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OGLOSZENIA.

Dr. Tymowski.

praktykuje jak lat poprzednich w San Remo. 20—13

W PRACOWNI CHEMICZNO-LEKARSKIE)
SZPITALI WARSZAWSKICH

Istniejacej w gmachu szpitala S-go Ducha, Iilektoralna Nr. 12, dokonywa
rozhiorow chemlunych poszukiwan, nnkloskopowych i t. p. badan wulmdmwy ch
w zakres patologiiihygieny. Zawiadujgcy pracownia

Or. L. Nencki
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chemik szpitali warszawskich.

PAPIER FAYARD et BLAYN
PARYZ, rue Saint-Merry . 30.

Leczy: katary, choroby piersiowe, reumatyzmy, eparzenia i nagniatk.
Znajduje sie we wszystkich aptekach.

CHLORAL W PERELKACH LIMOUSIN'A.

Wodan Chloralu w postaci cukierkow.

Chloral w peretkach Limousin-a jest zawarty w eukrowane] skorupee, o mu nadaje pozdr
cukicrkow okiggiyeh. Kazdy z tyeh cukierkéw zawiera w sobie 25 centygravuniw czystego i skry-
stalizowanego ehloraln. Zazyty w tej formie chloral nie sprawia ueczuela dlawienia w gardle i nie

ma tego nieprzyjemnego smaky, jaki posiada wodan chloralu rozpuszezony w plynie.
“Pordwnanie odpowiada tu wszelkim warunkom éeiclosei a sprawdzenie czystosci produktu

jest fatwem i natychmiastowen.

Pigé do dziesigein eukierkow wywiera wplyw uspokajajacy i sprowadza sen. Kazdy flakon
zawiera w sobie 40 bmh ch enkierkéw. ktére maja po 25 centigram. najezystszego wodanu chloralu,
Chloral w peretkach Limousin’a znajduje sic w Larvin w aptece Limousin‘a 2 bis rie Blaunehe,

w Rosayi we wazystkich glowniejszyell aptekael. i skladaeck materyjalow apteeznyeh.

Adres Redaktora. Marszalkowska Nr. 45.
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KAPSULKI i PIGULKI
Z BROMKU KAMFORY

DOKTORA CLIN

Laureata facultetu medycznego w Paryzu. — Nagroda Montyon,

KAPSULKI i PIGULKI Dra CLIN z éromku kam/fory Wiywaja, sig
w chorobach nerwowych, mdozgowych, w dolegliwoscrach sercowych ¢t od-
dechowych, oraz w nastepujgcych przypadlosciach: astmie, bezsennosct,
kaszlachnerwowych, spazmach, palpitacyach, kokluszach, epilepsyi, kon-
wulsyach, zawrotach glowy, zagluszentn, gorqczkach, migrente, w cho-

robie pgcherza i kanaldw moczowycl inauspokojenie calego organizmu.

NALEZY WYSTRZEGAC SIE PODROBIEN, t WYMAGAC, JAKO GWARANCJE,
NA KAZDYM FLAKUNIE MARKE FABRYKI (ZASTRZEZON4), OPATRZONA W PODPIS

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon

Nabywac moZna w ParyZu u Clin et Cie, 14, rue Racine; zaé w Warszawis
i na prowincyi za posrednictwem wszystkich aptekarzy u ktérych znajdujg eie jednoczednie
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$ PIGULKI ZELAZNE D™ RABUTEAU
L < LAUREATA INSTYTUTU FRANCY! ¢
€ PIGULKI ZELAZNE RABUTEAU sg pokryte cukrem. 4
@ Liczoe studya, dokonywane w szpitalach przez professoréw fakultetu paryz-z
3kiego wykazaly stanowezg skuteczno$é Pigulek zelaznych Rabuteau w nastgpu-¢

@jacych stabodciach: blednicy, bezkruwistoéct, w utratach krwi, w og6lnej niemocy,

@ ycienceeniu, w rekonwalescencyach, w slabosciach dzieci | wszystkich w ogole sla-¢
:boéciach spowodowanych brakiem krwi, :
© PIGULKI ZELAZN¥ RABUTHEAU nie czernig zgbéw. daja sig trawié najstab-g
®57vm osobom nie powodujac obstrukeyi. Zazywaé regularnie po trzy pigalkie
:ranoiwieczorem przed jedzeniem. ¥ :
¢ XKuracja zelazem za pomocg pigulek Rabuteau jest bardzo oszcz¢gdna, stanowig
:ona bardzo maly wydatek dziennie. . z
& Nalezy wystrzegaé sig podrobief, i wymagaé jako gwarancje na kazdym fla-g
$konie pigulek zelaznych D-ra RABUTEAU markg fabryki (zastrzezons) opa-o
3trzonq w podpis: Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon. &

. Nabywacmoina w Paryiu u Clin { Gie, 14, rus Racine; zas$ w Warssawie i na prowineyi L
za poSrednictwem wszystkich aptekarzy.
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KAPSULKI MATHEY-CAYLUS

Wyrobu D-ra Clin — Nagroda Moctyon

,AAPSULKI MATHEY-CAYLUS =z essencyi drzewsa sandalowego w polg-
czeniu z essencyami balsamicznemi sg zalecane przez ekarzy na ehoro-
by zastarzale © nowopowstale, brals uplawy kobiet, na choroby kanaluj

moczowego ¢ wszelkie preypadioscs kanaldw moczowych.
& powodu delikatnej karukowej obstonki KAPSULKI MATHEY-CAYLUS trawis sie przez

osoby najwgtlejsze nawet i nie szkodzg w niezem zotadkowi.*
{Gazeta Szpitalt Paryzkich).

Zazywaé 9 do 12 kapsulek dziennie. Szezegilowy opis dedaje sig do kazdego flakonu.g

Nalezy wystrzegaé sie podrobien i wymagaé jako gwarancje, nakazdym flakonie KA-

PSULEK MATHEY-CAYLUS marke fabryki (zastrzeiong) opatrzong w podpis: |}
Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon. .

Nabywad moina w Parydu u Clin et Cie, 14, rue Racine; zaé w Warszawle { na prowiney! za podrednictwom
wazysthich aptekarzy u ktérych znajdujs sie jednoezesnie pigutki 2elazne Dra Rabutean.
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Tresc. [ R Jasinski Szkice Lkliniezne. 1. Przymiotowe eierpienic okostnej w ezexei szy-

jowej Lkregostupa. (Perispondylitis sypliliticw. — 1L A. Malinowski. Niedroznosd jelit
n dziewezynki dziesiecioletniej. — Korespondeneyja. Z Lyonu. — Dzial sprawozdawezy. 55. R un e-

berg. O ilosei bialka w przesickach i wysickach do jamy otrzewnej. — 56, Naether, O zapal-
nych ziarniniakaeh skory, — 57, Ober stein er. Przewlekle otrucie morfing. — 58. Olivie ’a
Papierki odezynnikowe dla wykazania ecukru i biatka w moczu, — Wiadomosei biezgee. —

Dodatek. — Ogloszenia,

7Z PTRYWATNEGO ZAKLADU CIHIRURGICZNEGO I GRTOPEDYCZNEGO,

SZKICIT KLINICZN L.

Napisat
IRoman Jasinski,
I. Przymiotowe cierpienie okostnej w czesci szyjowej kregostupa.
(Lerispondylitis syphilitica).

Cierpienia kregow szyjowych zawsze zywo zajmowaly umysly lekarzy, raz
ze wzgledu na czestosé swojg, powtdire z powodn trudnosci technicznych, przy le-
czeniu tych chordéb napotykanyeh., Pomimo to jednak chirurgija szczegdlowa tej
wlasnie czesel ustroju nie stoi tak wysoko, jak tego spodziewaé by sie nalezalo.
Dla czego tak jest, sadzié jest dosé trudno, choé kto wie, czy tu, jak w wielu
innych dzialach chirurgii, nie =zaszkodzil w prawdziwym postepie kierunek,
ktory nazwalbym crtopedycznym. Nie wiem, dla czego zlamanie szezeki dolnej
lub kosci ndowej, zwichnienie barku lub zesztywnienie Yokeia nie nalezg do orto-
pedyi, a garb szyjowy, grzbietowy, zwichnienie uda wwrodzone lub konska stopa
wychodza poza zakres chirurgii i stanowig specyjalnosé tak zwanych ortope-
dystow. Czas bylby juz wielki, zeby dzika ta specyjalnosé znikla z widnokregu
praktyki lekarskiej, a tembardziej, zeby znikla ta forma, w ktorej ja u nas wi-
dzimy. Za granica przelom ten juz zrobiono, ale niezupelnie. DPojawil sie
7 jednej strony z kazdym dniem rosnacy szereg powaznych prac w tym kie-
runku, ktore wyszly z pod piora najtezszych przedstawicieli wielkiej
chivurgii, z drugiej strony nie przestaje kwitnad caly zastep tak zwanyeh
instytutow ortopedycznych zaslonietych mgla polowicznej tajemmicy, milezacy
w druku 1 w towarzystwach lekarskich, a glosny w reklamie, bogaty w przyrzady,
swietny redukcyjami wrodzonych zwichnien i fotogramami wyleczonych ez
skrzywien zapalen kregdw i boeznych skrecen kregoslupa. Zamileze tym ra-
zem o legijonie speeyjalistow, krawcow, gimnastykow, gorseciarek i t. d., kto-
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rych zadziwiajgce powodzenie stugebna fama roznosi po rozmaitych porannyeh
i wieczornych dziennikach.

Od lat kilku specyjalnie zajmuje si¢ miedzy innemi chirurgija kregostupa
widzialem duzo cierpien tego rodzaju, wyprobowalem wiele metod, opartych na
gruntownych zasadach naukowych i dla tego poczytuje sobie za obowigzek od
czasu do czasu dzielic sie z Szanownemi Kolegami owocem wlasnego w tym
wzgledzie do$wiadezenia. Mam wlasnie pod r¢ky szereg notatek 1 wspomnien
dotyczacych chirurgii szyjowej czesci kregostupa, cierpien najrozmaitszej pray-
rody i pochodzenia; przypuszezam, ze kliniczne nad niemi studyja nie jednego
zainteresowac moga.

W roku 1880 w Lutym spostrzegalem przypadek przymiotowego cierpie-
nia czesei szyjowej kregostupa. przypadek, w ktorym sciste rozpoznanie dalo mi
moznosé wyleczenia chorego. Trzydziestoczteroletni W. byly poslaniec miejski
przybyl do mnie po rade, skarzae sig na bole w karku i niemoznosé wykonywa-
nia ruchéow glows. Bole te pojawily sie przed trzema tygodniami. Z poczatku
rozprzestrzenialy sie na potylice 1 mialy tak nieokreslony charakter, ze chory
nie mogl zdaé sobie sprawy, zkad biorg poczatek. Bodle te, uwazane przez cho-
rego za gosécowe, dokuczaly mu gléwnie w nocy tak, ze wreszeie wskutek bez-
sennosci zaczal mizernie¢ i niepokoié¢ mocno o stan swege zdrowia. Zmusito
go to udania sie do jakiegos znajomego szewca, slynnego zreszty ze swych nie-
omylnych radlekarskich, ktory radzil mu chodzenie co drugi dzied do tazui paro-
wej. Stan chorego zaczal sig znacznie pogarszadé, skutkiem eczego postanowil
chory udaé sie do jakiegos felczera, ktory go wreszeie do muie skierowal. Dobirze
zbudowany, cho¢ szezuply 1 mizerny mezezyzna na pierwszy rzut oka przedstawia
charakterystyczne objawy cierpienia kregow szyjowych. Glowa jego zupelnie
nieruchoma, wyglada tak, jak gdyby wraz z podniesionemi barkami z jednej
satuki sztywnego ciala ulang byta. Lewg dlonig podtrzymaje chory brode, aby
w ten sposob jeszeze dokladniej unieruchomié kark. Szyja nieprzedstawiazadaych
chorobowych zmian ksztaltn, dotykanie nie wywoluje nadzwyczajnego bolu.
Wprowadziwszy palec do gardzieli, przekonywamy sie o bolesnosei wystepujace;
przy obmacywanio tylnej sciany gardzieli, nigdzie jednak wystajacej koscinie wy-
czawamy. Naciskanie na glowe z wierzehn wywoluje silny bol w karku, to samo
dzieje sie przy najmniejszym rachu glowa. Obrot okolo ost pionowej najmnie]
bolesny, najwickszy bol przy zginanin, wyprostowaniu i rachach odsiebuyeh
prawym i lewym. Na tylnej scianie gardzieli bliznowaty slad, niedawno zagojo-
nego owrzodzenia. Prawy migdal powiekszony; gruczoly chlonne na szyi i kar-
ku nieco powiekszone; wiosy rzadkie z przeswiecajaca lysing; na obu goleniach
wyrazne nieréwnosci, chociaz chory twierdzi, iz nigdy go piszezele nie bolaly.
Gruczoly pachwinowe powiekszone. Na napletku biata bliznowata tasma. Chory
naturalnie przeczy, jakoby kiedykolwiek na przymiot chorowal, powiada tez, ze
nigdy nie bral ani zadnych weieran, ani pigutek (chociaz go o to nie pytalem),
ze od pol roku jest zonaty 1 ze oprécz tej choroby, na ktory teraz cierpi, nie
przechodzil innej z wyjatkiem tyfusu przed kilku laty.

Nalozylem choremu opatrinek uniernchomiajacy z przepasek krochmal-
nych muslinowych, wzmocniony beleczkami z tektury i wystawiwszy mu ealy
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groze jego stanu, namowilem, Ze dat sobie codziennie wykonywaé wstrzykiwa-
nia sublimatowe (po Y., grana) pod skore. Takich wstrzykiwan zrobilem mu
20, poczem wskutek pojawiajacego sie przekrwienia dzigsel i lekkiego slino-
toku zmuszony bylem takowe przerwaé. Juz po 12-u zastrzyknieciach stan
clhorego wysmienicie sig polepszyl, co chory przewaznie kladl na karb opatrun-
ku, ktory co 4 dni zmienialem. Opatrunek ten nosit on przez 6 tygodni, a po-
tem zastapilismy go zwyczajnym bandaZem tasmowym 1 wata. Do przerwania
wstrzykiwan zalecilem choremu roztwor jodku potasu (5) na Fvj — 3 lyzki
dziennie), ktory przez dwa miesigce bez zadnych objawdw szkodliwego dziala-
nia przyjmowal., W ciggn tego czasu bole w karku znikty zupelnie,
znikia Dolesnosc tylnej sciany gardzieli, zmniejszyly sie gruczoly chlonne, pozo-
stala tylko pewna sztywnos¢ karku i ograniczenie ruchéw. Widzialem chorego
we Wrzesniu 1880 roku, byt zdréw zupelunie, ale przyznal i sig, Ze z powodu
nowych boléw w nogach zasiggat rady jednego wojskowego lekarza i ze z jego
porady wzial dwadziescia weieran szaruchy.

W danym przypadku rozpoznalem: syndesmitis colly ex perispondylitde syphi-
litice, opierajae sie z jednej strony pa znalezionym zbiorze objawdw chorobo-
wych, a z deagie) strony na znanych mi # litevatury podobnych spostrzezeniach
niewgtpliwie przymiotowyeh cierpien kregoslupa (np. Michel: Frostoses du
rachis w Dictionnaire encyclopédique des sciences medicales).

W rokun 1881 pojawila sie niezmiernie interesujgca monografija: , Des lésions
syplilitique du rachis par Lows Levot® do ktorej odsylam czytelnikéw, chegeyeh
dokladniej obznajmié sie ze szczegdlami, dotyezgcemi tej grupy cierpieq krego-
slupa.  Zebrano tam migdzy innemi mnostwo spostrzezent najrozmaitszych obja-
wow przymiotu na kregostupie, zapalen, prochnien i nastepezych cierpien mle-
eza.  Moj przypadek zdaje sie, iz bardzo jest pouczajacy, choéby ze wzgledu na
rokowanie w przypadkach wezesnie rozpoznanego zapalenia przymiotowego kre-
oow szyjowych i z tego powodu postanowilem go oglosié.

ZAVARSZAWSKIEGO S4PITAtA DLA DZIECL

L NTEDROZNOSC JELIT U DZIEWCAYNKL DZIESIECIOLETNIRS.
Alfons Malinowski,

Niedroznosé jelit u dzieci, z jakichkolwiek badz przyczyn powstala, nie na-
lezy do czgsto spotykanych chordb, z tego wice wzgledu podaje opis spostrze-
ganego przez siebie przypadkn tem wiecej, Ze tak co do przyezyn, jak i co do
przebiegu przedstawia sie on pod wieloma wzgledami Interesujgeyn.

Agnleszka Badowska, 9-letnia dziewezynka, przybyla do szpitala dziecin-
nego d. I. X0 r. b, uskarzajge sie na silne bole w brzuchu, wymioty i zaparcie
stolca od 8 dni trwajace, oraz ukazujge na guz w pobrzuszu wielkosci glowy
dwuletniego dziecka jako siedlisko bolu.
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Chora, corka kolonisty zza Wolskich rogatek, przed rokiem przeszlo, bo
w lecie roku zeszlego, przewracajac kozly na polu poczula silue bole w brzuchu,
ktore zaniepokoily jej matke do tego stopnia, ze postanowila zasiegngé rady
akuszerki. Akuszerka zadecydowala, ze nastapilo ,oberwanie macicy* i zale-
cila kilka gatunkow kropel uspakajajgcycli i nerwowych obok lawatyw i ciep-
Iych kapieli. Bole jednak z réznem nateZeniem trwaly pare miesiecy, poczem
ustapily 1 przez czas jakis dziewezynka czula sie zdrowa. W tym czasie zapar-
cia stolca, wymiotow, ani guza w brzuchu nie byto. W koncu Grudnia po obfitej
wieczerzy, dziewczynka nagle dostala bolow, ktorym towarzyszyly kilkakrotne
wymnioty i kilkudniowe zaparcie stolca; wymiotowala 7z poczgtku pokarmy, na-
stepnie plyn zolcia zabarwiony. Jednoczesnie w podbrznszu pojawil sie guz
bolesny.

Tym razem wezwano lekarza; ktory po uzyciu srodkéw przeczyszezajgcych
i lawatyw pokonal kilkudniowe zaparcie stoleca. Wyproznienia byly obfite ka-
lowe, nastepnie wyszla wielka ilosé sluza czy ropy ze krwia; guz zniknat i chora
wrocila do zdrowia.

Na 3 dni przed przebyciem do szpitala chora po obfityin obiedzie, ztoZonym
przewaznie z ogOrkdéw, niosac worek z kartoflami poczula gwaltowny bl
w brzuchu; wkrotce potem wystapily wymioty masami pokarmowemi, nastepnie
zolciowe, trwajace przez noc calg oraz nastepne dwa dni 1 dwie noce, stolce
zostaly wstrzymane, a w podbrzuszu wystapil guz twardy i bolesny przy doty-
kanin, W dniu przybycia do szpitala chora po uzyciu czopka z mydla miala
w domu skape wypréznienia sluzowe, wymiotowata bardzo czesto.

Bole trwajg ciagle, wzmagajac si¢ co pare minut; chora ma twarz wystra-
szong, blada, z placzem prosi o ratunek. I.ezyé na wznak ani na bok nie moze,
z powodu wzmagajacych sie w tem polozenin boldow. Siedzi pochylona naprzdd,
przytrzymujac rekoma kolana. Tetno drobne, slabe okolo 112, cieplota 37,20 C..
Brzuch wzdety miernie, przez pokrywy brzuszne widac w lewej okolicy pachwi-
nowej guz wielkosei glowki dwuletniego dziecka, ktory przy obmacy waniu okazuje
sig dosyé twardym, ciastowatym, bolesnym, o powierzchni nieréwnej. Przy ucisku
onz nie zmniejsza sie. Zajmuje on caly lewsg okolice pachwinowa, od pepka
az do luku Yonowego, podchodzac cokolwiek poza linije bialyg. Jezyk cokolwiek
oblozony, nudnosci ciagle i sklonnesé do wymiotow.

Zalecilem chorej kalomel in dosi plena na przemian z emulsyja oleju ryci-
nowego i oklady na brzuch. W ciagun dnia po kapieli cieplej bole cokolwiek
oslably, wypréznienia jednak pomino uzyeia 12 gr. kalomelu nie bylo. O godazi-
nie 6 wieczorem chora dostala lawatywe, ktorg kazalem powtarzaé co pol
codziny, Pierwsze wyproznienia w dwie godziny potem oddane skladaly sie
z mas kalowych plynnych czarnlawych, nastepnie zielonawych, a liczba ich
w ciagh nocy doszia do jedenastu. W wyprdéznieniach znajdowata sig domiesz-
ka krwi jasnej. Juz po pierwszych wyproznieniach chora znacznie sie uspo-
koila, spala cala godzing 1 nazajutrz znalazlem jg daleko weselsza. Tetno
102 silniejsze niz dnia poprzedniego. W ciagn nocy stosowano lawatywy i kapa-
no chorg 4 razy.



Zoladek i okreznice przy opuku okazaly sie pustemi, guz wobjetosct 1 poloze-
nin niezmieniony, lecz mniej bolesny. W ciagn dnia chora rowniez byla spokojiie)-
szg, W poludnie zrobiono jej wlewania sposobem H e g & 1'a, po ktorych miata 14
wyproznien w dzien, a 4 w nocy polptynnych katowyeh.  Wewnatrz bierze da-
lej emulsyje z oleju rycynowego. Co pare godzin kgpiel. Wieczorem cieplota
33° C.. Trzeciego dnia pobytu w szpitalu stan chorej znacznie sig polepszyl.
laknienie wyborne, zostaje jednak na kleiku; guz zmniejszyl sie tak, Ze wyrow-
nywa duzej pomaranczy, przy obmacywaniun ruchomy, niebolesny, daje odglos
opukowy tepy. Chora zupelnie spokojna, moze lezyé. Cieplota 87,6° C.. Le-
czenie jak wyzej.

Czwartego duia. Stan prawie bez zmiany, wyproznienia kilkakrotne kalo-
woplynne; stan bezgoraczkowy.

Piatego dnia guz przemieszeza sie na linije srodkowa pod pepkiem, wy-
proznienia chora oddaje kilkakrotnie. Stan bezgorgczkowy; wieczorem wysta-
pily bole z dawna sila i trwaly przez noc cala chora w ciagu nocy oddala 5
stoleow.

Szostego dnia znalazlem guz znacznie powigkszouym przy dotyku bolesnym.
Po uzycin wlewan kilkakrotne obfite wyproznienia. Daziei nastepny przeszedi
bez widocznych zmian, tylko bole stracity na natezenin; guz weale sie nie
zmniejszali.

Osmego dnia pobytu w szpitalu stan chorej réwniez malo sie zmienil. Ra-
no kilkakrotnie wymiotowala plynami zolcioweml z domieszky pokarmow. Wy-
proznienia oddaje co pare godzin. (Guz znacznie si¢ zmuiejszyl, przy obmacy-
waniu cokolwiek bolesny. Stan ogélny dobry.

Tegoz dnia chora na zadanie matki zostala wypisana ze znacznem polep-
szenieu.

Przy rozpoznaniu choroby jako niedroznosé jelit w danym przypadku kiero-
walismy sie naglem jej wystapieniem i grupy charakterystycznyeh objawow,
a mianowicie: naglem powstaniem guza w podbrzuszu, wymiotami, zaparciem
stoleca 1 bolami brzacha. Stan bezgorgezkowy przy istnienin powyzszych obja-
wow, oraz zwiastuny zblizajgcego sie upadku sil, drobue tgtno it. p. wyklu-
czyly nam zapalenie otrzewne).

Pragnge jednak okresli¢ bligszg przyczyne niedroznosci, musimy przypo-
mnieé¢ sobie, ze chora w roku zeszlym przebyla jakas chorobeg cechujgey sie Lo-
lami brzucha, a w pare miesiecy potem wystapily objawy niedroznoseci jelit,
trivajace przez dni kilka, a zupelnie podobne do tych, jakie obecnie przywiodly
chora do szpitala. DPierwsza chorobe uwazaé musimy za przewlekle zapale-
nie otrzewnej, w nastepstwie ktorego powstale zrosty sieci ze scianami brzusz-
nemi lnb kiszkami byly najblizsza przyezyna uwiezniecia kiszek cienkich tak
pierwotnego jak 1 wtornego.

Aby rozpoznanie nasze poprzeé, rozpatrzymy w krotkosci przyczyny nie-
droznosci jelit u dziecl.

Niedroznosé kiszek nabyta wywolang byé moze przez ucisk, obrot okolo
osi 1 wpochwienie. TUcisk wywolany przez blony rzekome jest nastepstwem za-
palenia otrzewnej wewngtrz macicznego i predko bardzo prowadzi do smievei.



Niekiedy dlugie diverticulum Me ckeli Dywa przyezyna uciskn kiszek. Kiszki
cienkie najczesciej skrecad sie mogg okolo swej osi, dla tego tez one zwykle
tworza klebki przy niedroznosci. Przyczyng skrecenia bywa zwykle zbyt dluga
krezka.

Wpochwienie spotkad mozemy u dzieci chorych na zapalenie opon mézgo-
wycl lub inne cigzkie choroby; wystepuje ono zwykle na krotko przed smiercig,
U zdrowych dzieci liczacych od 3 miesigey do 10 lat, wpochwienie moze
mie¢ miejsce na kazdym odcinku- kiszek; zwykle kiszka cienka (ilenwm) i slepa
wechodzi w okreznice i dosiega niekiedy az do odbytnicy,tak ze przez otwor stol-
cowy moze by¢ wymacana. Wpochwienie zwykle wystepnje nagle bez widocz-
nych przyezyn, niekiedy po wysitkach fizycznych, skokn, upadnieciu lub ude-
rzenin. Trwa zwykle 4—7 dni i dluze). zwlaszcza u dzieci starszyell, a najczest-
szem zejsciem bywa smieré. Wyzdrowienie moze nastapié po oddzieleniu
przez zgorzel wpochwionego kawalka kiszki, lecz i wtedy rozwija sie zwezenie
ktore weiagu 1—2 Jat Smieré za sobg prowadzi. Wpochwienie zwykle dochodzi
do skutku w kierunku z géry ku dolowii ma za przyczyne niejednostajna kuar-
czliwosé pojedynczych odeinkéw kiszek. U dzieci wystepuje ono najczesciej
przy zastawce Bauhina prawdopodobnie z tego powodu, ze miesnie podlu-
zne kiszki cienkiej przechodza bezposrednio w miesnie podluzne Kkiszki grubej,
ody tymezasem wiokna poprzeczne tworzg przy zastawce rodzaj zwieracza.
Skoro ten zwieracz zbyt silnie sie kurczy, tatwo nastapié moze wpochwienie
tem Yatwiej, ze kiszki n dzieci sg bardzo wrazliwe, a przy przechodzeniu twar-
dych nieprzetrawionych mas przez ten odcinek, ktory czesto sprawom niezyto-
wym podlega i staje sie na wszelkie bodzce wrazliwym. wzmozZenie ruchow
robaczkowatych blaha bardzo przyczyna wywolac jest w stanie. Usposabia
do tego szerokos¢ okrezniey i ruchliwosé kiszki cienkiej u dziecl.

Niekiedy wpochwienie bywa niezupelnem, to jest brakuje tu pochwy, lecz
na kiszkach ecienkich zdarza sie to nadzwyczaj rzadko; jezeli np. kiszka lub
diverticulum Meck eli zrasta sie z pierscieniem pepkowym i po odpadnigein
sznurka pepkowego otwiera sie lub gdy czesé kiszki cienkiej umieszczona
w przepuklinie pepkowej wraz z takowa przez zgorzel zostaje zniszezona i przez
otwoOr czesé kiszki cienkiej wypadnie,

Uecisk przez guzy i zwezenie w nastepstwie wrzodow w wiekn dziecinnym
bardzo rzadko bywaja przyczyna niedroznosci.

Whpochwienie rozmaite moze mieé przyczyny. Niektorzy autorowie, jak
V o g 1, przypisuja dingotrwalym biegunkom wazne znaczenie, inni nawykowemu
zaparciu stolca. Nowotwory i polipy znajdywano takze przy sekeyi i uwazano
takowe za przyczyne wywolujaca. W wielu jednak razach Zadna z podobnyeh
przyczyn wykazaé sie nie da, a objawy choroby wystepuja zawsze nagle, u oso-
bnikow dotgd zdrowyceh, ktore ani biegunki przewleklej ani nawykowego za-
parcia stolca nie mialy. Charvakterystycznemi objawami niedroznosci jest wy-
stapienie nagle bolow 1 wymiotdw, ktorym towarzyszg nadymania i stolce slu-
zowo-krwawe, z poczatku kalowe, nastepnie sluzowo-krwawe, wzdecie brzucha
i guz w jamie brzusznej wyczué sie dajacy.
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Ten ostatul ma najwazniejsze znaczenie rozpoznawcze przy jednoczesnem
istnieniu pierwszych. Guz zwykle wyezué sie daje w doluej czesei brzucha
w okolicy zastawki Baubin’a zwlaszeza u malych™ dziecl, u ktorych wpo-
chwienie najczesciej bywa w tej okolicy. Czesciej jednak zniienia on miejsce,
zajmujac  polozenie srodkowe pomiedzy pepkiem a spojeniem lonoweni, lub
w okolicy pochwowej lewe], rzadko bardzo w okolicy okreznicy poprzecznej.

Przebieg choroby niebywa zwykle dluZszy nad dni siedm, a smieré naj-
czestszem jej zejsciem; szczegodlniej przy wpachbwieniu,

Powyaszy przypadek niedroznoscl zasluguje na nwage z tego wzgledu, ze
dotyczy dziecka 9-letniego, gdyz, jak wiadomo, rzadko sie zdarza w dzieci star-
szych lldd lat 5, a przewaznie w pierwszych latach zycia. Dalej przyezyny
choroby Lyly tu zrosty powstale po przewleklem zapalenin otrzewnej; widzinw
wiec, ze nietylko zapalenie otrze wnej wewngtrz maciczne usposabia do uwigznigeia
kiszek.lecz ze mozesieono rozwingé w nastepstwie zapalenia u starazych dzicei,
Nie ulega watpliwosel, ze wysidki cielesne, jak skakanie i dzwiganie cigzarow
przy napelnienia kanala pokarmowego, mogg pod wplywewm powiekszonego cis-
nienia tloczni brzuszne] wywolaé uwiezienie jelit pomiedzy blonami rzekomemt
jak to miaio dwukrotnie miejsce w danym przypadku. Niedroznosé jelit u dzieci ma
jeszeze to charakterystycznego w sobie, ze w razie pomyslnego przebiegu zostaje
sklomosc do powrotow choroby. Zwréct juz na to uwage Senator (Jardb. y
Runderk, Tom N, Zesz. 3), anasz przypadek jest tego nowym dowodem. Rokowanie
wiee w danym przypadku qroad veletudinem, a vawet quoad vitam longam pomi-
mo pomysinego przebiegu choroby zdaje nam sie watpliwem.

W leczenin kierowalem sie ogélneml zasadami terapii, stosujge glownie
lawatywy 1 przemywania. Pomyslany przebieg choroby nie upowazuial nas
do laparotomii, ktéra z powodu silnie rozwinietych zrostow kiszek prawdopo-
dobnie nie osiggnetaby celw: zreszty przy najpomysiniejszych warunkach dije (a
operacyja 707 zejs¢ smiertelnych.

KORESPONDENCY A

| Lyon, 1883 »,
Szanowni Koledsy !

W' Maju r. b. zamiesciliScie w waszem pismie W)J(LLLI\ z mego listi. pisa-
nego do Jednego z naszych kolegow, wzmiankujacy o sze /eptuuu 0 py w Liyonie
]nnia zb1crana na eielakach. W’ul/e ztad, 7e pr,aulmmf ten 1 slusznie was zajal.
()dt(ul wiee dokladalem wszelkich star an, aby zebrad w tym wzgladzie w jedng
calosé metylko moje osobiste spostrzezenia, lecz takie obser\mrm : moich tu-
tejszyeh dla cierpiacej Indzkosel w spolpracownikow.

. Przedewszystkiem winienem jeszeze powtor zy¢, ze zarzad szpitali w Lyo-
e ma swoje rzeznia, w ktorej wybilera sie uelem przezhaczone do szeze-
pienia 0Spy w dowolnq tlosei. Co wicksza td,l'ﬂ”l na bydlo tak wrzadzo-
nemi zostaly przez rade miejska, zostajaca pod Kior nnkiem jednego 7z naszych
kolegow doktora Galleton'an, ze szpitale na)przod robig \\VQ]@ Zapasy, na-
srgp"le zas Inni rzeznicy nsk: 1l.(3czni;1.j:‘;_. swe zaknpy.

GAZ. LEK. NR. 40,
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1) Urzgadzenie zaktaduospowego. Wsklad jego wchodza:
w) lekarz doktor CLambord, b) weterynarz Clerc, ¢) konserwator ospy
i d) odzwierny domu. \Vvyscy sa mianowaul przez rade miejska, ktora,
stosownie do zajecia, wyznacza 1m odpowiednie wyn(modzeme. (tdcll]lelll
lekarza jest naturalunie szczepienie ospy, weterynarza wybieranie zdrowyeh cie-
Iat bez chordb przypadkowych jak przeziebienie, niestrawnosc, wysypkilt. d.
i organicznych jak suchoty i t. d.

2) Przygotowanielimfy. Pierwsze ciele szczepi sie limfy
lndzka, zebrang na indywiduum zdrowem i ze zdrowej rodziny pochodzgcem. ra-
czej na wsiniz w miescie wybranem; drugie zas i nastepne szczepi sig limfa
zwierzecq. Na ten cel wybiera sie clele kllkomle\leame ktoremu qtrzv/e sie
bolk na przestrzeni 40 centymetrow wzdluz i okolo 30 cent. w szer. Na qlu)-
rze nagiej robi sie naciecia lancetem wiekszym od tego, ktérego uzywamy zwy-
fkle do szczepienia ospy. w liczbie okolo 80 1 nastepnie naciera sie ie mieszanina.
ztozong z gliceryny i limfy ospowej, wzigtyclh w roéwunej tlosci. Gliceryne na
ten cel miesza sie naprzéd w polowie 7z wodg. Cielg tak zaszczepione po 6 Tub
7 dniach zwykle daje Juz limig gotowg do uzycia.

3) Zbieranieliprzechowywanielimfy Zbieranie jej od-
bywa siewtensposob: kazdy strupek, powstaty z nacigeia naskorka, zdejmaje ste
*zczypwﬂmm a limfe sgezacy sig zhiera sie do zbiornika, dolanzonem (o pomp-
ki ssgeej.  Limfe te nastepme miesza sie w polowie z ghcery:m i napelma, sie
nig rurki wloskowate. Reszte zbiera sie, skrobiac tepem narzedziem i mi esza
sie ze stropkami roztar temi, ktora to mieszanina, polaczona 7 takaz iloscia
rrhceunv przygotowanej, stanowié¢ bedzie masss do zaszezepienia lld,bt;(jpll(’("(l
cielecia. Jedno ciele daé moze okolo 150 rurek limfy, ktéra zaszczepié znowu
mozna 300 do 400 osobom. .

4) Tutejszy sposob szczepienia ospy. Kropelke limfy
przenosi si¢ na 51\01'63. nacina sig jy posrodku tak lekko lancetem, aby tylko na-
skorek zostal przecigtym, umkajac scisle pr7euecm Wle;kszych naczyn skory
i tem samem krwotoki, ktoryby oddalil limfe i zniweezyl pozadany skutek.

5) Wyizszos (, tej limfynadludzka. Instytat LyOllbkl Za~
szezepil wociggu 3 miesigey wiosennych okoto 1000 036, ja w mojej klienteli
nkolo GO corocznie. Uzywam tej limfy od 8 lat, sprowadzalem ja przedtem
z Paryza z Instytutu dezymetrycznego prof. emeryta Burggravea. W te]
liczbie ani jedno indywidunm nie miato najmniejszego W}l/lltll na skorze, jak
to czegsto zdarza sie z limfy ludzky. Gorgezki u zaszezepionych prawie zadnej
nie bywa. przynajmniej talkowej u moich klientow nie spostrzegalem weale lub
bardzo krotko trwajaca 1 w nizkim stopnin. Dziecl po tego rodzajn zaszczepie-
nin nableldm Taknienia 1 ciesza sie kwitngcem zdrowiem, W koncu nadmienié
musze. ze te limfe mozna mieé¢ zawsze 7z latwodcia, wowcezas kiedy ludzkiej
przesady zastarzale tak tutaj jak i u nas zbierac nie pozwalaja.

Fiecz obok wyzszosci swojej ma ona i wade, o ktorej zamilezeé nie moge, ze
rozklada sig latW'leJ niz ludzka 1 z tego powodu dla dluzszego jej pr7e(,hmmma,
mieszad ja ualezy Z wlleeryna,

Po tym krotkim opisie wyprowadzam nastgpujace wnioski: zaklady
szczepienia ospy limfa cielecy wszedzie, a zatemn i u nas wzgdzanemi bye winy,
nnikniemy tym sposobem wstr gtu do tej niewinnej operacyi, a szezegélniej do
jej nastepstw, ktory nietylko w ludzie ale nawet miedzy wielu Iekarzami
zakorzenionym juz zostal. \W Szwajcaryi np. w niektirych kantonach, w An-
glii w wieln prowincyjach towarzystwa lekarskie zadecydowaly zaprzestaé
szczepienia ospy. dajac za powdd juzto objawianie sie mimo to wszystko ospy
natnraluej, juzto znajdujac w szezepieniu zrédto nowyel choroh. Mojem zda-
ntem ospa naturalna mocna pojawia sie u tych tylko osob, u ktovych szezepienie
nie wywnlalo zadnego lnb bardzo maly skutek,” to jest krosty ospy szczepionej



byly bardzo malo vozwinigtemi, dla tego ze limfa byla zbyt stava, lub w maie]
ilosci. Co do chorob to pomimo twierdzei p17e(31wnvch wielu lekauy, bardzo
Tatwo one przeniesé sig¢ mogy 7Jednewo na drugie indywiduum, za posrednic-
twem limfy zakaznej; uniknle sie tych dwoch niedogodnosei przez zaklady,
o kidorych mowa. Kamienskz,

Preyp. Red. TPomieszezajac zakomunikowany nam lraskawie opis instytn-
cyi tyle pozytecznej i tak wzorow o urzadzonej, nwazamy za chbowigzek nadmie-
ni¢, ze szczepienie limty cielecej nie jest 1 w naszym kraju nowoscia,

Pierwszy tego rodzaju zaktad urzadzony przed laty 15 pruzez kol. Sik o 1-
skiego prazy W ‘u,smmklm Szpltalu dla dzieci funk(,yonme do d/lbleh/eg()
dnta i /dO[‘d.tl'll]B miasto 1 prowmche co rocznie w swiezg limfe cielgeg. W ro
ku biezacym kol. M g ¢ ze w s k1 zatozyl instytut szezepienia Krowianki wedlug
ostatnich wymagan nanki. Sg to jednak usilowania pojedynczych je ednostek.
popierane zaledwo przez publicznosé wyksztalcong, gdy tymezasem w instytu-
cyjach rzagdowych tak w miastacl jak i na prowineyi szezepienie 0spy ochronnej
odbywa si¢ po dawnemn limfg ludzky, ktora wprawdzie Iatwiej sie przechowy—
wa 1 prnjmu]e lecz od przenoszenia chordb nie strzeze jak limfa cieleca.

Czasby juz bylo, aby i u nas zaklad racyjonalnego szczepienia poparcien
rzadu przy jednym ze szpitali publicznych zostal otwarty. Moieby wtedy i le-
kKarze powiatu zadali sobie pracy szezepienia limfy na cteletach, o ktore przeciez
w miasteczkach i na wsiach nie jest tak trudno. Lecz czyZ inaczej moze Lyd
wnas, gdy nawet w Warszawie sy Jeszeze lekarze, ktoray oglaszaja w pismach.
iz szezeply wyprodukowana przez siebie limfe humanizo-
wan .

DZIAE SPRAWOZDAWCL

55. Runeberg. Oilosci biatka w przesickach i wysigkach da jamy otrzewnsj.

W | Gazecie Lekarskiej** z r. 1831 pomieszczone bylo streszezenie (str.
641) z art. H offmana, wykazujace. ze okreslenie cigzaru wladelwego ply-
now, otrzymanych z jamy otvzewnej, daje wazne wskazowki praktyczne dla
rozpoznalia choroby, powodujacej puchling brzucha. Obecnie R. dokladnie)
opracowal te samy kwestyje.

\V57Vbt1\16 pr zesieki 1 \\’Yblelxl ezy to do jam burowm/vch ezy tez do tkanki
podskorne) zawieraja bardzo mala i zawsze pr awie Je(llldl\O‘ﬂ a ilosé soli i skla-
dnikow wyeiagowych, Jezeli wiec te plyny maja ciezar wlagel wy nie Jedna-
kowy, to nalezy to jedynie od rdézZnej w nich ilosel bialka. Im ciezsza jest dana
ciecz, tem wiecej zawiera bialka i wyjatek stanowig tylko przypadkl zoltaczki,
moczowki eukrowej 1 moeznicy, w ktoryeh ciezar wlasciwy plysu zwiekszajy
inne ciala: cnkier, mocznik, skladniki z6lci. Cheac wiee okreslié procent
bialtka w danym pr?ypadku puohlmy brzucha, dosc zrobié¢ przeklocie probne
clenkim trojgrancem i urometrem oznaczyc ciezar wlasciwy otrzymanegn plynu.
teuss bowiem ulozyt tabelke, z ktorej po prostu odczytuje sie procent
biatka. odpowiadajacy znalezionemu ciezarowi wiasciwenmu.

Pozyskana w ten sposob wiadomosé latwo wyzyskaé praktycznie. wiedzac.
od czego moze zaleze¢ wieksza lub muiejsza ilosé¢ bialka w danym plynie. Zia-
lezy zas ona 1) przedewszystkiem od tego, czy ciecz badana jest przesiekiem
czy tez wysiekiem, a wiec od obecnosei lub braku zmian zapalnych w naczy-
niacl, z ktoryeh plyn pochodzi. Jezeli przesigki rzadko zawieraja wiecej niz 29,
bialka, to w wysiekach ilo$é jego zwykle wynosi 5%, Stosownie do natezenia
sprawy zapalne] procent bialka w wysiekach mniej lub wiece] zbliza sie do
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procentu bialka we krwi, chociaz go nigdy nie dosiega nawet w plynie z pry-
szezow powezykatoryjnyeh, ktory JB\t najbogatszy w Diaiko.

2). Najwazniejsze z kolei znaczenie ma sklad krwi. Surowica krwi w sta-
nach chorobowych moze zamiast zwyklych 8% lialka zawierac tylko 44. A im
ubozsza w bialko jest krew, tem muiej go moze z niej przesiakaé. To tez prze-
sigkt, tOWdlz:yS/,QCG zapaleniu nerek, sy nadzwyczaj wodniste, zawierajg bo-
wiem zaledwie 0.2—0,4% bialka. Dla tej samej prayczyny w wysiekach zalez-
nych od raka oplucnej lub otrzewne) i]oSC bialka bvwa, daleko mniejsza, niz
w zwyczajnych zapaleniach tych blon 1 to tem wniejsza, im bardziej chorzy

s wyniszezeni, Tem samem nareszcie thimaczy sie, ze w puchlinie Dbrzucha
w miare tego jak odzywianie chorego coraz b‘u(lnej podupada, w plyne
ut17vmanvm z jamy otrzewnej /najdu,emy coraz mniej bialka.

38). Przesigki zastoinowe do jawy brzusznej w skutek przyczyn miejsco-
wych (pl/ewkod w zyle wrotnej, np. marskosci watroby) sq abozsze w biatko,
anizeli zalezne od przyezyn ogdlnych (wada serca). Im stu‘sn jest przesiek
iim wyzsze powoduje cisnienie w jamie brzusznej, tem ma wigcej bialka; pray
malem zas napieciu, przy czestem wypuszczaniu plynu bialka zneo]dn emy w i
mato. Fakty te po czesel tlumacq ta okolicznosé, ze marskos¢ watroby pod-
kopuje bardziej zdrowie chorvego i wywoluje wigkszg wodnistosé kvwi niz wada
serca; czgsto powtarzane oproznianie jamy otrzewnej rowniez idzie w parze
z coraz wiekszem wyniszczeniem. Glowne jednak znaczenie w tych prazypad-
kach R. przypisuje odkrytym przez siebie przed kilkn laty crlo,snvm prawom
przesigkania plynow blalkowatych przez blony zwlelzyue \Vedinff tych pa-
radoksalnych na pozér praw przy wysokiem cisnienin w naczy nw,h biatka
przesiaka malo, przy nizkiem—duzo. Odwrotny wplyw ma cisnienie w filtracie,
t. . zewnatrznaczyniowe: nizsze tamuje przesigkanie bialka, wyzsze sprzyja
mu. Of6éz przy cierpieniach watroby cisnienie w calym zakresie 7yly wrotnej
jest wyzsze, niz przy wadach sevca; to tez przy pierwszych przesiaka do jamy
brzusznej mniej bialka, anizeli przy ostatnich. Co zas do starych przesickow,
to tu przeciwnie, obfitszemu przesigkaniu bialka sprzyja coraz to wieksze cis-
nienie w jamie otrzewnej przy jednakowem cisnieniu wewnatrznaczyniowem Y.

4). Podezas wqyba,mct przesieku reszta plynu, pozostata w jamie brzusz-
nej, zawiera coraz wiecej bialka. Przyezyna tego jest prosta: woda i sole bywajg
wsysane fatwo, bialko trudniej.

Niewatpliwie na ilo$é przesigkanego bialka wplywa i szybkosé krwio-
biegn w danej okolicy ciata, ale w jaki sposdb niewiadomo.

Wszystkie powyzsze czynniki, od ktorych zalezy procent bialka w prze-
sigku, mogg sig w roézny sposob kombinowaé w kazdym pojedynczym pizypadku
puchlmy brzusznej. Z licznych spostrzezen wyplywaja nastepujace ogohie wska-
zowkl,

1). Przesiek do jamy otrzewnej zalezny od wodnistosei krwi (zapalenie,
zwyrodnienie maczkowate nerek) zawiera 0,16 —0.5% bialka, wyjatkowo pod-
czas wsysania do 19 2). DPrzesiek w skutek zastoju w zakresie zyly wrotnej
unarbkosu watroby) 1-—1.,5%. \Vymbaweme chorego 1 czeste wypuszezanie
plynu moga obnizyé te 1105@ do 0.4%. Przeciwnie wysokie cisnienie w jamie
brzusznej, Tub tex wessanie piyne mogy podniesé ten procent az do 3%. 3). Prze-
siek zalezny od ogblnego zastoju Aylneoo (choroby serca) ma nieco Wu—;cej bialtka:
1.0—2%. Zle odzywldme. wielokrotne przeklocia zmniejszajy te ilosé do 1%;
silne napiecie, wsysanie podnosza ja takie do 3%. 4). Wysiek, towarzyszacy

1y Winienem dodaéd, ze jakkolwiek doswiadezenia R. znalazly powszechue uznanie. to
jednak z réinyeh stron (Cohnheim, Heidenhein) poduninsty sig glosy przeciwko stoso-
wania do zywego ustroju faktéw, wykrytych na martwyeh blonaeh. ( Przyp. Lef)
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rakowl otyzewnej. zawiera zwykle 3—1% bid]](d przy wielklem charlactwie
2,0%, przy dobrem odzywianiu 1 xxlnem napiecin 5%, 5). Zwyczajie przewlekle
zapalenie otrzewnej daje wysiek z 5% Dbialka. \Vybmm o wysokiem cisunleniu,
juko tez surowlczo-ropne dochodza do 6%, Charlactwo moze w wyjatkowych
razach obmnizyé procent do 2i. W pujedynczych wige tylko przypadkach.
gdzie procent biatka jest bardzo nizki Jub bardzo wysoki, dosé go oznaczyc
bv rozpoznac chorobe. Zawsze zreszty trzeba brac¢ pod uwage odzywianie
chorego, eczas trwania przesieku i stopu,n jego napiecia, cheac dOJbu do stanow-
CLETO wnw\ku. W tych razach. w ktoryeh rozpoznanie 1 wtedy jeszcze zn-
staje watpliwem, zyskuje sie zawsze jednym objawem wigcej dla nalezytego
ocenienia danego przypadkn. Oeczywiscie jezeli istnieja obok siebie dwie cho-
roby. z k tmyuh kazda powoduje puchline brzucha, jezeli np. do przesieku przy-
lacza sig zapalenie otrzewnej, to znajomosé procentu bialka w plynie jeszcze
mniej daje pewnosei w rozpoznaniu.

Wreszele co do rokowania, podnoszenie sig¢ procentu Dbialka w pl‘yuie po
wykluczenia innych przyezyn bwm,dwy 0 lt,ps/,\'lll ogolnym stanie chorego 1 od-
wrotiie.  Gidzie flosé bialka zbliza si¢ do najnizszej cyfry, wlasciwej jeszcze
danemu cierpienin, tam nalezy oczekiwaé blizkiej smierci.

Jak juz wyze] powiedziano, w prakiyce nie potrzeba sie nciekad do che-
micznego okveslania procentu bialka. Dosé go odnalezé w tabelee e u s s'a,
po przednim oznaczenin cigzarn wlasciwego badanej cieczy. Konie czuewm jmt
tylko ozhaczalé cigzay wlasciwy w plyme ostudzonym i wolnym od gazdw,
a wiee dopiero w jakie 12 godzin lub wiecej po wypuszezeniu.

Tabelka Reunssa.

Ciezar | Procent Ciezar | Procent Ciezar | Procent
wlasciwy. | bialka. | wlaseiwy.| bialka. § wilasciwy,! bialka.
1008 0,2 1014 2,5 1020 47
1009 0,6 1015 2.8 1021 5.1
1010 1 1016 3.2 1022 5.5
1011 1,3 1017 3,6 1023 5.8
1012 fl=s 1018 4 1024 6,2

1018 24l 1019 +.3 it d.
(Deutseh. Arch, j 11, Med, T, 34. Z. 1) Chelchowskz,

56. Naether. 0 zapalnych ziarniniakach skory.

4C-letni robotnik polczoszniczy, pochodzycy ze zdrowyeh rodzicdow, do
Lipca 1881 r. nigdy nie chorowal, przymiotu nie mial. W Lipcu 1881 r. po
przemokniecin i px?emeblenm sig przez dni kilka cierpial na zaburzenia Zzolad-
kowe. Wkoncu Sierpnia 1881 r.bez widocznej przyczyny wystapila na calej
skorze, z wyjatkiem twarzy, wysypka w postaci czerwonych plamek. wielko-
sei sztuki pieciomarkowe), mnieco wzniesionych. swedzacych. We Wrzesnin
takie same plamki wystapity 1 na twarzv. Plamki te ulegly z czasem pewnym
zimianom, staly sie bardziej wzniesionemi. swedzgcemi; jedne byly wilgotne,
inne znodw suche, luszezace ste. W pou(n,tl\(u,h Pazdziernika tego roku /(che]y
szybko rosngé i staly sie czerwonemi guzami, z ktorych sie mczela saczyé roz-
kladajaca sie wydzielina. 23. Pa/,dnernlka chorego przyprowadzono do kli-
niki prof. Wagnera.

Chory sredniego wzrostu, silnej budowy, z dobrze rozwinieta wmu-
skulatura i pokladem tluszczowym. Twarz zupelnie usiana guzami wielkosei



jablka, okraglemi, ruchomen, rylko koniec nosa nie jest praez nie AdeLym tak
7e twars choleo'o podobn‘g JPSt do lwiej. Powierzchnia guzow luszezy sie, a nie-
ktore z nich sg jdkby rozlupane, owrzodzone; wydzielina ich zasycha w ciemno-
brunatue 1'o7kladcm]ace sie strupy, szerzace dokola chorego przenikliwy zapach;
po zdjecin strupéw pr /ﬂedbtd\"ld].l sle bogate w krew. czerwone guzy, cokol-
wiek elastycznej spoistosci, zlewajace slg w czedei ze soba,

Na powwkaah xledm dunze ciezkie guzy, ktore umeruchommm powieki,
oczy zadnym zmianom nie ulegly. Lewe ucho niezajete. Na prawym platku
usznym znajduje sie guz wielkosci orzecha laskowego, zajmujacy po  czescl
I przeciwskrawek. '1’1'7y guzy wielkosel piesci dziecka. zajmuja gorng warge,
a jeden tylko guz znajduje si¢ na dolnej wardze po stronie lewej; szpara ustia
dosyé szeroko si¢ otwiera. Na glowie tylko trzy drobne wyrastajg guzy. Pod-
niebienie i gardziel bez zmian. Skéra fulowia jest w ogole wiotkg, w fatdach
jel, ?Wl&S&& po stroniej lewej znajduje sie kilka guzdw “wielkosei ziarna bobu.
Sacry sie z nich obficie kr wig zabarwiona swrowica. ktora drazni sasiednie czeg-
sci skory i wywoluje znaczne jej zaczerwienienie i obrzmienie.

Gruezoly limfatyezne podzuchwowe po stronie prawej s cokolwiek
obrzmialte. W plucach -— umiarkowana rozedma. Trzewa brzuszne nieznie-
nione. Na czesclach plciowyeh zadnej blizny.

Na wew netl/.ne} powwrmhm, a zwlaszeza lewego uda, w pachwinach iupod-
stawy pracia znajdujy sie liczne wilgotne, czerwonawe guziki,” wielkosei orze-
cha wloskiego: niektore z nich sa porlobne do lepiezy pmkm

Mniejsze wilgotne guziki znajduja sie pod pachami, na piersiach i na
przedniej powierzelni przedramienia; otaczajaca je skora jest mocno zaczerwie-
niona. Skora zas tutowia 1 konczyn niezajeta przez guzy w nastepstwie prze-
wlekiego zapalenia jest dosy¢ znacznie zgrubialy, twardy. podobng do perga-
mina, Iusyc,sy sie zwlaszeza na pl/edranuonac adzie przed:,tdw ia ograniczone
nacieki, podobue do luszezycowyceh. W zakresie catcia i ruchu mdnych znmian nie
ZaMwazono. Sensortum niezajete. Czyuanosci narzadow zmyslowych niezmienione.
Cieplota 38,4¢ C., tetno 84, oddechow 24,

deanm drobnowidzowe krwi nie v.yluyw& nic nieprawidlowego. Mocz
nie zawiera ani bialka, ani cukru it p c wh 1025, Wyproznienia opieszale.

W dalszym przebiegu choroby ilos¢ guzow i ich wielkosé wzrasta. W po-
lowie? Listopada chory przestaje przyimowac¢ pokarmy, znaczne oslabienie.
Cieplota pr awidlowa; skora stala sie nieelastyczna, wiotka, wskutek tego i na-
pl(,Cle onzow sie ammejszvlo i staly sie one bardziej nuqquenu Ziajecie senso-
riten — zupelna ntrata przytomnosci, tetno 128, zaledwie wycznwalne; ilosé
moeczu zmniejszona, osad obfity. biatka nie ma. Od 26 Listopada poczela sie
spisczka (coma). Cieplota 36,50 C., tetno do [40. oddech wolny i gleboki. We
krwi ilosé bezbarwnych cialek krwi znacznie powiekszona, duza ilo$é mas roz-
padowyeh. Skéra sucha, nieelestaczna. 28 Smieré.

Rozbior zwlok dokonany nastepnego dnia przez prof. Weigerta, wy-
kazal: guzy ziarninowe skory; prawostrounne zapalenie
pluec w niewysokim stopnin (Verschluckungpneumonie).,

Badaniedrobnowidzowe guzow. Guzy wnajpierwszych fa-
zach 1'07W0ju dawaly taki obraz brodawki skorne powiekszone we wszystkich
wymiarach, naczynia wlosowate tak brodawek jak i glebszej warstwy skovy sg
znacznie rozszerzone, ale sciany ich niezmienione; wzdhuz tych naczyin tkanka
jest obficie dvobnemi komoérkami nacieczong, tak e peczkl tkanki Yacznej sa
rozsiniete przez pierwiastkinagromadzone pomiedzy niemi. Komorki infiltrujgee
olebsze “warstwy skory sa owalne lab katowate wskutek wzajemnego neisku,
a w powlerzchownyel wa arstwach okragle; maja one ostre kontary, niezbyt duze
jadro i duza ilosé¢ gruboziarniste] plotoplazimy Pomiedzy niemi jest niewiele
jednolitej substancyl miedzykomoérkowej.



— 898 —

W zupelnie rozwinietych juz guzach. nacieczenie komoérkowe od warstwy
brodawkowej skory idzie w glab, nawet do tkanki podskdrunej. wzdiuz gruczo-
tow potowych. Ale powiekszone brodawki nlegaja nastepnie powolnemu roz-
padowi, przyczem powstajy 1 wylewy krwawe. Przejscie do skory normalnej
jest stopniowe.

Zindnych bakteryj w tkance guzow lub ich wydzielinie “nie wykryto.

Podobne praypadki opisali K obner. Hebra-Geberi ’osth; tu-
tajnalezaloby takze zaliczy¢ i spostrzezenia Besniera, de Amicisa 1 D u-
hing'a, a byé moze zeidwa przypadki, ktore Virchow opisal pod nazway:
wiporadische leproide

Znajduajemy wiele podnl ienstwa migdzy temi wszystkiemi przypadkami. Naj-
C7 350101 wytworzenie gazow poprzedzal wyprysk ogolny (eczema), liczha i wielkosé
guzdow wzrastaly znacznie, przy czesciowem /1111119357;&11111 sie daWIlIP]bZ) cli;
w Zadnym przypadku nie bylo przerzutow, a $mieré nctstepowaht wskutek cier-
plenia, 1nleJac0\»'erfo

Yo do zmian drobnowidzowyech, to wszedzie skora, a po czescil tkanka
podskorna byla nacieczong komorkami. Niektére z wiekszych guzow (przypa-
dek D uhin g'a) mialy budowe wiokniaka migsakowego.

Zachodzi wiec pytanie, do jakiej kategoryi cierpien skory nalezy te przy-
padki zaliczy¢?

Do wilka (Inpus) nie maja one najmniejszego podobienstwa, juz fto
dla tego ze wilk jest sprawyg chorobowsy, bardzie] rozlang anizeli guzowaty
1 wezeshie przechodzi na sgsiednie blony slnzowe; a dalej przeciwko temu prze-
mawia wielkosé guzow przy braku rozleglejszych i szybszych zmian wstecz-
nych. Przymiotowej natury guzy te nie byly, gdyz przeczy temu dane anamne-
styeczne. a ani za zycia ani po smierel zadnych innych zmian przymiotowi wlasei -
wych nie znaleziono. Gdyby to byly guzy przymiotowe (yummata), ulegiyby
wezesnie zmianom wstecznym i 0w17odzemu charakterystycznemu. A i badanie
drobnowidzowe daje wynik ujemny co do patognomicznych prawie zmian na-
czynt, mianowicie zgrubienia ich scian. Podawany nadto jodek potasu zadnego
wplywn nie w ywa1l na te twory.

Z pozoru zdawacby sie moglo, 7ze jest to sporadyczny plzypa(lek trada,
Jednak caly obraz choroby, zwlaszcza przebieg tradu, jest roziuy od wyz opi-
sanego; a dalej w tkance guzdw brak bakteryj, a sn/epleme dw11h10tne dalo
wymk ujemny, co wreszele mniejszej jest wagi, gdyz i zaszezepienie traydu nie
zawsze sie udaje.

Moznaby wiec te twory zaliczyé tylko albo do guzéw ziarninowyeh lab
migsakowych, pomigdzy ktoremi tyle torm przejsciowyeh byé moze, %e nieraz
tr udno cos o tem stanowezo orzec. 7 jedne; strony wielkosé guzow, mala sklon-
nos¢ do rozpadu, szybki ztosliwy przebieg sa wlasciwemi nneaakom z drugiej
zhow strony sklonnosé do zmian Watewuych (choeiaz niewielkich), brak prze-
rzutow sa wlasciwemi guzom ziar ninowym. Zreszty nie nlega watpliwosci, %e
guzy takie moga w pdsniejszym czasie przybraé wlasnoseci m[esakow okraglo-
komorkowych.

Z: tych wiec powodow N. plOpOllllJﬁ twory te oznaczaé nazwa granuloma
sarcomatodes unﬁmemn zamiast poprzednio 11/,ywomej NAZWY entiandlichyngise
(reschiciilsie® Tub UJcosza Jungoide Aliber t'a

( Deut. ;‘1?'(;7m.'f. klino Med. T. 33, Z. V. str. 470. 1880). A, Elsenbery.

57. Obersteiner. Przewlekte otrucie morfing.

- Przez przewlekle otructe morfing. rozumiemy stan chorobowy. wysie-
pnjgey  stale po diugiem, nieastannem wiywanin morfiny badzto podskoruie,
badzto deo wewnatrz.



Przyczyna. Morfizm zalicza sig¢ do nowoezesnyeh clioréh, dopiero
poznany od lat12-tn. Doswiadczenie poucza, i% w powstawaniu choroby czas uzy-
wania morfiny odgrywa wigkszy role, anizeli dzienna jej iloié. Nawet dawki po
0,002—0,003 grn., uzywane w ciggu Kkilku lat wywolywalytechorobe. zdarzaly sie
]edndk przy pd,dlu w ktorych ]u]]xotwudmo“e codzienne uzywanie morfiny spro-
wadzalo podobny skutek. Powody uzywania morfiny sy ndjtomlmtb/e prze-
dewszystkiem wszelkie uparte bole, dalej rozstro) duchowy 1 bezsennosc. Naj-
smutniejszemi ofiarami wspomnionej choroby sg lekarze badajycy dzialanie
morfiny na sobie samyech, zdarzalo sie to zwlaszeza wte(ly, kiedy szkodliwy jej
wplyw nie byl jeszcze znanym. To samo da sie powiedzie¢ o otaczajacej cho-
rego rodzinie, ktora lekkomysluie wspolnie poddaje sie niekiedy leczeniu. Indywi-
dualuoéé odgrywa tuta) wielkg role. Niektore osoby bardzo Zzle, lub tez zupelnie
nie znoszg morfiny, dla innych znowu jest ona srodkiem pobudzajycym, uspa-
l\clJaJacym i nawet /0\\ m jg ostoda klopotow /ycu Mezczyzul podlegaja mor-
finizmowl czesciej (73,7%) anizelt kobiety (26,33%). (Jz,ns{ 1e} zapadaja ludzie
z wyzszyel warstw cpolecznych co moze zalezeé w czescel 1 od tatwoscel naby-
wania morfiny. Jest ona dla nich srodkiem /&St@pll}zt@j’ﬂl wyskok, wigce] rozpo-
wszechniony w nizszych klasach. Ze wszystkich zawodow na]megcej podle-

gaja jej lekarze (46,9%), nastepnie wojskowi. Rozpowszezhnienie tej chovobyr
]est W zWigzku z rozwojem cywilizacyi. Choroba ta glowaie rozwielmozuita s

w Kuropie, zwlaszeza w miastach niemieckicl. Na wschodzie zas pl/ypddkl
morfinizmu sg rzadkie. Cierpienie to powstajet ak przy wewaetrznem jak iprzy
zewnetrznem uzycin morfiny. chociaz w ogble podaja, jakoby uzycie wewne-
trzne mniej bylo szkodliwem. Przyczyna tdklwo A(l})cttlj\\’&llldjest prawdo-
podobnie ta okolicznosé, 1z wstrzy klwaum prawie wylacziuie bywaja, stosowane
przy przewleklych cierpieniach, a takZe iz lekarze nieoglednie chetaiej pozo-
stawiaja chorym szprycke 1 roztwor morfiny, anizeli [)10:,/41\1 it p.. Niekiedy
zdarza sie, iz chorzy w braku migjsca na skorze przydatnego do dalszyci
wstrzykiwan staja sie morfijotagami. Co do ilosci, to najwigksza wiadoma dzien-
na dawka mortiny wynoqﬂd, 3,5 grm..

Objawy. \VS?_thkle Objcl\\’y przewleklego otrucia morfing tyczg sie
calego nkladu osrodkéow nerwowyecl, a zatem najrozmaitszych zalresdéw Zyeia
zwierzecego i roslinnego. Objawy te zaleza od chwili zastrzykniecia i dla tego
sfan chorych w ciggn jednego dunia bywa rozmaitym. Wogdle u podobnych
choryeh widzimy: Qkore zwiedly, bezbarwna, spojrzeinie omdhtle pewng ocleza-
Tos¢ w ruchach. czesto “drzenie rak i J(gfyl\d Skoro chiory nie jest wychudzony,
co sie rzadko zdarza, 1obi wrazenie spuchnietego. \&ydmelum potu zwykle
pmvwkazona, a pot kleisty. Zwezenie Zrenicy w unajwyzszym stopnin naleiy
prawie do stalych objawdw. Przechodzgac do szczegélowych objawow, to w za-
kresie ruchu spotykamy najprzod pewna OLIB/aIObL, ktora wzrasta do niepewnosel
i braku kojarzenia dochodzacego do chwilowej Tt stalego beztadu. Dotyeczy
on gléwnie miesni koitezyn (1olny<,h 1 glowy. Ddle Q[}Obtléeo‘&llly drzenie glo-
whie rak 11aJw1doczmer4e po ustaniu racha, rowniez jeayka i migsni Lwar/y
Odruchy skorne 83 Nhajezescle] Wzmozone, odr achy zas sciegniste mianowicie
objaw kolanowy zmniejszone, lub nawet zupelnie nie istuieja. Co do sfery czu-
cia skornego, to chorzy uzalaja sie na nadzwyczaj nieprzyjemne swedzenie, ro-
wienie, albo tez uczucie zimna. Czasami zas narzekaja na crwaltowne bole (np.
mastodymj&) Ze strony zmyslow stalych objawodw nle ma, czesto wystepuje
uczucie gorzkiego Jub metalicznego smaku wkrotee po /aanr/ykmec‘u Przewi-
dzen wzr OKowych zwylkle brak, meluedv zjawia sie podwéine widzenie. Zrenice
bywaja mocno zwezone, lecz niekiedy rozszerzoune lub niejednakowo zweZone.
Spostrzegano takze /Wlekvem@ szerokosed al<kumod&cy;n<u Wyjatkowo tylko
napo'r)ka.nr_) zntiany we clm i sluchu. Co sie tyczy ogdinego odzywiania, to bywa
ono bardzo 1_1p0;s'*1e(1z:mun, wskaznje na to juz sam Wyghyl choragn. Chovzy skarzy



sig na brak faknienia, rzadziej na zwiekszone laknienie, podczas gdy pragnienis
ipolydypsyja naleza do czestych OdeWOW Nlezyt zoladka, wymioty, silne zaparcie
stolea sa Dardzo czestemi przy padlosciami. To samo mozna powiedzied o obti-
tym kleistym pocie, slinotoku, zwickszenin wydzieliny Iez 1 nosa, a takze kicha-
nin. Na szezegolng nwage zasluguje zachowanie sie moczu. Napotykamy
w nim stale albo przejseiowo cukier lub bialko, przyczyne czego nalezy szukad
w osrodkach nerwowyeh. I sfera pleiowa ulega zmianom, u mezezyzii poped
stabnie, nastepnie zmienia sie W niemoe, n kobiet zas wystepuje wstrzy manle
mleqmcx,lu lub poronienie, Je/,eh morfinizm wystgpuje w czasie cigly. Czynnosc
serca takze ulega zmianie; najezgsciej spotykamy tetno opieszale. nnym razem
Biemiarowe. \Tawynla skmy podlegaja najrozmaitszym zmianon szczegoinie)
dotyczy to zabarwienia skory twarzy. Od chorobliwego jej stanu zaleza lld-j-
rozmaitsze wysypki jak pokrzywka i polpasiee. Tuta,] wypada wspomniee
0 barwie skéry zmienionej wskutek ciaglych nakloé (dzieunnie niekiedy do 30).
a takze wytwarzajacych sig licznych ropni. Te ostatnie latwo powstaja pray
zlem od/ywmnlu ustrojun, braku zaclhowania czystosci skory, a takze nieoczy-
szezone] szprycki, lub nieczystego roztworn morfiny (zwykla woda zamiast
przecedzone;).

Co sie tyczy sfery czysto duchowej, to wystepuje ona niekiedy na pi erw-
szy plan, tak Ze stawiano sobie pytanie, czy nie nalezaloby morfinizmn zaliczyé
do kategoryi cierpien umyslowyeh. W kazdym przypadku przewleklego otru-
ua moriinag napotykamy zmiany w sferze intelektualnej i morahiej. mianowicie

brak sily woli, ociezalosé w wypehmianiu swoich obowmzkow frlowme Zas pe-
Wi oh'etwmlosu Procz tego chorzy sa poguebient i drazliwi t. ZW. moralischer
]xaf”ﬂnj(unme?) Z niecheciy do pracy lyczy sie utrata pamigcei i opozuienie zdol-
nosci przyjmowania wrazen (aperceptio), wskutek czego i oslabienie duchowej
tworezosci. W jednakowym stopuiu dotknigty jest i strona etyczua, podobnie jak
przy alkoholizmie istnieje inhiomanitas ebriose (zdziczenie obyezajow opileze).

Bardzo charakterystyeznem dla morfinistow jest brak prawdomdwnosel.
Aby zyskad potrzebue dla siebie srodek nanerwny. chory klamie i oszukuje leka-
rza 1 otaczajacych, wskutek czego tak praywyka do tajemuiczosei i klamstwa, ze
nigdy nie mozna mu wierzyc. \prnmumne zmiany w sferze psychiczne] czexto
tak sig wzmagajy, ze dochodzy do istotnego oblgkania. Po wigkszej czzscl sy
to stany povueblenm z pociagiem do amubolth(t wyjatkowo zas pobudzenia,
1hmlucyna,uyl Nigdy nie widziano przy worfinizmie beztadu postepowego, cza-
sami zas zauwazono przechodzace przy padh)a(n niepokoju (ansietas). Najsmu-
tniejsze skutki naduzycia morfiny zjawiaja sis najezesciej u chorych juz po-
pr zednio nerwowych lub pochodzacych z nuwowe] rodziny. Morfinidei cier pia
rowniez na bezsennosé, a jezeli zasypiaja na kilka godzin, to jednak sen taki
nie pokwep]a. ich. Przeciwnie w ciggu dnia sa oni zwvlde sami i ¢zesto zie-
waja, co juz zdaleka zdradza ich ChOI‘Obb Jednym z najrzadszych ObJ(LWUW
tego cierpienia, wedluyg Lewinsteina, ]ebt goraczka, przeblegiem swoim
bcu'dfo zblizona do rfomczkl przepuszezajace) trzeciaczkowej, ktora ustaje z za-
przestaniem uiycia morﬁny, a nawet ze zmuiejszeniem jej dawki. Niektorzy
chorzy obok morfiny naduzywaja jednoczesnie wyskoku i wtedy jedno zlo wzma-
ca drugie.

Rozpoznanie przewleklego otrucia morfing stdwmmy jezeli po
wstrzymanin sie od dluzszego uzyeia morfiny wystapia charak iterystycane obja-
wy t. z2w. glodu mmﬁnowefro Rozstrzyga on o rodzaju cierpienia nawet wtedy,
kiedy wszystkie powyzej opisane przypadlosci nie 1stniejg lub sy bardzo stabo
wyrazone. Wykazanie naduzycia morfiny czasami jest 1zeczy bardzo tr udna;
chorzy oszuknjy lekarza nietylko co do ilosci dziennej lecz i co do ezasu uzy-
wania morfiny. Dla rozpoznania morfinizmu obok glodu morfinowego sluzy
jeszcze  badanie moczu. Morfina szybko przechodzi do moczu, w Kktorym



znajdywano ja nawet w wickszej ilosci. Wykazanie morfiny w moczu usku-
tecznia sig za pomoca metody Dragendorf{fa. Odparowywa sie 50—100
centymetrow szesciennych moczu na kapleh wodnej do suchosci, osad traktu-
je sie bezwodnym wyskokiem, odcedza sig, a filtrat wyskokowy odparowywa.
Powstaly osad rozpuszeza sig w wodzie, ‘cedzi sig, dla usuniecia zas moczni-
ka wsfrzasa sig tak diugo w cieple z mal& iloscia wyskoku amylowego, do-
poki takowy jeszcze sie zabarwia. Wyskok a.mylowy nie zawiera zupelnie
morfiny, lecz tylko mocznik. Wyskok oddala sig (zlewa sig), a roztwor wo-
dny alkalizuje sie amonijakiem, aby w nim muvalt& 111011‘"1118 uwolnié z jej
kwasnego polaczenia. Roztwor dlkallc;'ny wycigga sie kilkakrotnie wyskokiem
amylowym, ktory obecnie morfing przyjmuje. Po oddestylowaniu wyskoku amy-
lowego otrzymujemy morfine w stanie bezksztaltnym, a przez rozpuszczenie J€]
w mocnym wyskoku i pozostawienie na szkielku zegarkowem przy zwyczajne]
cieplocie otrzymaé sie dajg krysztaly w grupach bezbar wnych gwiazdowatycl
srednicy 2—3". Reakeyie cliemiczne dla morfiny sg nastepujagce: 1) Frohn-
deg o, polegajaca na tem, ze roztwir kwasnego ‘molibdenianu sodu w ste-
Z0Nym Lwasw slarczanym w zetknigein z mmﬁnd, daje pigkna fijoletows bar-
we, ktora pozuiej przechodzi w mebleska, nastepme w brudno-szara 1 nakoniec
zupelnie ginie. 2) Proba Husemann'a polega na tem, %e morfina z moc-
nym kwasem siareczanym ogrzana do 150° C. swoj slabo-czerwono- fijoletowy
kolor przy zetknieciu z rozcienczonym kwasem saletrzanym zmienia w 11118]-
scu zetkniecia sig na piekny fijoletowy kolov, ktory po chwili przechodzi
w ¢iemno krwawo-czerwony i powoli blednieje. 3) Proba zchlorkiem zelaza, kto-
rego obojetny roztwor z morfing daje bardzo charakterystyczna niebieska barwe
(Ronigblaw).

Za pomocy powyZzszyeh metod mozna wykazal morfine jeszeze po 6 -8
dniach po zaprzestaniu jej uzycia. Poniewaz jednakie morfine wykrywa sig
w moczu tylko przy bardzo starannem badaniu, a nieobecnos¢ jej nie upowaznia
nas do wykluezenia morfizizmu, przeto za zupehue pewny zuak tego cierpienia
mozemy uwazac tylko t. zw. glod morfinowy.

Przy probie odjecia choremu mor finy na,potykd sig z jego strony na silny
opor otwarty, albo potajemny. Skoro nastapig pierwsze nieprzyjemne objawy
z powodu braku morfiny choty nie przebiera w srodkach i uzywa podstepu,
oszukanstwa, grozb i nawet sily, aby jg dostac. Chorzy nawet, udajgcy sie sami
do lekarza w celu leczenia, Inb wstepujgey do zamknigtyeh mkladow oszukujg
oo, uklywamc przy sobie pewien zapas morfiny i szpryeke, co ubkutecxnlam
z Najwiekszy przebieglosecia.

Plzy 1)01\’161&(,}10‘,\7119111 badanin mozna morfinizm ze wzgledu na wychudze-
nie i gorgezke prayjgé za suchoty, ze wagledu zas na brak obja,wu kolanowego,
bezlad 1 t. p. za tabes dorsalis, Iub nawet za alkoholizin i t. p..

Leczenie. Przy leczeniu nalezy uwzglednic 3 okolicznosei: 1) odzwy-
czajenie chorego od morfiny; 2) przeprowadzenie odzwyczajenia w sposob, ktd-
vyby najbardziej zaoszezedzal ustroj chorego; 3) usuniecie zmian chorobo-
wych, wywolanych n&du&y ciem morfiny.

Odjecie morfiny odbywa si¢ albo nagle, albo tez powoli, w ciggu paru ty-
godni, zmniejszajac w ostatnim razie codxlenna, dawke,. Obadwa te e 8posoby
majg swoich zwolennikow i uzywane bywaja stosownie do ciatoskladu. U osob
dotgd zdrowych, silnyeh, poleca sig pierwszy sposdb i przez to cierpienia sig
skracaja. Przy powolnem zas odejmowanm morfiny przykrve objawy gtodu mor-
nowego 8a sldl}xze chociaz trwajg dluzej, lecz czesto I tutaj po ukornczeniu uzy-
cia morfiny wystepuja z takg gwaltownoscia, jak przy nagltem jej odjgciu. Spo-
s0b ten stosu]P sie u 0s0b oslabionyeh, wychudzonych, a/.ehy je mozna bylo Sci-
slej obserwowad i w razie nastepujacego niebezpieczelstwa zapadu latwiej tako-
wemu zapobiedz. Przy pierwsze] metodzie chory juz po kilku dnidgch czuje
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ulge i chetniej poddaje sie dalszemu leczenin, gdy ftymeczasem przy powolnem
odzwyczajaniu sie potrzeba ciagle walezyézgwaltownoscia chorego,.zadajacego
morfiny, co czasami zmusza nas do przerwania leczenia. Trzecia metoda po-
lega na Dbardzo przediuzonem s—1 roku trwajacem zmniejszaniu dawki morfiny
w celu ograniczenia objawow glodu morfinowego do minimun, Sposdb ten je-
dnakze 1zadko udaje sie¢ nam przeprowadzi¢ ze wzgledun, iz choremu i otacza-
jacym zabraknie cierpliwosci, a takze 1 dla tego, ze w ciggu tak dlugiego czasu
moze wynikngé potrzeba wigkszego uzycia morfiny. Przy leczeniu przewlekle-
go otrucia morfing, nawet bardzo swiezego, prawie nigdy chory nie ma tyle sily
woh, aby sam lub przy pomocy otawajacvch mogt sig wyleczyd. Leczenie po-
trzebuje zawsze przeprowadzié lekarz, ktory przedewszystkiem powinien sta-
nowezo usunaé wszystkie sposoby do jakichchory moglhy sie uciec dla dostarcze-
nia sobie morfiny,

Leczenie to zwykle nie udaje si¢ wdomu prywatuymiz tege powodu
chorych nalezy pomieszezaé w zaktadach zamknietych. T fto Jedua,kz,e czasanii
nie prowadzi do skutku, poniewaz chorzy uciekajg z zakladow, skoro tylko za-
czna wystepowac meczace objawy glodu morfinowego, sila 728 zatrzymad ich
nie mozna, gdyz nie 1stmeje prawo pozbawiajgce morfinistow wolnosei. Nie-
kiedy chorzy po kilkakro¢ rozpoczynaja kwracyje i nigdy nie moga jej dopro-
wadzi¢ do konca.

Przebieg tak zwanego okresn wstrzemiezliwosei bywa rozmaity, jak ro-
wniez czas wystepow‘mla, pierwszych ohgawow po ostatniej dawce mortiny.
Pierwszym objawem powstrzymywania sig jest wewnetrzny niepokdj, strach
i oclezalos¢ w wysokim stopniu. Te podmiotowe przxkr aczucia  wzra-
staja coraz bardziej iwprzeciggu 24—48 godzin (rzadziej 3 doby) dochodzy zwy-
kle do smarumwm na ktorem pozostaja 13 dui, poczem powoli ustepuja w ciggu

8—14 dni. DPodraznienie niekiedy dochodzi do zupelnego szalenstwa, cholzy
krzycza, bijg, skaczg na Sciany; usilujg pozbawié sig zycia calemi frod/nnmu
wykony waja Jednakowe ruchy i t. p..

Prawie zawsze istnieje nadmierne wydzielanie gruczolowipodraznienie blon
sluzowych, a mianowicie slinotok, plynienie z oczu i nosa, kichanie, niedajaca sig
niczem wstrzymacé biegunka, obﬁte wymloty zupelny brak laknienia i silne pra-
gnienie. Czesto chouy uskarzaja sie na szybko zmieniajyce sig uczucia zimna
iciepla w skorze. Odruchy skorne sy powiekszone, a takie \\ybtepujd, Najroz-
maitsze nerwobole szezegolniej w kofezynach gornyeh i dolnych. Wedlug L e-
winsteina czesto na 3—6 dzien tego okresu zjawia sie bialko w moczu
iukaznjesigw ciagu 4 dni. Niepokoj doclhodzi czasami do tego stopnia, ze wyste-
puja haluaynacyje zmyslow obok blednyeh przedstawien z charakterem hypo-
chondrycznymy drzenie wzmaga sie takze. Ze wzgledn na podobietistwo tego
stanu do ostrego alkoholizmu Tewinstein nazywa go delirium tremens acu-
fim morfinistow. Obled ten trwa zwykle 48 godzin, ustepuje zas Zaraz po zastrzy-
kniecin morfiny. Stala w okresie powstrzymywania sie jest bezsennosd tr wajgca
4—5 dni, nieustepujaca od zadnych svodkow. Objawy kurczowe byly rownie
opisywane. Oddeclanie jest zwykle powolne, utrudnione i nieregularne, tetno
male, opieszale 1 przepuszczajace. Najgorszym 1 dosyé eczesto wystepujacym
nagle objawem jest silny zapad (collapsus), ktory zjawia sie w 10 duin w czasie
kledy chory czuje sig juz lepiej. Chory po krotkich mdlosciach wpada wtedy
w stan nieprzytomnosci, tetno weale sie nie wyczuwa, oddech staje si¢ powierz-
chownym, a twarz zapada. Jezeli tego stanu nie usuniemy za pomocy szybkie-
g0 zastrzykniqcia, morfiny, chory wkrotce nmiera. W razie nastgpienia takie-
go napadn w czasie sun najtroskliwsze pielegnowanie chorego na nic sie nie
przyda. Nawet przy najlagodniej przebiegajacym okresie powstl zymywania
sig nigdy nie brakuje ogbélnego ostabienia, bezsennosci, braku apetytu, kichania
uczucia zimna, bolw k1 zyza 1 rozwolnienia.
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Przy leczenin w okresie powstrzymywania sie zadauiemlekarza jest lagodze-
nie pr',\'kr\'m.h objawdw i podtrzymywanie sil przez podawanie pozywnej dyjety
jak: mleke, jaja, buljon, herbata. a takze wino i koniakit. d.. Cieple kapiele
trwajgee 5—15 minut lub zawijanie w letnie przescieradla24° C, na £—2 godzin
dzlalajn rownies zbawiennie. Przeciwko wymiotom stosaje sig 1od, Ktory uspo-
}\a]cL 1 pragnienie, pl/ecnvko rozwolnienin letnie lawatvwy. Mdlosci uspoka-
jaja sie przy pomocy magisteriom bisimuthi, srodkow govzkich, swe vomica i t. d.,
Przy rozdraznienin 11/ep:quP sie bromek potasa 1 woda laurowa. Przeciw
zapadowi obok wstrzykniecia mortiny (w ilodei odpowiedniej do przyzwyczajenia
chorego) srodki pobudzajace, draznienie skory 1 t. p.. Den powraca dopiero
4~ duia i wtedy tylko OI(&ZHJB sig skutecznym chloval, eannabis 1 t. ..

Przy metodzie powolnego (ule]mowauuz morfiny zmme]sm sig stopniowy
kazdodzienna dawke w ciagu 2—3 tyvgodni, w wyjatkowych zas razach, naprzy-
klad wiekszego oslabienia, w ciggu 7 tywodm Przy takiem pmtepow&nm po-
czatko“o njnmigje Slem()lhll) W \\lPkS/P], iloscizachownjac zawsze jednakowy ilose
plynn.  Z tego ostatniego chorzy sa zadowoleni. a nawet robi im pewucg ulge,
gdy zastr 7y1que sie Lzybm wodg po skonezenin kuracyi. Burkart znuemt
te metode w taki sposob, ze od '/, czesci czasu trwania leczenia podaje chore-
mun makowiec po 0.03—-0.09 i ilodé jego powigksza stosownie do zmmiejsza-
nia morfiny, \\tedv to zdaniem jego nie spostrzega sig groznych objawow. Inna
modyﬁhacm Burkarta polega na przemienieniu chore ezo w morfijofaga, mia-
nowicie podaje on choremu taka samg ilosé morfiny przez usta, nastepnie zasroz-
poczyna leczenie. Zachowanie sie w czasie powstrzymywaniasie przy powolnem
odejmowanin morfiny vywa pOdObllBJd]a przy ciagltem. Skoro leczenie po 14 dniach
zostanie skoiczonem, zwracamy cala wwage, ‘zby zapobiedz pouowwnm sig cho-
roby. W tym celu md/lmv choremu podrw,e vozrywki, dyjete pozywna, a nie-
kiedy 1 lekka kuracyje zimng woda. Pomimo mnajwickszych staran leczenie
pl/ex\'le]\]mo otrucia morfina rzadko sie ndaje z powodu powy/,ej przytoczonych
okolicznosci, jak rowniez z powodu plerwotnego cierpienia (nerwobodle) lub za-
padu (collapsus),

Co sie tyezyzapobie gani ia, tow y;mda, tutaj ws pommeb 0 Zarzuce-
niu zlego zwyczaju pozostawiania prze lekarzy chovym szprycki 1 morfing,
4 talm, zabronienie aptekarzom sprzedawania tego alkoloidu Dez dokladnej
i pewnej recepty.

Rokowanie. Najprzod co do zycia. Jezeli wyklueczymy przypadki
ostrego zatrucia morfing, co zdarza sie, gdy chory nie zachowuje miary w uzy-
cin morfiny, a takze i samobdjstwa, do ktorego usposabia choroba, to wynisz-
czenie morfinowe rzadko bywa tak silnem. aby bezposreduio sprowadzito smieré,
Morfinisci podobunie jak opijofagidochodza do poznego wieku, chociaz makowiee
dziala Tagodniej. Inaczej sie 1zecz przedstawia kiedy jest mowa o wyleezeniu.
Bardzo rzadko udaje sic ono. Czasami juz wiele zyskujemy, jezeli potrafimy
ilos¢ morfiny ograniczy¢ do polowy lub 'y ezgsci plerwotuej ilosei, gdy# jezeli-
by pozZnie] JEJ ilosé wzrosta do pierwotnej miary, to w kazdym razie zmniejszy-
my szkodliwe dzialanie na ustroj. Recydywy rowniez pogurszaja rokowanie.
Statystyka reeydyw jest niemozliwa, gdyz chorzy zwykle tajy sig ze 8W0j4 cho-
roby. Najwieksze niebezpieczenstwo ponowienia choroby Je:t w l-ym miesig-
¢il, muiejsze zas w ciggu 1-go voku, lecz 1 poZniej nie jest ono zupetnie nsuniete.
Mozna srednio przyjad, iz polowa szezesliwie \vyle(y/mych staje sie recydywi-
stami. Nastepstwa morfinizmun /\vykle nie predko znikaja. ule.lﬂetly POZOStAL
Na Zawsze,; S.&C?GO‘OIIIIP tyczy ste to stann psychicznego (umyslowa ouemlom,
niecheé do pracy, mehmcuoll,}ne usposobienie ze sklonnoscia do samobdjstwa
Z powyizszego okazuje sie, ze rokowanie co do zupelnego wyleczenia przewle—,
klego otrucia morfing jest w najwyzszym stopniu niekorzystne. Crzesto nawet
doswiadczony lekarz nie rozpoczyna leezenia z obawy na zapad, a takze a 0sdh



starszych z wadami serca 1 t. p.. Na wynik leczenia nie wplywa czas trwa-
nia choroby.

Przy sekeyi chorych, zmarlych na przewlekle otrucie morfing, nie
znajdywano nic chamktermtvcxnego gdy jednl zaunwazyli pueluwmme Dlon
mozgowychimozgu, inni przeciwnie bezkrwistosé, czesciej juzjest obrzgk mozgu.
W innych organach zhajlywano zwykle zmiany bpowodowane przez zaburzenia
w trawieniu. Nerki, watroba. sledziona 1 pluca przekrwione, serce powiekszo-
ne 1 przepelinione Sl\l/demI Wykazanie morfiny w tkankach zwykle nie udaje
sie, gdyz we krwi morfina podlega szybko zmianom lub tez wydziela sig
7z Mmoczem.

Morfinizm moze byé czasami przedwiotem badania sadowo-lekarskiego.
Nieprawdomownosc (falszywe zeznania), niewypelnianie obowm?kuw 1t. p. moze
chorego postawic w sprzecznosci z prawem. Samo sig przez sig rozumie, ze chro-
niczne otrucie morfing nie uwalnia chorych od odpowiedzialnosei i jezell dopiero
przy scistem badanin znajdziemy, ze zwykle objawy nerwowe wzrosly do psy-
chozy, w takim razie zmienia sie postaé rzeczy. Innym razem ktos dla unie-
winnienia sie ndaje morfiniste. OpluC? tego.moze wynikngé kwestyja sadowa,
co do splaty plenm jezeli morfinista Jb\t ubeapleczonvm Wypada nuhme
ni¢, iz lekarze cierpiacy na morvfinizm zwykle naduzywaja tego srodka lub in-
nyveh  alkoloidow, stad bywaly niejednokrotne przypadki ofrucia chorych.
Z tego powodn w niektdrych Stanach Ameryki poéluocnej istnieje prawo zwra-
cania bacznej uwagi na osoby naduzywajace narkotykow.

Przy doswiddezeniach na zwierzetach, ktorym byla zastrzykiwana morfina
calemi miesigeami w dawkach stopnwm) powiekszajacych sig (n krolika od
0,015—0.4) zwierzeta stawaly sie ociezalemi. oslabionemi (konezyny dolne),
nastgpnie wystepowaly na skorze zabnrzenia odzy wezego, jak \ded&llle wlosow
1t.p.. Naczynia ucha zavaz po zastrzyknigein l\ut'czsly si@, poZuiej nteco rox-
saerzaly sig. Zrenice nie pl/edstd.Wld,ly nic char .Ll\telystv(meoo Przy dluz-
szem way wanin wystepowaly zaburzenia w trawienin i inne objawy. pray ktoryeh
zwierzeta zdychaly. Wedlug badan autora 1 Calvetau /\\'Iel'/“}t nie ma
zupelnie objawow glodu mmhnoweﬂo po zarzuceniu dalszego uzycia morfiny.

Wiener. Klinik., 111, Heft, 1883 . Dr, Clrostowshi,

58. Olivier'a. Papierki odczynnikows dla wykazania cukru i biatka w moczu

Do probyna cukier potrzebue sy dwa papievki; ieden napojony we-
glanem sody, drugi roztworem indygokarminu. Oba papierki zanurza sig
W epmwetce napelnione] woily, dml‘ue kilka kropel moezu i zagotowywa, po-
czem, w razie obeenoscl enkru, plyn prayhiera barwe zielona. nastepnie czer-
weng a wreszeie zolta lub bezbarwng. Pray ostygnieciu — barwy powi ‘acaja
pod dzialaniem tlenu pometua Dlapr ohg na bial lx 0 Zanurza sie W epruwetce
z moczem dwa papierki, z htory(,h jeden 11&]103011&* jest kwasem cytrynowym,
drugi zas roztworem jodku rteeii potasu. Wrazie obecnodei bialka (chodby
leadu) opada ono na dno ndtychmmqt w postaci bialego osadu.

(Brit, med. J. Wrzes. 29, 1883 )

Windomoseci bieZzace.

Warszawwea.  Pisma codzienne donoszy, ze w mieseie naszem zrozkazu Jeneral-Gubernatora
utworzona zostata kowmisyja, majea na ec]u to7p1t1/elne stanu i potrzeb szpitali eywilnyeh; do
sktidu komisyioproes puewndm(*/ rcego gen. Rozwadowslliicgo wejdé ma inspektor szpitali
eywilnyeh (prof. W alter), inspektor Rady Lekavskiej (p. Z n ('1\) I kilku profesorow uniwersy-
tetu. O lekarzach szpitalnyel w projekeie nie ma mowy, Nie uwiaczamy bynajmmic] Lompe-
feneyi wymienionyeh oséb, sadzimy jednak, ze vajlepief znaja. patezeby szpitali @ najwiece} xig
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niemi interesuja lekarze szpitaini. DByloby wige dv zyezenia, aby wymieniona komisyja wybrala
jezeli nie w charakterze ezlonkdw, to przynajmnicj jako doradzedw, kilku lekarzy szpitalnych
i to nie tyeh, co zajmujg wyzsze miejsea, ale tych, ktérzy dali dowod, ze sprawy szpitalne znajg
iniemi sig zajmuja. Gdyby 1 to vkazalo sie niemozliwem, to radzibysmy byli, aby komisyja upo-
wazZnida lekorzy szpitalnyeh do wyrazania swyeh opinij na pismie, ezego, jak wiadomo, dotychezas
nie maja prawa czynic.

— ,Wracz* w jedaym z ostatnich numerdw, zastanawiajye sie nad wysokim rozwojem
medyceyny w Niemezech, dochodzi do wniosku, ze jedna z prayezyn takowego upatrywaé naleiy
w tenl, ze w Niemezech kazdy szpital jest szkoly, ktora na rowni z kiinikami ksztalei miodziez le-
karsksa i ubolewa, ze zarzgdy szpitali rossyjskich nie cheg zadunej w tym wegledzie reformy, Tg sa-
ma mysl obszernie staralismy si¢ rozwinge roku zesztego w artykule o asystentach szpitalnyeh, ktory
niestety przebrzmial hez Zadnego echa. Wreszeie ,,Wraez‘ dodaje, ze prof. Eichwald,
ktory obeenie mianowany zostal naezelnikiem szpitali, zostajacyeh pod opieka Cesarzowej, wspo-
mniang reforme prowadzié zamierza w instytueyjach pod jego wladzy zostajaeyeh. Niestety tych
wybranyeh szpitali jest bardzo malo, a u nas wecale ich nie ma; tak wice w naszych szpitalach
wszystko dawnym trybem toczydé sie bedzie.

— Zarzad totejszego szpitala dla dzieei przy ulicy Aleksandryi wybral konsultantem-
okulisty po zmarlym D-rze KoSmiuskim kolege Przybylskiego, wspitwladeiciela na-
szej Gazety.

— Laryngolog tutejszy D-r Hering wybrany zostat na cztonka Towarzystwa otologics-
nego i Laryngologieznego w Paryzu.

— D-rJ.Polalk zostal ezlonkiem ,British medical Assoeiation®.

Prace oryginalne w polskich czasopismach lekarskich:

— Drzeglgd lekarski. Nr, 45. W.Jaworski. O zachowaniu si¢ gazow w zolydku ludz-
kim i o zastosowaniu tyehze w celach rozpoznaweczyeh i leczniczyeh. — Jabltono wski. Ka-
zuistylka lekarska w Tureyi.

— DMedycyra. Nr. 45. Misiewicz Rozpoznawanie i leczenie zapalen eewki mezkiej
1 pecherza moczowego.

Do dzisiejszego N-ru Gazety dolacza sie bezplatnie dwa prospekta dla prenumeratordiw na
prowineyi: ,Tanie zbiorowe wydania powiesei® Elizy Orzeszkowej i ksiegarni Mauryeego Orgel-
branda,

Wydawca Dr. St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr. Wt. Gajkiewicz.

P lasremn @z,

U Wydawcy Gazety Lekarskiej

(Dr. Kondratowicz, Marszalkowska 49).
sa do mabyeia pojedyncze tomy

GAZETY LEKARSKIEJ

Po cenie 5 rs. za tom (z przesyika)

Rok 188l. N-r6w 53—stron 1093 i CCXLIII—drzeworytéw 31— dwie tablice
litografowane i jedna chromolitografowana.

Rok 1882. N-réw 52—stron 1080 i CCXVI—drzeworytow 40—jedna tabliea
fotodvukowana i jedna litografowana. 0—3

Joaroaeun ilenaypoo Baputara 3 n(){{t‘)p:[ 1883 1. Druk K. K()nggwskigf__r_'(). Krolewska N 93,
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: Dawniej kapsulki te czarne i nieprzyjemmne do poltknigcia, sa :;
| teraz biate 1 podobne do cukierka. ]
Na kaalc} kapsulce wydrukowany podpis: Guyot. -
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Smo}e W KAPSUEKACH (GUYOTA zawarta 2znosza najdchl\at-
niejsze zoladki.
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kapsulel mogy uiywaé
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PROSZKI DO ZEBOW PELLETIERA

CZLONKA PARYZKILY AKADEMII LEKARSKIEY

CDONTYNA PELLETIER'A ¢ ELIXIR PELLETIER

! Nadaje biatosei zebom bez psucia emalii ¢ Wzmacnia dziasta, uémierza bol z¢bow, §
i wstrzymuje préchuienie. perfumuje usta,

-~

T e

I ] Kazde pudelko za- §  Kazdy flakonik ob- [T
=| sesurices 2 lepione jest pieczat- | lepiony jest pieczgt- DENTIFRICES
S| PELLETIER 14 1y tu wydrukowany, | bgiuwydrukowany, [Ef PELLETIER
=l Cecachetdoit |5 w ezterceh kolorach, | w czterech kolorach. Ce cachet doit
=) étre exigé comme |5 ¢ 4 8tre exigé comme
=L ‘“";“l;‘ f“i"";*““' | FABRYKA wdomuL. FRERE 19 rue Jacob wPARYIL. gar‘?nt;\'}g(ﬂmrl"e \
| R I J] wszystklch Aptekar:y | w Skiadach pertum. ;

nos st ) XIR EUPEPTYCINY TISY

z prerwias!kéw Pankreating, Diastasis i Pepsiny

e TOPRENTE TRAWIACY 5
Sy LUkl | AWIRUL MY RsTe
X4

ZALECANY PRZEZ LEKARZY PRZECIW

Trudneimu trawieniu, 86lom 2oladka, Utracie apetytu t sil,
Zhyt powolne; konwalescencji, Wymictom, etc.
PARYZ, $PRZIIDAZ UURTOWNA: W APTECE BAUDON, 12, Ulica Charles ¥,
{75 W Warszawie, SPRZEDAZ GZESCIOWA : WV APTEKACH | SKLADACH
MATERJALOW APTECZNYCH

Wystawa mledwarm!n\n i
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APTERKA W, BOROWSKIEGO
ulica Przejazd Nr. 643.

Specyjaine Laboratoryjum wyrohéw Zeiatynowych na sposob Grossa z Wiednia, globuli ma-
ciezne, bougies do nosa, uszu i kanadu moszowego, przygotowuje sig wzgladaie do potrzeby p. p.
Lekarzy,

Wi Apteki W. Borowslci, Przejazd Nr. 643. 4—3

WODA RONCEGNO

(arsenikalno-zelazista), jedyna w swoim rodzajn woda mineralna naturalna Poludniowego Ty-
rolu. Ze znakemitym skutkiem uwiywana w anemii, ezyli bezkrwistotei, w blednicy u Ciiobiet,
w ostabienin calego organizmu, w febrze uporezywej powrotnej, w liszajach i wyrzutach skérnyen,
w malaryi, w zastarzalyeh cierpieniach joladka, a nawet w poezgtkach suchot. Usuwajae nie-
nstanng gorgezke 1 febre, i powigkszajge apetyt, pomaga do predkiego wyzdrowienia co nie-
jednokrotnie dodwiadezeniami znalomityeh lekarzy, jak: Traube, R.okitiﬁskj Tupainur: Opoleer
i wielu innyeh stwierdzopem zostalo. Glowny sklad na Krolestwo Polskie w’aptece . Herdina
w Radomiu, w Warszawie zas w skladzie materyalow aptecznyeh J. Mrozowskiego 1 w aptece
Wiktora Birowskiege; ulica Przejazd N 643, : 5—3

LHEMIGZN0-MIKROSKOPOWA
S Kkatrabin - PRACGWNIA

dla celow

. », Z;xtwielridm(l{l;;rz&s

Paryzkg ade- , X -
mije Medyczng. Zalecane przez wszystkich lo- dyjagnostyki lekarskiej
karzy jako skuteczniejsze od tranurybirgo, nie

sprawiajace ani niesmaku ani odbijania sig. 1, !
.I.'-.I.
GO Pigulki Meynetsprzeda- -r a‘ rz a W D ) \: I
B 5 jg sig w pudelizachalbo ’ n

' weflakonach. Wyma- L .
: \\ gaé na etykiecie znak fa- prosclktora Cesarskiego Warszaw-
?" ' bfycf;"?ﬁfak oi’o’f"i;g.‘;‘i skiego Uniwersytetu,

Pharmaden de4rcsse\ ] ko oo amentem.
kim atramentem. ? : . cqrelkice s L b

e wrams Skiad Hurtowy: A.Fourny, dokonywa wszelkich rozbiorow mo-

‘4, u!!ca Amsterdam. w Paryéu. w ROSSYI WE WSZYST‘ CZl ) 1?1‘1 }—lo ‘vi. ]lﬂ;si(} llirl. t'] -:Lllclv ):l.r"
KICH GEOWNIEISZYCH APTEKACE. L b.h b, £ N S|
tologicznyeh 1 t. .

Chmielna Rr. 26 ()=

Wydawnictwo dziel lekarskich polskich w Krakowie.

Wyszlo i jest do nabyecia we wszystkich ksiggarniach dzielo p. t.

I

napisana przez D. Z. Krowezynskiego w 8, str. XILi 448.
Cena b 2ir. w. a. 0—9

MosroaeHo 1lenayporo, Bapmzi pa 3 Nogopa 1883 v, Druk K. Kowalewskiego, Krélewska Nr. 23
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GALETA LE

PISMO TYGODNIOWE
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rOSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKICH.

Cena Gazety Lekarskicj: w Warszawie: roeznie  rs., pdtroeznic 2 rs. 50 kop., na prowineyi,
w Cesarstwie i za granieq: roeznie 6 rs. , pofrocznie 3 rs.
Cena ogfoszen: Trzy pierwsze po kop. 15 za wiersz drobhem pismemn, lub za jego miejsee
nastepne po kop. 10.

Redaktor odpowiedzialny: Dr. Gajkiewicz Wiadystaw.

Wydawea: Dr. Kondratowicz Stanistaw.

Adres Wydawey: Marszalkowska Nr, 49,

OGLOSZENIA.

Dr. Tymowski.

praktykuje jak lat poprzednich w San Remo. 20—13

W PRACOWNI CHEMICZNO-LEKARSKIE)
SZPITALI WARSZAWSKICH

Istniejacej w gmachu szpitala S-go Ducha, Iilektoralna Nr. 12, dokonywa
rozhiorow chemlunych poszukiwan, nnkloskopowych i t. p. badan wulmdmwy ch
w zakres patologiiihygieny. Zawiadujgcy pracownia

Or. L. Nencki
12 =8

chemik szpitali warszawskich.

PAPIER FAYARD et BLAYN
PARYZ, rue Saint-Merry . 30.

Leczy: katary, choroby piersiowe, reumatyzmy, eparzenia i nagniatk.
Znajduje sie we wszystkich aptekach.

CHLORAL W PERELKACH LIMOUSIN'A.

Wodan Chloralu w postaci cukierkow.

Chloral w peretkach Limousin-a jest zawarty w eukrowane] skorupee, o mu nadaje pozdr
cukicrkow okiggiyeh. Kazdy z tyeh cukierkéw zawiera w sobie 25 centygravuniw czystego i skry-
stalizowanego ehloraln. Zazyty w tej formie chloral nie sprawia ueczuela dlawienia w gardle i nie

ma tego nieprzyjemnego smaky, jaki posiada wodan chloralu rozpuszezony w plynie.
“Pordwnanie odpowiada tu wszelkim warunkom éeiclosei a sprawdzenie czystosci produktu

jest fatwem i natychmiastowen.

Pigé do dziesigein eukierkow wywiera wplyw uspokajajacy i sprowadza sen. Kazdy flakon
zawiera w sobie 40 bmh ch enkierkéw. ktére maja po 25 centigram. najezystszego wodanu chloralu,
Chloral w peretkach Limousin’a znajduje sic w Larvin w aptece Limousin‘a 2 bis rie Blaunehe,

w Rosayi we wazystkich glowniejszyell aptekael. i skladaeck materyjalow apteeznyeh.

Adres Redaktora. Marszalkowska Nr. 45.
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KAPSULKI i PIGULKI
Z BROMKU KAMFORY

DOKTORA CLIN

Laureata facultetu medycznego w Paryzu. — Nagroda Montyon,

KAPSULKI i PIGULKI Dra CLIN z éromku kam/fory Wiywaja, sig
w chorobach nerwowych, mdozgowych, w dolegliwoscrach sercowych ¢t od-
dechowych, oraz w nastepujgcych przypadlosciach: astmie, bezsennosct,
kaszlachnerwowych, spazmach, palpitacyach, kokluszach, epilepsyi, kon-
wulsyach, zawrotach glowy, zagluszentn, gorqczkach, migrente, w cho-

robie pgcherza i kanaldw moczowycl inauspokojenie calego organizmu.

NALEZY WYSTRZEGAC SIE PODROBIEN, t WYMAGAC, JAKO GWARANCJE,
NA KAZDYM FLAKUNIE MARKE FABRYKI (ZASTRZEZON4), OPATRZONA W PODPIS

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon

Nabywac moZna w ParyZu u Clin et Cie, 14, rue Racine; zaé w Warszawis
i na prowincyi za posrednictwem wszystkich aptekarzy u ktérych znajdujg eie jednoczednie
PIGUEZRKIZELAZIN EDra R ABTUTEAT.
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$ PIGULKI ZELAZNE D™ RABUTEAU
L < LAUREATA INSTYTUTU FRANCY! ¢
€ PIGULKI ZELAZNE RABUTEAU sg pokryte cukrem. 4
@ Liczoe studya, dokonywane w szpitalach przez professoréw fakultetu paryz-z
3kiego wykazaly stanowezg skuteczno$é Pigulek zelaznych Rabuteau w nastgpu-¢

@jacych stabodciach: blednicy, bezkruwistoéct, w utratach krwi, w og6lnej niemocy,

@ ycienceeniu, w rekonwalescencyach, w slabosciach dzieci | wszystkich w ogole sla-¢
:boéciach spowodowanych brakiem krwi, :
© PIGULKI ZELAZN¥ RABUTHEAU nie czernig zgbéw. daja sig trawié najstab-g
®57vm osobom nie powodujac obstrukeyi. Zazywaé regularnie po trzy pigalkie
:ranoiwieczorem przed jedzeniem. ¥ :
¢ XKuracja zelazem za pomocg pigulek Rabuteau jest bardzo oszcz¢gdna, stanowig
:ona bardzo maly wydatek dziennie. . z
& Nalezy wystrzegaé sig podrobief, i wymagaé jako gwarancje na kazdym fla-g
$konie pigulek zelaznych D-ra RABUTEAU markg fabryki (zastrzezons) opa-o
3trzonq w podpis: Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon. &

. Nabywacmoina w Paryiu u Clin { Gie, 14, rus Racine; zas$ w Warssawie i na prowineyi L
za poSrednictwem wszystkich aptekarzy.

4
:“0000“’000000000““0000000 0000000000009 000_000
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KAPSULKI MATHEY-CAYLUS

Wyrobu D-ra Clin — Nagroda Moctyon

,AAPSULKI MATHEY-CAYLUS =z essencyi drzewsa sandalowego w polg-
czeniu z essencyami balsamicznemi sg zalecane przez ekarzy na ehoro-
by zastarzale © nowopowstale, brals uplawy kobiet, na choroby kanaluj

moczowego ¢ wszelkie preypadioscs kanaldw moczowych.
& powodu delikatnej karukowej obstonki KAPSULKI MATHEY-CAYLUS trawis sie przez

osoby najwgtlejsze nawet i nie szkodzg w niezem zotadkowi.*
{Gazeta Szpitalt Paryzkich).

Zazywaé 9 do 12 kapsulek dziennie. Szezegilowy opis dedaje sig do kazdego flakonu.g

Nalezy wystrzegaé sie podrobien i wymagaé jako gwarancje, nakazdym flakonie KA-

PSULEK MATHEY-CAYLUS marke fabryki (zastrzeiong) opatrzong w podpis: |}
Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon. .

Nabywad moina w Parydu u Clin et Cie, 14, rue Racine; zaé w Warszawle { na prowiney! za podrednictwom
wazysthich aptekarzy u ktérych znajdujs sie jednoezesnie pigutki 2elazne Dra Rabutean.

. — ——



¥ 46. Warszawa d.17 Listopada 1883r,  Tom III.

SERYJA II. ROK XVIIL

Tresc. [ R Jasinski Szkice Lkliniezne. 1. Przymiotowe eierpienic okostnej w ezexei szy-

jowej Lkregostupa. (Perispondylitis sypliliticw. — 1L A. Malinowski. Niedroznosd jelit
n dziewezynki dziesiecioletniej. — Korespondeneyja. Z Lyonu. — Dzial sprawozdawezy. 55. R un e-

berg. O ilosei bialka w przesickach i wysickach do jamy otrzewnej. — 56, Naether, O zapal-
nych ziarniniakaeh skory, — 57, Ober stein er. Przewlekle otrucie morfing. — 58. Olivie ’a
Papierki odezynnikowe dla wykazania ecukru i biatka w moczu, — Wiadomosei biezgee. —

Dodatek. — Ogloszenia,

7Z PTRYWATNEGO ZAKLADU CIHIRURGICZNEGO I GRTOPEDYCZNEGO,

SZKICIT KLINICZN L.

Napisat
IRoman Jasinski,
I. Przymiotowe cierpienie okostnej w czesci szyjowej kregostupa.
(Lerispondylitis syphilitica).

Cierpienia kregow szyjowych zawsze zywo zajmowaly umysly lekarzy, raz
ze wzgledu na czestosé swojg, powtdire z powodn trudnosci technicznych, przy le-
czeniu tych chordéb napotykanyeh., Pomimo to jednak chirurgija szczegdlowa tej
wlasnie czesel ustroju nie stoi tak wysoko, jak tego spodziewaé by sie nalezalo.
Dla czego tak jest, sadzié jest dosé trudno, choé kto wie, czy tu, jak w wielu
innych dzialach chirurgii, nie =zaszkodzil w prawdziwym postepie kierunek,
ktory nazwalbym crtopedycznym. Nie wiem, dla czego zlamanie szezeki dolnej
lub kosci ndowej, zwichnienie barku lub zesztywnienie Yokeia nie nalezg do orto-
pedyi, a garb szyjowy, grzbietowy, zwichnienie uda wwrodzone lub konska stopa
wychodza poza zakres chirurgii i stanowig specyjalnosé tak zwanych ortope-
dystow. Czas bylby juz wielki, zeby dzika ta specyjalnosé znikla z widnokregu
praktyki lekarskiej, a tembardziej, zeby znikla ta forma, w ktorej ja u nas wi-
dzimy. Za granica przelom ten juz zrobiono, ale niezupelnie. DPojawil sie
7 jednej strony z kazdym dniem rosnacy szereg powaznych prac w tym kie-
runku, ktore wyszly z pod piora najtezszych przedstawicieli wielkiej
chivurgii, z drugiej strony nie przestaje kwitnad caly zastep tak zwanyeh
instytutow ortopedycznych zaslonietych mgla polowicznej tajemmicy, milezacy
w druku 1 w towarzystwach lekarskich, a glosny w reklamie, bogaty w przyrzady,
swietny redukcyjami wrodzonych zwichnien i fotogramami wyleczonych ez
skrzywien zapalen kregdw i boeznych skrecen kregoslupa. Zamileze tym ra-
zem o legijonie speeyjalistow, krawcow, gimnastykow, gorseciarek i t. d., kto-
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rych zadziwiajgce powodzenie stugebna fama roznosi po rozmaitych porannyeh
i wieczornych dziennikach.

Od lat kilku specyjalnie zajmuje si¢ miedzy innemi chirurgija kregostupa
widzialem duzo cierpien tego rodzaju, wyprobowalem wiele metod, opartych na
gruntownych zasadach naukowych i dla tego poczytuje sobie za obowigzek od
czasu do czasu dzielic sie z Szanownemi Kolegami owocem wlasnego w tym
wzgledzie do$wiadezenia. Mam wlasnie pod r¢ky szereg notatek 1 wspomnien
dotyczacych chirurgii szyjowej czesci kregostupa, cierpien najrozmaitszej pray-
rody i pochodzenia; przypuszezam, ze kliniczne nad niemi studyja nie jednego
zainteresowac moga.

W roku 1880 w Lutym spostrzegalem przypadek przymiotowego cierpie-
nia czesei szyjowej kregostupa. przypadek, w ktorym sciste rozpoznanie dalo mi
moznosé wyleczenia chorego. Trzydziestoczteroletni W. byly poslaniec miejski
przybyl do mnie po rade, skarzae sig na bole w karku i niemoznosé wykonywa-
nia ruchéow glows. Bole te pojawily sie przed trzema tygodniami. Z poczatku
rozprzestrzenialy sie na potylice 1 mialy tak nieokreslony charakter, ze chory
nie mogl zdaé sobie sprawy, zkad biorg poczatek. Bodle te, uwazane przez cho-
rego za gosécowe, dokuczaly mu gléwnie w nocy tak, ze wreszeie wskutek bez-
sennosci zaczal mizernie¢ i niepokoié¢ mocno o stan swege zdrowia. Zmusito
go to udania sie do jakiegos znajomego szewca, slynnego zreszty ze swych nie-
omylnych radlekarskich, ktory radzil mu chodzenie co drugi dzied do tazui paro-
wej. Stan chorego zaczal sig znacznie pogarszadé, skutkiem eczego postanowil
chory udaé sie do jakiegos felczera, ktory go wreszeie do muie skierowal. Dobirze
zbudowany, cho¢ szezuply 1 mizerny mezezyzna na pierwszy rzut oka przedstawia
charakterystyczne objawy cierpienia kregow szyjowych. Glowa jego zupelnie
nieruchoma, wyglada tak, jak gdyby wraz z podniesionemi barkami z jednej
satuki sztywnego ciala ulang byta. Lewg dlonig podtrzymaje chory brode, aby
w ten sposob jeszeze dokladniej unieruchomié kark. Szyja nieprzedstawiazadaych
chorobowych zmian ksztaltn, dotykanie nie wywoluje nadzwyczajnego bolu.
Wprowadziwszy palec do gardzieli, przekonywamy sie o bolesnosei wystepujace;
przy obmacywanio tylnej sciany gardzieli, nigdzie jednak wystajacej koscinie wy-
czawamy. Naciskanie na glowe z wierzehn wywoluje silny bol w karku, to samo
dzieje sie przy najmniejszym rachu glowa. Obrot okolo ost pionowej najmnie]
bolesny, najwickszy bol przy zginanin, wyprostowaniu i rachach odsiebuyeh
prawym i lewym. Na tylnej scianie gardzieli bliznowaty slad, niedawno zagojo-
nego owrzodzenia. Prawy migdal powiekszony; gruczoly chlonne na szyi i kar-
ku nieco powiekszone; wiosy rzadkie z przeswiecajaca lysing; na obu goleniach
wyrazne nieréwnosci, chociaz chory twierdzi, iz nigdy go piszezele nie bolaly.
Gruczoly pachwinowe powiekszone. Na napletku biata bliznowata tasma. Chory
naturalnie przeczy, jakoby kiedykolwiek na przymiot chorowal, powiada tez, ze
nigdy nie bral ani zadnych weieran, ani pigutek (chociaz go o to nie pytalem),
ze od pol roku jest zonaty 1 ze oprécz tej choroby, na ktory teraz cierpi, nie
przechodzil innej z wyjatkiem tyfusu przed kilku laty.

Nalozylem choremu opatrinek uniernchomiajacy z przepasek krochmal-
nych muslinowych, wzmocniony beleczkami z tektury i wystawiwszy mu ealy
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groze jego stanu, namowilem, Ze dat sobie codziennie wykonywaé wstrzykiwa-
nia sublimatowe (po Y., grana) pod skore. Takich wstrzykiwan zrobilem mu
20, poczem wskutek pojawiajacego sie przekrwienia dzigsel i lekkiego slino-
toku zmuszony bylem takowe przerwaé. Juz po 12-u zastrzyknieciach stan
clhorego wysmienicie sig polepszyl, co chory przewaznie kladl na karb opatrun-
ku, ktory co 4 dni zmienialem. Opatrunek ten nosit on przez 6 tygodni, a po-
tem zastapilismy go zwyczajnym bandaZem tasmowym 1 wata. Do przerwania
wstrzykiwan zalecilem choremu roztwor jodku potasu (5) na Fvj — 3 lyzki
dziennie), ktory przez dwa miesigce bez zadnych objawdw szkodliwego dziala-
nia przyjmowal., W ciggn tego czasu bole w karku znikty zupelnie,
znikia Dolesnosc tylnej sciany gardzieli, zmniejszyly sie gruczoly chlonne, pozo-
stala tylko pewna sztywnos¢ karku i ograniczenie ruchéw. Widzialem chorego
we Wrzesniu 1880 roku, byt zdréw zupelunie, ale przyznal i sig, Ze z powodu
nowych boléw w nogach zasiggat rady jednego wojskowego lekarza i ze z jego
porady wzial dwadziescia weieran szaruchy.

W danym przypadku rozpoznalem: syndesmitis colly ex perispondylitde syphi-
litice, opierajae sie z jednej strony pa znalezionym zbiorze objawdw chorobo-
wych, a z deagie) strony na znanych mi # litevatury podobnych spostrzezeniach
niewgtpliwie przymiotowyeh cierpien kregoslupa (np. Michel: Frostoses du
rachis w Dictionnaire encyclopédique des sciences medicales).

W rokun 1881 pojawila sie niezmiernie interesujgca monografija: , Des lésions
syplilitique du rachis par Lows Levot® do ktorej odsylam czytelnikéw, chegeyeh
dokladniej obznajmié sie ze szczegdlami, dotyezgcemi tej grupy cierpieq krego-
slupa.  Zebrano tam migdzy innemi mnostwo spostrzezent najrozmaitszych obja-
wow przymiotu na kregostupie, zapalen, prochnien i nastepezych cierpien mle-
eza.  Moj przypadek zdaje sie, iz bardzo jest pouczajacy, choéby ze wzgledu na
rokowanie w przypadkach wezesnie rozpoznanego zapalenia przymiotowego kre-
oow szyjowych i z tego powodu postanowilem go oglosié.

ZAVARSZAWSKIEGO S4PITAtA DLA DZIECL

L NTEDROZNOSC JELIT U DZIEWCAYNKL DZIESIECIOLETNIRS.
Alfons Malinowski,

Niedroznosé jelit u dzieci, z jakichkolwiek badz przyczyn powstala, nie na-
lezy do czgsto spotykanych chordb, z tego wice wzgledu podaje opis spostrze-
ganego przez siebie przypadkn tem wiecej, Ze tak co do przyezyn, jak i co do
przebiegu przedstawia sie on pod wieloma wzgledami Interesujgeyn.

Agnleszka Badowska, 9-letnia dziewezynka, przybyla do szpitala dziecin-
nego d. I. X0 r. b, uskarzajge sie na silne bole w brzuchu, wymioty i zaparcie
stolca od 8 dni trwajace, oraz ukazujge na guz w pobrzuszu wielkosci glowy
dwuletniego dziecka jako siedlisko bolu.
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Chora, corka kolonisty zza Wolskich rogatek, przed rokiem przeszlo, bo
w lecie roku zeszlego, przewracajac kozly na polu poczula silue bole w brzuchu,
ktore zaniepokoily jej matke do tego stopnia, ze postanowila zasiegngé rady
akuszerki. Akuszerka zadecydowala, ze nastapilo ,oberwanie macicy* i zale-
cila kilka gatunkow kropel uspakajajgcycli i nerwowych obok lawatyw i ciep-
Iych kapieli. Bole jednak z réznem nateZeniem trwaly pare miesiecy, poczem
ustapily 1 przez czas jakis dziewezynka czula sie zdrowa. W tym czasie zapar-
cia stolca, wymiotow, ani guza w brzuchu nie byto. W koncu Grudnia po obfitej
wieczerzy, dziewczynka nagle dostala bolow, ktorym towarzyszyly kilkakrotne
wymnioty i kilkudniowe zaparcie stolca; wymiotowala 7z poczgtku pokarmy, na-
stepnie plyn zolcia zabarwiony. Jednoczesnie w podbrznszu pojawil sie guz
bolesny.

Tym razem wezwano lekarza; ktory po uzyciu srodkéw przeczyszezajgcych
i lawatyw pokonal kilkudniowe zaparcie stoleca. Wyproznienia byly obfite ka-
lowe, nastepnie wyszla wielka ilosé sluza czy ropy ze krwia; guz zniknat i chora
wrocila do zdrowia.

Na 3 dni przed przebyciem do szpitala chora po obfityin obiedzie, ztoZonym
przewaznie z ogOrkdéw, niosac worek z kartoflami poczula gwaltowny bl
w brzuchu; wkrotce potem wystapily wymioty masami pokarmowemi, nastepnie
zolciowe, trwajace przez noc calg oraz nastepne dwa dni 1 dwie noce, stolce
zostaly wstrzymane, a w podbrzuszu wystapil guz twardy i bolesny przy doty-
kanin, W dniu przybycia do szpitala chora po uzyciu czopka z mydla miala
w domu skape wypréznienia sluzowe, wymiotowata bardzo czesto.

Bole trwajg ciagle, wzmagajac si¢ co pare minut; chora ma twarz wystra-
szong, blada, z placzem prosi o ratunek. I.ezyé na wznak ani na bok nie moze,
z powodu wzmagajacych sie w tem polozenin boldow. Siedzi pochylona naprzdd,
przytrzymujac rekoma kolana. Tetno drobne, slabe okolo 112, cieplota 37,20 C..
Brzuch wzdety miernie, przez pokrywy brzuszne widac w lewej okolicy pachwi-
nowej guz wielkosei glowki dwuletniego dziecka, ktory przy obmacy waniu okazuje
sig dosyé twardym, ciastowatym, bolesnym, o powierzchni nieréwnej. Przy ucisku
onz nie zmniejsza sie. Zajmuje on caly lewsg okolice pachwinowa, od pepka
az do luku Yonowego, podchodzac cokolwiek poza linije bialyg. Jezyk cokolwiek
oblozony, nudnosci ciagle i sklonnesé do wymiotow.

Zalecilem chorej kalomel in dosi plena na przemian z emulsyja oleju ryci-
nowego i oklady na brzuch. W ciagun dnia po kapieli cieplej bole cokolwiek
oslably, wypréznienia jednak pomino uzyeia 12 gr. kalomelu nie bylo. O godazi-
nie 6 wieczorem chora dostala lawatywe, ktorg kazalem powtarzaé co pol
codziny, Pierwsze wyproznienia w dwie godziny potem oddane skladaly sie
z mas kalowych plynnych czarnlawych, nastepnie zielonawych, a liczba ich
w ciagh nocy doszia do jedenastu. W wyprdéznieniach znajdowata sig domiesz-
ka krwi jasnej. Juz po pierwszych wyproznieniach chora znacznie sie uspo-
koila, spala cala godzing 1 nazajutrz znalazlem jg daleko weselsza. Tetno
102 silniejsze niz dnia poprzedniego. W ciagn nocy stosowano lawatywy i kapa-
no chorg 4 razy.



Zoladek i okreznice przy opuku okazaly sie pustemi, guz wobjetosct 1 poloze-
nin niezmieniony, lecz mniej bolesny. W ciagn dnia chora rowniez byla spokojiie)-
szg, W poludnie zrobiono jej wlewania sposobem H e g & 1'a, po ktorych miata 14
wyproznien w dzien, a 4 w nocy polptynnych katowyeh.  Wewnatrz bierze da-
lej emulsyje z oleju rycynowego. Co pare godzin kgpiel. Wieczorem cieplota
33° C.. Trzeciego dnia pobytu w szpitalu stan chorej znacznie sig polepszyl.
laknienie wyborne, zostaje jednak na kleiku; guz zmniejszyl sie tak, Ze wyrow-
nywa duzej pomaranczy, przy obmacywaniun ruchomy, niebolesny, daje odglos
opukowy tepy. Chora zupelnie spokojna, moze lezyé. Cieplota 87,6° C.. Le-
czenie jak wyzej.

Czwartego duia. Stan prawie bez zmiany, wyproznienia kilkakrotne kalo-
woplynne; stan bezgoraczkowy.

Piatego dnia guz przemieszeza sie na linije srodkowa pod pepkiem, wy-
proznienia chora oddaje kilkakrotnie. Stan bezgorgczkowy; wieczorem wysta-
pily bole z dawna sila i trwaly przez noc cala chora w ciagu nocy oddala 5
stoleow.

Szostego dnia znalazlem guz znacznie powigkszouym przy dotyku bolesnym.
Po uzycin wlewan kilkakrotne obfite wyproznienia. Daziei nastepny przeszedi
bez widocznych zmian, tylko bole stracity na natezenin; guz weale sie nie
zmniejszali.

Osmego dnia pobytu w szpitalu stan chorej réwniez malo sie zmienil. Ra-
no kilkakrotnie wymiotowala plynami zolcioweml z domieszky pokarmow. Wy-
proznienia oddaje co pare godzin. (Guz znacznie si¢ zmuiejszyl, przy obmacy-
waniu cokolwiek bolesny. Stan ogélny dobry.

Tegoz dnia chora na zadanie matki zostala wypisana ze znacznem polep-
szenieu.

Przy rozpoznaniu choroby jako niedroznosé jelit w danym przypadku kiero-
walismy sie naglem jej wystapieniem i grupy charakterystycznyeh objawow,
a mianowicie: naglem powstaniem guza w podbrzuszu, wymiotami, zaparciem
stoleca 1 bolami brzacha. Stan bezgorgezkowy przy istnienin powyzszych obja-
wow, oraz zwiastuny zblizajgcego sie upadku sil, drobue tgtno it. p. wyklu-
czyly nam zapalenie otrzewne).

Pragnge jednak okresli¢ bligszg przyczyne niedroznosci, musimy przypo-
mnieé¢ sobie, ze chora w roku zeszlym przebyla jakas chorobeg cechujgey sie Lo-
lami brzucha, a w pare miesiecy potem wystapily objawy niedroznoseci jelit,
trivajace przez dni kilka, a zupelnie podobne do tych, jakie obecnie przywiodly
chora do szpitala. DPierwsza chorobe uwazaé musimy za przewlekle zapale-
nie otrzewnej, w nastepstwie ktorego powstale zrosty sieci ze scianami brzusz-
nemi lnb kiszkami byly najblizsza przyezyna uwiezniecia kiszek cienkich tak
pierwotnego jak 1 wtornego.

Aby rozpoznanie nasze poprzeé, rozpatrzymy w krotkosci przyczyny nie-
droznosci jelit u dziecl.

Niedroznosé kiszek nabyta wywolang byé moze przez ucisk, obrot okolo
osi 1 wpochwienie. TUcisk wywolany przez blony rzekome jest nastepstwem za-
palenia otrzewnej wewngtrz macicznego i predko bardzo prowadzi do smievei.



Niekiedy dlugie diverticulum Me ckeli Dywa przyezyna uciskn kiszek. Kiszki
cienkie najczesciej skrecad sie mogg okolo swej osi, dla tego tez one zwykle
tworza klebki przy niedroznosci. Przyczyng skrecenia bywa zwykle zbyt dluga
krezka.

Wpochwienie spotkad mozemy u dzieci chorych na zapalenie opon mézgo-
wycl lub inne cigzkie choroby; wystepuje ono zwykle na krotko przed smiercig,
U zdrowych dzieci liczacych od 3 miesigey do 10 lat, wpochwienie moze
mie¢ miejsce na kazdym odcinku- kiszek; zwykle kiszka cienka (ilenwm) i slepa
wechodzi w okreznice i dosiega niekiedy az do odbytnicy,tak ze przez otwor stol-
cowy moze by¢ wymacana. Wpochwienie zwykle wystepnje nagle bez widocz-
nych przyezyn, niekiedy po wysitkach fizycznych, skokn, upadnieciu lub ude-
rzenin. Trwa zwykle 4—7 dni i dluze). zwlaszcza u dzieci starszyell, a najczest-
szem zejsciem bywa smieré. Wyzdrowienie moze nastapié po oddzieleniu
przez zgorzel wpochwionego kawalka kiszki, lecz i wtedy rozwija sie zwezenie
ktore weiagu 1—2 Jat Smieré za sobg prowadzi. Wpochwienie zwykle dochodzi
do skutku w kierunku z géry ku dolowii ma za przyczyne niejednostajna kuar-
czliwosé pojedynczych odeinkéw kiszek. U dzieci wystepuje ono najczesciej
przy zastawce Bauhina prawdopodobnie z tego powodu, ze miesnie podlu-
zne kiszki cienkiej przechodza bezposrednio w miesnie podluzne Kkiszki grubej,
ody tymezasem wiokna poprzeczne tworzg przy zastawce rodzaj zwieracza.
Skoro ten zwieracz zbyt silnie sie kurczy, tatwo nastapié moze wpochwienie
tem Yatwiej, ze kiszki n dzieci sg bardzo wrazliwe, a przy przechodzeniu twar-
dych nieprzetrawionych mas przez ten odcinek, ktory czesto sprawom niezyto-
wym podlega i staje sie na wszelkie bodzce wrazliwym. wzmozZenie ruchow
robaczkowatych blaha bardzo przyczyna wywolac jest w stanie. Usposabia
do tego szerokos¢ okrezniey i ruchliwosé kiszki cienkiej u dziecl.

Niekiedy wpochwienie bywa niezupelnem, to jest brakuje tu pochwy, lecz
na kiszkach ecienkich zdarza sie to nadzwyczaj rzadko; jezeli np. kiszka lub
diverticulum Meck eli zrasta sie z pierscieniem pepkowym i po odpadnigein
sznurka pepkowego otwiera sie lub gdy czesé kiszki cienkiej umieszczona
w przepuklinie pepkowej wraz z takowa przez zgorzel zostaje zniszezona i przez
otwoOr czesé kiszki cienkiej wypadnie,

Uecisk przez guzy i zwezenie w nastepstwie wrzodow w wiekn dziecinnym
bardzo rzadko bywaja przyczyna niedroznosci.

Whpochwienie rozmaite moze mieé przyczyny. Niektorzy autorowie, jak
V o g 1, przypisuja dingotrwalym biegunkom wazne znaczenie, inni nawykowemu
zaparciu stolca. Nowotwory i polipy znajdywano takze przy sekeyi i uwazano
takowe za przyczyne wywolujaca. W wielu jednak razach Zadna z podobnyeh
przyczyn wykazaé sie nie da, a objawy choroby wystepuja zawsze nagle, u oso-
bnikow dotgd zdrowyceh, ktore ani biegunki przewleklej ani nawykowego za-
parcia stolca nie mialy. Charvakterystycznemi objawami niedroznosci jest wy-
stapienie nagle bolow 1 wymiotdw, ktorym towarzyszg nadymania i stolce slu-
zowo-krwawe, z poczatku kalowe, nastepnie sluzowo-krwawe, wzdecie brzucha
i guz w jamie brzusznej wyczué sie dajacy.
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Ten ostatul ma najwazniejsze znaczenie rozpoznawcze przy jednoczesnem
istnieniu pierwszych. Guz zwykle wyezué sie daje w doluej czesei brzucha
w okolicy zastawki Baubin’a zwlaszeza u malych™ dziecl, u ktorych wpo-
chwienie najczesciej bywa w tej okolicy. Czesciej jednak zniienia on miejsce,
zajmujac  polozenie srodkowe pomiedzy pepkiem a spojeniem lonoweni, lub
w okolicy pochwowej lewe], rzadko bardzo w okolicy okreznicy poprzecznej.

Przebieg choroby niebywa zwykle dluZszy nad dni siedm, a smieré naj-
czestszem jej zejsciem; szczegodlniej przy wpachbwieniu,

Powyaszy przypadek niedroznoscl zasluguje na nwage z tego wzgledu, ze
dotyczy dziecka 9-letniego, gdyz, jak wiadomo, rzadko sie zdarza w dzieci star-
szych lldd lat 5, a przewaznie w pierwszych latach zycia. Dalej przyezyny
choroby Lyly tu zrosty powstale po przewleklem zapalenin otrzewnej; widzinw
wiec, ze nietylko zapalenie otrze wnej wewngtrz maciczne usposabia do uwigznigeia
kiszek.lecz ze mozesieono rozwingé w nastepstwie zapalenia u starazych dzicei,
Nie ulega watpliwosel, ze wysidki cielesne, jak skakanie i dzwiganie cigzarow
przy napelnienia kanala pokarmowego, mogg pod wplywewm powiekszonego cis-
nienia tloczni brzuszne] wywolaé uwiezienie jelit pomiedzy blonami rzekomemt
jak to miaio dwukrotnie miejsce w danym przypadku. Niedroznosé jelit u dzieci ma
jeszeze to charakterystycznego w sobie, ze w razie pomyslnego przebiegu zostaje
sklomosc do powrotow choroby. Zwréct juz na to uwage Senator (Jardb. y
Runderk, Tom N, Zesz. 3), anasz przypadek jest tego nowym dowodem. Rokowanie
wiee w danym przypadku qroad veletudinem, a vawet quoad vitam longam pomi-
mo pomysinego przebiegu choroby zdaje nam sie watpliwem.

W leczenin kierowalem sie ogélneml zasadami terapii, stosujge glownie
lawatywy 1 przemywania. Pomyslany przebieg choroby nie upowazuial nas
do laparotomii, ktéra z powodu silnie rozwinietych zrostow kiszek prawdopo-
dobnie nie osiggnetaby celw: zreszty przy najpomysiniejszych warunkach dije (a
operacyja 707 zejs¢ smiertelnych.

KORESPONDENCY A

| Lyon, 1883 »,
Szanowni Koledsy !

W' Maju r. b. zamiesciliScie w waszem pismie W)J(LLLI\ z mego listi. pisa-
nego do Jednego z naszych kolegow, wzmiankujacy o sze /eptuuu 0 py w Liyonie
]nnia zb1crana na eielakach. W’ul/e ztad, 7e pr,aulmmf ten 1 slusznie was zajal.
()dt(ul wiee dokladalem wszelkich star an, aby zebrad w tym wzgladzie w jedng
calosé metylko moje osobiste spostrzezenia, lecz takie obser\mrm : moich tu-
tejszyeh dla cierpiacej Indzkosel w spolpracownikow.

. Przedewszystkiem winienem jeszeze powtor zy¢, ze zarzad szpitali w Lyo-
e ma swoje rzeznia, w ktorej wybilera sie uelem przezhaczone do szeze-
pienia 0Spy w dowolnq tlosei. Co wicksza td,l'ﬂ”l na bydlo tak wrzadzo-
nemi zostaly przez rade miejska, zostajaca pod Kior nnkiem jednego 7z naszych
kolegow doktora Galleton'an, ze szpitale na)przod robig \\VQ]@ Zapasy, na-
srgp"le zas Inni rzeznicy nsk: 1l.(3czni;1.j:‘;_. swe zaknpy.

GAZ. LEK. NR. 40,
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1) Urzgadzenie zaktaduospowego. Wsklad jego wchodza:
w) lekarz doktor CLambord, b) weterynarz Clerc, ¢) konserwator ospy
i d) odzwierny domu. \Vvyscy sa mianowaul przez rade miejska, ktora,
stosownie do zajecia, wyznacza 1m odpowiednie wyn(modzeme. (tdcll]lelll
lekarza jest naturalunie szczepienie ospy, weterynarza wybieranie zdrowyeh cie-
Iat bez chordb przypadkowych jak przeziebienie, niestrawnosc, wysypkilt. d.
i organicznych jak suchoty i t. d.

2) Przygotowanielimfy. Pierwsze ciele szczepi sie limfy
lndzka, zebrang na indywiduum zdrowem i ze zdrowej rodziny pochodzgcem. ra-
czej na wsiniz w miescie wybranem; drugie zas i nastepne szczepi sig limfa
zwierzecq. Na ten cel wybiera sie clele kllkomle\leame ktoremu qtrzv/e si¢
bolk na przestrzeni 40 centymetrow wzdluz i okolo 30 cent. w szer. Na qlu)-
rze nagiej robi sie naciecia lancetem wiekszym od tego, ktérego uzywamy zwy-
fkle do szczepienia ospy. w liczbie okolo 80 1 nastepnie naciera sie ie mieszanina.
ztozong z gliceryny i limfy ospowej, wzigtyclh w roéwunej tlosci. Gliceryne na
ten cel miesza sie naprzéd w polowie 7z wodg. Cielg tak zaszczepione po 6 Tub
7 dniach zwykle daje Juz limig gotowg do uzycia.

3) Zbieranieliprzechowywanielimfy Zbieranie jej od-
bywa siewtensposob: kazdy strupek, powstaty z nacigeia naskorka, zdejmaje ste
*zczypwﬂmm a limfe sgezacy sig zhiera sie do zbiornika, dolanzonem (o pomp-
ki ssgeej.  Limfe te nastepme miesza sie w polowie z ghcery:m i napelma, sie
nig rurki wloskowate. Reszte zbiera sie, skrobiac tepem narzedziem i mi esza
sie ze stropkami roztar temi, ktora to mieszanina, polaczona 7 takaz iloscia
rrhceunv przygotowanej, stanowié¢ bedzie masss do zaszezepienia lld,bt;(jpll(’("(l
cielecia. Jedno ciele daé moze okolo 150 rurek limfy, ktéra zaszczepié znowu
mozna 300 do 400 osobom. .

4) Tutejszy sposob szczepienia ospy. Kropelke limfy
przenosi si¢ na 51\01'63. nacina sig jy posrodku tak lekko lancetem, aby tylko na-
skorek zostal przecigtym, umkajac scisle pr7euecm Wle;kszych naczyn skory
i tem samem krwotoki, ktoryby oddalil limfe i zniweezyl pozadany skutek.

5) Wyizszos (, tej limfynadludzka. Instytat LyOllbkl Za~
szezepil wociggu 3 miesigey wiosennych okoto 1000 036, ja w mojej klienteli
nkolo GO corocznie. Uzywam tej limfy od 8 lat, sprowadzalem ja przedtem
z Paryza z Instytutu dezymetrycznego prof. emeryta Burggravea. W te]
liczbie ani jedno indywidunm nie miato najmniejszego W}l/lltll na skorze, jak
to czegsto zdarza sie z limfy ludzky. Gorgezki u zaszezepionych prawie zadnej
nie bywa. przynajmniej talkowej u moich klientow nie spostrzegalem weale lub
bardzo krotko trwajaca 1 w nizkim stopnin. Dziecl po tego rodzajn zaszczepie-
nin nableldm Taknienia 1 ciesza sie kwitngcem zdrowiem, W koncu nadmienié
musze. ze te limfe mozna mieé¢ zawsze 7z latwodcia, wowcezas kiedy ludzkiej
przesady zastarzale tak tutaj jak i u nas zbierac nie pozwalaja.

Fiecz obok wyzszosci swojej ma ona i wade, o ktorej zamilezeé nie moge, ze
rozklada sig latW'leJ niz ludzka 1 z tego powodu dla dluzszego jej pr7e(,hmmma,
mieszad ja ualezy Z wlleeryna,

Po tym krotkim opisie wyprowadzam nastgpujace wnioski: zaklady
szczepienia ospy limfa cielecy wszedzie, a zatemn i u nas wzgdzanemi bye winy,
nnikniemy tym sposobem wstr gtu do tej niewinnej operacyi, a szezegélniej do
jej nastepstw, ktory nietylko w ludzie ale nawet miedzy wielu Iekarzami
zakorzenionym juz zostal. \W Szwajcaryi np. w niektirych kantonach, w An-
glii w wieln prowincyjach towarzystwa lekarskie zadecydowaly zaprzestaé
szczepienia ospy. dajac za powdd juzto objawianie sie mimo to wszystko ospy
natnraluej, juzto znajdujac w szezepieniu zrédto nowyel choroh. Mojem zda-
ntem ospa naturalna mocna pojawia sie u tych tylko osob, u ktovych szezepienie
nie wywnlalo zadnego lnb bardzo maly skutek,” to jest krosty ospy szczepionej



byly bardzo malo vozwinigtemi, dla tego ze limfa byla zbyt stava, lub w maie]
ilosci. Co do chorob to pomimo twierdzei p17e(31wnvch wielu lekauy, bardzo
Tatwo one przeniesé sig¢ mogy 7Jednewo na drugie indywiduum, za posrednic-
twem limfy zakaznej; uniknle sie tych dwoch niedogodnosei przez zaklady,
o kidorych mowa. Kamienskz,

Preyp. Red. TPomieszezajac zakomunikowany nam lraskawie opis instytn-
cyi tyle pozytecznej i tak wzorow o urzadzonej, nwazamy za chbowigzek nadmie-
ni¢, ze szczepienie limty cielecej nie jest 1 w naszym kraju nowoscia,

Pierwszy tego rodzaju zaktad urzadzony przed laty 15 pruzez kol. Sik o 1-
skiego prazy W ‘u,smmklm Szpltalu dla dzieci funk(,yonme do d/lbleh/eg()
dnta i /dO[‘d.tl'll]B miasto 1 prowmche co rocznie w swiezg limfe cielgeg. W ro
ku biezacym kol. M g ¢ ze w s k1 zatozyl instytut szezepienia Krowianki wedlug
ostatnich wymagan nanki. Sg to jednak usilowania pojedynczych je ednostek.
popierane zaledwo przez publicznosé wyksztalcong, gdy tymezasem w instytu-
cyjach rzagdowych tak w miastacl jak i na prowineyi szezepienie 0spy ochronnej
odbywa si¢ po dawnemn limfg ludzky, ktora wprawdzie Iatwiej sie przechowy—
wa 1 prnjmu]e lecz od przenoszenia chordb nie strzeze jak limfa cieleca.

Czasby juz bylo, aby i u nas zaklad racyjonalnego szczepienia poparcien
rzadu przy jednym ze szpitali publicznych zostal otwarty. Moieby wtedy i le-
kKarze powiatu zadali sobie pracy szezepienia limfy na cteletach, o ktore przeciez
w miasteczkach i na wsiach nie jest tak trudno. Lecz czyZ inaczej moze Lyd
wnas, gdy nawet w Warszawie sy Jeszeze lekarze, ktoray oglaszaja w pismach.
iz szezeply wyprodukowana przez siebie limfe humanizo-
wan .

DZIAE SPRAWOZDAWCL

55. Runeberg. Oilosci biatka w przesickach i wysigkach da jamy otrzewnsj.

W, Gazecie Lekarskiej** z r. 1831 pomieszczone bylo streszezenie (str.
641) z art. H offmana, wykazujace. ze okreslenie cigzaru wladelwego ply-
now, otrzymanych z jamy otvzewnej, daje wazne wskazowki praktyczne dla
rozpoznalia choroby, powodujacej puchling brzucha. Obecnie R. dokladnie)
opracowal te samy kwestyje.

\V57Vbt1\16 pr zesieki 1 \\’Yblelxl ezy to do jam burowm/vch ezy tez do tkanki
podskorne) zawieraja bardzo mala i zawsze pr awie Je(llldl\O‘ﬂ a ilosé soli i skla-
dnikow wyeiagowych, Jezeli wiec te plyny maja ciezar wlagel wy nie Jedna-
kowy, to nalezy to jedynie od rdézZnej w nich ilosel bialka. Im ciezsza jest dana
ciecz, tem wiecej zawiera bialka i wyjatek stanowig tylko przypadkl zoltaczki,
moczowki eukrowej 1 moeznicy, w ktoryeh ciezar wlasciwy plysu zwiekszajy
inne ciala: cnkier, mocznik, skladniki z6lci. Cheac wiee okreslié procent
bialtka w danym pr?ypadku puohlmy brzucha, dosc zrobié¢ przeklocie probne
clenkim trojgrancem i urometrem oznaczyc ciezar wlasciwy otrzymanegn plynu.
teuss bowiem ulozyt tabelke, z ktorej po prostu odczytuje sie procent
biatka. odpowiadajacy znalezionemu ciezarowi wiasciwenmu.

Pozyskana w ten sposob wiadomosé latwo wyzyskaé praktycznie. wiedzac.
od czego moze zaleze¢ wieksza lub muiejsza ilosé¢ bialka w danym plynie. Zia-
lezy zas ona 1) przedewszystkiem od tego, czy ciecz badana jest przesiekiem
czy tez wysiekiem, a wiec od obecnosei lub braku zmian zapalnych w naczy-
niacl, z ktoryeh plyn pochodzi. Jezeli przesigki rzadko zawieraja wiecej niz 29,
bialka, to w wysiekach ilo$é jego zwykle wynosi 5%, Stosownie do natezenia
sprawy zapalne] procent bialka w wysiekach mniej lub wiece] zbliza sie do
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procentu bialka we krwi, chociaz go nigdy nie dosiega nawet w plynie z pry-
szezow powezykatoryjnyeh, ktory JB\t najbogatszy w Diaiko.

2). Najwazniejsze z kolei znaczenie ma sklad krwi. Surowica krwi w sta-
nach chorobowych moze zamiast zwyklych 8% lialka zawierac tylko 44. A im
ubozsza w bialko jest krew, tem muiej go moze z niej przesiakaé. To tez prze-
sigkt, tOWdlz:yS/,QCG zapaleniu nerek, sy nadzwyczaj wodniste, zawierajg bo-
wiem zaledwie 0.2—0,4% bialka. Dla tej samej prayczyny w wysiekach zalez-
nych od raka oplucnej lub otrzewne) i]oSC bialka bvwa, daleko mniejsza, niz
w zwyczajnych zapaleniach tych blon 1 to tem wniejsza, im bardziej chorzy

s wyniszezeni, Tem samem nareszcie thimaczy sie, ze w puchlinie Dbrzucha
w miare tego jak odzywianie chorego coraz b‘u(lnej podupada, w plyne
ut17vmanvm z jamy otrzewnej /najdu,emy coraz mniej bialka.

38). Przesigki zastoinowe do jawy brzusznej w skutek przyczyn miejsco-
wych (pl/ewkod w zyle wrotnej, np. marskosci watroby) sq abozsze w biatko,
anizeli zalezne od przyezyn ogdlnych (wada serca). Im stu‘sn jest przesiek
iim wyzsze powoduje cisnienie w jamie brzusznej, tem ma wigcej bialka; pray
malem zas napieciu, przy czestem wypuszczaniu plynu bialka zneo]dn emy w i
mato. Fakty te po czesel tlumacq ta okolicznosé, ze marskos¢ watroby pod-
kopuje bardziej zdrowie chorvego i wywoluje wigkszg wodnistosé kvwi niz wada
serca; czgsto powtarzane oproznianie jamy otrzewnej rowniez idzie w parze
z coraz wiekszem wyniszczeniem. Glowne jednak znaczenie w tych prazypad-
kach R. przypisuje odkrytym przez siebie przed kilkn laty crlo,snvm prawom
przesigkania plynow blalkowatych przez blony zwlelzyue \Vedinff tych pa-
radoksalnych na pozér praw przy wysokiem cisnienin w naczy nw,h biatka
przesiaka malo, przy nizkiem—duzo. Odwrotny wplyw ma cisnienie w filtracie,
t. . zewnatrznaczyniowe: nizsze tamuje przesigkanie bialka, wyzsze sprzyja
mu. Of6éz przy cierpieniach watroby cisnienie w calym zakresie 7yly wrotnej
jest wyzsze, niz przy wadach sevca; to tez przy pierwszych przesiaka do jamy
brzusznej mniej bialka, anizeli przy ostatnich. Co zas do starych przesickow,
to tu przeciwnie, obfitszemu przesigkaniu bialka sprzyja coraz to wieksze cis-
nienie w jamie otrzewnej przy jednakowem cisnieniu wewnatrznaczyniowem Y.

4). Podezas wqyba,mct przesieku reszta plynu, pozostata w jamie brzusz-
nej, zawiera coraz wiecej bialka. Przyezyna tego jest prosta: woda i sole bywajg
wsysane fatwo, bialko trudniej.

Niewatpliwie na ilo$é przesigkanego bialka wplywa i szybkosé krwio-
biegn w danej okolicy ciata, ale w jaki sposdb niewiadomo.

Wszystkie powyzsze czynniki, od ktorych zalezy procent bialka w prze-
sigku, mogg sig w roézny sposob kombinowaé w kazdym pojedynczym pizypadku
puchlmy brzusznej. Z licznych spostrzezen wyplywaja nastepujace ogohie wska-
zowkl,

1). Przesiek do jamy otrzewnej zalezny od wodnistosei krwi (zapalenie,
zwyrodnienie maczkowate nerek) zawiera 0,16 —0.5% bialka, wyjatkowo pod-
czas wsysania do 19 2). DPrzesiek w skutek zastoju w zakresie zyly wrotnej
unarbkosu watroby) 1-—1.,5%. \Vymbaweme chorego 1 czeste wypuszezanie
plynu moga obnizyé te 1105@ do 0.4%. Przeciwnie wysokie cisnienie w jamie
brzusznej, Tub tex wessanie piyne mogy podniesé ten procent az do 3%. 3). Prze-
siek zalezny od ogblnego zastoju Aylneoo (choroby serca) ma nieco Wu—;cej bialtka:
1.0—2%. Zle odzywldme. wielokrotne przeklocia zmniejszajy te ilosé do 1%;
silne napiecie, wsysanie podnosza ja takie do 3%. 4). Wysiek, towarzyszacy

1y Winienem dodaéd, ze jakkolwiek doswiadezenia R. znalazly powszechue uznanie. to
jednak z réinyeh stron (Cohnheim, Heidenhein) poduninsty sig glosy przeciwko stoso-
wania do zywego ustroju faktéw, wykrytych na martwyeh blonaeh. ( Przyp. Lef)
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rakowl otyzewnej. zawiera zwykle 3—1% bid]](d przy wielklem charlactwie
2,0%, przy dobrem odzywianiu 1 xxlnem napiecin 5%, 5). Zwyczajie przewlekle
zapalenie otrzewnej daje wysiek z 5% Dbialka. \Vybmm o wysokiem cisunleniu,
juko tez surowlczo-ropne dochodza do 6%, Charlactwo moze w wyjatkowych
razach obmnizyé procent do 2i. W pujedynczych wige tylko przypadkach.
gdzie procent biatka jest bardzo nizki Jub bardzo wysoki, dosé go oznaczyc
bv rozpoznac chorobe. Zawsze zreszty trzeba brac¢ pod uwage odzywianie
chorego, eczas trwania przesieku i stopu,n jego napiecia, cheac dOJbu do stanow-
CLETO wnw\ku. W tych razach. w ktoryeh rozpoznanie 1 wtedy jeszcze zn-
staje watpliwem, zyskuje sie zawsze jednym objawem wigcej dla nalezytego
ocenienia danego przypadkn. Oeczywiscie jezeli istnieja obok siebie dwie cho-
roby. z k tmyuh kazda powoduje puchline brzucha, jezeli np. do przesieku przy-
lacza sig zapalenie otrzewnej, to znajomosé procentu bialka w plynie jeszcze
mniej daje pewnosei w rozpoznaniu.

Wreszele co do rokowania, podnoszenie sig¢ procentu Dbialka w pl‘yuie po
wykluczenia innych przyezyn bwm,dwy 0 lt,ps/,\'lll ogolnym stanie chorego 1 od-
wrotiie.  Gidzie flosé bialka zbliza si¢ do najnizszej cyfry, wlasciwej jeszcze
danemu cierpienin, tam nalezy oczekiwaé blizkiej smierci.

Jak juz wyze] powiedziano, w prakiyce nie potrzeba sie nciekad do che-
micznego okveslania procentu bialka. Dosé go odnalezé w tabelee e u s s'a,
po przednim oznaczenin cigzarn wlasciwego badanej cieczy. Konie czuewm jmt
tylko ozhaczalé cigzay wlasciwy w plyme ostudzonym i wolnym od gazdw,
a wiee dopiero w jakie 12 godzin lub wiecej po wypuszezeniu.

Tabelka Reunssa.

Ciezar | Procent Ciezar | Procent Ciezar | Procent
wlasciwy. | bialka. | wlaseiwy.| bialka. § wilasciwy,! bialka.
1008 0,2 1014 2,5 1020 47
1009 0,6 1015 2.8 1021 5.1
1010 1 1016 3.2 1022 5.5
1011 1,3 1017 3,6 1023 5.8
1012 fl=s 1018 4 1024 6,2

1018 24l 1019 +.3 it d.
(Deutseh. Arch, j 11, Med, T, 34. Z. 1) Chelchowskz,

56. Naether. 0 zapalnych ziarniniakach skory.

4C-letni robotnik polczoszniczy, pochodzycy ze zdrowyeh rodzicdow, do
Lipca 1881 r. nigdy nie chorowal, przymiotu nie mial. W Lipcu 1881 r. po
przemokniecin i px?emeblenm sig przez dni kilka cierpial na zaburzenia Zzolad-
kowe. Wkoncu Sierpnia 1881 r.bez widocznej przyczyny wystapila na calej
skorze, z wyjatkiem twarzy, wysypka w postaci czerwonych plamek. wielko-
sei sztuki pieciomarkowe), mnieco wzniesionych. swedzacych. We Wrzesnin
takie same plamki wystapity 1 na twarzv. Plamki te ulegly z czasem pewnym
zimianom, staly sie bardziej wzniesionemi. swedzgcemi; jedne byly wilgotne,
inne znodw suche, luszezace ste. W pou(n,tl\(u,h Pazdziernika tego roku /(che]y
szybko rosngé i staly sie czerwonemi guzami, z ktorych sie mczela saczyé roz-
kladajaca sie wydzielina. 23. Pa/,dnernlka chorego przyprowadzono do kli-
niki prof. Wagnera.

Chory sredniego wzrostu, silnej budowy, z dobrze rozwinieta wmu-
skulatura i pokladem tluszczowym. Twarz zupelnie usiana guzami wielkosei



jablka, okraglemi, ruchomen, rylko koniec nosa nie jest praez nie AdeLym tak
7e twars choleo'o podobn‘g JPSt do lwiej. Powierzchnia guzow luszezy sie, a nie-
ktore z nich sg jdkby rozlupane, owrzodzone; wydzielina ich zasycha w ciemno-
brunatue 1'o7kladcm]ace sie strupy, szerzace dokola chorego przenikliwy zapach;
po zdjecin strupéw pr /ﬂedbtd\"ld].l sle bogate w krew. czerwone guzy, cokol-
wiek elastycznej spoistosci, zlewajace slg w czedei ze soba,

Na powwkaah xledm dunze ciezkie guzy, ktore umeruchommm powieki,
oczy zadnym zmianom nie ulegly. Lewe ucho niezajete. Na prawym platku
usznym znajduje sie guz wielkosci orzecha laskowego, zajmujacy po  czescl
I przeciwskrawek. '1’1'7y guzy wielkosel piesci dziecka. zajmuja gorng warge,
a jeden tylko guz znajduje si¢ na dolnej wardze po stronie lewej; szpara ustia
dosyé szeroko si¢ otwiera. Na glowie tylko trzy drobne wyrastajg guzy. Pod-
niebienie i gardziel bez zmian. Skéra fulowia jest w ogole wiotkg, w fatdach
jel, ?Wl&S&& po stroniej lewej znajduje sie kilka guzdw “wielkosei ziarna bobu.
Sacry sie z nich obficie kr wig zabarwiona swrowica. ktora drazni sasiednie czeg-
sci skory i wywoluje znaczne jej zaczerwienienie i obrzmienie.

Gruezoly limfatyezne podzuchwowe po stronie prawej s cokolwiek
obrzmialte. W plucach -— umiarkowana rozedma. Trzewa brzuszne nieznie-
nione. Na czesclach plciowyeh zadnej blizny.

Na wew netl/.ne} powwrmhm, a zwlaszeza lewego uda, w pachwinach iupod-
stawy pracia znajdujy sie liczne wilgotne, czerwonawe guziki,” wielkosei orze-
cha wloskiego: niektore z nich sa porlobne do lepiezy pmkm

Mniejsze wilgotne guziki znajduja sie pod pachami, na piersiach i na
przedniej powierzelni przedramienia; otaczajaca je skora jest mocno zaczerwie-
niona. Skora zas tutowia 1 konczyn niezajeta przez guzy w nastepstwie prze-
wlekiego zapalenia jest dosy¢ znacznie zgrubialy, twardy. podobng do perga-
mina, Iusyc,sy sie zwlaszeza na pl/edranuonac adzie przed:,tdw ia ograniczone
nacieki, podobue do luszezycowyceh. W zakresie catcia i ruchu mdnych znmian nie
ZaMwazono. Sensortum niezajete. Czyuanosci narzadow zmyslowych niezmienione.
Cieplota 38,4¢ C., tetno 84, oddechow 24,

deanm drobnowidzowe krwi nie v.yluyw& nic nieprawidlowego. Mocz
nie zawiera ani bialka, ani cukru it p c wh 1025, Wyproznienia opieszale.

W dalszym przebiegu choroby ilos¢ guzow i ich wielkosé wzrasta. W po-
lowie? Listopada chory przestaje przyimowac¢ pokarmy, znaczne oslabienie.
Cieplota pr awidlowa; skora stala sie nieelastyczna, wiotka, wskutek tego i na-
pl(,Cle onzow sie ammejszvlo i staly sie one bardziej nuqquenu Ziajecie senso-
riten — zupelna ntrata przytomnosci, tetno 128, zaledwie wycznwalne; ilosé
moeczu zmniejszona, osad obfity. biatka nie ma. Od 26 Listopada poczela sie
spisczka (coma). Cieplota 36,50 C., tetno do [40. oddech wolny i gleboki. We
krwi ilosé bezbarwnych cialek krwi znacznie powiekszona, duza ilo$é mas roz-
padowyeh. Skéra sucha, nieelestaczna. 28 Smieré.

Rozbior zwlok dokonany nastepnego dnia przez prof. Weigerta, wy-
kazal: guzy ziarninowe skory; prawostrounne zapalenie
pluec w niewysokim stopnin (Verschluckungpneumonie).,

Badaniedrobnowidzowe guzow. Guzy wnajpierwszych fa-
zach 1'07W0ju dawaly taki obraz brodawki skorne powiekszone we wszystkich
wymiarach, naczynia wlosowate tak brodawek jak i glebszej warstwy skovy sg
znacznie rozszerzone, ale sciany ich niezmienione; wzdhuz tych naczyin tkanka
jest obficie dvobnemi komoérkami nacieczong, tak e peczkl tkanki Yacznej sa
rozsiniete przez pierwiastkinagromadzone pomiedzy niemi. Komorki infiltrujgee
olebsze “warstwy skory sa owalne lab katowate wskutek wzajemnego neisku,
a w powlerzchownyel wa arstwach okragle; maja one ostre kontary, niezbyt duze
jadro i duza ilosé¢ gruboziarniste] plotoplazimy Pomiedzy niemi jest niewiele
jednolitej substancyl miedzykomoérkowej.
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W zupelnie rozwinietych juz guzach. nacieczenie komoérkowe od warstwy
brodawkowej skory idzie w glab, nawet do tkanki podskdrunej. wzdiuz gruczo-
tow potowych. Ale powiekszone brodawki nlegaja nastepnie powolnemu roz-
padowi, przyczem powstajy 1 wylewy krwawe. Przejscie do skory normalnej
jest stopniowe.

Zindnych bakteryj w tkance guzow lub ich wydzielinie “nie wykryto.

Podobne praypadki opisali K obner. Hebra-Geberi ’osth; tu-
tajnalezaloby takze zaliczy¢ i spostrzezenia Besniera, de Amicisa 1 D u-
hing'a, a byé moze zeidwa przypadki, ktore Virchow opisal pod nazway:
wiporadische leproide

Znajduajemy wiele podnl ienstwa migdzy temi wszystkiemi przypadkami. Naj-
C7 350101 wytworzenie gazow poprzedzal wyprysk ogolny (eczema), liczha i wielkosé
guzdow wzrastaly znacznie, przy czesciowem /1111119357;&11111 sie daWIlIP]bZ) cli;
w Zadnym przypadku nie bylo przerzutow, a $mieré nctstepowaht wskutek cier-
plenia, 1nleJac0\»'erfo

Yo do zmian drobnowidzowyech, to wszedzie skora, a po czescil tkanka
podskorna byla nacieczong komorkami. Niektére z wiekszych guzow (przypa-
dek D uhin g'a) mialy budowe wiokniaka migsakowego.

Zachodzi wiec pytanie, do jakiej kategoryi cierpien skory nalezy te przy-
padki zaliczy¢?

Do wilka (Inpus) nie maja one najmniejszego podobienstwa, juz fto
dla tego ze wilk jest sprawyg chorobowsy, bardzie] rozlang anizeli guzowaty
1 wezeshie przechodzi na sgsiednie blony slnzowe; a dalej przeciwko temu prze-
mawia wielkosé guzow przy braku rozleglejszych i szybszych zmian wstecz-
nych. Przymiotowej natury guzy te nie byly, gdyz przeczy temu dane anamne-
styeczne. a ani za zycia ani po smierel zadnych innych zmian przymiotowi wlasei -
wych nie znaleziono. Gdyby to byly guzy przymiotowe (yummata), ulegiyby
wezesnie zmianom wstecznym i 0w17odzemu charakterystycznemu. A i badanie
drobnowidzowe daje wynik ujemny co do patognomicznych prawie zmian na-
czynt, mianowicie zgrubienia ich scian. Podawany nadto jodek potasu zadnego
wplywn nie w ywa1l na te twory.

Z pozoru zdawacby sie moglo, 7ze jest to sporadyczny plzypa(lek trada,
Jednak caly obraz choroby, zwlaszcza przebieg tradu, jest roziuy od wyz opi-
sanego; a dalej w tkance guzdw brak bakteryj, a sn/epleme dw11h10tne dalo
wymk ujemny, co wreszele mniejszej jest wagi, gdyz i zaszezepienie traydu nie
zawsze sie udaje.

Moznaby wiec te twory zaliczyé tylko albo do guzéw ziarninowyeh lab
migsakowych, pomigdzy ktoremi tyle torm przejsciowyeh byé moze, %e nieraz
tr udno cos o tem stanowezo orzec. 7 jedne; strony wielkosé guzow, mala sklon-
nos¢ do rozpadu, szybki ztosliwy przebieg sa wlasciwemi nneaakom z drugiej
zhow strony sklonnosé do zmian Watewuych (choeiaz niewielkich), brak prze-
rzutow sa wlasciwemi guzom ziar ninowym. Zreszty nie nlega watpliwosci, %e
guzy takie moga w pdsniejszym czasie przybraé wlasnoseci m[esakow okraglo-
komorkowych.

Z: tych wiec powodow N. plOpOllllJﬁ twory te oznaczaé nazwa granuloma
sarcomatodes unﬁmemn zamiast poprzednio 11/,ywomej NAZWY entiandlichyngise
(reschiciilsie® Tub UJcosza Jungoide Aliber t'a

( Deut. ;‘1?'(;7m.'f. klino Med. T. 33, Z. V. str. 470. 1880). A, Elsenbery.

57. Obersteiner. Przewlekte otrucie morfing.

- Przez przewlekle otructe morfing. rozumiemy stan chorobowy. wysie-
pnjgey  stale po diugiem, nieastannem wiywanin morfiny badzto podskoruie,
badzto deo wewnatrz.



Przyczyna. Morfizm zalicza sig¢ do nowoezesnyeh clioréh, dopiero
poznany od lat12-tn. Doswiadczenie poucza, i% w powstawaniu choroby czas uzy-
wania morfiny odgrywa wigkszy role, anizeli dzienna jej iloié. Nawet dawki po
0,002—0,003 grn., uzywane w ciggu Kkilku lat wywolywalytechorobe. zdarzaly sie
]edndk przy pd,dlu w ktorych ]u]]xotwudmo“e codzienne uzywanie morfiny spro-
wadzalo podobny skutek. Powody uzywania morfiny sy ndjtomlmtb/e prze-
dewszystkiem wszelkie uparte bole, dalej rozstro) duchowy 1 bezsennosc. Naj-
smutniejszemi ofiarami wspomnionej choroby sg lekarze badajycy dzialanie
morfiny na sobie samyech, zdarzalo sie to zwlaszeza wte(ly, kiedy szkodliwy jej
wplyw nie byl jeszcze znanym. To samo da sie powiedzie¢ o otaczajacej cho-
rego rodzinie, ktora lekkomysluie wspolnie poddaje sie niekiedy leczeniu. Indywi-
dualuoéé odgrywa tuta) wielkg role. Niektore osoby bardzo Zzle, lub tez zupelnie
nie znoszg morfiny, dla innych znowu jest ona srodkiem pobudzajycym, uspa-
l\clJaJacym i nawet /0\\ m jg ostoda klopotow /ycu Mezczyzul podlegaja mor-
finizmowl czesciej (73,7%) anizelt kobiety (26,33%). (Jz,ns{ 1e} zapadaja ludzie
z wyzszyel warstw cpolecznych co moze zalezeé w czescel 1 od tatwoscel naby-
wania morfiny. Jest ona dla nich srodkiem /&St@pll}zt@j’ﬂl wyskok, wigce] rozpo-
wszechniony w nizszych klasach. Ze wszystkich zawodow na]megcej podle-

gaja jej lekarze (46,9%), nastepnie wojskowi. Rozpowszezhnienie tej chovobyr
]est W zWigzku z rozwojem cywilizacyi. Choroba ta glowaie rozwielmozuita s

w Kuropie, zwlaszeza w miastach niemieckicl. Na wschodzie zas pl/ypddkl
morfinizmu sg rzadkie. Cierpienie to powstajet ak przy wewaetrznem jak iprzy
zewnetrznem uzycin morfiny. chociaz w ogble podaja, jakoby uzycie wewne-
trzne mniej bylo szkodliwem. Przyczyna tdklwo A(l})cttlj\\’&llldjest prawdo-
podobnie ta okolicznosé, 1z wstrzy klwaum prawie wylacziuie bywaja, stosowane
przy przewleklych cierpieniach, a takZe iz lekarze nieoglednie chetaiej pozo-
stawiaja chorym szprycke 1 roztwor morfiny, anizeli [)10:,/41\1 it p.. Niekiedy
zdarza sie, iz chorzy w braku migjsca na skorze przydatnego do dalszyci
wstrzykiwan staja sie morfijotagami. Co do ilosci, to najwigksza wiadoma dzien-
na dawka mortiny wynoqﬂd, 3,5 grm..

Objawy. \VS?_thkle Objcl\\’y przewleklego otrucia morfing tyczg sie
calego nkladu osrodkéow nerwowyecl, a zatem najrozmaitszych zalresdéw Zyeia
zwierzecego i roslinnego. Objawy te zaleza od chwili zastrzykniecia i dla tego
sfan chorych w ciggn jednego dunia bywa rozmaitym. Wogdle u podobnych
choryeh widzimy: Qkore zwiedly, bezbarwna, spojrzeinie omdhtle pewng ocleza-
Tos¢ w ruchach. czesto “drzenie rak i J(gfyl\d Skoro chiory nie jest wychudzony,
co sie rzadko zdarza, 1obi wrazenie spuchnietego. \&ydmelum potu zwykle
pmvwkazona, a pot kleisty. Zwezenie Zrenicy w unajwyzszym stopnin naleiy
prawie do stalych objawdw. Przechodzgac do szczegélowych objawow, to w za-
kresie ruchu spotykamy najprzod pewna OLIB/aIObL, ktora wzrasta do niepewnosel
i braku kojarzenia dochodzacego do chwilowej Tt stalego beztadu. Dotyeczy
on gléwnie miesni koitezyn (1olny<,h 1 glowy. Ddle Q[}Obtléeo‘&llly drzenie glo-
whie rak 11aJw1doczmer4e po ustaniu racha, rowniez jeayka i migsni Lwar/y
Odruchy skorne 83 Nhajezescle] Wzmozone, odr achy zas sciegniste mianowicie
objaw kolanowy zmniejszone, lub nawet zupelnie nie istuieja. Co do sfery czu-
cia skornego, to chorzy uzalaja sie na nadzwyczaj nieprzyjemne swedzenie, ro-
wienie, albo tez uczucie zimna. Czasami zas narzekaja na crwaltowne bole (np.
mastodymj&) Ze strony zmyslow stalych objawodw nle ma, czesto wystepuje
uczucie gorzkiego Jub metalicznego smaku wkrotee po /aanr/ykmec‘u Przewi-
dzen wzr OKowych zwylkle brak, meluedv zjawia sie podwéine widzenie. Zrenice
bywaja mocno zwezone, lecz niekiedy rozszerzoune lub niejednakowo zweZone.
Spostrzegano takze /Wlekvem@ szerokosed al<kumod&cy;n<u Wyjatkowo tylko
napo'r)ka.nr_) zntiany we clm i sluchu. Co sie tyczy ogdinego odzywiania, to bywa
ono bardzo 1_1p0;s'*1e(1z:mun, wskaznje na to juz sam Wyghyl choragn. Chovzy skarzy



sig na brak faknienia, rzadziej na zwiekszone laknienie, podczas gdy pragnienis
ipolydypsyja naleza do czestych OdeWOW Nlezyt zoladka, wymioty, silne zaparcie
stolea sa Dardzo czestemi przy padlosciami. To samo mozna powiedzied o obti-
tym kleistym pocie, slinotoku, zwickszenin wydzieliny Iez 1 nosa, a takze kicha-
nin. Na szezegolng nwage zasluguje zachowanie sie moczu. Napotykamy
w nim stale albo przejseiowo cukier lub bialko, przyczyne czego nalezy szukad
w osrodkach nerwowyeh. I sfera pleiowa ulega zmianom, u mezezyzii poped
stabnie, nastepnie zmienia sie W niemoe, n kobiet zas wystepuje wstrzy manle
mleqmcx,lu lub poronienie, Je/,eh morfinizm wystgpuje w czasie cigly. Czynnosc
serca takze ulega zmianie; najezgsciej spotykamy tetno opieszale. nnym razem
Biemiarowe. \Tawynla skmy podlegaja najrozmaitszym zmianon szczegoinie)
dotyczy to zabarwienia skory twarzy. Od chorobliwego jej stanu zaleza lld-j-
rozmaitsze wysypki jak pokrzywka i polpasiee. Tuta,] wypada wspomniee
0 barwie skéry zmienionej wskutek ciaglych nakloé (dzieunnie niekiedy do 30).
a takze wytwarzajacych sig licznych ropni. Te ostatnie latwo powstaja pray
zlem od/ywmnlu ustrojun, braku zaclhowania czystosci skory, a takze nieoczy-
szezone] szprycki, lub nieczystego roztworn morfiny (zwykla woda zamiast
przecedzone;).

Co sie tyczy sfery czysto duchowej, to wystepuje ona niekiedy na pi erw-
szy plan, tak Ze stawiano sobie pytanie, czy nie nalezaloby morfinizmn zaliczyé
do kategoryi cierpien umyslowyeh. W kazdym przypadku przewleklego otru-
ua moriinag napotykamy zmiany w sferze intelektualnej i morahiej. mianowicie

brak sily woli, ociezalosé w wypehmianiu swoich obowmzkow frlowme Zas pe-
Wi oh'etwmlosu Procz tego chorzy sa poguebient i drazliwi t. ZW. moralischer
]xaf”ﬂnj(unme?) Z niecheciy do pracy lyczy sie utrata pamigcei i opozuienie zdol-
nosci przyjmowania wrazen (aperceptio), wskutek czego i oslabienie duchowej
tworezosci. W jednakowym stopuiu dotknigty jest i strona etyczua, podobnie jak
przy alkoholizmie istnieje inhiomanitas ebriose (zdziczenie obyezajow opileze).

Bardzo charakterystyeznem dla morfinistow jest brak prawdomdwnosel.
Aby zyskad potrzebue dla siebie srodek nanerwny. chory klamie i oszukuje leka-
rza 1 otaczajacych, wskutek czego tak praywyka do tajemuiczosei i klamstwa, ze
nigdy nie mozna mu wierzyc. \prnmumne zmiany w sferze psychiczne] czexto
tak sig wzmagajy, ze dochodzy do istotnego oblgkania. Po wigkszej czzscl sy
to stany povueblenm z pociagiem do amubolth(t wyjatkowo zas pobudzenia,
1hmlucyna,uyl Nigdy nie widziano przy worfinizmie beztadu postepowego, cza-
sami zas zauwazono przechodzace przy padh)a(n niepokoju (ansietas). Najsmu-
tniejsze skutki naduzycia morfiny zjawiaja sis najezesciej u chorych juz po-
pr zednio nerwowych lub pochodzacych z nuwowe] rodziny. Morfinidei cier pia
rowniez na bezsennosé, a jezeli zasypiaja na kilka godzin, to jednak sen taki
nie pokwep]a. ich. Przeciwnie w ciggu dnia sa oni zwvlde sami i ¢zesto zie-
waja, co juz zdaleka zdradza ich ChOI‘Obb Jednym z najrzadszych ObJ(LWUW
tego cierpienia, wedluyg Lewinsteina, ]ebt goraczka, przeblegiem swoim
bcu'dfo zblizona do rfomczkl przepuszezajace) trzeciaczkowej, ktora ustaje z za-
przestaniem uiycia morﬁny, a nawet ze zmuiejszeniem jej dawki. Niektorzy
chorzy obok morfiny naduzywaja jednoczesnie wyskoku i wtedy jedno zlo wzma-
ca drugie.

Rozpoznanie przewleklego otrucia morfing stdwmmy jezeli po
wstrzymanin sie od dluzszego uzyeia morfiny wystapia charak iterystycane obja-
wy t. z2w. glodu mmﬁnowefro Rozstrzyga on o rodzaju cierpienia nawet wtedy,
kiedy wszystkie powyzej opisane przypadlosci nie 1stniejg lub sy bardzo stabo
wyrazone. Wykazanie naduzycia morfiny czasami jest 1zeczy bardzo tr udna;
chorzy oszuknjy lekarza nietylko co do ilosci dziennej lecz i co do ezasu uzy-
wania morfiny. Dla rozpoznania morfinizmu obok glodu morfinowego sluzy
jeszcze  badanie moczu. Morfina szybko przechodzi do moczu, w Kktorym



znajdywano ja nawet w wickszej ilosci. Wykazanie morfiny w moczu usku-
tecznia sig za pomoca metody Dragendorf{fa. Odparowywa sie 50—100
centymetrow szesciennych moczu na kapleh wodnej do suchosci, osad traktu-
je sie bezwodnym wyskokiem, odcedza sig, a filtrat wyskokowy odparowywa.
Powstaly osad rozpuszeza sig w wodzie, ‘cedzi sig, dla usuniecia zas moczni-
ka wsfrzasa sig tak diugo w cieple z mal& iloscia wyskoku amylowego, do-
poki takowy jeszcze sie zabarwia. Wyskok a.mylowy nie zawiera zupelnie
morfiny, lecz tylko mocznik. Wyskok oddala sig (zlewa sig), a roztwor wo-
dny alkalizuje sie amonijakiem, aby w nim muvalt& 111011‘"1118 uwolnié z jej
kwasnego polaczenia. Roztwor dlkallc;'ny wycigga sie kilkakrotnie wyskokiem
amylowym, ktory obecnie morfing przyjmuje. Po oddestylowaniu wyskoku amy-
lowego otrzymujemy morfine w stanie bezksztaltnym, a przez rozpuszczenie J€]
w mocnym wyskoku i pozostawienie na szkielku zegarkowem przy zwyczajne]
cieplocie otrzymaé sie dajg krysztaly w grupach bezbar wnych gwiazdowatycl
srednicy 2—3". Reakeyie cliemiczne dla morfiny sg nastepujagce: 1) Frohn-
deg o, polegajaca na tem, ze roztwir kwasnego ‘molibdenianu sodu w ste-
Z0Nym Lwasw slarczanym w zetknigein z mmﬁnd, daje pigkna fijoletows bar-
we, ktora pozuiej przechodzi w mebleska, nastepme w brudno-szara 1 nakoniec
zupelnie ginie. 2) Proba Husemann'a polega na tem, %e morfina z moc-
nym kwasem siareczanym ogrzana do 150° C. swoj slabo-czerwono- fijoletowy
kolor przy zetknieciu z rozcienczonym kwasem saletrzanym zmienia w 11118]-
scu zetkniecia sig na piekny fijoletowy kolov, ktory po chwili przechodzi
w ¢iemno krwawo-czerwony i powoli blednieje. 3) Proba zchlorkiem zelaza, kto-
rego obojetny roztwor z morfing daje bardzo charakterystyczna niebieska barwe
(Ronigblaw).

Za pomocy powyZzszyeh metod mozna wykazal morfine jeszeze po 6 -8
dniach po zaprzestaniu jej uzycia. Poniewaz jednakie morfine wykrywa sig
w moczu tylko przy bardzo starannem badaniu, a nieobecnos¢ jej nie upowaznia
nas do wykluezenia morfizizmu, przeto za zupehue pewny zuak tego cierpienia
mozemy uwazac tylko t. zw. glod morfinowy.

Przy probie odjecia choremu mor finy na,potykd sig z jego strony na silny
opor otwarty, albo potajemny. Skoro nastapig pierwsze nieprzyjemne objawy
z powodu braku morfiny choty nie przebiera w srodkach i uzywa podstepu,
oszukanstwa, grozb i nawet sily, aby jg dostac. Chorzy nawet, udajgcy sie sami
do lekarza w celu leczenia, Inb wstepujgey do zamknigtyeh mkladow oszukujg
oo, uklywamc przy sobie pewien zapas morfiny i szpryeke, co ubkutecxnlam
z Najwiekszy przebieglosecia.

Plzy 1)01\’161&(,}10‘,\7119111 badanin mozna morfinizm ze wzgledu na wychudze-
nie i gorgezke prayjgé za suchoty, ze wagledu zas na brak obja,wu kolanowego,
bezlad 1 t. p. za tabes dorsalis, Iub nawet za alkoholizin i t. p..

Leczenie. Przy leczeniu nalezy uwzglednic 3 okolicznosei: 1) odzwy-
czajenie chorego od morfiny; 2) przeprowadzenie odzwyczajenia w sposob, ktd-
vyby najbardziej zaoszezedzal ustroj chorego; 3) usuniecie zmian chorobo-
wych, wywolanych n&du&y ciem morfiny.

Odjecie morfiny odbywa si¢ albo nagle, albo tez powoli, w ciggu paru ty-
godni, zmniejszajac w ostatnim razie codxlenna, dawke,. Obadwa te e 8posoby
majg swoich zwolennikow i uzywane bywaja stosownie do ciatoskladu. U osob
dotgd zdrowych, silnyeh, poleca sig pierwszy sposdb i przez to cierpienia sig
skracaja. Przy powolnem zas odejmowanm morfiny przykrve objawy gtodu mor-
nowego 8a sldl}xze chociaz trwajg dluzej, lecz czesto I tutaj po ukornczeniu uzy-
cia morfiny wystepuja z takg gwaltownoscia, jak przy nagltem jej odjgciu. Spo-
s0b ten stosu]P sie u 0s0b oslabionyeh, wychudzonych, a/.ehy je mozna bylo Sci-
slej obserwowad i w razie nastepujacego niebezpieczelstwa zapadu latwiej tako-
wemu zapobiedz. Przy pierwsze] metodzie chory juz po kilku dnidgch czuje
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ulge i chetniej poddaje sie dalszemu leczenin, gdy ftymeczasem przy powolnem
odzwyczajaniu sie potrzeba ciagle walezyézgwaltownoscia chorego,.zadajacego
morfiny, co czasami zmusza nas do przerwania leczenia. Trzecia metoda po-
lega na Dbardzo przediuzonem s—1 roku trwajacem zmniejszaniu dawki morfiny
w celu ograniczenia objawow glodu morfinowego do minimun, Sposdb ten je-
dnakze 1zadko udaje sie¢ nam przeprowadzi¢ ze wzgledun, iz choremu i otacza-
jacym zabraknie cierpliwosci, a takze 1 dla tego, ze w ciggu tak dlugiego czasu
moze wynikngé potrzeba wigkszego uzycia morfiny. Przy leczeniu przewlekle-
go otrucia morfing, nawet bardzo swiezego, prawie nigdy chory nie ma tyle sily
woh, aby sam lub przy pomocy otawajacvch mogt sig wyleczyd. Leczenie po-
trzebuje zawsze przeprowadzié lekarz, ktory przedewszystkiem powinien sta-
nowezo usunaé wszystkie sposoby do jakichchory moglhy sie uciec dla dostarcze-
nia sobie morfiny,

Leczenie to zwykle nie udaje si¢ wdomu prywatuymiz tege powodu
chorych nalezy pomieszezaé w zaktadach zamknietych. T fto Jedua,kz,e czasanii
nie prowadzi do skutku, poniewaz chorzy uciekajg z zakladow, skoro tylko za-
czna wystepowac meczace objawy glodu morfinowego, sila 728 zatrzymad ich
nie mozna, gdyz nie 1stmeje prawo pozbawiajgce morfinistow wolnosei. Nie-
kiedy chorzy po kilkakro¢ rozpoczynaja kwracyje i nigdy nie moga jej dopro-
wadzi¢ do konca.

Przebieg tak zwanego okresn wstrzemiezliwosei bywa rozmaity, jak ro-
wniez czas wystepow‘mla, pierwszych ohgawow po ostatniej dawce mortiny.
Pierwszym objawem powstrzymywania sig jest wewnetrzny niepokdj, strach
i oclezalos¢ w wysokim stopniu. Te podmiotowe przxkr aczucia  wzra-
staja coraz bardziej iwprzeciggu 24—48 godzin (rzadziej 3 doby) dochodzy zwy-
kle do smarumwm na ktorem pozostaja 13 dui, poczem powoli ustepuja w ciggu

8—14 dni. DPodraznienie niekiedy dochodzi do zupelnego szalenstwa, cholzy
krzycza, bijg, skaczg na Sciany; usilujg pozbawié sig zycia calemi frod/nnmu
wykony waja Jednakowe ruchy i t. p..

Prawie zawsze istnieje nadmierne wydzielanie gruczolowipodraznienie blon
sluzowych, a mianowicie slinotok, plynienie z oczu i nosa, kichanie, niedajaca sig
niczem wstrzymacé biegunka, obﬁte wymloty zupelny brak laknienia i silne pra-
gnienie. Czesto chouy uskarzaja sie na szybko zmieniajyce sig uczucia zimna
iciepla w skorze. Odruchy skorne sy powiekszone, a takie \\ybtepujd, Najroz-
maitsze nerwobole szezegolniej w kofezynach gornyeh i dolnych. Wedlug L e-
winsteina czesto na 3—6 dzien tego okresu zjawia sie bialko w moczu
iukaznjesigw ciagu 4 dni. Niepokoj doclhodzi czasami do tego stopnia, ze wyste-
puja haluaynacyje zmyslow obok blednyeh przedstawien z charakterem hypo-
chondrycznymy drzenie wzmaga sie takze. Ze wzgledn na podobietistwo tego
stanu do ostrego alkoholizmu Tewinstein nazywa go delirium tremens acu-
fim morfinistow. Obled ten trwa zwykle 48 godzin, ustepuje zas Zaraz po zastrzy-
kniecin morfiny. Stala w okresie powstrzymywania sie jest bezsennosd tr wajgca
4—5 dni, nieustepujaca od zadnych svodkow. Objawy kurczowe byly rownie
opisywane. Oddeclanie jest zwykle powolne, utrudnione i nieregularne, tetno
male, opieszale 1 przepuszczajace. Najgorszym 1 dosyé eczesto wystepujacym
nagle objawem jest silny zapad (collapsus), ktory zjawia sie w 10 duin w czasie
kledy chory czuje sig juz lepiej. Chory po krotkich mdlosciach wpada wtedy
w stan nieprzytomnosci, tetno weale sie nie wyczuwa, oddech staje si¢ powierz-
chownym, a twarz zapada. Jezeli tego stanu nie usuniemy za pomocy szybkie-
g0 zastrzykniqcia, morfiny, chory wkrotce nmiera. W razie nastgpienia takie-
go napadn w czasie sun najtroskliwsze pielegnowanie chorego na nic sie nie
przyda. Nawet przy najlagodniej przebiegajacym okresie powstl zymywania
sig nigdy nie brakuje ogbélnego ostabienia, bezsennosci, braku apetytu, kichania
uczucia zimna, bolw k1 zyza 1 rozwolnienia.
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Przy leczenin w okresie powstrzymywania sie zadauiemlekarza jest lagodze-
nie pr',\'kr\'m.h objawdw i podtrzymywanie sil przez podawanie pozywnej dyjety
jak: mleke, jaja, buljon, herbata. a takze wino i koniakit. d.. Cieple kapiele
trwajgee 5—15 minut lub zawijanie w letnie przescieradla24° C, na £—2 godzin
dzlalajn rownies zbawiennie. Przeciwko wymiotom stosaje sig 1od, Ktory uspo-
}\a]cL 1 pragnienie, pl/ecnvko rozwolnienin letnie lawatvwy. Mdlosci uspoka-
jaja sie przy pomocy magisteriom bisimuthi, srodkow govzkich, swe vomica i t. d.,
Przy rozdraznienin 11/ep:quP sie bromek potasa 1 woda laurowa. Przeciw
zapadowi obok wstrzykniecia mortiny (w ilodei odpowiedniej do przyzwyczajenia
chorego) srodki pobudzajace, draznienie skory 1 t. p.. Den powraca dopiero
4~ duia i wtedy tylko OI(&ZHJB sig skutecznym chloval, eannabis 1 t. ..

Przy metodzie powolnego (ule]mowauuz morfiny zmme]sm sig stopniowy
kazdodzienna dawke w ciagu 2—3 tyvgodni, w wyjatkowych zas razach, naprzy-
klad wiekszego oslabienia, w ciggu 7 tywodm Przy takiem pmtepow&nm po-
czatko“o njnmigje Slem()lhll) W \\lPkS/P], iloscizachownjac zawsze jednakowy ilose
plynn.  Z tego ostatniego chorzy sa zadowoleni. a nawet robi im pewucg ulge,
gdy zastr 7y1que sie Lzybm wodg po skonezenin kuracyi. Burkart znuemt
te metode w taki sposob, ze od '/, czesci czasu trwania leczenia podaje chore-
mun makowiec po 0.03—-0.09 i ilodé jego powigksza stosownie do zmmiejsza-
nia morfiny, \\tedv to zdaniem jego nie spostrzega sig groznych objawow. Inna
modyﬁhacm Burkarta polega na przemienieniu chore ezo w morfijofaga, mia-
nowicie podaje on choremu taka samg ilosé morfiny przez usta, nastepnie zasroz-
poczyna leczenie. Zachowanie sie w czasie powstrzymywaniasie przy powolnem
odejmowanin morfiny vywa pOdObllBJd]a przy ciagltem. Skoro leczenie po 14 dniach
zostanie skoiczonem, zwracamy cala wwage, ‘zby zapobiedz pouowwnm sig cho-
roby. W tym celu md/lmv choremu podrw,e vozrywki, dyjete pozywna, a nie-
kiedy 1 lekka kuracyje zimng woda. Pomimo mnajwickszych staran leczenie
pl/ex\'le]\]mo otrucia morfina rzadko sie ndaje z powodu powy/,ej przytoczonych
okolicznosci, jak rowniez z powodu plerwotnego cierpienia (nerwobodle) lub za-
padu (collapsus),

Co sie tyezyzapobie gani ia, tow y;mda, tutaj ws pommeb 0 Zarzuce-
niu zlego zwyczaju pozostawiania prze lekarzy chovym szprycki 1 morfing,
4 talm, zabronienie aptekarzom sprzedawania tego alkoloidu Dez dokladnej
i pewnej recepty.

Rokowanie. Najprzod co do zycia. Jezeli wyklueczymy przypadki
ostrego zatrucia morfing, co zdarza sie, gdy chory nie zachowuje miary w uzy-
cin morfiny, a takze i samobdjstwa, do ktorego usposabia choroba, to wynisz-
czenie morfinowe rzadko bywa tak silnem. aby bezposreduio sprowadzito smieré,
Morfinisci podobunie jak opijofagidochodza do poznego wieku, chociaz makowiee
dziala Tagodniej. Inaczej sie 1zecz przedstawia kiedy jest mowa o wyleezeniu.
Bardzo rzadko udaje sic ono. Czasami juz wiele zyskujemy, jezeli potrafimy
ilos¢ morfiny ograniczy¢ do polowy lub 'y ezgsci plerwotuej ilosei, gdy# jezeli-
by pozZnie] JEJ ilosé wzrosta do pierwotnej miary, to w kazdym razie zmniejszy-
my szkodliwe dzialanie na ustroj. Recydywy rowniez pogurszaja rokowanie.
Statystyka reeydyw jest niemozliwa, gdyz chorzy zwykle tajy sig ze 8W0j4 cho-
roby. Najwieksze niebezpieczenstwo ponowienia choroby Je:t w l-ym miesig-
¢il, muiejsze zas w ciggu 1-go voku, lecz 1 poZniej nie jest ono zupetnie nsuniete.
Mozna srednio przyjad, iz polowa szezesliwie \vyle(y/mych staje sie recydywi-
stami. Nastepstwa morfinizmun /\vykle nie predko znikaja. ule.lﬂetly POZOStAL
Na Zawsze,; S.&C?GO‘OIIIIP tyczy ste to stann psychicznego (umyslowa ouemlom,
niecheé do pracy, mehmcuoll,}ne usposobienie ze sklonnoscia do samobdjstwa
Z powyizszego okazuje sie, ze rokowanie co do zupelnego wyleczenia przewle—,
klego otrucia morfing jest w najwyzszym stopniu niekorzystne. Crzesto nawet
doswiadczony lekarz nie rozpoczyna leezenia z obawy na zapad, a takze a 0sdh



starszych z wadami serca 1 t. p.. Na wynik leczenia nie wplywa czas trwa-
nia choroby.

Przy sekeyi chorych, zmarlych na przewlekle otrucie morfing, nie
znajdywano nic chamktermtvcxnego gdy jednl zaunwazyli pueluwmme Dlon
mozgowychimozgu, inni przeciwnie bezkrwistosé, czesciej juzjest obrzgk mozgu.
W innych organach zhajlywano zwykle zmiany bpowodowane przez zaburzenia
w trawieniu. Nerki, watroba. sledziona 1 pluca przekrwione, serce powiekszo-
ne 1 przepelinione Sl\l/demI Wykazanie morfiny w tkankach zwykle nie udaje
sie, gdyz we krwi morfina podlega szybko zmianom lub tez wydziela sig
7z Mmoczem.

Morfinizm moze byé czasami przedwiotem badania sadowo-lekarskiego.
Nieprawdomownosc (falszywe zeznania), niewypelnianie obowm?kuw 1t. p. moze
chorego postawic w sprzecznosci z prawem. Samo sig przez sig rozumie, ze chro-
niczne otrucie morfing nie uwalnia chorych od odpowiedzialnosei i jezell dopiero
przy scistem badanin znajdziemy, ze zwykle objawy nerwowe wzrosly do psy-
chozy, w takim razie zmienia sie postaé rzeczy. Innym razem ktos dla unie-
winnienia sie ndaje morfiniste. OpluC? tego.moze wynikngé kwestyja sadowa,
co do splaty plenm jezeli morfinista Jb\t ubeapleczonvm Wypada nuhme
ni¢, iz lekarze cierpiacy na morvfinizm zwykle naduzywaja tego srodka lub in-
nyveh  alkoloidow, stad bywaly niejednokrotne przypadki ofrucia chorych.
Z tego powodn w niektdrych Stanach Ameryki poéluocnej istnieje prawo zwra-
cania bacznej uwagi na osoby naduzywajace narkotykow.

Przy doswiddezeniach na zwierzetach, ktorym byla zastrzykiwana morfina
calemi miesigeami w dawkach stopnwm) powiekszajacych sig (n krolika od
0,015—0.4) zwierzeta stawaly sie ociezalemi. oslabionemi (konezyny dolne),
nastgpnie wystepowaly na skorze zabnrzenia odzy wezego, jak \ded&llle wlosow
1t.p.. Naczynia ucha zavaz po zastrzyknigein l\ut'czsly si@, poZuiej nteco rox-
saerzaly sig. Zrenice nie pl/edstd.Wld,ly nic char .Ll\telystv(meoo Przy dluz-
szem way wanin wystepowaly zaburzenia w trawienin i inne objawy. pray ktoryeh
zwierzeta zdychaly. Wedlug badan autora 1 Calvetau /\\'Iel'/“}t nie ma
zupelnie objawow glodu mmhnoweﬂo po zarzuceniu dalszego uzycia morfiny.

Wiener. Klinik., 111, Heft, 1883 . Dr, Clrostowshi,

58. Olivier'a. Papierki odczynnikows dla wykazania cukru i biatka w moczu

Do probyna cukier potrzebue sy dwa papievki; ieden napojony we-
glanem sody, drugi roztworem indygokarminu. Oba papierki zanurza sig
W epmwetce napelnione] woily, dml‘ue kilka kropel moezu i zagotowywa, po-
czem, w razie obeenoscl enkru, plyn prayhiera barwe zielona. nastepnie czer-
weng a wreszeie zolta lub bezbarwng. Pray ostygnieciu — barwy powi ‘acaja
pod dzialaniem tlenu pometua Dlapr ohg na bial lx 0 Zanurza sie W epruwetce
z moczem dwa papierki, z htory(,h jeden 11&]103011&* jest kwasem cytrynowym,
drugi zas roztworem jodku rteeii potasu. Wrazie obecnodei bialka (chodby
leadu) opada ono na dno ndtychmmqt w postaci bialego osadu.

(Brit, med. J. Wrzes. 29, 1883 )

Windomoseci bieZzace.

Warszawwea.  Pisma codzienne donoszy, ze w mieseie naszem zrozkazu Jeneral-Gubernatora
utworzona zostata kowmisyja, majea na ec]u to7p1t1/elne stanu i potrzeb szpitali eywilnyeh; do
sktidu komisyioproes puewndm(*/ rcego gen. Rozwadowslliicgo wejdé ma inspektor szpitali
eywilnyeh (prof. W alter), inspektor Rady Lekavskiej (p. Z n ('1\) I kilku profesorow uniwersy-
tetu. O lekarzach szpitalnyel w projekeie nie ma mowy, Nie uwiaczamy bynajmmic] Lompe-
feneyi wymienionyeh oséb, sadzimy jednak, ze vajlepief znaja. patezeby szpitali @ najwiece} xig
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niemi interesuja lekarze szpitaini. DByloby wige dv zyezenia, aby wymieniona komisyja wybrala
jezeli nie w charakterze ezlonkdw, to przynajmnicj jako doradzedw, kilku lekarzy szpitalnych
i to nie tyeh, co zajmujg wyzsze miejsea, ale tych, ktérzy dali dowod, ze sprawy szpitalne znajg
iniemi sig zajmuja. Gdyby 1 to vkazalo sie niemozliwem, to radzibysmy byli, aby komisyja upo-
wazZnida lekorzy szpitalnyeh do wyrazania swyeh opinij na pismie, ezego, jak wiadomo, dotychezas
nie maja prawa czynic.

— ,Wracz* w jedaym z ostatnich numerdw, zastanawiajye sie nad wysokim rozwojem
medyceyny w Niemezech, dochodzi do wniosku, ze jedna z prayezyn takowego upatrywaé naleiy
w tenl, ze w Niemezech kazdy szpital jest szkoly, ktora na rowni z kiinikami ksztalei miodziez le-
karsksa i ubolewa, ze zarzgdy szpitali rossyjskich nie cheg zadunej w tym wegledzie reformy, Tg sa-
ma mysl obszernie staralismy si¢ rozwinge roku zesztego w artykule o asystentach szpitalnyeh, ktory
niestety przebrzmial hez Zadnego echa. Wreszeie ,,Wraez‘ dodaje, ze prof. Eichwald,
ktory obeenie mianowany zostal naezelnikiem szpitali, zostajacyeh pod opieka Cesarzowej, wspo-
mniang reforme prowadzié zamierza w instytueyjach pod jego wladzy zostajaeyeh. Niestety tych
wybranyeh szpitali jest bardzo malo, a u nas wecale ich nie ma; tak wice w naszych szpitalach
wszystko dawnym trybem toczydé sie bedzie.

— Zarzad totejszego szpitala dla dzieei przy ulicy Aleksandryi wybral konsultantem-
okulisty po zmarlym D-rze KoSmiuskim kolege Przybylskiego, wspitwladeiciela na-
szej Gazety.

— Laryngolog tutejszy D-r Hering wybrany zostat na cztonka Towarzystwa otologics-
nego i Laryngologieznego w Paryzu.

— D-rJ.Polalk zostal ezlonkiem ,British medical Assoeiation®.

Prace oryginalne w polskich czasopismach lekarskich:

— Drzeglgd lekarski. Nr, 45. W.Jaworski. O zachowaniu si¢ gazow w zolydku ludz-
kim i o zastosowaniu tyehze w celach rozpoznaweczyeh i leczniczyeh. — Jabltono wski. Ka-
zuistylka lekarska w Tureyi.

— DMedycyra. Nr. 45. Misiewicz Rozpoznawanie i leczenie zapalen eewki mezkiej
1 pecherza moczowego.

Do dzisiejszego N-ru Gazety dolacza sie bezplatnie dwa prospekta dla prenumeratordiw na
prowineyi: ,Tanie zbiorowe wydania powiesei® Elizy Orzeszkowej i ksiegarni Mauryeego Orgel-
branda,

Wydawca Dr. St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr. Wt. Gajkiewicz.

P lasremn @z,

U Wydawcy Gazety Lekarskiej

(Dr. Kondratowicz, Marszalkowska 49).
sa do mabyeia pojedyncze tomy

GAZETY LEKARSKIEJ

Po cenie 5 rs. za tom (z przesyika)

Rok 188l. N-r6w 53—stron 1093 i CCXLIII—drzeworytéw 31— dwie tablice
litografowane i jedna chromolitografowana.

Rok 1882. N-réw 52—stron 1080 i CCXVI—drzeworytow 40—jedna tabliea
fotodvukowana i jedna litografowana. 0—3

Joaroaeun ilenaypoo Baputara 3 n(){{t‘)p:[ 1883 1. Druk K. K()nggwskigf__r_'(). Krolewska N 93,
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: Dawniej kapsulki te czarne i nieprzyjemmne do poltknigcia, sa :;
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Smo}e W KAPSUEKACH (GUYOTA zawarta 2znosza najdchl\at-
niejsze zoladki.
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PROSZKI DO ZEBOW PELLETIERA

CZLONKA PARYZKILY AKADEMII LEKARSKIEY

CDONTYNA PELLETIER'A ¢ ELIXIR PELLETIER

! Nadaje biatosei zebom bez psucia emalii ¢ Wzmacnia dziasta, uémierza bol z¢bow, §
i wstrzymuje préchuienie. perfumuje usta,

-~

T e

I ] Kazde pudelko za- §  Kazdy flakonik ob- [T
=| sesurices 2 lepione jest pieczat- | lepiony jest pieczgt- DENTIFRICES
S| PELLETIER 14 1y tu wydrukowany, | bgiuwydrukowany, [Ef PELLETIER
=l Cecachetdoit |5 w ezterceh kolorach, | w czterech kolorach. Ce cachet doit
=) étre exigé comme |5 ¢ 4 8tre exigé comme
=L ‘“";“l;‘ f“i"";*““' | FABRYKA wdomuL. FRERE 19 rue Jacob wPARYIL. gar‘?nt;\'}g(ﬂmrl"e \
| R I J] wszystklch Aptekar:y | w Skiadach pertum. ;

nos st ) XIR EUPEPTYCINY TISY

z prerwias!kéw Pankreating, Diastasis i Pepsiny

e TOPRENTE TRAWIACY 5
Sy LUkl | AWIRUL MY RsTe
X4

ZALECANY PRZEZ LEKARZY PRZECIW

Trudneimu trawieniu, 86lom 2oladka, Utracie apetytu t sil,
Zhyt powolne; konwalescencji, Wymictom, etc.
PARYZ, $PRZIIDAZ UURTOWNA: W APTECE BAUDON, 12, Ulica Charles ¥,
{75 W Warszawie, SPRZEDAZ GZESCIOWA : WV APTEKACH | SKLADACH
MATERJALOW APTECZNYCH

Wystawa mledwarm!n\n i
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APTERKA W, BOROWSKIEGO
ulica Przejazd Nr. 643.

Specyjaine Laboratoryjum wyrohéw Zeiatynowych na sposob Grossa z Wiednia, globuli ma-
ciezne, bougies do nosa, uszu i kanadu moszowego, przygotowuje sig wzgladaie do potrzeby p. p.
Lekarzy,

Wi Apteki W. Borowslci, Przejazd Nr. 643. 4—3

WODA RONCEGNO

(arsenikalno-zelazista), jedyna w swoim rodzajn woda mineralna naturalna Poludniowego Ty-
rolu. Ze znakemitym skutkiem uwiywana w anemii, ezyli bezkrwistotei, w blednicy u Ciiobiet,
w ostabienin calego organizmu, w febrze uporezywej powrotnej, w liszajach i wyrzutach skérnyen,
w malaryi, w zastarzalyeh cierpieniach joladka, a nawet w poezgtkach suchot. Usuwajae nie-
nstanng gorgezke 1 febre, i powigkszajge apetyt, pomaga do predkiego wyzdrowienia co nie-
jednokrotnie dodwiadezeniami znalomityeh lekarzy, jak: Traube, R.okitiﬁskj Tupainur: Opoleer
i wielu innyeh stwierdzopem zostalo. Glowny sklad na Krolestwo Polskie w’aptece . Herdina
w Radomiu, w Warszawie zas w skladzie materyalow aptecznyeh J. Mrozowskiego 1 w aptece
Wiktora Birowskiege; ulica Przejazd N 643, : 5—3

LHEMIGZN0-MIKROSKOPOWA
S Kkatrabin - PRACGWNIA

dla celow

. », Z;xtwielridm(l{l;;rz&s

Paryzkg ade- , X -
mije Medyczng. Zalecane przez wszystkich lo- dyjagnostyki lekarskiej
karzy jako skuteczniejsze od tranurybirgo, nie

sprawiajace ani niesmaku ani odbijania sig. 1, !
.I.'-.I.
GO Pigulki Meynetsprzeda- -r a‘ rz a W D ) \: I
B 5 jg sig w pudelizachalbo ’ n

' weflakonach. Wyma- L .
: \\ gaé na etykiecie znak fa- prosclktora Cesarskiego Warszaw-
?" ' bfycf;"?ﬁfak oi’o’f"i;g.‘;‘i skiego Uniwersytetu,

Pharmaden de4rcsse\ ] ko oo amentem.
kim atramentem. ? : . cqrelkice s L b

e wrams Skiad Hurtowy: A.Fourny, dokonywa wszelkich rozbiorow mo-

‘4, u!!ca Amsterdam. w Paryéu. w ROSSYI WE WSZYST‘ CZl ) 1?1‘1 }—lo ‘vi. ]lﬂ;si(} llirl. t'] -:Lllclv ):l.r"
KICH GEOWNIEISZYCH APTEKACE. L b.h b, £ N S|
tologicznyeh 1 t. .

Chmielna Rr. 26 ()=

Wydawnictwo dziel lekarskich polskich w Krakowie.

Wyszlo i jest do nabyecia we wszystkich ksiggarniach dzielo p. t.

I

napisana przez D. Z. Krowezynskiego w 8, str. XILi 448.
Cena b 2ir. w. a. 0—9

MosroaeHo 1lenayporo, Bapmzi pa 3 Nogopa 1883 v, Druk K. Kowalewskiego, Krélewska Nr. 23




