. Post dy-
senteriam  powstalo porazenie konezyn dolnyeh i bezwlad gdrnych. Zaniedbaua chora
przedstawiata stan wielee oplakany—wynedznienie znaczne, moez zawieral bialko, brzuch
wzdety, kilkanadcie sluzowo-ropuistych wyproznien dziennie przy powyzej wymienionych
bezwludach, Zastosowywanie odpowiedniego ogdlnego leczenia i clektrycznodé znacznie
poprawily stan chorej— przerwanic jednak kuracyi nie dozwolilo kol. W. przeprowa-
dzenin catkowitego spostrzezenia.  Wnoszac z pojawienia na 3 posiedzeniu kurezliwodci
w miesniach i ten wypadek mialby prawdopodobuic pomyslne zejcic. W eptkrytyeznych
nwagach kol. W, sklania ste do przyjecia bhezwladow ohwodowych po zakaznych cho-
robach, juko spowodowanych zaburzeniami w odzywianiu nerwow i na téj zasadzie opie-
rajac si¢, uwaza stosowanie elektrycznoser jako najwieeé] vacyonalne, co tez i praktyka
atwierdza,

Kol. Lembke demonstrowal cickawy preparat przypadkowo odualeziony przy
posmiertnem badanin zwlok. Mlody zolnierz, dwa lata w stuzbie wojskowdj pozosta-
jacy, umar! wsrdd oznak durzyey brzusznej w kodcu drugiego tygodnia. Przez caly
czus choroby, jak rowniez i w czasie stuzby, o ile odpowiednic wiadomosci zebrac sie
daly, nie okaz,ywdl zadnych objawdw mdzgowych. Sekeya stwierdzila dyagnozg durzycy,
bardzo wyraZuie zreszta kliniczaie sie objawiajgecj. Jednoczesnie znaleziouo jednak
w prawéj kosci uumemowcj ponizej guza (fuber) znaczne uszkodzenie kosci, w ksztal-
cie t11pt>cmvm z wyvmiarem podluznym 1Y, cala, a szerokim na pdt cala, widoeznie
istuiejace juz od dawnego czasn, Nua zewnetrzne] bowiem powierzchni kosci w ozna-
czonem miejscu substancye kostna zastepowala blizna chrzastkowata uginajaea si¢ z fat.
woét‘ia pod naciskiem palca. Wewnetrzna zas tablica kodei (tabule vitrea) byla na tem-
ze 1n1eJ¢scu wgiety na wewnatrz, tak ze sterczalu jako wyrostek bldsszWAtv kostny
w jamie czaszkowéj. Wyrostek ten przedziurawial twarda opone (dura mater) mozgo-

4, pozostale zas blony zgrubiale wtloczonemi hyly w substancye mozgows. Wyna-
czynienia U oznaki zapalue (za wyjatkiem wyzej wymienionyel) nie da.w.tty sig widzied.
W ozywione) dyskussyi, jaka wywohnl powyzszy wypadek brali udzial kol. Lembke,
Stepniewski, Przygodzki i Budzyaski. Kol. Przygodzki opowte-
dzial pare wypadkdw zranienia kodci czaszkowych skutkiem ran postrzalowych, a jeden
ntkwienia kuli w Jamie bez wywolania objawéw mdzzowyel, spostrzeganyveh przez nie -
go na klinice pr. Karawajewa w Moskwie.

Nuastepnie odczytal kol. Budzynski opis zajuujgeego wypadku utrudnienia
porodu znacznem zwezeniem pochwy. Kobieta drugi raz rodzaca—przed 5 la.ty odbyt
si¢ pierwszy porod. Pomimo zwyklych wymiaréw miednicy, poréd ten byl uiezmiernie
trudny. Wezwane do porady baby wiejskie uzywaly przerozn)ch, mkwnzyc”ne czasy
przypominajacych manipulacyj bez rezulatn. W padly wreszceie na genialng mysl vozpy-
chama rekami drdg porodowych., Dziecko wyszlo nu,zywe, matka diugi czas odbywali
sigzkie puerperium, poczem nastapllo znacene zwezenie pochwy, tak ze immissio penis, jak
opowiadal maz, odbywalo sie tvlko czesciowo. Kol. B. znalazt rvodzaea w oplakanym
stanie: upadek sil znaczny, polozenic czaszkowe, wody plodowe juz odeszly. Z wielka
tradnoseiy zdolal wprowadzi¢ pare palcow do pochwy i przekonal sie, ze praca porado-
wa byla w pelni rozwinieta, gléwku dziecka z caly sila byla purty, leez bliznowate zwe-
eenie nie dozwalalo przejdcia.  Polozenie bylo rozpaczliwe, tembardziéj, ze w oko-
licy nie bylo drugiego lekarza. Zanim kol B. zdolal zaopatrzyé sie w odpowiednie
ISty nment:x praca macicy ustala, chora le?dld prawie w ciggtem omdieniu.  Pomoe aku-
szeryjna polegala na rozeigein bliznowatych cwezen w trzech kierunkach, poczem zalo-
zono kleszeze. DPorod byt szezesliwie zakonczonym, i matka 1 dziecko utrzymanemi
byly przy zycin. Okres poporodowy przechodzil  dosé ciezko, starania jednak kol. B.
uwiehezonemi byly po:n\'slnem zejsciem. W pare miesiecy kol. B. mial sposcbnodé wi-
dzenja rzeczonej koblet.y, nie uskarzala sie na zadne dolegliwosei, pochwa jednakze zno-
wn byla zwezona, chociaz w znacznie miejszym stopnin.  Zwezenie to przypisuje kol.
B. niedhalodct chore] w czasie rekonwaleseencyi.

Posiedzente zakohczonem zostalo odezytem asses. weter, Zalewskiego p. t
»Kilka uwag o epizoocyach w gub. Plockiéj w r. 1875 1 przyczynach tychze." Z uwag
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tyeh dowiadujemy sie, ze povumo niekorzysinveh warunkdw kosmicznych, stan sanitar-
ny zwierzat domowych byt w roku zeszitym nie zlym, 1t Ze nie bylo zadnyecli epizoocy]
przybierajaeych rozleglejsze rozmiary., Pomimo tego jednak brak paszy oddziaiywal
niekorzystnie na hodowle zwierzat. 7 chordh epizootycznych zdarzaly si¢ nastepujace:
w pierwszych miesigeach 1875 r, czgstemi byly stany anemiczne u koni, owice 1 na bydle
rogatem, pomdr byl nie wielki, zawdzigezajge wiosennej 1 letniej pasz.. U koni pricz
tego spostrzegano napady kolki i zolzy polaezone z blonicowewnr zapaleniem i gorgezky
nerwows, w niektorych miejscowodciach szybko przechodzgea w nosacizneg (7). W po-
czatkach lata skutkiem zmienncj temperatury powietrza wybuchia w kilku miejscowo-
sciach epizoocyn zarazy pyskowéj i racie (apk{ae el paronychia epizootica) 7z tagodnym
39(111 ak prrebletnem szybkiemm przechodzeniem 1 slaby zarazliwodcig. W miesigeu Iipcn
i sierpniu w powiatachk Plonskim, Ciechanowskim, Mlawskim i Sierpeckim pojawita sie
w oD I’l]lBJsLOWOéClELLh choroba w:w]ukowa. { febris carbunculosa), w 4 migjscach na bydle
rogatem 1 trzodzie chlewnéj, a w 1 i na koniach., 7% ngdlné) ilogei 1133 sztuk bydia
zachorowalo 78, z ktdrych padlo 67, reszta wyzdrowiala. U owiec wydarzaly sig tyvlko
sporadyczne wypadki. Wscieklizna pojawiala si¢ pielicznie. W meu lipeu we wsi Po-
morzanach (pow. Lipnowski) panowala biegunka krwawa natury karbunkulowé), groznie
si¢ objawiajgca i przedstawiajaca pewne podobiefistwo do ksiegosuszu, wywolana mala-
vya lak miejscowych. W pow. Sierpeckim grasowala takze $wierzba na owcach 1 ko-
ninch.  Ze sporadyoznych chordb spostrzegiuo nieiyty drdg oddechowych i pokarmo-
wyeh, a u koni zawroty glowy 1 zapalenia mdzgu. W mcu gradniu obserwowano takze
jeden wypadek tezca nutury reumatyezndj u 4 letnié] klaczy rassy poprawnej, ktdra
w 11 dnin choroby padla. J. I

KRONIKA ZAGRANICZNA

Przyczynek do rozbioru kilka biezgcych kwestyj chirurgicznych
Przez Dra ‘I'n. Billrotha, Prof. chirmrgii w Wicdniu.
(Dalszy cuag).

W nastepujaeym W}padku takze nie mozna wykliuezyc juz nastapionego zakazenia,
smieré jednak na pewno nie sprowadzila to ostatnie.

Wypadek ten, takze pod wzgledem operacyjunym bardzo zajmujacy, jest nastgpuy:
23 wrzeswis 1874 r. przyjeta zostaln do kliniki Teressa R, kucharka, 29 lat wicku
majaca, z przyczyny chrzestniaka kostniakowatego nadzwyczajné) wietkosei, punktem wyj-
$cia ktorego byla lewa polowa mieduicy. Wyrastanie nowotwora bylo po raz plerwszy
spostrzezonem przed dwoma laty. Obecnie przedstawial sie twardy guz, wielkoseciy
przechodzgey glowe doroslego wezezyzny i poezyuajaey sie od lewej galezi poziomeé;;
guz takiejze samej twardodei znajlowal sie w miednicy, ktoré) jame wypelnial tak do-
kladnie, ze od dawna juz wyprdzunienia zardwno kalu, juk 1 moezu z wielka trudnoscig
si¢ odbywaly.

Chora juz od wielu miesiecy nie opuszezala lozka, gilyz lewe udo z2najdowalo sie
ciagle w abdukacyi, jakkolwiek w stawie poruszulo sie z zupelny swohoda; aproez tego
byly w lewem udzie silne nerwaobile, szezegdlnic] na przebiegu nerwu zastonowego.

Po pierwszem badamin wypadku pomec zdawalx mi sie niemozebng; cheiatem
odeslta¢ nieszezeshiwa <o domn, by umarla spokojnie w kole swyceh bliskich; stan  jej
jednak, aby byl znosnym, wynw urtl ('odmenm.J pieczy lekarskiej, na co jéj svodki nie
pozwalaly. Wiclokrotne codncmm uzycie cewnika, wybor odpowtedniego pozrwienia,
czesto wskazane lewatywy, ,.mtl?vluw(mu pnqunrn z powodu béléw, po czeder w kon -
czynie, a po czesci w pmlbnzus»:u odzyvwajaeych sie, wszystko to moglo bié stosowanem
tylko w szpitalu, W ten sposoh mielidmy przed swemi oczammi stan  sie pogarszajgey
1 zaezela uas trapié mysl: czy to wladetwe, hy tutaj umarl ktos z powodu nowotworu,
hagodnego w sweéj istocie t znajdujacego sie na takiej czedei kosei, ktorej oddalenie nie
zagraza bezwzglednie ani zyciu, ant tez zapewne czynnosdciowm fizyelogicznym. Nie win-
nifmy usuwacé si¢ podobnym myslom, gdyz one daly poczatek najzbawienniejszym ope-
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racyom, choctaz zardwno czesto doprowadzaly do gorzkiego zwatpienia 1 przeswiadeze-
nia o granicy naszeé) sztuki.

‘T'veh samych wrazefi dodwiadezalem juz raz w wypadku prawie zupelnie podob-
nym; nie byly dla mmnie takze nowemt ani mysl o moznosci skatecznego oddalenia tego
nowotworu czy to w polaczeniu z czesciowy rezekeyy miednicy, czy te2 bez niéj, ani
tez utworzenie odpowiedniego planu operacyi. Podobna operacye juz raz wykonywa-
tem, wzgledem czego ciekawych odsylam do opisu przezemnie we wladciwym czasie do-
konanego (Chirurg. Klimk, Wien 1869—1870. pag. 211).

Mozno$é operacyl polega na przypuszezemu, ze siedlisko nowotworu we wngtrzu
miednicy odpowiada jego zewnetrznemu polozeniu.  Prezypuszozeuie to, ktore z powoda
wielkosci nowotworu daje sie przyblizenie tylko sprawdzi¢ z wielkg trudnodcig i1 przy
uzyecin wszelkich znanych metod badanta, okazalo sie prawdziwem w wypadku dopiero
co przytoczonym; i tak operacya tamta powliodla sie nad wszelkie spodziewanie.

Chory umart 7-go dnia po operacyi z powodu posoczunicy; nawet przy daleko

mniéj znaczgcych operacyach nie jestedmy panami podobnego zejicia, uie zaprzecza je-
dnak ono mozliwéj skutecznodcei operacyi té) w ogdle.
W obecnym wypadku okolicznoser byly jeszeze cokulwiek gorsze; rozprzestrze-
mienie guzéw bylo znaczniejsze, a stan ogdlny daleko gorszy, Wybadanie miejsca wyj-
gcia nowotworu w miednicy byfo prawie niemozebuem, gdyz odoytnica 1 pochwa byly
niedostgpne dla badania palcem; ozna bylo tylko powiedzieé, ze brzeg galezi wstegpu-
jacé) 1 guz kulszowy byly wolne od guzdw; galez pozioma pozostala niezmienions;
pochwa, macica, pecherz i kiszki lezaly w miednicy z prawej strony i nie byly w zu-
pelnodci ucidnigte; w kazdywm razie siedlisko rowotorn bylo z lewéj strony; lecz na ja-
kiéj szerokosci?

To bylo niemozebnem do ozuaczenia i odstraszalo mnie od operacyi jeszcze wow-
czas, gdy pod kaizdym innym wzgledem bylem juz ua nig zdecydowany. Jak-
kolwick przy powyié] wspomnianéj operacyt krwawienie bylo nieznaczne, obawialem
slg go jednak w obecnym wypadku =z powodu obszerncdei nowotworu. Jednak ucisk
aorty tak skuteczmie, w ostatnich czasach stosowany, dawal mi nadziej¢ pokonania téj
okolicznosei. Dla dogoudnego odplywu ropy postanowilem wyciaé czedd galezi wstepu-
jace] i do jamy wprowadzié rarki drenowe.

Postepy dokonane w dziedzinie techniki operacyjnéj pozwalaly mieé¢ nadziejg co
do pomysluego zejscia operacyi.

Fatalna okolicznod¢ zmusila do predkiego: zdecydowania sie; nastgpil cuchnaey
ropny odplyw z pochwy polaczony z gorgczka, ktéry mie dal si¢ powstrzymaé czestemlt
zastrzvkiwaniami, dokonywanemi za pomocy elastycznego kateteru.

22 listopada przystapilem nareszcie do operacyi, jakkolwiek z niechgcig. Zanie-
cham szczegblowego opisu tej operacyi, gdyz zajmowalby on tylko miejsce niepotrzeb-
nie, kazdy uwierzy memu zapewniepiu, 2e zaréwno ja I moi assystenci przystgpowali-
smy do operacyi ze wszelkg przezornosciy i z przekonaniem, ze podejmujemy si¢ bar-
dzo smialego przedsigwzigcia, w ktorem idzie o ocalenie w wysokim stopnin zagrozo-
nego zyecia czlowiekowi, Wszystko tez bylo przygotowane. 7 poczatku waszystko szfo
pomysluie. Miejsce przyczepienia nowotworu b}'tﬂ nawet .nadspodziewanie male, réw-
najac si¢ mmej wiecéj poprzecznemu rozmiarowi przedramienia u czlowieka dorostego.
Wpilowalem nastgpnie wigksza czeS¢ galezi poziome]j i spodziewalem sig, ze po odjg-
ciu jeszeze czedel galezl wstepujacé) i nastgpnem oddzielenin powloezki nowotworu, be-
de go mégl wydobyé z miedniey. W tymn razie jednak omylilémy sie w naszem przy-
puszezeniu co do miejsca przytwierdsenia nowotworu we wnetrzu miedniey. Obiedwie
wspomniane wypilowane czedei miednicy wypadly, guz nie byl do nich przytwierdzony,
lecz jak sig vastgpnie okazalo, bardzo szeroky podstawa zajmowal lewa wewngtrzng
powierzchuig miednicy. DPrzestrzef uzyskana przez rezekcye umozebniala wprowadzenie
lewéj reki do jamy wmiednicy 1 oddalanie nowotworu warstwami. ‘Lo ostatnie bylo na-
reszeie dokonanem po wielogodziunéj pracy, przy ktoréj, ma si¢ rozumieé, od czasu do
czast naciskacz aorty byl zdejmowany 1 cala operucya byla polgeczona z silnym krwo-
tokiem zylnym we wnegtrzu miednicy.

Z trwaniem operacyi 1 wzrastajgcem zmeczeniem duch moj coraz bardziéj npadal.
Nareszcie oddalenie nowotworu bylo dokonanem. Wezystkie naczynia krwawigce pod-
wigzano, ran¢ calg porzgdnie zatamponowano; chora zad tymezasem, ktorg tylko slabo



znarkotyzowano, stawala sie coraz wit;u,j uiedokrwistq i coraz bardzic) upadala na si-
lach, btdra\hanr si¢g co pleda(d przuneac ja do lozka 1 ogrzac gdyz nie cheiala wie-
céj przyjmowad auni wina, ani kawy gorgceej, a spozyte juz po czeser zwymiotowala.
Jakkolwiek jednoczednie z olmtrunklem vany, na wszystkie 4 koficzyny nalozylismy ela-
stveene bandaze 1 wowezas dopiero oddalilisiny naciskucz aorty, Lo jeduuk podezas tey
ostatniej czynnosci nastypilo glebokie omdlenie z absolutnem zniknigeiem te¢tna, uiere-
gularnem oddychamem 1 zupelny nieprzytomnoscia.  Widoczuie 1 tak juz niezuaczna
ilod¢ krwi po usunieciu naciskacza rozdziehlu sie na znucznie wiekszym obszarze i tlosé
)6) zaopatrujaca serce, mozg i pluca nie wystarczala dla norwalnej 1ch ezynnodcel.

Serce jednak bylo jeszeze czynnew; przedewszystkiem szlo o zaopatrzente w krew
wozgu. Zamiast polozenia pozivmego jakie si¢ zwykle omdlalym nadaje, w chwili naje
wigkszego niebezpieczefistwa, zastosowano obunizone polozenie glowy (die tiefe Kopf-
lage).

StIni assystenci unosilt pacyentke w gore za koficzyny i po pewnym czasie od-
dychanie stalo sig re guldllllelszelll, rozszersone poprzednio zrenice znowu si¢ skurezyly,
trupio blade wargi znowu sig zarumleml), w}atd,pnh na nowo wymioty kawg. Chora
przyszla cokolwiek do siebie, starala sie mowié 1 poprawié swe IIchW)k{b Przymusowe
polozenie,

Skutek polozenia glowy byl niezwykly; ja juz o chove) zwatpilem i ciesze sig, ze
mam sposobnosé wirazi¢ sig z uznaniem o energi @ wytrwalose wych assystentow, Po
3 do 4 minutach prawie pilonowego polozénia kolor warg stal sie cliemnym i sgdzili-
smy, ze krazenio krwi jest juz dostatecznie czyunem, by sie utrzymalo w polozeniu po-
ziomewm. Jeduak po kilka minutach t«kneéo polou.ma nastapitl znowu zupelny upadek
sit. Powtornie zastosowano polozenic pionowe i tenze san skutek nastapit co poprze-
dnio, Czynnodé te pieé razy powtarzano z jednakowym skutkiem.

Jasnem jest, ze assystenci sig nareszeie zmeczyli i dla tego staralismy sig ulozy¢
¢horg na réwni pochylej, by mniej sil uzywaé potrzeba dla jéj utrzymuma. (Przy tem
to zdarzylo sie, ze glowa niekiedy siluie naciskala na mostek i sprawialo wrazenie, juk
gdyby w skutek tego dusznosé wzrastala; sadze jednak, ize okolicznosé ta jest bardeo
zludng.  Jezeli np. nacisng swéj mostek szczeky, o jakkolwick sprawi mi to pewng
niewyguode, Jednak oddechaniu swobodnemu tylko bardzo malo przeszkodzi; odplyw krwi
z zyly szyjowe‘j takze nie tile ucierpi, jakby sie to a priori zdawaé woglo).

Stalo sie nareszcie niew: !,tplth‘ll]., ze absolutna 1losé krwi znayluy;ca su; W orga-
nizinie  zbyt maly jest dla uu‘?;nmnla zycia dopoki si¢ nowe ilosei jéj nie utworzy,
gdyz mesbedne funkcye odbywaly sig t)lko w skutek sxtucznego zastoju krwt w moz-
gowiu. oz wiec zrobié, wypadalo, jezeli nie przetoczenie krwi?

Przezwycigzylem wstret swgj do té) operacyi i oznanmilem obeenyin, ze jezeil
kiedy to najbardzi¢) w obecneéj chwili wskazanem jesf przetoczenie krwi. Natychmiast
Dr Klotz z Tyrolu zaofiarowal sie uzyczy¢ swej kewi dla pacyeutki i siosowna ope-
racy¢ zaraz wykonalem. Waszystko znajdowalo si¢ pod reky. Odwlékniong i przefil-
trowang a nastepuie ogrzang do 37°C. kvew 2zylng przctoczylem do lewé) tewnicy ramie-
niowéj pacyentki, Chora lezala 2z glowy nisko opuszezong i stawiala tak nacigty opdr
podezas obnazania naczynia, ze dwoch aggystentow musiaulo utrzymywaé jéj ramie, a ja
dopiero po dlugiem szokaniu i watpliwosei czy mam przed soby tetuice lub zyle, by-
lem w stanie kaniule¢ wprowadzié | krew w kierunku obwodowym zastrzy knaé.  Chora
wlasuie narzekala jeszeze na silne béle | krf_suata y paule ln'nfcssulz-“ w chwili gdy
rozpoczalem traunsfuzye i powoli 3 uncye krwi zastrzyknalem; ramie nabralo juz tetni-
cze) czerwonoscei, niektore zyly podskdrne stawaly sie  widocznemi—w jedune) chwili
tymezasem  rysy  pacyeutki sig odmiemly, oddychanie | nderzenia serca ustaly; —zycio
niespodzianie ulecialo.  Wszystkie starania aby chory do Zyeia przy wrécié byly darem-
ne. Daleki jestem od utrzymywauia, ze bez transfuzyi pacyentka zylaby dotychezas,
va kazdym jednak z obecnych wypadek ten sprawil takie wrazenie, jak gdyby transfu-
zya bezposrednio Smieré za soby  pociggnela.  Uplynela wdwezas godzina od chwili
ukonczenia operacyi, ktéra trwals dwie godziny.

Ogledziny posmiertne na migjseu operacyi nic innego nad wyzé) wspommiane nie
okazaly. Co sie tvezy niskiego polozema glowy, to ciekawy byla ta okolicznos¢, ze
mozgowic okazalo si¢ wlasnie nie tyle anemicznem, c¢o e czedei. Co sie 243 tycay
ssmego przetoczemia, to na uwage casluguje ten wyglyd, 2¢ w prawem sercu 1 plucach
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znajdowala si¢ umiarkowana iloéé krwi, podezas gdy lewe serce bylo zupelnie préine
r znajdowalo sig w sianie umiarkowanego skurczu. Narzady brzaszne byly w wysokim
stopnir malokrwiste.

{Dokoncznie nastgpr)

Wiadomoscl biezice.

— Liy. wn. causticus jaho prophylacticnm po ul\a,weul.wll ol psa wseleklego. Przez O. St e-
fano (L. Morgagni 1875, z. &, Deutseha Zeitsehr, f. prakt, Med. 1875).  Antor opi-
suje trzy wypalki. w ktoryelh osoby prawiew tym samgm czasie zostaly ukaszone przez
wacieklego psa. Jedna z niel, ktera nie przewidywaty weale niebezpivczeastwa i nie
leczyla sie, po 6!/, nuesigeach dostala wodowstretu i umarla, Drugie dwie z dosé zna-
eznemi ranwme udaly sie zaraz do lekarza, jedna w '[y, druga w pil godz. po ukgszeniu.
Autor opatrzyl rany skubanka zmaecz zang w by. am. causticus, ktora odnawwno skoro
uschla. Obie rany zagoily sie szibko i chore wyzdrowialy zupelnie. Pomyslnego re-
zultatu nie przypisuje autor zracemn wplywowl tego srodka, leez uwaza go za specyfi-
czng odtrutke przeciwko jadowi udzielonemu cialu  przez ukyszeuie wicieklego psa.
4 tego powodu zaleca natyehmiast podskornie zastrzvkiwaé lig. am. caust. w bliskosci
zanl:mu_] praez psa rany.

~— Przyczynek do teoryi krazenia Krwi w l.glmc) wicncowej serea. Przez Dra F. Klug'a
(Centralbl. f. d. Med. Wissensch., 1876. N. 8). Autor w pracowni fizyologiczne; w Bu-
dapeszcie, w Ktorej jest assysentemn, wykonal dodwiadezenia na zabuch 1 krdlikach, ma-
jace na celn wyjadnienie stanu napelnienia naczyn serca przy skurczu 1 rozkurezu jego
W tym celu otworzywszy klatke piersiowg u zab unosil serce, pozostawiajac je w zwig-
zkn z naczywiami i podprowadziwszy nitke jedwabna, podwiazywal je w chwili skuarczu
lub rozkurczu, Rekoczyn ten wlaje si¢ latwo, jak twierdzi autor, przy wprawie ) uwa-
dze. Zanuvzywszy nastepuie serca, w ten sposob ofrzymane, w kwasie siarczanym roz-
cienczonym w celu wyvwolania zakrzepnigein krwi,. badal nastgpnie skrawki zrobione
z ser¢ w stanie skurczu 1 rozkurezu znajdujacych sie i znajdowal zawsze w sercu skuc-
czowem zupelng bezkrwistodé z wylaczeniem jedynie warstwy powierzchownéd)] miednis,
ktora nieco krwi zawierala, podezas gdy naczynia serca rozkurczowego obfitowaly w krew.
Tez same doswiadezenin robil K. na kedlikach, z t3 jedynie rdéinicy, iz podtrzymywal
zycie zn pomocy sztucznego oddychanta, a dla zwolnienia skarezen serca draznil nerwy
bledue, po po;n‘zednim ich odpreparowaniu.  Wynik badania byl takiz sam. Szkoda
tylko, iz autor nie podaje iladci sere w ten sposob przezen zb«tdan)ch. N4 mocy do-
éwiadczen tveh autor uwaza si¢ za uprawnionego do ostatecznego orzeczenia, iz serce
przy skurezu wyciska z stebie krew wlasna, ktora dopiero przy rozkurczu swobadnie
krazy¢ w nidm moze. S, M.

— Przyezynek do radykalnego uleczenia przepuklin. Przez Prof. M. Langenbecka
z Hanoweru (Memorabil. 1875, z. 2). Przy przepuklivach pachwinowych wyecina sig
czworokatny, horyzontalnie lezaey, wiqz Pouparta pod ostrym kq.tem przecinajacy
plat skory, knureO‘o podstawa odzywiajaca zwrdeona jest do spo_]enm iouowego. dego
szerokodé winosi 1 — 1y palce w poprzek, jego dlugosé przy najmuiéj dwa razy tyle.
Po odduelemu plata skéry oddala sie tkanke komorkowaty pokrywajgca ramiona pier-
seienia pachwinowegn i tepym instrumemtem (cewnikicm) rozrywa tkanke, znajdujacy
gie w kanale pachwinowywm. Poczem wolny koniec plata wsuwa sig w kanal, tak iz le-
zy na plask, nie skrgcony i mie nupiety.  Wreszcie brzegl rany powstate po wycigeiu
plata laczy sie za pomocy szwow. Leczenie trwa od 10 do 14 dni.  Rezultat operacyi
w trzeeh wypadkach nader pomysiny. (Ypaska przepuklinowa, ktéra we wszystkich
trzech wypadkach niedostateczne tylko oddawala ushugi, okazala si¢ jnz zbyteczna. Vo

4 tygodnisch okolica pachwinowa byla jeszeze jedrna, platy przyrosty calkowicie.
= e

Redaktor i wydawea Prof. I Givsztowi.
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PRESC: Rezprawy naukowe. O uszkodzeniach oka z szezegdlném uwzglednieniem orzeczef sgdo-
wo-lekarskich. Przez Dra Ferdynanda Arlta, prof. okulistyki w Uniw. Wiedefts. Podal
Dr Jan Buszek (Dokoficzenie).— Materyaly do historyi ¢. k. Zakladu zdroiowsgo w Kryni-
cy. Zebral Dr Zieleniewski, Lekarz Rzadowy ¢. k. Zakladu zdrojowego w Krynicy (Dalszy
c13g).~—Korcespondencya hrajowa. Protokdl posiedzenia Towarz. lek, gub. Plockiéj 2 d. 3
(15) lutego 1876 r. (Dokohczenie. — Kronika zagraniczna. Przyczynek do rozbioru kilku
biezgcych kwestyj chirurgicznych. Przez Dra Th. Bulrotha, Prof. chirargii w Wiedniu
(Dalszy ciag).— Wiadomosei hiezgee. Lig. am. causticus jako prophylacticum po ukaszeniach
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neéj ark, 17 i 18. Choroby ptuc ark. 14,

0 uszkodzeniach oka, z szczegdlném uwzglednieniem orzeczen
sgdowo-iekarskich.

Przez Dra Ferdynuanda Arlt’a, profesora okulistyki w Uniwersytecie Wiedehskim.
Podal Dr Jan Buszek.

( Dokoticzenie).

Jedném z gléwnyeh zadan jest zapobieganie zrodnieciu si¢ po-
wierzehni rannyeh. Juz w pierwszych dniach, a nawet godzinach po
obrazeniu znalez¢ mozna faldy obrzintalego zalamku spojéwki, chociaz moze tylko
tu 1 owdzie pozbawione sgprzyblonka sklejone w wielkiéj rozleglodei za pomoca
masy ciagnaecéj sie, plastyeznéj, z poczatkn jak szklo przezroczystéj, pézniéj) met-
néj 1 zbitszé), wytworzoné) przez miejsea ranne. Widzieé to mozna w zatam-
ku tak dolngj, jak i1 gérne) powieki (po odwinigciu tejze). Jezeli mocne zwra-
canie oka ku stronie przeciwneé] okaze sie niedostateczném do rozdzielenia ta-
kich mostkowatych polaczen, naleiy tyzeczke Daviela lub zglebnik guziezkowy
przeprowadzié popod zlepieniewmn, wystrzegajac sie przytem przebicia albo roz-
darcia rozmiekléj spojéwki. Nawet wieksze przesirzenie nie sa czasem jeszeze
tak moeno zlepione, zeby ich nie mozna rozlaczyé za pomoca lyzeczki Davie-



la lub innego kopystkowatego narzedzia z kosei. szyldkretu lub kauczuku bez
gorszego jeszeze obrazenia spojowki. (Bardzo ciekawy w tej mierze przypadek
opisuje Jaeger: Staar- und Staaroperation 1854. p. 54). Nastepnie trzeba
rozwaly¢, czy ze wzgledu ma stan spojowki moznaby przyzegnaé jedne z krwa-
wigcyeh powierzelini 5 do 10 ziarnowym rozezynem azotanu srebrowego, albo
ezy nalezaloby uzyé¢ jednego ze Srodkow (ponizéj wymienionyeh). ktore tworzae
clenka warstewke pomiedzy rannemi powierzehniami przeszkodzityby ponowne-
mu zrosnieelu.

W celu oddalania sie od siebie wiekszych naprzeciwlegiyech powierzehnt
pozbawionych przyblonka, zalecano z dawien dawna rozmaite $rodki. Wymie-
ni¢ tutaj nalezy przedewszystlkiem sposoby majace na celu przez odeigganie
(ustawicznie lub czesto powtarzane) a nawet przez wywijanie powieki zyskaé
na czasie, poki ranne powierzehnie nie pokryja siv nowym przyblonkiem lub
nle zagoja przez przeciagniecie czesei sasiednich. Jezeli jednak powierzchuie
ranne stykaja sie z soba w okolicy zatamka, préznemi sy te zabiegi, choéby
je, mimo nadzwyezajnéj przykrosei, z jakiemi sa polaczone, najécislé] przepro-
wadzono.

Wystawianie spojowki powiekowe] na dziatanie powietrza przez czas dluz-
szy przeciwne jest zreszty zasadom rozmmowym, nawet w tym razie, gdy nie
jest ranna.

Zardwno nieszezeshwa i plonng byla myél oddalania od siebie powierz-
chni rannyeh za pomoca cial obeyeh pomiedzy nie wkiadanyeh. W celu urze-
czywistnienia tej mys<li zalecano i uzywano plytek z wosku, olowiu, emalii (pla-
skich Iub w postaci oka sztucznego). Pomijajac okolicznogé, ze stan zapalny
spojowki-—nie wowiae juz weale o rownoczesnem obrazeniu rogéwki—wzbrania
zazwycza) dalszego mechaniczuego draZnienia tejze. to zabliZnianie si¢ powierv-
ehni rannych siegajacych ai do zatamka rozpoczyna sie tamze i postepuje ku
wolnemu brzegowi powieki z sila tak nieprzezwycieiong, Ze nawet mowy byc
nie moze o jakimkolwiek oporze mechanicznym. Mimo to nachodza sie prze-
ciez autorowie zalecajacy te $rodki na nowo w najrozmaitszyeh odmianach, ale
nadremnie ogladaliSmy sie u nich za opisem przypadkéw leezonveh tym spo
sobem ze skutkiem pomySlnym '

Dopdki nie nastapi moeniejsze zlepienie, za najlepsze, jak dotad. uwazaé
nalezy, wedlug mojego doswiadczenia, leczenie polegajace na czestem, staran-
nem rozdzielanin 1 odciaganiu powiek w polaczeniu z lekkiem przyzeganiem,
lub jezeli takowe jest przeciwwskazane 2z zapuszezeniem plyndw fagodzacych
fub oleistych, Do takich nalezy: Swiezw Smietana, Swieze, migkkie masto, masé
zmiekezajaca (créme céleste), swieza oliwa albo olejek wigdatowy, kleik pigwo-
wy. Glyceryna, ktora zreszty nadawaluby sie bardzo dobrze, sprawia najeze-
$cié) zbyt ocne palenie.

Co moglo spowodowa¢ Weckera (Traite des mal. des veux Paris 1867,
T. 1. 160) do odrzucema oliwy 1 olejku migdalowego (nawet dwiezego) jako
srodkow spojowke bardzo drazniacych 1 bdl sprawiajacych, zrozmmieé nie moge
wediug mojego doswiadezenia. Jezeli czesciéj uzywam kleiku pigwowego, to
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dla tego, poniewaz fatwiéj trayma sie powierzehni wilgotuyeh, i takowe jedno-
stajniéj powleka. Obecnie zamierzam préhowaé $wiezego oleju Inianego i pro-
stego lepku (syrupus simplex).

Po wypadkacl osiagnietyeh w rozmaityeh okolicach skory za pomoca
przeszezepiania przyskérka, podlug Reverdin'a, mozna sie spodziewaé, ze prze-
szezepiajac cienkie skrawki blony sluzowéj warg podezas moenego brodawko-
wapia w przypadkach zagrazajacego symblepharon. uda sie pokryé do tyla je-
dna z powierzchni rannych, aby nie dopuseié¢ zrosniecia.

W najnowszym czasie wykazal Otto Becker (Wiener Med. Wochen.
1874. N. 46), iz w celu pokrycia takich powierzechni rannyeh uzyé (przeszeze-
pi¢) mozna takie spojowki krolika.

Co do operacyi zrostu powiek z gatka oczna przestrzegaé nalezy takie za-
sady wypowiedzianej powyzéj pod wzgledem wywiniecia powiek, iz z takows
wstrzymaé sie palezy, poki nie przeminie wszelki $lad sprawy zapalné), a bliz-
na nie stezeje. Wymagaé to zas moze 2 do 3 miesiecy czasu

ROZDZIAL 1V.
Cierpieniaoczu sztucznie roznleconeiprzesadzo-
ne albo udawane.

Moze komu$ zalezeé¢ na sztucznem wznieceniu i1 podtrzymywa-
niu zapalenia oka (ophthalmia artificialis, poding Mackenziego, mala-
dies de loeil Paris IL. p. 116). Jedni, powyrywawszy rzesy, pocierali brzegi
powiek Srodkami zracemi, inni wkiadali do worka spojéwii istety drazniace
mechanicznie lub chemicznie. Do ostatnich nalezaty przedewszystkiem: dwu-
chlorek rtgciowy, niedokwas rteciowy, siarkan miedziany, wapno niegaszone,
mas¢ przyszezawkowa, tabaka, sok lub popiol tytoniowy, sél kuchenna.

Zapalenie brzegow powiek sztucznie wzniecone daloby sie odrézuic¢ od do-
browolné) blepharitis exulcerans juz samym brakiem malych, lejkowato draza-
eych wrzodzikéw, a nastepnie odrastaniem rzes w razie Seistego nadzoru ba-
danego; sztuczne zapalenie spojéwki poezytaéby moina w razie obeenosei stru-
pa zrzadzonego przez zzeradlo tylko za dyflerya, zreszty zas tylko za ostry lub
przewlekly niezyt spojéwki. Pominawszy zaraZenie, pojawia sie dyfterya
u dorostych z dobradziwow tylko wsrdd szezegdlnie nieprzyjazuych okoliczno-
sei zewnetrznych, a towarzysza )8) zarazem objawy goraezki; konezy sie ona
zreszty w 2 do 3 tygodniach, podezas gdy sztuezna musianoby najezeseiéj pod-
trzymywaé dluzéj, gdyby do celu doprowadzié miala. Jezeli zad nie mozna
wykazaé zzarcia, moze siaranne zbadanie worka spojéwki w calé] jego rozeia-
glosei, jako tez wydzieliny spojdwkowéj, doprowadzié do wykrycia malego cia-
la obcego, albo ograniczenie e¢zerwonosci i obrzmienia do jakiego$ malego
miejsca postuzyé za dowodd, iz sie niema do ezynienia z przewleklym nieiytem
albo $luzoropotokiem; w tych bowiem bywa spojowka w caléj rozciaglosei, od
Jednego do drugiego kacika w réownym stopniu zaczerwieniona, obrzmiala i na-
ciekla, a zarazem nieco mocniéj tylko na powiece gornéj, przy wewnetrznym
1 zewnetrznym koncu wypuklego brzegu chrzastki. Wedlug Mackenzie'go
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budzono znienacka w nocy 7zolnierzy podejrzanyeh o sztuczne zapalenie spojow-
ki, zmieniano im ealy odziez az do koszuli, a przeprowadziwszy iech pod eia-
glym dozorem do innego iieszkania, znajdowano nastepnie corpora delioty
w dawnej] odziezy lub w dawnem pomieszkanin.

Ozgste pojawianie sie rozszerzenia zrenicy uludzi obowigzanyeh
do stuzby wojskowej wzbudzilo, wedlug Himly'ego (Krankh. u. Misshild.
Berlin 1843. Il. pag. 123) podejrzenie: waieto ich wiee do szpitala i odebrano
im wszystkie rzeezy: mimo to utrzymywala sie choroba, a dopiero kapiele usu-
nety ja nagle  Szalbierze ei przyznali sie. 7e za porada weterynarza uzywall
wyeiagu szaleju, ktory przechowywali pod paznogeiem wielkiego palea u nogi.

Wedlng Zandera i Geisslera (I. c. p. 531) wydarzylo sie, ze
mlodzi ludzie cheae sie uwolnié od wojska, kazali sobie przez whicie cienkie)
igielki wytworzyé zacme albo zaédmienie rogowki praez czestsze pray-
zeganie tejze kamieniem piekieluym. Takie zac¢mienie wmoznaby od zaémien
powstalych z innyeh prayezyn odréznié po wlasciwym odeienin czarniawo-sza-
rym (argyrosis conjunctivae vel corneae).

§ 39. Jezeli kto utrzymuje, ze na jednem albo na obu oczaech me wzrok
staby lub krétki (albo rownoczesnie jedno i drugie), zbadaé prredewszy-
stkiem nalezy. w jakié] odleglosei poznaje przy Sredniém dziennem odwie-
tlenin przedmioty oznaczonéj wielkosel, tudziez, czy takowe pozna¢ moze na
wigksza odleglosé przy pomoey szkiel wklegslyeh o rozmaitéj odleglosei ogni-
skowéj. Jezeli tak jest, to wzrok jest niezawodnie krotki, a odlegloéé ognisko
wa najsfabszego szkla wklestego, ktdrem badany widzi jeszeze wyrainie (wzgle-
dnie najiepig)), posluiyé moze w przecieciu do oznaczenia stopuia krotkiego
wzroku. Jezeli zatem oko badane widzi odlegle przedmioty nie tylko przy po-
moey szkia wklgstego N. 10 lab 11, ale takze przy pomoey N. 12 wyrainie
(albo wzgledne najlepi¢j), a za pomocy szkia wklestego N. 14 inniéj wyrai-
nie, to wnosi¢ mozna, ze niedomiarowaé rowna sie Y,,. Gdyby zas badany za
pomoca jakiegokolwiek szkta wypuklego—a wszakie nie potrzebuje on wiedzieé,
jakie szlfo przed jego okiem umieszezamy —poznawal jeszeze przedwioty oddalo
ne, ktére oko miarowe rozpoznaje w tej saméj odleglosei i przy tem samem
o$wietlenin, to pudawany albo mniemany wzrok krotki nznaéhySmy « musieli
tem samém za nadmiarowy.

Osoby mitode, moga jednak, zwlaszcza przes éwiczenie, doprowadzié do
tego, 17 za pomocd mocnego natezenia akomodacyl przezwyciezaja mniéj wiecé)
moecne szkla wklesle, a zatem udaja wyiszy stopien krotkowi-
dzenia Podstep taki wykryé mozna porazajoc akomodacye przez kilkakrot-
ne zapuszezenie atropiny. W badaniun wziernikowem atoli mamy Srodek pro-
wadzacy predzéj do celu. Za pomoca wziernika mozemy oznaexyé refrakeye
oka badanego znpetnie przedmiotowo, jak to wiademo kazdemu obeznanemu
7. tym sposobent badania.

Trudui¢j oznacsyé bystrogé wzroku, jezeli badanemu zalezy na nda wa-
niu, iz takowa jestzmuniejszona W przypadkn takim nalezy prze-
dewszystkiem zbadac krzywizne 1 przezroezystosé rogéwki za pomoey zwiercie-



dlenia i odwietlenia oghiskowego, a nastepnie przezroczystosé innveh Srodkow
famiacych. Zmniejszenie bystrosei wzroka z powodu niezbornoser regularney,
tezeli 16 stopient nie jest zbyt nizki, wykaza¢ mozna przedimotowo za pomocs
wziernika; a to samo tyczy sie zmian na dnie oka (tareza n. wz., siatkowka
naczyniowka) bedacyeh przyesyna niedoslepu.  Ale bystro$¢é wzroku moze byé
bardzo znacznie znniejszona, pomuno iz nigdzie wysledzic nie mozna zadnego
zhoczenia. W takim razie moize jeszeze zboezenie jelnego oka od przedmiotu,
w kiory ste drugie wpatruje, i to tak zhaczanie ciggle, jako tez zbaczanie iyl-
ko podezas ogladania przedmiotéw drobnych, przemawiaé za zmniejszeniem
bystrosei wuroku oka zbuezajacego. jezeli przyezyna tege zbaczania nie jest
przypadkiem wadliwa albo bardzo roZna refrakeya (jednego albo obu oezuj,
Oko wykluczone od widzenta obuoeznego z powodu zuniejszenia bystrosei
weroku uchodzi wtenezas zazwyczaj nieco ku zewnatrz. czestokroé atoli w stop-
nin tak nizkim, iz nienalezyty kieiunek osi oczné) dostrzedz mozna tylko prazy
najwiekszéj bacznosei. Oko niewpatrujace sie w przedmiot zwyklo wredy
w chwli wsnniecia zaslony pomiedzy oko utkwioue w przedmiot zdradzac sig
poruszeniem, iz poprzednio zhaczato (przechodzac za pomoca tegu poruszenia
z kierunku falszywego w nalezyty). Ale i brak te go zawiska nie uprawnia
jeszeze do wykluczenia zwniejszonéj bystrosei wzroku jednego oka (zwihaszeza
w przypadkach $wiezyeh).

Wiele oczéw niedowidzacyeh, ktére nie okazuja najmniejszych zmnian cho-
robowych (pod wzgledami powyiszemi) rozpoznaje przedmioty blizkie lepiéj,
gdy je uzbronuy w mocne szkta wypnkle (z uwzgieduieniem ich refrak-
eyl), poniewaz skutkiem tego padaja na siatkowke wieksze i jasniejsze obrazy.
Wypadki badania dodatnie przemawialyby na korzysé badanego, ujemne zas
tylko w takim razie, gdyby kilkakroinie powtarzane préby z rdznemi
szktami nie wykazaly sprzecznodei. Zestawiajue zeznania poczynione przy
probach przedsigbranyeh ze szklami o réznéj odlegloser ogniskowéj (to dodat-
nie), to znow njemnéj) zdolamy zazwyeza] wykry¢ zeznania kfamliwe. Badany
maiemajge, ze przed jego okiem umieszezamy svklo wypukle lub wkleste, pod-
czas gdysmy wlasnie szkla plaskiego uzyli, bedzie zeznawal, 7e widzi przed
mioty powiekszone, pomniejszone lub mniéj wyrazne.

§ 40. Jezeli ktosutrzymuje, 2e na jedno oko jest zu-
petnie §lepy. podezas gdy wzrok nie jest weale znieniony, albo co naj-
wieeé) do tego stopnia, iz to oko nie bierze udzialu w widzeniu obuocznem,
to Juz samo zachowywanie sig teczéwki pouczyé nas moze zazwyczaj, czy ma-
my do ezynienia z przesada a wzglednie z udawaniem. Przedewszystkiem za-
kryc nalezy oko widzyce, tak zeby mozna byé pewuyw. iz sie do niego fwia-
tfo weale nie dostaje. Poleciwszy nastgpnie badanemu, aby oko rzekomo $lepe
swroeil ku niebu, zastaniamy je czems$ nieprzezroccystém. np. dlonia, wystrze-
gajae sie prrytem wszelkiego dotkuiecia rzes lub brwi, aby sie badany nie
ziniarkowal w razie istotnéj slepoty tego oka. Jezeli po odsfonieciu oka Zre-
niea zwezi sie wyraznie, poinimo iz sie oko nie poruszyto, to badany ma przy-
najmniej poczucie swiatla, a to tem lepsze, im raZni¢j i mocniéj zweza sie ire-



— 246 —

nica.  Jezeli za§ zrenica nie zweza sie, to nie mozna z tego jeszeze Wnosié, 12
nie ma weale jakoseiowego Jub ilo$ciowego poczucia Swiatta, moze to bowiem
polega¢ na utrudnienin przewodnictwa w nerwach rzeskowyeh (érddoplegia).
Jezeli to jest przycsyna gnusnosci lub zgola nieruchomosei teezowki, to do-
strzezemy Je takie po otwarciu, a podezas kolejnego zacienia oka zdrowego,
a jezeli przyczyna gnusnosei lub braka oddzialywania teczéwki jest brak (mo-
ene przytepienie) wrazliwosei siatkéwki oka badanego, to podezas kolejnego
zastaniania i odslaniania tego oka teczowka oka zdrowego mnie bedzie weale
albo malo co oddzialywadé

W unzyecin tréojgrandéw podal nam Graefe (A. F. O. Il a 266)
znakomity Srodek do wykrycia udawanéj slepoty jednego oka. Jezeli przed
okiem zdrowem umiescimy tréjgran o 10 do 15 stopniach (kata Jamania) » pod-
stawa zwroeona ku gorze lub ka dolowi, podezas gdy badanemnu kazemy si¢
wpatrywa¢ w plomien $wieey, odleglé] na kilka stop, a badany zezna, 7e wi-
dzi dwa plomiente, jeden wyzéj, drugi mizéj, to nie ma watpliwosei, Ze i okiem
rzekomo slepemn widzi plouwned. Gdyby badany znal juz te ltapke, to mdgthy
podac, iz widzi pojedynezn, ale przeciez nie wywinatby sie tak latwo. W ta-
kim razie bowiem trzymamy tréjgran skierowany krawedzia lamiasca poziomo
tak przed okiem zdrowem, zeby to poléwke, to zndow ecaly zrenice pokrywal:
jezeli badany nie przyzna sig do widzenia zdwojonego i w téj chwili gdy trd)-
gran pokrywa tylko polowe Zremicy, to nie mozna watpié, iz oszukuje, bo wi
dzenre zdwojone jest w tym razie jednooczue i mnieuniknione.

Welz atoli (Klin. Monatshl. 1867, p. 292) podal namn jeszeze inne za
stosowanie trojgranéw de wykrywania udawanéj slepoty lub niedoslepu jednego
oka, ktore wprawdze tylko w razie zdolnodei widzenia obuocznego ma wartosé
dowodu écistego, ale za to i nujprzebicglejszego oszusta przekonaé inoze Je-
zell przed ktéremkolwick okiem osoby majaeéj zdolnodc widzenia obuocznego
nmieseimy 10 do 15 stopniowy tréjgran zwrécony mianowicie podstawg ku
wewnatrz lub ku zewnatrz, podezas gdy badapy wpatruje sie w przedmiot od-
legty, to po kilku sekundach zamienia sig chwilowe dwuwidzenie w widzenie
pejedyneze, a to w chwili, gdy o widzenia zmienia swé) kierunek, a wazgle-
dnie galka oeczna skreea sig okolo swéj osi pionowéj.

Przypusémy np., ze oko lewe ma byé $lepe. Badany wpatruje sig
w przedmiot znajdujaey sie jeszeze w zakresie jego dali warokowéj. Podezas
tego winjeszezamy tréjgran np. o 12 stopuniach przed okiem prawem od dotu,
tak zebysmy je dokladnie od gdry widzieé mogli. Jeseli badany zezna. 7e wi-
dzi podwojnie, postuzy num to za dowdd, ze i okiem lewem przedmiot widziad.
Jezell zas zezna, 2e widzi pojedyriczo, to wpatrujemy sie w jego oko prawe
w te] chiwill, w ktoréj tréjgran ku dolowi oddalamy, podezas gdy badanemu
polecamy ‘wpatrywaé sig nieruchomo w przedmiot. Jezeli zaraz po oddalenin
trojgrana poruszy sig oko prawe (Srodek jego rogdwki) ku wewngtrz (ku no-
sowl), to badany widzi niezawodnie na oba oczy.

Skutkiem umieszezema przed okiem trojgranu z podstawg zwrdcona ku
nosowl, przesuwa si¢ obraz przedmiotu z plamki 261téj ku nosowi Widzenia



zdwojonego powstalego skutkiem tego dziatania trdjgranu, pozbywa sie badany
mimowolnie i naglony nieprzeparta checia widzenia pojedynczego w ten spo-
séb, ze knrezae mocniéj niesien prosty zewnetrzny, skreca plamke zolty ku
nosowi, a7z do tego miejsca, na ktére obraz pada. Przy tem skreca si¢ oezy-
wideie Srodek rogowki takze ku skroni. Jezeli teraz oddali sie tréjgran pod-
czas nieruchomego wpatrywania sie w przedmiot, to skutkiem téj saméj nie-
przeparte] che¢ei widzenia pojedylezego zwalnia sie migsien prosty zewsetrzny,
a oko (Srodek rogowki) zwraca sie widoeznie dopdty. dopdki obraz przedmiotu
nie padnie znéw na plamke zoltzg. W ten sam sposéb mezna nastepnie umie-
Seie trojgran przed okiemn rzekomo $lepem. Wyraznie dostrzezony zwrot oka
tuz po usunieciu tréjgranu stuzy za dowdd niezawodny, Ze badany podezas
wpatrywania sie w przedmiot widzial obuoeznie.’

Kugel (A. F. 0. XVI a 343) zaleea umieszezanie szkie! barwnych
przed obydwoma oczyma, w celu wykryecia udawané) s$lepoty lub niedoslepu
jednego oka. ,Aby wykry¢ ndawanie, kazemy hadanemu patrzeé naprzod przez
szkla przezroczyste odmiennie zabarwione, a zaraz potem umieszezamy rowno-
czesnie przed okiem rzekomo $lepem, szklo ciemno zabarwione przezroczyste,
przed okiem zas rzekomo widzacem szklo tak samo zabarwione, ale nieprze-
zroczyste.

Materyaty do historyi ¢. k. Zaktadu zdrojowego w Krynicy.

Zebrat Dr Zieleniewski, Lekarz Rzgdowy c. k., Zakladu zdrojowego w Krynicy.
(Dalszy ciqqg).

11. Dotychezas w ezynnosciach zarzadu i w administracyl tutejszego zdro-
jowiska, jak widzielisSmy, nie byto ani obmys$lonego programu, ani nie posta-
wiono sohie plann, co wiadciwie ma byé z owego daru bozego, t. j. z tutej-
szego zdroju mineralnego? co sie ma zrobi¢ z owa jakby z nieba spadlg zfo-
todajna manna? czyli 1 1aki sie ma stworzyé tuta; zaktad zdrojowo-kapielny?
a przeciez ani na wzorach ku temnu, nie tylko juz obeokrajowych, ale i w gra-
nicach monarchii Austryackiéj bedacyeh. weale pod owe czasy niezbywato; ani
tez niepodobna przypuseié. izby o konieczne) potrzebie organicznego planu dla
przysziego zdrojowiska kryniekiego, najwyisze wiladze dobrami panstwa w Ga-
lieyi zarzadzajace nie wiedzialy,

Stad to nieporadnosé w gospodarstwie zdrojowiska ze strony prefektury
1 urzedu wyzszego kameralnego w Staryra Saczu; stad to owa niestanowezosé
najwyzszéj wladzy dobrami skarbowemi, a % niemi i Kryniea zarzadzajacéj:
stadto uderzajacy brak fachiowé] znajomosei 1 organicznéj spdjni w zarzadzie
liecznyeh galezi gospodarstwa zdrojowo-kapielnego: a ody jedna wladza upatru-
J& jedyne zbawienie i najlepsze zrddio dochodu 2 owego mliodziuchnego zdro-
Jowego zakladu w jego karezmie i w propinaeyi: inna w jego budynkach na
pomieszezenie dla gosci zdrojowyeh: inna w rozsylee jego wody mineralné): to
tez kazda odmiennie doradza, kazda co innego dla jego rozwoju proponuje,
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ale wnioski I rady nie sa rdzennem osiggnieciem istotnyeh i rzetelnych celéw
& potrzeb mlodocianego zdrojowiska: a za jedyna kotwiee, za jedyne uchronie-
nie sie przed owem klopotliwem gospodarstwem zdrojowem. widocznie poczy-
tywano wyidzierzawianie tutejszego zakludu, bodajhy illuzaryjne, bo dzierzawa
eo ehwila z jednych do drugich rak przechodzi; u mlodzinchne to zdrojowiske
unoszone na falach niefachowodci w swéj admnistracyi, ezestokroé nieudolno-
Sel, a prawle uderzajacé) nieporadnosei; przygnebione w samym poczatku swe-
go Istnienia calym eiezarem wycisnienia z niego dia swego wlasciciela wygo
rowanyeh korzysel, & nieuzasadnionych zyskow dlu jego dzierzawey, wegeto-
walo z dnia na dzien, podtrzymywane jedynie opieka swego, Stwdrcy i Opatrz-
noscia Boza, czuwajaca nad niém i nad jego gosémi, ktorzy tutaj ufni w biogie
skutki jego wod uzdrawiajacyeh coraz tlumniej przebywali, skoro w r. 1806 li-
rzba takowych juz do 681 dochodzila.

Tak uptynelo blisko sze$é lat nedznego zywota tutejszemu zdrojowisku,
zmarnowanych dla miodocianego jego zakladu zdrojowego, ktérego gospodar-
stwu 1 administracyi, gdyby zaraz z samego poezatku zakreslono organiczny
program, gdyby wskazano z fachowoscia przedmiotu obmyslony jego cel 1 Jego
przeznaczenie, gdyby mu uzyezono odpowiednich nakladéw ku nrzeezywistnie-
niu jego realnych potrzeb, a do jego produkeyjnyeh urzadzen nalezacych, gdy-
by @o byla otoczyla znajomosé przedmiotu, gdyby go ujely w swe objecia
umiejetnosé, kapitat, praca t wytrwaloéé a poswiecenie sig mu oséb w nim go-
spodarujacych; ow zaklad zdrojowy bylby wkrétee rozwinal sie i dojrzat, bylby
blogim owocem s$wietnie si¢ wywigzal ze swego humanitarnego, medycznego
1 narodowo-ekonomicznego zadania, a byloy sie wywdzigezyl swym o dobro jego
starannym osobom.

IV. Ale nieznajomosé przedmiotu, ktérym wiodarzono, nieudolnusé oséb
te balneologiczna latorosl pielegnowaé majacych, nieporadnosé odnosnyeh za-
rzadeow (prefektow), w ktérych rekach los mlodocianego tutejszego zakladu
przedewszystkiem spoezywal, czeste z géry nadsylane im nagany za niewypet-
nienie poleceri owego zakladu dotyezacych, nieskorczenie przeciggajace sig bu-
dowanie domdéw mieszkalnych i }aziebnych z géry nakazywanych, a nedzne
wykonanie drewnianych budowli przez prefektéw proponowanych i prowizory-
cznie uskuteeznianych, obok ustawicznych zazalen gosel kapielnych na niewy-
gody, na jakie w tutejszym zakladzie byli narazeni; wywolaly pamietne w dzie-
jach tutejszego zakladu komisye z ramienia wielkorzadetwa galicyjskiego tu
wysylane, jako to: sekretarza gubernialnego Nicolaja, ktérego w r. 1805 ja-
ko nadzwyezajnego komisarza do Irynicy ze Lwowa przysiano, celem zdania
sprawy ze stanu tutejszego zakladu. Na skutek raportu przez Nicolaja zlo-
zonego, do czego 1 inne nie mniéj wazne przyczynily sie okolicznodei, miano-
wicie podanie Dra Mikolascha nadlekarza pulku imienia X. Czartoryskiego,
jakie 6w lekarz wprost do J. C. Modei pod d. 26 listopada 1806 r. zaniést—
a w ktérem:

@) opisal oplakany stan zakladu Kryniey,

b) podat wskazéwki ku jego podiwignieniu, 1
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¢) mnadmien, iz on sam zamnierza wzia¢ w 20 letnig dzierzawe zaklad
krynieki, wyszezagdlniajac potrzebne w num ulepszenia i podajac warunki owé)
dzlerzawy; wszystkie te okolicznoder wywolane wspomunionem podantem Dra M-
kolasecha i raportemi Nicolaja spowodowadv wielkorzadztwo galicyjskie do
wyslania (ha moey rozporzadzenia z dnin 2 pazdziermka 1806 1. 14261) od
dzielnéj fachowej komisyi do Krynicy. zlozondj: z prof. umiwersytetn krakow-
skiego Dra Schultesa, 7 owezesuego starosty Sadeckiego Riedeswalda,
z inspektora kameralnego Nossherga, z inzyniera obwodowego Br. Molla
1 zarzadey dobr panstwa Mnszyny Rihma. dla zaradzenia niedostatkom kry-
nickiego zaktadu.

Powyzsza komisya bawiae 6 dni na miejseu w Kryniey gruntownie zha-
dafa stan rzeczy, a powodujac i kiernjac sie $wiatlemi radami Dra Schulte-
sa, wowezas prf. chemit i zastepey profes. khiniki lekarskiej w uniwersytecio
krakowskim, zaproponowala najzbawienniejsze dla zakludn krynickiego rady,
kiore niebawem wykonane, staly sig rzeczywistym a trwadymn fundamentem tu-
tejszego zakladu. Drowi przeto Schultesowi naleiv sie od Kryniey wieko-
pomna wdziecznosé i cze§¢ — on bowiem wybornie pokierowal rzeszona komi-
sy3, on podal madre i niewzruszone zasady urzadzenia tutejszego zakiadu, on
wskazal i scyentyficznie uzasadmil jego rzetelne potrzeby i ulepszenia, on doko
nat analizy chemieznej zdroju krynickiego, on go wybornie opisat *), on naj-
pierwszy wyrwal go z niewiadomosei dotychezas tylko moea grubé) empyryi
i podaniem ludowem do wrzietosei doszly, on nareszele najpierwszy zunakomita
swa publikacyy weield zdré) krynicki do wielkié] rodziny europejskich zdrojow.
Jego rady i projekta dla Krynicy udzielone sa tak znakowite, iz po 70 latach
zdolne s3 wytrzyinaé najsurowsza krytyke scyentyfiezna, a najgléwniejsze z nich
byty nastepujace:

1) budowa goscieriecéw z obu stron do Krynicy wiodaeych, tak izby na
Dukle i na Nowy Sacz tamze dojechaé mozna;

2)  wystawienie budynkow mieszkalnych dla pomieszczenia gosei zdrojo-
wyeh i wybudowanie nowych gmachdw taziebnyeh:

3) ustanowienie stalego lekarza zdrojowego w Kryniey, majacego bye
naturalnym kierownikiem, opiekunem i obronea zakladu, jako instytutu zdro-
jowo-leczniezego;

4) nowe ocembrowanie zdrojow ntineralnycl:

5) zalozenie odpowiednich dla gosei przechadzek i ustanowienie ogrod
nika zaktadowego:

6) Jedna z najwazniejszveh rad: usypanie wzdluz caléj doliny zdrojowé)
watu, stuzgcego dla zakiadu za obrone przeciw zalewowi sasiedniego potoku,
a bedgcego zarazem goscinecn do Muszyny wiodaeym;

*y Schultes J. A, Dr der Medicin und Professor an der Universitat in Krakau

ywUeber die Mimeralquellen zu Krynica—aut Befehl des k. k. galizischen Gubernmumms.

Wien 1807¢%—toz samo po francnzku: Sur les caux minerales de Krynica, Vienue 1807
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7)  zatozenie fabryki kamionek ku rozsylce wody krynickié} za konie-
cZnos¢é przez niego uznane,

Sprawiedliwie przeto prf. Dr Schultes uwazanym byé moze za tworee
zakladu krynickiego, jego bowiem swiatle rady, nastepnie w ezyn zamienione,
moralnie stworzyly tutejszy zaklad, wlewajac w martwy jego dotychezasowy
organizm ozywezego ducha umiejetnosci: a zatem i tutaj pochodnia umiejgtno-
sei ofwiecifa ciemnose a rozwiala gruba empirye i udrapowang w muadurowy
plaszez niendolna rntyne. Czedé przeto i wdzieeunosé winna Kryniea prf. Drowi
Sehultesowi! DBez niego zaklad krynicki, bezwieduy swego celu i swego
znaczen. zapewnie byiby na dingo spoeczywal w swemn niemowlectwie: moze
na dfugo bylby tém samém, czem hyly inne galieyiskie rzadowe zdrojowiska:
Szkta, Truskawea i t. p.

V. Skoro Krynica jako zaklad leczniczo-zdrojowy od r. 1807 pozyskala
wiasnego lekarza zdrojowego, ktéry z obowiazku i ze swego powolania powi-
nien byé jego reprezentantem na zewnatrz i na wewnatrz, czyli z natury rze-
cuy dusza catego zakladu, przeto historya zdrojowiska krynickiego odzwiercie-
dla st w czynnoseiach jego lekarzy zdrojowych; gdyi caly zywot tego rodza-
ju instytutn skupia¢ i przedstawiac sie musi w dziafalnosei jego naturalnego
I najblizszego kierownika, doradey i oplekuna, jakim byé powinien lekarz zdro-
Jowy dla swego zdrojowiska. Dla tego tes jak najscislej sledzi¢ 1 oceniaé be-
dziemy czynnosei tutejszych lekarzy zdrojowych, gdyz zdajac sprawe 2 ich
dzinfalnoser, najwlasciwie)] wywiazemy sie ze zadania historyografa zakladu
krynickiego.

Akta wykazuja, iz najpierwszym lekarzem zdrojowym byt w Krynicy
Dr Nennel, na moey rozporzadzenia wielkorzadztwa galicyjskiego z d. 13
czerwea 1807 L. 23226 na te posade mianowany, ktéry d. 8 lipeca 1807 pruzy-
byl do Krynicy dla objecia swych obowiazkow.

Dr Nennel obeokrajowiee, nieposiadajacy naszego jezyka, pierwotnie
z roczng pensya fl. 400, niebawem podniesiona do fl. 600 (na mocy rozporza-
dzenia administracyi débr » d. 15 pazd. 1808 L. 16102) i z przyznana sobie
tantyemg od sprzedanyeh flaszek wody krynickié] (od kazdéj flaszki 2 kr.)
w krétkim na swém urzedowaniu czasie, gdy tylko do r. 1808 jako lekarz zdro
jowy w Kryniey funkeyonowal, uiczemn nie przystuzyl sie mlodocianemn swe-
mu zdrojowisku.

Jego wycieezka do Lwowa, zapewnie celem zdania sprawy o zakladzie
w r. 1808 przedsiewzieta, kosztowala zaklad fi. 150. Od sprzedanéj w r. 1808
wody mineralnéj (14657 flaszek) otrzymal on tantyemy fl. 244 kr. 17.

W aktach nie znachodzi sie zadna wzmianka o naukowych pracach Dra
Nennela dla zakladu krymekiego.

Byl oun przeto hiernvm dla swego zdrojowiska, upatiujae rychté) sposob-
nosel opuszezenia zakiadu krynickiego,; eo mu sie tez ndalo na samym pocza-
tku 1809 r.; pozyskawszy pusade fizyka cyrkularnego w Nowym Sgezu.

( Dalszy cigq nastepr).
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KORRESPONDENCYA KRAJOWA.

Protokél posiedzenia Towarzystwa lekarzy gub Plockiej z d. 3 (15) lutego 876 1.
( Dokoriczente).

Obecni: Dr Ostrowski, Wokulski, Przygodzki, Lembke,
Stepniewski, Wyczalkowski, Budzvhski, Perkahl,Cwier:
ciaktewicz, loene, assys. weter. Zalewwnbki i mag farm.Liebcben.

Sekretarz odezytal protokd! poprzeduiego posiedzenia i dal takowy do podpisania.

Prezes towazystwa zabral nastgpnic glos i zwrdeit uwage na czeste pojawienie
sig w ostatnich miesigcach zapalenia krupowego pluc ze zmiennym atypowym przebie-
giem. Dr Ostrowski zazuaczyl sam fukt, tylko nie wdajac si¢ w rozbidr szczego-
fowy objawdw pojedynczych, albowiem nad takowym pracuje jeden z kolegéw, rozporzy-
dzajaey dosé liczuym stosurkowo szpitalnym materyalem.

Jedném z najwiekszych zadag a zarazem i celem zawigeywania wmiegjscowych sto-
warzyszeh lekarskich jest dokladue zapoznanie sie z topografia dané) mie)scowosel i okre-
glanie jej klimatycznych warunkéw. Na téin polu miejscowe stowarzyszenta majy jeszeze
bardzo wiele do zrobienia, u praca ta tuk vozlegla, ze daje si¢ tylko czgsciowo przy
ogdlnem wspoldzialaniu przeprowadzaé. Nauka lekarska, opierajac sig na podstawie
nauk przyrodzonych, korzysta z postgpéw tukowych i czesto ucieka si¢ do mich dia roz-
$wiccenia niejednego zawilego pytania. Flora Jdanej miejscowosci, poréwnaweze badania
nad geograficznem rozlokowaniem rosélin sa nieskonczenic cickawemi faktami obrazuja-
cemi bardzo wyraziscie warunki kiimatyczne i sanitarne danéj miejscowodci. Majac to
na vwadze, wzywa Dr Osgtro wski czlonkow towarzystwa do ulozenia flory guber-
nii Plockié) z uwzglednieniem roznic, jakie przedstawiaé moga pojedyficze powiaty.
Praca ta, o ile utrudniong jest dla pejedynczego baducza, o tyle zuowu daje si¢ z lat-
woscig przeprowadzié przy zbiorowywn wspoludziale. Zwlaszcza bardzo pomocnemi moga
byé w tym wzgledzie panowic aptekarze, ktdrzy jako lepiéj obznajomieni z opisowa bo-
tanika, z wiekszag korzydcig przylozyé sie moga do wprowadzenia w iyele wyrazonej my-
§li. Poczatek w tym kieruuku zrobil juz pan A dams ki, aptekarz z Sterpea, uloze-
niem herbaryum powiatu Sicrpeckiego. Zapewniwszy sobie poparcie wigce) obe-
znanych z t3 galezia wiedzy miejscowvch przyrodnikéw i majac zamiar prosié
o wspéludzial w tej ogdlnéj pracy prof. Aleksandrowicza z Warszawy, Dr
Ostrowski wyraza przckonanie, ze w razie urzeczywistnienia zamierzonego dziela,
towarzystwo nasze polozy prawdziwa zasluge dla krajowego przyrodoznawstwa. Obecni
na posiedzeniu czlonkowie zobowiazuja sie o popierania rzuconéj przez Dra Ostro w-
skiego mysli.

Sekretarz H o en e odezytal przyslane na jego rece ciekawe spostrzezenia kol-
Wnorowskiego z Racigza p. 1. ,,Leczenie porazeh powstalych po chorobach zara-
zliwych ostrych za pomoes elektrycznodei* W pracy swej opisuje kol. W. trzy wypad-
ki: pierwszy dotyczy 78 letniego chorego C. J., ktéry przebywszy ospe w 6-n tygoduiu
po chovobte ulegl porazeuiu (paresis) gornyeh i doluych koticzyn wraz z siloym zapar-
ciem stolea. Upewniwszy sie, ze bezwlad ten nalezy odmesé do bezwladow obwodo-
wych, kol. W. zastosowal prad indukcyjuy Sredniéj sily, umieszczajac w pierwszych
minutach kohee elektrodiw na dloniach, w nastepnych 5 minutach przykladajae katode
na okolice 5 kr. ledzwiowego, a anode przesuwajac w kierunku nerwdéw, poczem elek-
tryzowal przez 10 minut kazda z konczyn oddzielnie. P’o 8 posiedzeniach chory wy-
zdrowial zupeluie. Drugi wypadek, zaslugujgey na szezegoluiejsza uwage ze wzgledu
na dokladnie opisana symptomatologieg, jest bardziej skomplikowanyia i dotyezy bezwla-
du (paralysis) podniebienia miekkiego, gardzieli i prawej konezyny gorné) post typhum,
powstalego w pare dni po przebytej krvzie durzyey brzusznéj u 14 letniego chlopea.
Trudnodel w elektryzacyr pochodzace z anatomicznych waraukdw zwalczal kol. W. w ten
sposob, ze przylozyt biegun dodatni pod kat zachwy, ujemnym za$ biegunem zakrazy-
wionym w ksztalcie tukn dotykal sie podniebicnia migkkiego i zardziell, Mauipulacya
ta, jakkolwiek dla chorego dosé¢ przykra, wydala jednak bardzo dobry rezultat, albo-
wiem po 4 posiedzeniach podniebienie i gardziel normalnie funkeyonowaly. Za to bez-
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wisd gornej kohczyny z trudnodeia tylko dal sie zwalezyé i potrzebowal 17 posiedzen
do zupeluego wyzdrowienia. Po trzech tygodniach niewyrazna mowa zwricila sie cho-
remt, trzy posiedzenta wystarczyly tym  razem do zupelnepo 1 trwalvgo wyleczena.
Rowniez interesujaeym jest ze wzgledu na ctyologie trzuci wypadek kol. W. Post dy-
senteriam  powstalo porazenie konezyn dolnyeh i bezwlad gdrnych. Zaniedbaua chora
przedstawiata stan wielee oplakany—wynedznienie znaczne, moez zawieral bialko, brzuch
wzdety, kilkanadcie sluzowo-ropuistych wyproznien dziennie przy powyzej wymienionych
bezwludach, Zastosowywanie odpowiedniego ogdlnego leczenia i clektrycznodé znacznie
poprawily stan chorej— przerwanic jednak kuracyi nie dozwolilo kol. W. przeprowa-
dzenin catkowitego spostrzezenia.  Wnoszac z pojawienia na 3 posiedzeniu kurezliwodci
w miesniach i ten wypadek mialby prawdopodobuic pomyslne zejcic. W eptkrytyeznych
nwagach kol. W, sklania ste do przyjecia bhezwladow ohwodowych po zakaznych cho-
robach, juko spowodowanych zaburzeniami w odzywianiu nerwow i na téj zasadzie opie-
rajac si¢, uwaza stosowanie elektrycznoser jako najwieeé] vacyonalne, co tez i praktyka
atwierdza,

Kol. Lembke demonstrowal cickawy preparat przypadkowo odualeziony przy
posmiertnem badanin zwlok. Mlody zolnierz, dwa lata w stuzbie wojskowdj pozosta-
jacy, umar! wsrdd oznak durzyey brzusznej w kodcu drugiego tygodnia. Przez caly
czus choroby, jak rowniez i w czasie stuzby, o ile odpowiednic wiadomosci zebrac sie
daly, nie okaz,ywdl zadnych objawdw mdzgowych. Sekeya stwierdzila dyagnozg durzycy,
bardzo wyraZuie zreszta kliniczaie sie objawiajgecj. Jednoczesnie znaleziouo jednak
w prawéj kosci uumemowcj ponizej guza (fuber) znaczne uszkodzenie kosci, w ksztal-
cie t11pt>cmvm z wyvmiarem podluznym 1Y, cala, a szerokim na pdt cala, widoeznie
istuiejace juz od dawnego czasn, Nua zewnetrzne] bowiem powierzchni kosci w ozna-
czonem miejscu substancye kostna zastepowala blizna chrzastkowata uginajaea si¢ z fat.
woét‘ia pod naciskiem palca. Wewnetrzna zas tablica kodei (tabule vitrea) byla na tem-
ze 1n1eJ¢scu wgiety na wewnatrz, tak ze sterczalu jako wyrostek bldsszWAtv kostny
w jamie czaszkowéj. Wyrostek ten przedziurawial twarda opone (dura mater) mozgo-

4, pozostale zas blony zgrubiale wtloczonemi hyly w substancye mozgows. Wyna-
czynienia U oznaki zapalue (za wyjatkiem wyzej wymienionyel) nie da.w.tty sig widzied.
W ozywione) dyskussyi, jaka wywohnl powyzszy wypadek brali udzial kol. Lembke,
Stepniewski, Przygodzki i Budzyaski. Kol. Przygodzki opowte-
dzial pare wypadkdw zranienia kodci czaszkowych skutkiem ran postrzalowych, a jeden
ntkwienia kuli w Jamie bez wywolania objawéw mdzzowyel, spostrzeganyveh przez nie -
go na klinice pr. Karawajewa w Moskwie.

Nuastepnie odczytal kol. Budzynski opis zajuujgeego wypadku utrudnienia
porodu znacznem zwezeniem pochwy. Kobieta drugi raz rodzaca—przed 5 la.ty odbyt
si¢ pierwszy porod. Pomimo zwyklych wymiaréw miednicy, poréd ten byl uiezmiernie
trudny. Wezwane do porady baby wiejskie uzywaly przerozn)ch, mkwnzyc”ne czasy
przypominajacych manipulacyj bez rezulatn. W padly wreszceie na genialng mysl vozpy-
chama rekami drdg porodowych., Dziecko wyszlo nu,zywe, matka diugi czas odbywali
sigzkie puerperium, poczem nastapllo znacene zwezenie pochwy, tak ze immissio penis, jak
opowiadal maz, odbywalo sie tvlko czesciowo. Kol. B. znalazt rvodzaea w oplakanym
stanie: upadek sil znaczny, polozenic czaszkowe, wody plodowe juz odeszly. Z wielka
tradnoseiy zdolal wprowadzi¢ pare palcow do pochwy i przekonal sie, ze praca porado-
wa byla w pelni rozwinieta, gléwku dziecka z caly sila byla purty, leez bliznowate zwe-
eenie nie dozwalalo przejdcia.  Polozenie bylo rozpaczliwe, tembardziéj, ze w oko-
licy nie bylo drugiego lekarza. Zanim kol B. zdolal zaopatrzyé sie w odpowiednie
ISty nment:x praca macicy ustala, chora le?dld prawie w ciggtem omdieniu.  Pomoe aku-
szeryjna polegala na rozeigein bliznowatych cwezen w trzech kierunkach, poczem zalo-
zono kleszeze. DPorod byt szezesliwie zakonczonym, i matka 1 dziecko utrzymanemi
byly przy zycin. Okres poporodowy przechodzil  dosé ciezko, starania jednak kol. B.
uwiehezonemi byly po:n\'slnem zejsciem. W pare miesiecy kol. B. mial sposcbnodé wi-
dzenja rzeczonej koblet.y, nie uskarzala sie na zadne dolegliwosei, pochwa jednakze zno-
wn byla zwezona, chociaz w znacznie miejszym stopnin.  Zwezenie to przypisuje kol.
B. niedhalodct chore] w czasie rekonwaleseencyi.

Posiedzente zakohczonem zostalo odezytem asses. weter, Zalewskiego p. t
»Kilka uwag o epizoocyach w gub. Plockiéj w r. 1875 1 przyczynach tychze." Z uwag
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tyeh dowiadujemy sie, ze povumo niekorzysinveh warunkdw kosmicznych, stan sanitar-
ny zwierzat domowych byt w roku zeszitym nie zlym, 1t Ze nie bylo zadnyecli epizoocy]
przybierajaeych rozleglejsze rozmiary., Pomimo tego jednak brak paszy oddziaiywal
niekorzystnie na hodowle zwierzat. 7 chordh epizootycznych zdarzaly si¢ nastepujace:
w pierwszych miesigeach 1875 r, czgstemi byly stany anemiczne u koni, owice 1 na bydle
rogatem, pomdr byl nie wielki, zawdzigezajge wiosennej 1 letniej pasz.. U koni pricz
tego spostrzegano napady kolki i zolzy polaezone z blonicowewnr zapaleniem i gorgezky
nerwows, w niektorych miejscowodciach szybko przechodzgea w nosacizneg (7). W po-
czatkach lata skutkiem zmienncj temperatury powietrza wybuchia w kilku miejscowo-
sciach epizoocyn zarazy pyskowéj i racie (apk{ae el paronychia epizootica) 7z tagodnym
39(111 ak prrebletnem szybkiemm przechodzeniem 1 slaby zarazliwodcig. W miesigeu Iipcn
i sierpniu w powiatachk Plonskim, Ciechanowskim, Mlawskim i Sierpeckim pojawita sie
w oD I’l]lBJsLOWOéClELLh choroba w:w]ukowa. { febris carbunculosa), w 4 migjscach na bydle
rogatem 1 trzodzie chlewnéj, a w 1 i na koniach., 7% ngdlné) ilogei 1133 sztuk bydia
zachorowalo 78, z ktdrych padlo 67, reszta wyzdrowiala. U owiec wydarzaly sig tyvlko
sporadyczne wypadki. Wscieklizna pojawiala si¢ pielicznie. W meu lipeu we wsi Po-
morzanach (pow. Lipnowski) panowala biegunka krwawa natury karbunkulowé), groznie
si¢ objawiajgca i przedstawiajaca pewne podobiefistwo do ksiegosuszu, wywolana mala-
vya lak miejscowych. W pow. Sierpeckim grasowala takze $wierzba na owcach 1 ko-
ninch.  Ze sporadyoznych chordb spostrzegiuo nieiyty drdg oddechowych i pokarmo-
wyeh, a u koni zawroty glowy 1 zapalenia mdzgu. W mcu gradniu obserwowano takze
jeden wypadek tezca nutury reumatyezndj u 4 letnié] klaczy rassy poprawnej, ktdra
w 11 dnin choroby padla. J. I

KRONIKA ZAGRANICZNA

Przyczynek do rozbioru kilka biezgcych kwestyj chirurgicznych
Przez Dra ‘I'n. Billrotha, Prof. chirmrgii w Wicdniu.
(Dalszy cuag).

W nastepujaeym W}padku takze nie mozna wykliuezyc juz nastapionego zakazenia,
smieré jednak na pewno nie sprowadzila to ostatnie.

Wypadek ten, takze pod wzgledem operacyjunym bardzo zajmujacy, jest nastgpuy:
23 wrzeswis 1874 r. przyjeta zostaln do kliniki Teressa R, kucharka, 29 lat wicku
majaca, z przyczyny chrzestniaka kostniakowatego nadzwyczajné) wietkosei, punktem wyj-
$cia ktorego byla lewa polowa mieduicy. Wyrastanie nowotwora bylo po raz plerwszy
spostrzezonem przed dwoma laty. Obecnie przedstawial sie twardy guz, wielkoseciy
przechodzgey glowe doroslego wezezyzny i poezyuajaey sie od lewej galezi poziomeé;;
guz takiejze samej twardodei znajlowal sie w miednicy, ktoré) jame wypelnial tak do-
kladnie, ze od dawna juz wyprdzunienia zardwno kalu, juk 1 moezu z wielka trudnoscig
si¢ odbywaly.

Chora juz od wielu miesiecy nie opuszezala lozka, gilyz lewe udo z2najdowalo sie
ciagle w abdukacyi, jakkolwiek w stawie poruszulo sie z zupelny swohoda; aproez tego
byly w lewem udzie silne nerwaobile, szezegdlnic] na przebiegu nerwu zastonowego.

Po pierwszem badamin wypadku pomec zdawalx mi sie niemozebng; cheiatem
odeslta¢ nieszezeshiwa <o domn, by umarla spokojnie w kole swyceh bliskich; stan  jej
jednak, aby byl znosnym, wynw urtl ('odmenm.J pieczy lekarskiej, na co jéj svodki nie
pozwalaly. Wiclokrotne codncmm uzycie cewnika, wybor odpowtedniego pozrwienia,
czesto wskazane lewatywy, ,.mtl?vluw(mu pnqunrn z powodu béléw, po czeder w kon -
czynie, a po czesci w pmlbnzus»:u odzyvwajaeych sie, wszystko to moglo bié stosowanem
tylko w szpitalu, W ten sposoh mielidmy przed swemi oczammi stan  sie pogarszajgey
1 zaezela uas trapié mysl: czy to wladetwe, hy tutaj umarl ktos z powodu nowotworu,
hagodnego w sweéj istocie t znajdujacego sie na takiej czedei kosei, ktorej oddalenie nie
zagraza bezwzglednie ani zyciu, ant tez zapewne czynnosdciowm fizyelogicznym. Nie win-
nifmy usuwacé si¢ podobnym myslom, gdyz one daly poczatek najzbawienniejszym ope-
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racyom, choctaz zardwno czesto doprowadzaly do gorzkiego zwatpienia 1 przeswiadeze-
nia o granicy naszeé) sztuki.

‘T'veh samych wrazefi dodwiadezalem juz raz w wypadku prawie zupelnie podob-
nym; nie byly dla mmnie takze nowemt ani mysl o moznosci skatecznego oddalenia tego
nowotworu czy to w polaczeniu z czesciowy rezekeyy miednicy, czy te2 bez niéj, ani
tez utworzenie odpowiedniego planu operacyi. Podobna operacye juz raz wykonywa-
tem, wzgledem czego ciekawych odsylam do opisu przezemnie we wladciwym czasie do-
konanego (Chirurg. Klimk, Wien 1869—1870. pag. 211).

Mozno$é operacyl polega na przypuszezemu, ze siedlisko nowotworu we wngtrzu
miednicy odpowiada jego zewnetrznemu polozeniu.  Prezypuszozeuie to, ktore z powoda
wielkosci nowotworu daje sie przyblizenie tylko sprawdzi¢ z wielkg trudnodcig i1 przy
uzyecin wszelkich znanych metod badanta, okazalo sie prawdziwem w wypadku dopiero
co przytoczonym; i tak operacya tamta powliodla sie nad wszelkie spodziewanie.

Chory umart 7-go dnia po operacyi z powodu posoczunicy; nawet przy daleko

mniéj znaczgcych operacyach nie jestedmy panami podobnego zejicia, uie zaprzecza je-
dnak ono mozliwéj skutecznodcei operacyi té) w ogdle.
W obecnym wypadku okolicznoser byly jeszeze cokulwiek gorsze; rozprzestrze-
mienie guzéw bylo znaczniejsze, a stan ogdlny daleko gorszy, Wybadanie miejsca wyj-
gcia nowotworu w miednicy byfo prawie niemozebuem, gdyz odoytnica 1 pochwa byly
niedostgpne dla badania palcem; ozna bylo tylko powiedzieé, ze brzeg galezi wstegpu-
jacé) 1 guz kulszowy byly wolne od guzdw; galez pozioma pozostala niezmienions;
pochwa, macica, pecherz i kiszki lezaly w miednicy z prawej strony i nie byly w zu-
pelnodci ucidnigte; w kazdywm razie siedlisko rowotorn bylo z lewéj strony; lecz na ja-
kiéj szerokosci?

To bylo niemozebnem do ozuaczenia i odstraszalo mnie od operacyi jeszcze wow-
czas, gdy pod kaizdym innym wzgledem bylem juz ua nig zdecydowany. Jak-
kolwick przy powyié] wspomnianéj operacyt krwawienie bylo nieznaczne, obawialem
slg go jednak w obecnym wypadku =z powodu obszerncdei nowotworu. Jednak ucisk
aorty tak skuteczmie, w ostatnich czasach stosowany, dawal mi nadziej¢ pokonania téj
okolicznosei. Dla dogoudnego odplywu ropy postanowilem wyciaé czedd galezi wstepu-
jace] i do jamy wprowadzié rarki drenowe.

Postepy dokonane w dziedzinie techniki operacyjnéj pozwalaly mieé¢ nadziejg co
do pomysluego zejscia operacyi.

Fatalna okolicznod¢ zmusila do predkiego: zdecydowania sie; nastgpil cuchnaey
ropny odplyw z pochwy polaczony z gorgczka, ktéry mie dal si¢ powstrzymaé czestemlt
zastrzvkiwaniami, dokonywanemi za pomocy elastycznego kateteru.

22 listopada przystapilem nareszcie do operacyi, jakkolwiek z niechgcig. Zanie-
cham szczegblowego opisu tej operacyi, gdyz zajmowalby on tylko miejsce niepotrzeb-
nie, kazdy uwierzy memu zapewniepiu, 2e zaréwno ja I moi assystenci przystgpowali-
smy do operacyi ze wszelkg przezornosciy i z przekonaniem, ze podejmujemy si¢ bar-
dzo smialego przedsigwzigcia, w ktorem idzie o ocalenie w wysokim stopnin zagrozo-
nego zyecia czlowiekowi, Wszystko tez bylo przygotowane. 7 poczatku waszystko szfo
pomysluie. Miejsce przyczepienia nowotworu b}'tﬂ nawet .nadspodziewanie male, réw-
najac si¢ mmej wiecéj poprzecznemu rozmiarowi przedramienia u czlowieka dorostego.
Wpilowalem nastgpnie wigksza czeS¢ galezi poziome]j i spodziewalem sig, ze po odjg-
ciu jeszeze czedel galezl wstepujacé) i nastgpnem oddzielenin powloezki nowotworu, be-
de go mégl wydobyé z miedniey. W tymn razie jednak omylilémy sie w naszem przy-
puszezeniu co do miejsca przytwierdsenia nowotworu we wnetrzu miedniey. Obiedwie
wspomniane wypilowane czedei miednicy wypadly, guz nie byl do nich przytwierdzony,
lecz jak sig vastgpnie okazalo, bardzo szeroky podstawa zajmowal lewa wewngtrzng
powierzchuig miednicy. DPrzestrzef uzyskana przez rezekcye umozebniala wprowadzenie
lewéj reki do jamy wmiednicy 1 oddalanie nowotworu warstwami. ‘Lo ostatnie bylo na-
reszeie dokonanem po wielogodziunéj pracy, przy ktoréj, ma si¢ rozumieé, od czasu do
czast naciskacz aorty byl zdejmowany 1 cala operucya byla polgeczona z silnym krwo-
tokiem zylnym we wnegtrzu miednicy.

Z trwaniem operacyi 1 wzrastajgcem zmeczeniem duch moj coraz bardziéj npadal.
Nareszcie oddalenie nowotworu bylo dokonanem. Wezystkie naczynia krwawigce pod-
wigzano, ran¢ calg porzgdnie zatamponowano; chora zad tymezasem, ktorg tylko slabo



znarkotyzowano, stawala sie coraz wit;u,j uiedokrwistq i coraz bardzic) upadala na si-
lach, btdra\hanr si¢g co pleda(d przuneac ja do lozka 1 ogrzac gdyz nie cheiala wie-
céj przyjmowad auni wina, ani kawy gorgceej, a spozyte juz po czeser zwymiotowala.
Jakkolwiek jednoczednie z olmtrunklem vany, na wszystkie 4 koficzyny nalozylismy ela-
stveene bandaze 1 wowezas dopiero oddalilisiny naciskucz aorty, Lo jeduuk podezas tey
ostatniej czynnosci nastypilo glebokie omdlenie z absolutnem zniknigeiem te¢tna, uiere-
gularnem oddychamem 1 zupelny nieprzytomnoscia.  Widoczuie 1 tak juz niezuaczna
ilod¢ krwi po usunieciu naciskacza rozdziehlu sie na znucznie wiekszym obszarze i tlosé
)6) zaopatrujaca serce, mozg i pluca nie wystarczala dla norwalnej 1ch ezynnodcel.

Serce jednak bylo jeszeze czynnew; przedewszystkiem szlo o zaopatrzente w krew
wozgu. Zamiast polozenia pozivmego jakie si¢ zwykle omdlalym nadaje, w chwili naje
wigkszego niebezpieczefistwa, zastosowano obunizone polozenie glowy (die tiefe Kopf-
lage).

StIni assystenci unosilt pacyentke w gore za koficzyny i po pewnym czasie od-
dychanie stalo sig re guldllllelszelll, rozszersone poprzednio zrenice znowu si¢ skurezyly,
trupio blade wargi znowu sig zarumleml), w}atd,pnh na nowo wymioty kawg. Chora
przyszla cokolwiek do siebie, starala sie mowié 1 poprawié swe IIchW)k{b Przymusowe
polozenie,

Skutek polozenia glowy byl niezwykly; ja juz o chove) zwatpilem i ciesze sig, ze
mam sposobnosé wirazi¢ sig z uznaniem o energi @ wytrwalose wych assystentow, Po
3 do 4 minutach prawie pilonowego polozénia kolor warg stal sie cliemnym i sgdzili-
smy, ze krazenio krwi jest juz dostatecznie czyunem, by sie utrzymalo w polozeniu po-
ziomewm. Jeduak po kilka minutach t«kneéo polou.ma nastapitl znowu zupelny upadek
sit. Powtornie zastosowano polozenic pionowe i tenze san skutek nastapit co poprze-
dnio, Czynnodé te pieé razy powtarzano z jednakowym skutkiem.

Jasnem jest, ze assystenci sig nareszeie zmeczyli i dla tego staralismy sig ulozy¢
¢horg na réwni pochylej, by mniej sil uzywaé potrzeba dla jéj utrzymuma. (Przy tem
to zdarzylo sie, ze glowa niekiedy siluie naciskala na mostek i sprawialo wrazenie, juk
gdyby w skutek tego dusznosé wzrastala; sadze jednak, ize okolicznosé ta jest bardeo
zludng.  Jezeli np. nacisng swéj mostek szczeky, o jakkolwick sprawi mi to pewng
niewyguode, Jednak oddechaniu swobodnemu tylko bardzo malo przeszkodzi; odplyw krwi
z zyly szyjowe‘j takze nie tile ucierpi, jakby sie to a priori zdawaé woglo).

Stalo sie nareszcie niew: !,tplth‘ll]., ze absolutna 1losé krwi znayluy;ca su; W orga-
nizinie  zbyt maly jest dla uu‘?;nmnla zycia dopoki si¢ nowe ilosei jéj nie utworzy,
gdyz mesbedne funkcye odbywaly sig t)lko w skutek sxtucznego zastoju krwt w moz-
gowiu. oz wiec zrobié, wypadalo, jezeli nie przetoczenie krwi?

Przezwycigzylem wstret swgj do té) operacyi i oznanmilem obeenyin, ze jezeil
kiedy to najbardzi¢) w obecneéj chwili wskazanem jesf przetoczenie krwi. Natychmiast
Dr Klotz z Tyrolu zaofiarowal sie uzyczy¢ swej kewi dla pacyeutki i siosowna ope-
racy¢ zaraz wykonalem. Waszystko znajdowalo si¢ pod reky. Odwlékniong i przefil-
trowang a nastepuie ogrzang do 37°C. kvew 2zylng przctoczylem do lewé) tewnicy ramie-
niowéj pacyentki, Chora lezala 2z glowy nisko opuszezong i stawiala tak nacigty opdr
podezas obnazania naczynia, ze dwoch aggystentow musiaulo utrzymywaé jéj ramie, a ja
dopiero po dlugiem szokaniu i watpliwosei czy mam przed soby tetuice lub zyle, by-
lem w stanie kaniule¢ wprowadzié | krew w kierunku obwodowym zastrzy knaé.  Chora
wlasuie narzekala jeszeze na silne béle | krf_suata y paule ln'nfcssulz-“ w chwili gdy
rozpoczalem traunsfuzye i powoli 3 uncye krwi zastrzyknalem; ramie nabralo juz tetni-
cze) czerwonoscei, niektore zyly podskdrne stawaly sie  widocznemi—w jedune) chwili
tymezasem  rysy  pacyeutki sig odmiemly, oddychanie | nderzenia serca ustaly; —zycio
niespodzianie ulecialo.  Wszystkie starania aby chory do Zyeia przy wrécié byly darem-
ne. Daleki jestem od utrzymywauia, ze bez transfuzyi pacyentka zylaby dotychezas,
va kazdym jednak z obecnych wypadek ten sprawil takie wrazenie, jak gdyby transfu-
zya bezposrednio Smieré za soby  pociggnela.  Uplynela wdwezas godzina od chwili
ukonczenia operacyi, ktéra trwals dwie godziny.

Ogledziny posmiertne na migjseu operacyi nic innego nad wyzé) wspommiane nie
okazaly. Co sie tvezy niskiego polozema glowy, to ciekawy byla ta okolicznos¢, ze
mozgowic okazalo si¢ wlasnie nie tyle anemicznem, c¢o e czedei. Co sie 243 tycay
ssmego przetoczemia, to na uwage casluguje ten wyglyd, 2¢ w prawem sercu 1 plucach
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znajdowala si¢ umiarkowana iloéé krwi, podezas gdy lewe serce bylo zupelnie préine
r znajdowalo sig w sianie umiarkowanego skurczu. Narzady brzaszne byly w wysokim
stopnir malokrwiste.

{Dokoncznie nastgpr)

Wiadomoscl biezice.

— Liy. wn. causticus jaho prophylacticnm po ul\a,weul.wll ol psa wseleklego. Przez O. St e-
fano (L. Morgagni 1875, z. &, Deutseha Zeitsehr, f. prakt, Med. 1875).  Antor opi-
suje trzy wypalki. w ktoryelh osoby prawiew tym samgm czasie zostaly ukaszone przez
wacieklego psa. Jedna z niel, ktera nie przewidywaty weale niebezpivczeastwa i nie
leczyla sie, po 6!/, nuesigeach dostala wodowstretu i umarla, Drugie dwie z dosé zna-
eznemi ranwme udaly sie zaraz do lekarza, jedna w '[y, druga w pil godz. po ukgszeniu.
Autor opatrzyl rany skubanka zmaecz zang w by. am. causticus, ktora odnawwno skoro
uschla. Obie rany zagoily sie szibko i chore wyzdrowialy zupelnie. Pomyslnego re-
zultatu nie przypisuje autor zracemn wplywowl tego srodka, leez uwaza go za specyfi-
czng odtrutke przeciwko jadowi udzielonemu cialu  przez ukyszeuie wicieklego psa.
4 tego powodu zaleca natyehmiast podskornie zastrzvkiwaé lig. am. caust. w bliskosci
zanl:mu_] praez psa rany.

~— Przyczynek do teoryi krazenia Krwi w l.glmc) wicncowej serea. Przez Dra F. Klug'a
(Centralbl. f. d. Med. Wissensch., 1876. N. 8). Autor w pracowni fizyologiczne; w Bu-
dapeszcie, w Ktorej jest assysentemn, wykonal dodwiadezenia na zabuch 1 krdlikach, ma-
jace na celn wyjadnienie stanu napelnienia naczyn serca przy skurczu 1 rozkurezu jego
W tym celu otworzywszy klatke piersiowg u zab unosil serce, pozostawiajac je w zwig-
zkn z naczywiami i podprowadziwszy nitke jedwabna, podwiazywal je w chwili skuarczu
lub rozkurczu, Rekoczyn ten wlaje si¢ latwo, jak twierdzi autor, przy wprawie ) uwa-
dze. Zanuvzywszy nastepuie serca, w ten sposob ofrzymane, w kwasie siarczanym roz-
cienczonym w celu wyvwolania zakrzepnigein krwi,. badal nastgpnie skrawki zrobione
z ser¢ w stanie skurczu 1 rozkurezu znajdujacych sie i znajdowal zawsze w sercu skuc-
czowem zupelng bezkrwistodé z wylaczeniem jedynie warstwy powierzchownéd)] miednis,
ktora nieco krwi zawierala, podezas gdy naczynia serca rozkurczowego obfitowaly w krew.
Tez same doswiadezenin robil K. na kedlikach, z t3 jedynie rdéinicy, iz podtrzymywal
zycie zn pomocy sztucznego oddychanta, a dla zwolnienia skarezen serca draznil nerwy
bledue, po po;n‘zednim ich odpreparowaniu.  Wynik badania byl takiz sam. Szkoda
tylko, iz autor nie podaje iladci sere w ten sposob przezen zb«tdan)ch. N4 mocy do-
éwiadczen tveh autor uwaza si¢ za uprawnionego do ostatecznego orzeczenia, iz serce
przy skurezu wyciska z stebie krew wlasna, ktora dopiero przy rozkurczu swobadnie
krazy¢ w nidm moze. S, M.

— Przyezynek do radykalnego uleczenia przepuklin. Przez Prof. M. Langenbecka
z Hanoweru (Memorabil. 1875, z. 2). Przy przepuklivach pachwinowych wyecina sig
czworokatny, horyzontalnie lezaey, wiqz Pouparta pod ostrym kq.tem przecinajacy
plat skory, knureO‘o podstawa odzywiajaca zwrdeona jest do spo_]enm iouowego. dego
szerokodé winosi 1 — 1y palce w poprzek, jego dlugosé przy najmuiéj dwa razy tyle.
Po odduelemu plata skéry oddala sie tkanke komorkowaty pokrywajgca ramiona pier-
seienia pachwinowegn i tepym instrumemtem (cewnikicm) rozrywa tkanke, znajdujacy
gie w kanale pachwinowywm. Poczem wolny koniec plata wsuwa sig w kanal, tak iz le-
zy na plask, nie skrgcony i mie nupiety.  Wreszcie brzegl rany powstate po wycigeiu
plata laczy sie za pomocy szwow. Leczenie trwa od 10 do 14 dni.  Rezultat operacyi
w trzeeh wypadkach nader pomysiny. (Ypaska przepuklinowa, ktéra we wszystkich
trzech wypadkach niedostateczne tylko oddawala ushugi, okazala si¢ jnz zbyteczna. Vo

4 tygodnisch okolica pachwinowa byla jeszeze jedrna, platy przyrosty calkowicie.
= e
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