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KAPSULKI i PIGUEKI
Z BROMKU KAMFORY

DOKTORA CLIN

Laureata facultetu medycznego w Paryzu. — Nagroda Montyon.

KAPSULKI i PIGULKI Dra CLIN z érombku kemfory uiywajy sie
w chorobach nerwowych, mdsgowych, wdolegliwoscrach sercowych v od-
dechowych, oraz W nastepujgcych przypadlosciach: asémee, bezsennosci,
kaszlachnerwowych, spazmach, palpitacyack, kokluszach, e]bz'[e/)syz', kon-
wulsyach, zawrotach glowy, zagluszentu, gorqczkack, migrene, w cho-
robie pecherzaikanaléw moczowyel inauspokojenie catego organizmu,

NALEZY WYSTRZEGAC SIE PODROGIER, 1 WYMAGAC, JAKO GWARANCJE,
FA KAZDYM FLAKUNIE MARKE FABRYK! (ZASTRZEZUNSA), UPATHZONA W PODPIS

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon
Nabywac moina w Paryzu u Clin et Cie, 14, rue Rucine; zad w Wareza wis
{ pa prowincyi 2a pesdrednicvtwem wszistkich avtekarzy u -térych znajdejs sie jednoczednie
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£ BIGULKI ZELAZAE D” RABUTEAL

LAUREATA INSTYTUTU FRANCYI

PIGULKI ZELAZNE RABUTEAU sy pekryte cukrem.
Liczne studya, dokonywane w szpitalach przez profesoréw fakultetu paryz-¢
@ kiego wykazaly stanowezg skutecznodé Pigu-ek zelaznych Rabuteau w nastgpu-@
ejacych staboSciach: blednicy, bezkrwistosci, w utratach krwi, w ogdlngj niemocy,
@y cienceeniu, w rekonwalescencyach, w slaloicrach dz.ect | wezystkich w ogéle sla-¢

bosciach spowodowanych érakiem krwi. :
& PiGULKIZELAZNY RABUTEAU nie czernig zgb6w ajg sig trawié najslab-g
®zym osobom nie powodujge obstrukeyi. Zazywaé regularnie po trzy pigulkie
:ranoiwieczorem przed jedzeniem. :
® Kuracja elazem za pomocg pigulek Rabuteau jest bardzo oszezgdna, stanowig
oona bardzo maly wydatek dziennie. . ' :
& Nalezy wystrzegaé sig podrobien, i wymagaé jako gwarancje na kazdym fla-§
gkonie pigutek zelaznych D-ra RABUTEAU marke fabryki (zastrzezony) opa-4
:trzum} w podpis: Clin & Cie i Hedal Nagrody Montyon. &

Nabywadmoina w Pary2u u Ciini Cie, 14, ree Raciue; 228 w Wars awie i na prowineyi ©
za posrednictwrn wezys R h aptekarzy, S
>
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| KAPSULKI MATHEY-CAYLUS
!

1 2 24

ok 4

Wyrobu D-ra Clin — Nagroda Moctyon

#, KAPSULKI MATHEY-CAYLUS 7z essencyi drzews sandaiowego w polg-
' czenin 7 essencyami balsamicznemi s zalecane przez iekarzy na choro-
by zastarzale 1 nowopowstale, bials uplawy kebiet, na choroby kanalu
1 moczowego ¢ wszelkie przypadiosct kanaldw moczowych. 1

5},,z powodu delikatnej karukowej ohstonki KAPSULKI MATHEY-CAYLUS trawig sie praez

: t osoby najwatlejsze nawet i nie szkodzg w niezem zotadkowi.*
(Gazeta Szpitali Paryzkich).

§ Zuzywaé 9 do 12 kapsutek dziennie. Szczegélowy opis dodaje sig do kazdego flakonu.

2 Nalezy wystrzegaé sie pedrobien i wymagad jako gwarancje, na kazdym flakonie KA-
4 PSULEK MATHEY-CAYLUS markg fabryki (zastrzezong) opatrzong w podpis:

Clin & Cie | Yiedal Nagrody Montyon. :

| Nabywad moina wParyduu Clin et Cie, 14, rue Racine; zai w Warszawie { na prowineyl za voéredntctwem
) wezystkich aptekarzy u ktérych znajdujyg sig jednaczadnie pigulki 2elazne Dra Rabuteaun.
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Tresdce. I Lo Szuman. Przyezynek do nauki o tetanii po wyeigeiu gruezofu tarczowego, —
1. A. Sokolowski, Jeszeze raz w kwestyi zarazliwossci, zapobiegania i leczenia snelot
pluenych (Dokonezenie). — Notatli lekarskie. 31, Flor kie wi ¢z Niemota po obrazeniu glowy
powyizej skroni lewej. — Korespondeneyja z Tunisu. — Dzial sprawozdawczy. 63. Neuddrfer,
Przyezynek do dzialania eterui tlenku azotu.—~71. Sehroed er (profl 2 Berlina). 0 wycinanin mie-
{ninkow ( On myomotomy). — 72. Quist. O sztucznej hodowli grzybkow ospy ochronnej. — Wia-
domosei biezgee. — 0d Wydawey. — Na. kase imienia Mianowskiego., —Dodatki. — Spis rzeezy na
r. 1883. — Ogloszenia,

. PRZYCZYNERK DO NAUKL O TETANI PO WYCIEGIU GRUGZOLU TARCZOWEGO,

Podat

Dr Leon Szuman (z Torunia).

W numerze 189 wykladow klinicznych Volkmann'a opisal N. Weiss!)
cztery przypadki tak zwanej tetanii, choroby, bedacej rodzajem peryjodycznie
wracajacego sie skurezu tezcowego konezyn, po wycieciach gruezolu tarczowego.
dokonanych w klinice Billrotha. Clhoroba ta, ktérej powstawanie po
wplywach gosceowyely, po cigzkich chorobach goraczkowyceh, wreszeie w sku-
tek robakow wnetrznych, jakotez w skutek silnych wrazen duchowych obser-
wowano, zdaje sie byé we Francyi czestsza, niz w Niemczeel i niz u nas.  Od-
sylajae czytelnika po szezegdly dotyczgee ogolnej etyjologii i ogolnej symptoma-
tologii tegocierpienia doprac Corvisarta, Trousseaua, Kussmau-
Pa, Riegela, Erba i Chwostek'a, w przytoczone rozprawie po-
danych, i innych, zastanowimy sie tutaj tylko nad tetanijg traumatyezng, po wy-
luszezenin gruczolu tarezowego przez N. Weiss'a ?) opisang i przez nas w je-
dnym przypadku spostrzegang,

W miesiacu Czerwen IS82 1. po wyciecin przeroslego gruczolun tarczowe-
go mialem sposobnosé obserwowania napadow tetanii, ktora, zdaje sie, pozosta -
wala niewatpliwie w zwiazkn z operacyjy gruczolu tarczowego.

Panna Eliza B,, 22 lat majaca, na jednem z przedmiesé Torunskich zamie-
szkala, spostrzegla przed 2-ma laty wmaly, twardy, dajacy sie pornszaé guzi-
czek na szyl. ktory przy dykanin ku gorze sie podnosit. Pedzlowanie jodyna
przez dluzszy czas pozostawalo Lez skutku. Powoli narosl powiskszylaisie tak,
ze wystaje wyraznie ponad powierzchuiy przedniej czesel szyl.  Caly obwaod
jest nieco powiekszony, widocznie w skutek ogodlnego rozrostu gruezolu tar-

0 Sammlung klin, Vortrige. N, 189, str, 15.
2) N. Weigs Summlung kline Vortr, 1891 Wicner med Wachenseh. 1883, sty, 683, Nr, 92,
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ezowego. Jednakze boczne czgsci takowego zdaja sie byé zupelnie prawi-
dlowej miekkosci, podezas gdy prawie w samym Srodkn gruczolu tarczowego,
nieco wiecej ku prawej stronie, znajduje sie narosl twarda, mniej wiecej kulista,
z gruczolem tarczowym spojona i przy kazdym ruchu krtanii gruczolu rowno-
czesnie sie z niemi poruszajaca.

Poniewaz narosl od dwoeh lat stale sie powiekszala, poniewaz dalej caly
wyelad zewnetrzny guza za tem przemawial, ze by¢ on latwo moze natury
heteroplastycznej, np. miesakiem lub chrzastniakiem miesakowatym (sarcoma
vel chondro-sarcoma), przeto nwazalem za wskazane wyciecie narosli. Sadzilem
jednak, ze da on sig moze wyluszczyé osobno, lub z malym kawalkiem gruczolu
tarczowego, z ktorym zdawal sie byé powierzchownie lecz mocno zrosnietym.

Stan ogoélny chorej zdradza dosé wyrazng blednice, ktora podobno
istnieje od diugiego czasu. Odzywianie ciala jednakze dobre, podsciolka tlu-
szczowa i miesnie nawet doskonale rozwiniete. Na kurcze nerwowe, ani pa-
daczkowe, chora podobno nie cierpi.

Operacyje wykonatem d.23. VI, 1882 r. z zachowaniem wszelkich wa-
runkow metody przeciwgnilnej, oprécz spray’a, ktory, jak to juz wielokrotnie
miatem sposobnosé wypowiedzieé, przynajmniej w czasie operacyi uwazam za
niepotrzebny dodatek. Ciecie ze wzgledow kosmetycznych zrobilem tylko
jednno podiuzne, w srodku szyi, by osiagnaé¢ jak najgladszg blizne. Po od-
suniecin %yl 1 miesni. pokrywajacych gruczol tarczowy (¢o naturalnie uskutecznr-
lo sie glownie palcami i narzedziami tepemi, by uniknaé krwotokéw), pokazato
sie, ze narosl znajdowala sie wewnatrz, w glebi miernie powiekszonego
prawego plata gruczolu tarczowego, w poblizn plaszezyzny posrodkowej
ciala,

O wyluszezenin nowotworn z glebi gruczolu bez znacznego krwotoku, kto-
rego naturalnie przy ogo6lnej bladosci chorej przedewszystkiem unikaé bylo
trzeba, myslec¢ nie bylo mozna.

Przytem, poniewaz i lewy plat gruczotu byl nieco zwiekszonym i prawy
plat w stanie wyraznego przerostu sig znajdowal, operacyja wyluszczenia twar-
dego narosla ze srodka gruczolu nie przedstawiala nawet nadziei radykalnej
operacyi. Dla tego wykonalem wyciecie calego gruczolu tarczowego, z wyja-
tkiem ku gorze na krtan wysunietego, wazkiego, podiuznego, nie przeroslego
plata srodkowego (lingula gl. thyreoideac). Ten ostatni przy nasadzie w catosci
podwiazalem i bez krwotoku odeiglem. Wyjecie gruezolu calego spowodowalo,
jak zwykle, znaczng liczbe podwiazan wickszych galezi tetniczych i zylnyeh, do
gruczolusigudajacych. Podwigzywanierobilem prawie zawsze dosrodkowoi obwo-
dowo, przecinajac naczynia pomiedzy obu podwigzkami, W skutek tego utrata
krwi byla nieznaczng, jakkolwiek operacyja dosé diugo trwala, szczegdlniej ze
hoczne czesci gruczoln (moze w skutek dawniejszych pedzlowan jodyna) byly
zlaczone bardzo mocno z otaczajgcemi narzadami szyi. Mimo to mozna bylo
zyly 1 tetnice szyjowe szcezesliwie od narosli odsungé, z wiekszych zas nerwow
w ogole zadnego w ranie nie ogolocono.

thpg zeszyto, oprocz dolnego konea, w ktory wsunieto dwie rurki drenotwe,
w lewy I wprawy kraniec rany wehodzace. Glos i polykanie zostaly prawi-
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dlowemi, vuchy polykowe powodowaly jeduakze Zgajacy bél, prawdopodobnie
w skatek uderzania missni gardtowych o wierzeholki rurek drenowych.

Badanie narosli wykazalo ogolny przerost (;'zypc-rtropkia% g.ru.czolu tarczo-
wego, a szczegolniej prawegn plata. Otoczka gruczolu szezegolnie) na bocznyckh
czesciach zgrubiala i stwardniala. Wewnatrz prawego plaf.a, .znajdowala s
navosl natury wyraznie lheteroplastycznej, twarda, na przecieciu blado-popn.a-
latego koloru, od reszty brunatno-czerwonego gruczolu tarczowego ostro sig
odrozniajaca, z gruczolem jednakze mocno i nierozdzielnie zrosnieta i ze-
wyzad tkanksg grueczolu otoczona.

Natury drobnowidzowej tego guza niestety zbadaé nie zdolalem. ponie-
waz narosl po operacyi przez nieuwage stuzby szpitalnej zagineta. Wedlug wy-
oladu makroskopijnego uwazam go jednakze za migsaka rdzeniowatego (s«r-
coma medullare),

Cieplota ciala pozostala w najblizszych dn‘ach po operacyi prawidlowsy,
wysiek z rany nieobfity, surowiczo krwawy. Rana zagoila sie az do rurek
saczkowych bezposrednio. Chora wszakze skarzyla sie na bl przy polykaniu,
jak juz wyzej wspominalismy. Bol ten i neisk opatrunku przeeiwgnilnego po-
wodowaly, Ze chora w pierwszych dniach mogla polykad tylko plynne potrawy.

Dnia 26. VI.1882r., a wiec czwartego dnia po operacyi nastapil vano dosé
niespodzianie napad tetanii. Chora dostala silnego skurczu micgsni koezyn gor-
uych i dolnyeh, przyezem ireka i noga przybraly charvakterystyczne poloZenie.
Reka, jak sie wyraza Trousseanu !), przybrala taks formg, jak reka lekarza
akuszera w chwili, gdy wprowadza cala dlon do pochwy,np. dla wykonania obro-
tu. Wielki palec w polozenin ksobnem ku dloni, reszta paledw silnie $cisnieta,
tak, z6 wierzcholki ich sie ciggle stykajg i wielki palec potkolem otaczaja; palce
znajduja sie w stanie wyprostnym, tylko w stawie palcowosrddrecznym (articu-
latio metacarpo-phalangea) sg nieco ku dloni zgigte. Xiokcie w stanie miernego
zgigeia ku wewnatrz, tak, ze sie dlonie na posrodkowej linii ciala krzyzuja. Nogi
za$ cale silnie wyprostowane, stopy rowniez wyprostowane, ku wewnatrz zwio-
cone, a palce ku stopie zgiete. Skurcz ten byl tetanicznym, ciaglym i tylko
z trudnoscia mozna bylo polozenie konezyn i palcdw zmienic; pozostawione same
sobie wracaly one jednakze natychmiast w powyze] opisane polozenie. Podobno
1 krzyz i szezeki znajdowaé sie mialy w stanie skurczu, tego jednakze, przyby-
wszy przed poludniem do chorej, sam zauwazyé nie moglem. Skurcz nog i rak
trwal az do poludnia.

W ranie skarzyla sie chora na mocne 7ganie j bol, szczegolniej w boezuych
okolicach szyi w kiernnku tetnicy szyjowej (a. carotis), poczawszy od dol-
nego kranca rany ku gorze az do stawu szczekowego
Okolica ta szczegllniej na lewej stronie byla wyraznie zaczerwieniona
lecz nie obrzmialg. Cieplota ciala pozostala prawidlowa.

Poniewaz przypuszczalem. ze zgajacy bol pochodzié moze z neisku rurek
drenowych na miesnie lub posrednio na nerw bledny lub sympatyczny. przeto
wyjatem zaraz obie rurki sgezkowe, opatrunek nieco luzniejszym zrobilem i za-

1y Cyt.u N. W eiss'a str, 4.
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lecilem wewneteznie chloral, poczatkowo w dawkach dwugramowyel, pozuiej
gramowych, co 2—3 godz. i obok tego atropine w dawkach po £ miligrama.

kolo 2-giej po poludnin ustal napad tetaniczny, po pierwszej dwugra-
mowej dawee chloraln i nastapil sen. Ku wieczorowi tegoz dnia skarzyla sie
chora jeszcze na L0l i uczucie $ciggania w miesniach, sladow skurczu jednakze
juz nie bylo. Bo6l w ranie ustal. tylko owo czerwone miejsce wzdluz tetnicy
szyjowej lewej jeszcze mocno bylo obolale, obrzmienia jednakze w tem miejscu
nie bylo. Cieplota wieczorem wskazywata 38¢ (.,

Nastepny dzien przeszedl znpelnie spokojuie, tak Ze zalecilem lekarstw
zaniechaé., Chora czula sie tak silna, ze mogla wstaé I chodzié po pokoju.

28, VI. jednakze pojawil sie znowu napad tetanii, poprzedzony ogdlnym
bélem 1 uczueciem Sciagania w koiezynach. Po napadzie te same dolegliwoseci
sig zjawily. Napad sam jednakze trwal tylko okolo 2 godzin Skurcz doty-
czyl tylko konczyn gornych.

29. VI. nastapil takiz napad. Dolegliwosci nastepne w miesniach trwaly
prawie caly dzien. Zalecano chloral i makowiec. Cieplota podnioslia sie te-
coz dnia jeszczeraz do 38° (., z reszty zawsze pozostala prawidlowa.

Ranatymczasem goila sie zupelnie bez przeszkdod 1 zupelunie bezgnilnie, owo
lekko zaczerwlenione miejsce wzdluz lewej tetnicy szyjowej zbladio i stalo sie
mniej bolesnem. W samej ranie ustal hol catkowicie, podezas gdy ku gorze
szyl wzdluz tetnicy szyjowej bol po obu stronach sie zmniejszyl znaczuie, ale
niezupelnie ustal.

Co sigdotyezy objawdw przy tetanii spostrzeganycly, to zanwazyé tu musze,
ze objawn Trounsseana, t. j. napadn tetanii przez ucisk na tetno promie-
ntowe (powtarzany kilkakrod 1 trwajacy 2-—5 minut) wywoladé mi sig nie udalo.
Zas objaw nerwu twarzowego (Weiss'a facralis Phaenomen), t. j. przemi-
jajacy kurcz miesni twarzowych (ref. Weis s 1. c¢.) powstajacy przy lekkiem
uderzenie palcem w okolicy pes anserinus, ten dal sie wywolaé kazdej chwili nie
tylko w pierwszych dniacl clhoroby, ale i w najblizszych tygodniach, W pier-
wszych dniach Lipca cliora opuscila dom choryeh.

. 19. VIL rana byla zagojong zupelnie. Od ostatniego napadu tetanii
dnia 29. VI. nie pojawil sie zaden nowy az do 23. VIL, ktérego to dnia sie wy-
darzyl jeszeze jeden wyrazny napad z temiz samemi objawamikurezowemi.

Napadu tego, réwnie jaki2-och innyeh, z ktoryeh jeden nastapit d. 21. VIII.
a ostatni 7. X. nie mialem sposobnoSci obserwowaé. Wedlug opowiadania
chorej ostatni napad mial byé bardzo lekkim, skurcz nie byl wyraznie tetani-
cznym: 1 dal sie silg woli przezwyciezyé. Od tego czasu az do koica roku bie-
zacego nowe napady sie nie pojawily. Blizna byla przez dingi czas bardzo bo-
lesng i dos¢ twardy, skora poczatkowo Sciagnela sie promienisto. P owolii bo-
lesnosc blizny ustapita i skora w bliznie wygladzita sie tak, iz pozostal tylko
bardzo drobny znalk.

W rozprawie, na zebranin Towarzystwa lekarskiego wiedeniskiego czytanej,
podal N. W eiss ') sprawozdanie z 13 praypadkow tetanii, ktora obserwowano

1) Wiener. med. Wochensehrift. 1833, Nr, 22, str. 683,
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po wycizeit narosli graczolu tarczowego. Wiseystkie te preypa ki wy(_lal'zb‘.f)" ble
tylko u mlodych kobiet; u meaczyany nie widziano dotad, (o tle mi Wia-
domo) tetanii po tej operacyl. Z tych 13 praypadkdw spostrzegano 8 w klinice
Billrotha, 2wklinice Alberta w Wiednin, 2 w klinice Schonbor-
a w Kroleweni | w klinice Nicoladoniego w Iunsbruku. 2 po-
miedzy tych 14 przypadkow po dolaczeniu naszego nastypilo w 6 zupelhie wyzdro-
wienie, w 1 przypadkn napady tetanii trwaja dotad (od 3 lat), w1 przypzulkz.t"h
nastapilo zejseie smiertelne,z ktoryeh 2 praypadki Smierci, zdaniem N. W el ¥
s'a, nastgpily Dbezposrednio wskutek tetanil. Powiklanie to po l‘quCZ)‘llle
wyciecia gruczolu tarczowego jest w kazdym razie dosé aroZNym 0Ddjawen.
Pierwsze napady zjawialy sie w jedenastu przypadkach w najblizszych dniach
po operaecyi, w 3 zas przypadkach zaraz plerwszego dnia, W S przypadkach
z owych 14 nastypil po opevacyi porazenie nerwu Krtaniowego wstecznego
(n. laryngeus recurrens). Co sig dotyezy teoryl powstawania napaddéw tetanil,
to zdaje nam sie, %e ani przypuszezenie Weiss'a, ani Billotha, w przy-
toczonych rozprawach wypowiedziane, dostatecznie przyczyny choroby nie wy-
jasniaja. Zmiany w mleczu szyjowym pacierzowyi, opisywans przez W ei-
ss'a, mogy byclatwodopiero wynikiem napadow skurczu tez
cowego peryjodycznego, gdyz w przypadku, ktorego sekeyje wykonano w 3 mie-
siace po operacyi i w ktorym chora (dwunastoletnia dziewczynka) cierpiala
przez ten caly czas na napady skurczowe, owe zmiany przewlekle zapalunego
charakteru byly wyrazne; w przypadkuwktorym smierd nastapila w dwa tygo-
dnie po operacyi zmiany w mleczu pacicrzowym szyjowym byly daleko muie]
wyrazne; w trzecim zas przypadku, badanym przez N. Welssa, w Kto-
rym Smieré nastapila w 2 dui po operacyi, zauwazono tylko bardzo drobue
1malo charakterystyczne zmiany w mleczu pacierzowyn.

W kazdym razie odkrycie, zrobione przez N. W eiss'a, 1z po wycieciu
gruczolu tarczowego wmlodych kobiet dosé czesto nastepujag objawy tak przykrej
ichoé nie tak smiertelnej, jak tezec (¢tetanus), ale bydz co badz groznej choroby,
powinno chirurga sklaniaé do wielkiej oglednosci pod wzgledem stawiania wska-
zal do wyeiecia narosli gruczolu tarczowego u mlodych osobnikow plei  Zen-
skiej. 7Z tego tez powodu w ostatnim przypadku olbrzymiego i nduszeniem
grozacego przerostu gruczoiu tarczowego u doroslej dziewezyny nie wykonalem
wycigela, lecz za pomocg wstrzykiwan kwasu osmowego |acid, osmici 1 :100
aq. dest. 'y| udalo mi sig osiggngé w kilka tygodni bardzo znaczne zmnicjszenie
uarosli, i chorej, ktora juz wskutek wysokiego stopnia dusznosci ani pracowad
ami chodzié, ani spacizaledwo moéwic mogla, do tyla ulzyé, iz po opuszezeniu
lecznicy juzw koieu lata biezgcego roku podjac mogla ciezky prace przy zniwie %),

) Wedlug metody Delbastailea ; Posdwna) ,Centralblatt fiir Chirurgle®, 1882,
Nr. 48, str. 777,

) Szezegdlowy opis powyiszego praypadku ukaze Si@h“’jednym z najblizszyeh numerdw
wDeutsehe med. Woelensehrift®,
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II. Jeszcze raz w kwestyi zarazliwosci, zapobiegania
i leczenia suchot plucnych.

Podat

D-r med, Altred Sokolowski

. » . . ’ * 2 ’ ) ‘
(Rezece exytana we posiedzenin Klenicznem Warswuwskiego Towarzystwe Lek. d. 4. NIL 158J).
(Dokonezenie. — Patrz Nr. 51).

Przy rozbiorze zapobiegania suchotom wspomnial kol. Dunin, ze w dzi-
siejszym stanie nanki o suchotach jedynie teoryja, wypowiedzana przez B uc h-
nera, t. j. teoryja wzmaeniania odpornosci komdrek w walce z balteryjami
moze Ly¢ uzasadniona i ze na tej podstawie jedynie Srodki, wzmacniajace caly
ustrdj, winny byé stosowane. Teoryja ta. acz brzmigea pigknie, zdaniem mojem,
rozpatizona zblizka, nie wytrzymuje krytyki z punktu widzenia wmedycyny
praktycznej. W istocie, w postaci suchot plucnych nabytych drogg zwatle-
nia calego ustroju, a wige po roznych naduzyciach, po nadmiernem karmienin
it.p., tego rodzaju poglad moze byé uzasadniony, tutaj jednakze to wzmacnianie
calego ustroju pelegaé bedzie przedewszystkiem na usunieciu tych momentow
przyczynowych, ktore przyczynity sie do upadku ogoélnego odzywiania; wlasei-
wie wiee mowiae, bedzie to zapobieganie nieprzeciwgruzlicze, lecz wogdle skie-
rowane ku usuniecin jednej z wyze] wzmiankowanych przyezyn. Rzecz ma
sie rowniez inaczej w formie suchot ustrojowych dziedzieznyeh; doswiadeze-
nie wykazuje. ze zapobieganie najbardziej racyjonalne, polegajace na wzuma-
cnianin calego ustroju, a stosowane na bardzo wiele lat przed wygloszeniem
teoryi B uch ner’a, na nic sie nie przydaje. Ani dlugoletni nieraz pobyt w go-
rach, lub tez klimacie poludniowym, ani metodyczne hartowanie ciala, ani gimna-
styka klatki piersiowej i t. p. $rodki nie pomagaja czesto w zupelnosci; dziecko
zrodzone z rodzicow gruzliczych, po dojsciu do pewnego wieku, nieraz wspaniale
rozwiniety mlodzian Jub dziewczyna umiera szybko na galopujace suchoty po
kilkuletnim pobycie w najlepszej nawet stacyli klimatyezej. Spostrzegalem
w Groerbersdorfie mnostwo takich smutnych przypadkow; ktéz ich zreszta nie
zna?  Znane sa wreszcie cale rodziny, ktorych potomkowie mrg stale na sucho-
ty po dojsciu do pewnego wieku. Zdarza sie wprawdzie czasem, ze jedna z ta-
kich suchotniczych latorosli jakos sie ochroni od tego fatalnego przeznaczenia,
a nawet dozyje nieraz poZnego wieku; nieszczesne jednakze usposobienie od
bija si¢ na wnukach i takowi gina w kwiecie wieku z szybko przebiegajacych
suchot, pomimo ze byli zrodzeni z najzdrowszych rodzicow i wychowani nieraz
w najlepszych warunkach hygieniczno - dyjetetycznych. Rzecz prosta ze
w tego rodzaju przypadkach o racyjonalnem zapobieganiu i mowy byé nie
moze, gdyz takowe,K mogloby byé jedynie urzeczywistnionem, gdyby na drodze
nstawodawczej wzbroniono zawieraé zwiazki malzenskie suchotnikom!

Inaczej przedstawia sie rzecz w przypadkach suchot pluenych nabytych;
widzielismy, ze mamy stanowczo przypadki nieulegajgcego watpliwosei zakazenia
i rozebralismy przytem drogi, jakiemi przypuszczalne zarazenie przyjsé moze do
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skutkn, zapobieganie wiec w takich razach ma wazne Z1aczenie; 'tl'llql}o VY tyc.h
razach wobee jawnego zarazenia sig zdrowego meza od. suchotnicze) zony _mn-
wi¢ o wzmacnianin odpornoscei komorek; tu na}eZy dz?alag drog@' prus.tszq: 1 xna-
dniej prowadzacg do celn, a wige dbaé o przewietrzanie mle,szkama:, 111111{2}(3 sI:}anm
wijednym pokoju, a co gorzej wjednem lézk'u, dezynfeko?vac p.lwouf]q., unikaé stg-
sunkow pleiowyeh it. p.. Wychodzac zas z.pvtmktu widzenia wyze] przezemuie
przytoezonego, e moze byé, iz wiele OSOD}IIROEV nabywa.suchoi.: W cz’asm p.o’bj"-
tu swego w szpitalach, nalezy w salach szpltalnych na tez 01{011021.105';(& ZW1r0CIc
baczna uwage. Ze utworzenie osobnych odd!mgléw dla suchotmk.nw byltoby
bardzo pozytecznem, sgdze, iz o tem watpic me.?mozlla, w braku zas takm\:y«:h
nalezy w wysokim stopnin dbacé o przewietrzanie na zwyklyfzh' sa!ach szpital-
nych, gdzie zazwyczaj zima przebywa znaczny Ql'ocent suchotmkow;' %e dt?zynfeko
wanie plwociny ma swojy zasade, latwo sle o tem przekopac, za,]r’zawuzy
w pierwszy lepszy kufelek, w ktory pluja chorzy; przekonamy sie ratwo, jak pe-
wna ilo$¢ plwociny osiada na bokach naczynia, tamnze szybko wysycha, a cza-
steczki takowej moga sie z latwoscig ulatniaé 1 mieszaé z powietrzem sal szpi-
talnych. Czy tg droga w istocie zniszczymy laseczniki gruzlicze zawarte
w plwocinie, trudno o tem twierdzié napewno, to jednakze pewna, ze w ten spo-
s6b pozbawiamy plwocine cuchngcego czegsto zapachu, co ze swej strony wplywa
na lepsze odwietrzanie sali szpitalnej.

Przystepuje obecnie do kwestyi leczenia antyseptyeznego suchot pluenych.
Kolega D unin wyrazilsi¢ oniem bardzo skeptyeznie, twierdzi bowiem, ze tako-
we nie doprowadzi do zadnego wyniku. Wnioski kol. D un i n a sg zgodne zupel-
niezpracami Hiller'a i Fraenzelaibardzo wielu innych autorow, ktorzy
ostatniemi czasy ta kwestyjg Dblizej si¢ zajmowall, okazalo sie bowiem, Ze naj-
roznorodniejsze srodki antyseptyczne, poczynajge od kwasu karbolowego, a skon-
czywszy na sublimacie, zadawane badz to wewnetrznie, badz tez pod postacia
wziewan, zupelnie zawiodly oczekiwanie, jakie w nich pokladano na podstawie
ch wlasnosei antymykotycznyech.

Ze swej strony rowniez moge potwierdzi¢ ten poglad; tylko winienem tu
dodaé, ze bylem jednym z pierwszych, ktorzy stosowali metode antyseptyczna le-
czenia suchot plucnych na wielka skale. Jeszeze w roku 1876 2 namowy prof.
Kleb s'a, ktory tegoz roku zwiedzil zaklad Goerbersdorfski, zaczgiem sto-
sowa¢ metodycznie u suchotnikéow gorgezkujacych natrium benzoicuwm, naleza-
cy, zdaniem K 1ebs'a, do najpotezniejszych srodkéw antymykotycznyel. Sro-
dek ten stosowalem wewnetrznie podingrady Klebs’a wstosunku 1 pro mille
wagi ciala chorego. Byla to dawka ogromna, dochodzila bLowiem u niektorych
chorych do 50 grm. (t. j. prawiedo 3 uneyj) w ciaggu dnia. Wprawdzie bar-
dzo niewielka liczba chorych byla w stanie dluzszy przeciae czasu znosic
srodek ten w takiej ilosci, ale nawet i u znoszgcyeh dobrze nietylko poprawy
w stanie ogblnym i miejscowym, ale nawet znaczniejszego zmniejszenia sie go-
raczki nie zauwazylem. Srodek ten zarzucilem, nie widzac z niego najmniej-
szego pozytku. Toz samo moge powiedzieé o uzyeciu kwasu karbolowego, kto-

ry stosowalem podskornie u wielu bardzo suchotnikéow i z jego uzycia. jakotes

GAZ. LEK. NR. 52.



— 1006 —

s nzycia arszeniku, nastepnie z wziewania bedzwmianu sodu i t. p., zadnych wy-
razniejszych dodatnich wynikow nie spostrzegalem.

Zachodzi teraz pytanie, czy te jednozgodne ujemne wyniki leczenia anty-
septycznego upowazniaja nas do zupelnego potepienia i stanowczego odrzucenia
ich, czy tez nie? Nim odpowiem na to pytanie, chcialbym pokritce przedstawid,
o ile tez inne metody leczenia suchot pluenych dajg Korzystniejsze wyniki od
metody wyzej rozebranej. Do metod, cieszgceych si¢ ostatniemi czasy najwick-
szg, wzietoscia, nalezy metoda Brelhm erowska, polegajaca na diugim poby-
cie suchotnikoéw w klimacie gorskim, oraz wzmacnianie ich, za pomocg wypel-
niania odpowiednich przepisow dyjetetycznyech i wodoleczniczych, dalej idzie
metoda klimatoterapeutyczna, t. j. pobyt suchotnikéw w t. zw. stacyjach klima-
tycznych rowniez przy jednoczesnem stosowanin srodkdéw odzywezych i wzma
cniajacych. O innych metodach czysto farmakologicznych nie wspominam tu-
taj. Ot0z Sz. P.. przez Jat 6 z rzedu bralem jako lekarz czynny udzial w sto-
sowanin pierwszej z takowych metod, jednoczesnie spostrzegalem mase suchotni-
kow, ktorzy zanim przybyli do Goerbersdorfu, przebywali przedtem wnajrdozno-
rodniejszych stacyjach, poczynajac od Madeiry i Egiptu az do Davosn i Pontre-
siny, w ciagu zas ostatnich trzech lat, rowniez wielks liczbg suchotnikéw spo-
strzegalem w moim oddziale w szpitaln S-go Ducha, przewaznie zapelnionym
suchotnikami, jako tez i w praktyce prywatnej. Oto% wyznaé wmusze, ze wy-
niki leczenia wszystkiemi owemi metodami w stacyjach gorskicl, nadmorskicl,
oraz przy leczenin farmakologicznem w szpitalu wydaja, razem wzigte, bardzo
nickorzystne dla suchotnikow wyniki,

Procent wyleczalnosel chorych, a nawet wlasciwie mowiace zatrzymania sie
sprawy suchotniczej cokolwiek dalej posunietej, jest tak malym w porownaniu
7z wynikami ujemnemi ln» zadnemi, iz nic dziwnego, ze zaklady specyjalnie lub tez
miejscowosci klimatyczne systematycznie milezg o swojej dzialalnosci 1 nie po-
dajg weale liczebnego wyniku leczenia, ten bowiem przeds tawil by sie nader
smutnie. Jedynie tylko sprawy zupelnie poczatkowe ito nie na tle dziedzicz-
nem ulegaja pod wplywem konsekwentuie przeprowadzonego leczenia klima-
tyczunego poprawie, albo nawet 1 zupelnemu uleczenin. Uleczenie formy dale]
nieco posunietej nalezy do rzadkosci i mimowoli przypoming slusznosé orze-
czenia genijalnego klinicysty angielskiego St ok e s’a, ,%e wyleczenie suchot
pluenych daleko posunietych jest przypadkowem i nigdy nie zalezy od me-
tody leczniczej“. Suchotnicy nieco dalej posunieei w chorobie poprawiaja sie nie-
‘az na bardzo dlugo, wedrnja z jednej stacyi klimatyezuej do drugiej, przechodz g
z rak jednego lekarza do drugiego, az nareszcie choroba jak zwykle po kilku
latach kouczy sie niepomysinie. Tylko wyjatkowo szezedliwi dochodzg do po-
zhiejszego wiekn i c¢i to wlasnie, owe niedobitki wielkiej armii suchotniczej.
olosno slawig ten Inb 6w kurort, tego lnb owego doktora, umarli bowiem mil-
czy 1 protestowaé nie moga. Zapewne nie ulega kwestyi, ze leezenie klima-
tyczne jest moze w stanie wplynac na owo dobrvoczynue, naturalne, ogra-
niczenie sig choroby, 7 drugiej jednakie strony przypadki nleczenia, a wla-
seiwie zatrzymania sig sprawy suchotuiczej daleko posunietej, zdarzaja, sie ré-
wniez 1 wsrod najgorszych warankow, wirdd najwiekszej biedy, w szpitalnej
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praktyce; sam obecnie spostrzegam od kilku lat sucholnikow z _dllZellli j?l{'i}-f"f
(jedna z chorych jest postlngaczlky szpitalng), zyjgcych lata cale.nlem‘z W C?szle‘]
pracy i biedzie. Tod tym ostatnim wzgledem wielce pouczajicsy J.est‘m.ekamu
praca Augustyna Flinta, autora bardze cenionego w .dz1edznue: cho-.
réb piersiowych. Autor ten w pracy, ogloszonej p. t. , The self limited duration of
pulmonary Phtisis® (Brit. med. Jowrnal. 1882), twierdzi, ze Sllchff’[y plucne
koncza sie nieraz ograniczeniem sie sprawy bez zadnej interwencyl terapeu-
tycznej. na poparcie czego przytacza szezegélowy rozbidr 670 przypadkow su-
chot pluenyel, przez dluzszy przeciag czasu przez siebie spo strzeganych,
Z tej liczby 44 przypadki ukonczyly si¢ zupeluem wyzdrowieniem, u Sl cho-
rych nastapilo zatrzymanie sie sprawy na wiele miesigcy Iub lat. Na 44 «ho-
rych pierwszej kategoryi 23 weale sig nieleczylo, pozostali odbywali roznorodue
leczenie. U 31, u ktorych nastgpilo czasowe zatrzymanie si¢ sprawy cliorobowej,
15-stu weale sie nie leczyto. Tym sposobem procent wyleczalnosci u leczgcych
sie 1 nieleczacych sig jest prawie tenze sam.

Z wyzej powiedzianego okazuje sie, ze nie tylko metoda antysepty-
czna, lecz inne metody, dotychezas powszechnie nzywane, daja bardzo liche wy-
niki w suchotach nieco dalej posunietych. Przypadki bowiem wyleczalnosel sa
rzadkie, moga nastapié rowniez w najgorszych warunkach spolecznych. nawet
bez leczenia, ztad tez i dodatnie wyniki jakiegokolwiek leczenia w tych razach
nalezy przyjmowac¢ 7z wielkiem zastrzezeniem, w podobny sposoh jak 1 poje-
dyncze przypadki wyleczenia suchot pluenyeh, dalej posunietych, za pomoca
metody antyseptycznej, przez niektérych autorow od czasu do czasu po-
dawane.

By¢ moze, ze to, co tylko powiedzialem, wyda sie Sz. Panom zbyt pessymi-
stycznem zapatrywaniem na kwestyje wyleczalnosei suchot pluenych. tembar-
dziej, Ze ostatniemi czasy zupelnie przeciwne pod tym wzgledem pannje zdanie,
isthieje zbyteczny entuzyjazm, a ztad wynikle wysylanie suchotnikow masami
do stacyj klimatycznych; Ze jednakze maly procent tamze naprawde sie popra-
wia, w tem kazdy bezstronny praktyk, majacy do czynienia z suchotnikami, pray-
spa mi slusznosé. Sam znam duzo przypadkdéw znakomitej poprawy, nawet
przed kilku laty kilka takowych opisalem, jesli jednakze zwrocimy uwage, ilu
z nich po pewnym przeciagn czasu ulega powrotowi choroby i jak olbrzymi
procent weale sig nie poprawia, wowezas naprawde na wyniki naszego leczenia
suchot pluenych zapatrywad sig musimy az nadto pessymistycznie.

Sgdze wiec, Ze wobec owych smutnych wynikoéw nalezy nam bezwarunko-
wo poszukiwaé srodkow skuteczniejszych przeciw tej prawdziwej pladze ludz-
kosci, chlonacej tysigce ofiar w wieku najbardziej dla spoleczenstia produkey;j-
nyim. Srodki, ktére, zdaniem mojem, dalej szczegdolowej obserwacyi kliniczne]
p{)ddaé by nalezalo ze wzgledu na teoryje pasorzytng suchot, sa przedewszyst-
kiem srodki antyseptyczne. )

- .Przytoc.zone szezegolowo powyzej niekorzystne z nich dotychczasowe*wy-
kO;V, purzekon;wamy S &e stosowan - au'om?x ngd dzlala}uem ALty seply-
, e one byly prawie bez wyjatku u suchotni-



kow w Scistem znaczeniu tego wyrazu, t. j. u takich, ktorzy przedstawiali
daleko posuniete zmiany tkanki plucnej, a nawet w wiekszej ilosci przypadkow
u suchotnikdw, znajdujacych sie w ostatnim okresie choroby; moje wiasne spo-
strzezenia wyzej przytoczone rowniez stosnjg sie powiekszej ezescei do takich
choryceh. Otdz wyniki ujemne byty bardzo naturalnemi, jesli zwazymy na zmiany,
jakie w takich razach wykazuje nam anatomija patologiczna. W wigkszosci bo-
wiem takich przypadkéw nie tylko Ze mamy niemal cale pluco przemienione
w olbrzymia powierzchnie wrzodziejaca i rozpadajgcs sie, ale obok tego spra-
wa rozpadowa wystepuje jednoczesnie w wieln bardzo innych narzadach: kisz-
kach, krtanii t. d., jako oczywisty dowdd zupelnego zakazenia cale] masy
krwi, a tem samem calego ustroju. Czyz mozna wiec przypuszczad, aby
w takich razach najenergiczniejszy nawet antyseptyk cokolwiek mogt pomodz?!
Wszakze podobny przyklad widzimy w innej chorobie zakaznej, t. j. malaryi,
o ktérej wiadomo wszystkim, ze o ile we wezesnych okresach choroby chinina
dziala skutecznie, o tyle w zadawnionej sprawie dziala zwodniczo, a w char-
factwie zimniczem odmawia w zupelnosci swego dzialania. Zdaniem wiee mojem
leczenie antyseptyczhe suchot piucnych nalezy stosowaé we wezesnych okresach
choroby, bardzo nawet wczesnyeh; w takich okresach nalezaloby droga
wieloletniej klinicznej szezegolowej obserwacyi wyprébowaé metodycznie rozne
antyseptyki, a kto wie, ec¢zy nie osiggnietoby pozadanych wynikéw, uchra-
niajac ustro] od dalszego rozwoju sprawy, w ktorej dotychczasowe nasze lecze-
nie palijatywnie tylko pomagaé moze. Przy wykonywaniu jednakze takiego
programu napotykamy na bardzo powazne przeszkody; jak to powszechnie wia-
domo, chorzy we wezesnych okresach choroby nie udajq sie po porade do szpi-
tala, a nawet wiekszos¢ z nich weale sig nie leczy; w praktyce prywatnej tru-
duo scistg przeprowadzi¢ kontrole, chorzy bowiem leczacy sie zwyczajem u nas
przyjetym bardzo czesto zmieniaja lekarzy, a przeto tylke w wyjatkowych
przypadkach Sciste spostrzezenie przeprowadzié¢ bedzie mozna. Jest je-
dnakze grupa lekarzy, ktorzy zdaniem mojem pod tym wzgledem beda w stanie
oddac bardzo wazng usluge: sa to lekarze fabryezni, kolejowi it. p.,fci bowiem,
bedac zatradnieni przez caly szereg lat, spostrzegajs jednych 1itych samych
choryeh; obok tego chorzy, majgc zapewniong bezplatna porade, radza sie cze-
sto 1 to w poczatkach wszystkich cierpien. Jest wiec mozebnosé zastosowania
srodkow w mowie bedacych we wezesnych okresach choroby, oraz moznosé sci-
stego kontrolowania chorych, nawet w ciagu calego szeregu lat. Co sie wreszeie
dotyczy srodkdw, to trudno z gory sadzié, ktoremu z nich oddaé pier-
wszenstwo, nalezaloby kolejno poddaé je systematycznemu uzyciu, przy-
tem jednakze prowadzi¢ scislg historyje choroh. Co sie tyczy moich wlasnych
spostrzezen, to oddalbym pierwszenstwo kreozotowi przed innemi sSrodkami;
srodek ten przeszlo od trzech lat stosuje metodyeznie w praktyce szpital-
nej 1 prywatnej i o ile wnosi¢ moge z dotychezasowych moich spostrze-
zen, to takowe zachecajy do dalszego stosowania tego srodka z tem zastrzeze-
niem, aby stosowaé przetwor chemicznie czysty: 1) w okresach wezesnych,
2) przez dalugi przeciag czasn, 3) w duzych dawkach.

Moze Dbyé, ze we wezesnych okresach choroby antyseptyki, stosowana
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droga metodyecznego wziewania, moglyby byé rowniez dzialaé korzystnie, lecze-
nie bowiem suchot juz rozwinietych drogs wziewania antyseptykéw chociaz-
by najbardziej pomyslowemi aparatami nie wyjdzie, zdaniem mojem, z okresu
poboznych zyczen.

NOTATKI LEKARSKIE.

31. Niemot!a po obrazeniu glowy powyiej skroni lewej.

Przypadek zaniemowienia po uderzeniu w skron, opisany w ,N-rze 49 Ga-
zety Lekarskiej”, sklonil mie do wydobyeia z notatek moich historyi choroby,
przedstawiajacej podobienstwo wielkie ze spostrzezeniem kol. Matlak o-
wskiego. W mniemaniu, Ze zwiekszenie kaznistyki tego rodzaju zaburzen
tranmatycznych, zdarzajacych sig nie czesto, moze byé pozytecznem w zakresie
wlasciwym, przesylam Szanownej Redakeyi zarys treSciwy mojego spostrze-
zenia, pozostawiajac jej uznaniu umieszezenie takowego w dziale notatek lekar-
skich Gazety.

W dniu 15. V. 1875 roku wieczorem, do Szpitala S-tej Joanny w Koniec-
poln. ktorego nadwezas bylem lekarzem, przywieziono Bartlomieja Sztuke,
gospodarza lat 46 liczgcego, ktory tegoz dnia rano, uderzony narzedziem tepem
w glowe, natychmiast padl nieprzytomny na ziemie i pomimo odzyskania prazy-
tomnosci od tej chwili zanieméwil zupelnie.

Badanie chorego wykazalo:

1-0 ze na glowie w miejscu, odpowiadajacem katowi dolno-przedniemn
lewej kosei ciemieniowej, znajdowala sie rana nieréwna, ukosna, dlugosci 1 cen-
tymetra, nie siegajaca glebiej jak przez grubosé skory i nie przedstawiajgca
na dnie ani nszkodzenia okostne], ani naruszenia kosci ciemieniowej; skora na-
okolo tej rany byla obrzmialg. zasinialg i bolesng, a zasinienie rozciagalo sig
przez brzeg oczodolu na obie powieki oka lewego; !

2-0 ze w narzadach oddechania, krazenia, trawienia i wydzielania nie bylo

zmian wydatnych;
. 3-0 ze w ukladzie nerwowym jedyne zaburzenie stanowila niemota zupelna,
istniejaca obok braku objawow porazenia czucia, lub ruchu, w twarzy, lub koi-
czynach i przy zupelnej przytomnosei umysin chorego, ktéry za pomocq giestow
opowiadal, jak zostal ugodzony w glowe, wskazywal, ze obok bélu w ranie czul
takze mocny bol glowy. a nie byl w stanie wymowié zadnego wyrazu i ktory,
usilujgc wypowiedzieé jakikolwiek krotki jeduozgloskowy wyraz, wydawal
zawsze tozsamo brzmienie: kiete,

Przez nastgpne 10 dni nie bylo w stanie chorego innej widocznej zmiany,
procz tej, ze bol glowy ustapil, a chory. objawiajacy poczatkowo pewien]niepokoj
umystu, brak snu i faknienia, nastepnie uspokoil sie, sypial dobrze i mial cheé
do jadla.

Dnia 26, V. obudziwszy sie rano, powiedziak kilka slow, wymawiajac je nie-
wyraznie, jakby dziecko zaczynajgce mowic i od tej chwili codziennie wyma-
wiat takowych wieeej. W dniu 31. V. liczyl juz z Yatwoscia, chociaz wyrazu
cztery zadng miara nie mogl wymowié, powtarzajac zad z pamigei pacierz, wy-
puszezal z niego niektére wyrazy, ktorych w istocie nie byl w stanie wymowié;
owo brzmienie kiete zniklo zupelnie,

_ Poniewaz rana na glowie byla zablizniong w tym dniu, chory na zgdanie
usilne zostal wypisanym ze szpitala; po kilku tygodniach mialem jednak spo-
sobnos¢ widziec go i przekonaé sie, ze mowit zupelnie wszystko, tylko w brzmie-
nin wyrazdw byla jeszcze pewna niedokladnosé, przypominajaca mowe dziecka.

Dr. Florkiewicz,
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KORESPONDENCY)JA

Tunis 6. X1II, 1883,

Majac dosye duzo przypadkow dyfterytu, postanowilem prosi¢ Sz. P.
Redaktora o zamieszczenie w ,,Gazecie Lekarskiej“ sposoby, jakiego uzywanl
tlo leczenin tej choroby, otrzymujac wyniki pomyslne i bez zadnych przykryeh
nastgpstw, jakie przy innych metodach spostrzegamy.

Praktykujac od dwoch lat w Tunisie, gdzie panuje dosy¢ silna blonica dwa
razy do roku, mialem znaczniejszych przypadkow dyfterytn 188, z ktoryel:

036b doroslych obojejpler . . . . . . . . . . 56
(zieei od 8 miesiecydo 14 lat . . . . .. . . . 132
183
Z tych. blonicy zgorzelinowej z owrzodzeniem podniebienia . . 97
I z obfitym biatkomoczem . . 52
lekkiej formy =z malem obrzmieniem gruczoiow podm-
RV v T ISR I B R 39
188.

Z tych 177 przypadkdw bylo leczonych za pomocg kwasu mlecznego,
srouka, ktory wprawdzie byl uzywanym jako linimentum vazem z pedzlowamem
kilka razy dziennie wyskokiem, lecz o ile mi sig zdaje w ostatnich czasach
zostak prawie zarzuconym i zastgpionym pilokarping, clorato di potassa, acido
fenico, acido salicilico, nitrat d'avgento, idrato di cloralio, percloruro di ferro i innemi.
O ile moge sadzi¢ z mej wlasnej prakiyki, srodki te sy bardzo dobre, ale dopoki
s1¢ ma, do’ czynienia z lekkg sprawg dyfterytu, jezeli za$ tylko zauwazymy
znaczng ilosé biatka w mocza, lub obrzmienie gruczolow podzuchwowych, kiére
prawie zawsze spotykamy obok bialkomoczu, od wyzej wspomnianych srodkow
nie mozemy oczekiwaé zadnych pomyslnych wymkow jak tylko bystra zmiang
stanu dyfterycznego na krupoidalny, a nastgpnie sSmier¢ w kilkanascie godzin
po nastgpionej zmianie w przebiegu choroby, to jest stan, jaki zauwazylem w 11
przypadkach, leczonych za pomocy ,idrato di cloralio, clovato di potassa, pilokar-
pina, oraz acido fenico® i zakonczonych Smiercig.

Sposob uzywany przezemnie jest nastepnjacy:

Rp. dcidi lacticc grm. 4. Aquae distillatae grm. 10—15, do pedzlowania co
trzy godziny.

W przypadkach blonicy zgorzelinowej acidum lacticum puwrum. Do wewnatrz:
Rp. serdr lactict grm, Julquae grm. 300. M f, limonata ostodzona, co dwie godziny
tyzeczke od kawy. Procz tego jako srodek toniczny podaje: Rp. Sulfatis chinina
g, unwin. Divide in partes VIIIL co 3 godziny jeden proszek.

W przypadkach obrzmienia gruczolow podszezgkowych weierania z:

Rp. Unguenti mercurialis fort. Unguents cicutae an grm. 10. Nuftaling albi grm.
45, M. j. unguentwim; weieraé co godzine, okladajac kataplazmami z siemienia
lnianego. Procz tego co kwandrans plaokanie z: Rp. Kaliv chlorici grm. 15,
dquuwe grn. 300, Jdtle extractt Rhatanice ctngrin, 15, M. f. gargarisma.,

W przypadkach rozszerzenia sig choroby i zajecia przez takowa przewodow
nosowych unzywam przestrzykiwan roztworem Kkwasu mlecznego lub chlorku
putasu.

Kilka moich wlasnych spostrzezen nad przebiegiem dyfterytu i srodkiem,
ktory nzywam przy leczenin, postaram sie podaé¢ w krotkim c¢zasie.

D-r Chudzyriski.
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DZIAE, SPRAWOZDAWCZY

68. Neuddrfer. Przyczynek de dziatania eteru i tlenku azotu.
(Dokonezenie. — Patrz Nr, 50).
11 Tlenek azotu, albo gaz rozweselajacy.

Wiadomo, ze Priestley w r. 1772 plerwszy otrzymal tlenek azotu
przez dzialanie wilgotnyeh opitek Zzelaznyeh, lub soli kwasu siarkawego na
dwutlenek azotu. Dzma] otrzymuje si¢ gaz tem 2z azotanu amonu, ktum
to s0l po stopienin (celem po7bdwlenm jej wszelkiej wilgoei) poddagemx’
powolnemu') wrzenin. przyczem powstaja pary tlenku azotu. Tak otrzy-
many gaz ten najezesciej bywa zanieczyszezony przez chlor (zwykle zanieczy-
s7czajacy s0l azotann amonun) oraz przez dwutlenek azotu; przeprowadzajac
wywiazujacy sietlenek azotu przez roztwir siarczanu zelaza, nwalniamy go od
dwutlenkn azotw, przeprowadzajac zas go przez lug sodowy, pozbawiamy oo
chlorn.

Tlenek azotu jest gazem bezbarwnym, posiada slodkawsg, dosé przyjemng
won; pod cisnieniem 30 “atmosfer przy 0° C. skrapla sig na plyn ruchliwy; ptyn
ten zmieszany z siarkiem wegla, ulatniajac sie w proézni, obniZza cieplote
do — 140° C.. Skroplony tlenek azotu W probowce, pograzonej w plynny Kwas
weglany, krzepnie w postaci bezbarwnych krysztalow, jezeli pod pompa po-
wietrzng zamienimy plynny kwasiweglany na pare; przy cieplocie—115° C. mar-
znie skroplony tlenek azotn, zamieniajac si¢ na masse do sniegu podobna. Gaz
10zweselajaicy fatwo sie rozpuszceza w zimnej, trudno w wodzie gorgcej, dla
tego tez nalezy gaz ten zbiera¢ pod wodg gorgea, 1 v. wody przy zwyklem ct-
snienin, przy 0° C. rozpuszeza 1,3052 vv, l\z‘) edy 1 v. wody przy zwyklem
cisnienint, ale przy cieplocie+-35° C. rozpuszeza tylko 0,4486 vv. N,0. Tlenek
azotu, podobnie jak tlen czysty, ma wlasnosé spalania przy zywym plomienin
clala Zarzace sie wen pograzone, rozzarzona na przyklad sprezynka sta-
lowa spala sie w nim gwaltownie, sypiac 2zywe 1 obfite iskry. Naturalnie,
%6 Prz.y &pa]anm sie cial w atmosferze tlenkun azotu, oprocz produktow spalenia,
otrzymuje sie cuzysty azot. Tlenek azotu zdaje sie byé najstalszym zwiaz-
kiem O z N..

(Gaz rozweselajacy nalezy do gazow me;'dohu ch do podtrzymania zycia
zwierzat  (przynajmniej cieplokrwistych). Ustrdj pograzony w atmosfere
tego gazu ulega szybkiej smierci, przy objawach zaduszenia. Zrazu w ystepul]e
bezpl /ytomnobd nastepnie wzmagajyca sig coraz bardziej sinica i smlel Ptaki
ging juz po uplyme okoto '/, minuty, kroliki wytrzymuja 1Y, mmut, czlo-
wiek najwyzej 4 minuty. Zamacayc nalezy wszakze, ze poki a.mieré nie nastg-
pita. przywrocenie oddechania zwyklem powietrzem samo przez sie i stale
z\wierze ocala.

Jezeli sie oddecha mieszaning tlenku azotu z powletrzem, to wystepuje
najprzod odurzenie, poczem u nle]\tmych osobnikdw budza sie wrazenta wesole,
do smiechu pobudzajace, jakies nieokresione uczucia przyjemne, z ktérych to
wzgledow tlenelk azotu nazwauno gazem rozweselajacem. Te przyjemne wszakze
wrazenia i wesole usposobienie wca)e nie tak czesto wystepuja, Jcﬂbe to sie
zdawaé¢ moglo; jest to objaw indywidualny, owszem znaczinie czescie] sie zda-
rza, e weale nieprzyjemne wcziucia towarzyszg odurzeniu w mowie demYm
gazem, o czem przekonywa albo wlasciwa mimika odurzonyeh, albo ich wlasna
zeznanie po obudzenin sie. N eu dorfer nawet spostrzegal praypadki gwal-

N Dila uniknieeia eksplozyi,
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townego pobudzenia, dochodzacego do obledu przy stosowanin gazul tego
w eelach dentystycznych.

Poniewaz, jak to zaznaczylismy, tlenek azotu wdechany juz po 4 minutach
moze wywolaé smier¢ przez uduszenie, jasnem jest przeto, ze w zwyklej postaci
oaz ten stosowaé mozna, jako srodek znieczulajacy, wylacznie przy bardzo kré-
tko trwalych operacyjach, nie przeciggajacych sie dluzejnad Y, minuty, dlatego
tez stosuje si¢ go tylko w dentystyce i tu nawet ogranicza sie dziatanie tego gazu
do pierwszego okresu odurzenia, do pierwszego zamacenia przytommnosci, nie
doprowadzajac do ntraty odruchéw; jednakze nawet takie bardzo niezupelne
stosowanie odurzenia za pomoca czystego tlenku azotu nie jest pozbawionem
niebezpieczenstwa, gdyz notowane sg niewatpliwe przypadki zejscia smiertelnego
nawet przy takiem niezupeinem znieczuleniu.

Dziwnem mogloby sie na pozor wydawaé, ze tlenek azotn, ktory tyle po-
dobienistwa ma do tlenu (zapalenie cial tlagcych sie, gwaltowne spalenie stali,
zapalanie sie fosforn), w zupelnosci nie jest w stanie podtrzymaé sprawy utle-
niania fizyjologicznego. W gruncie rzeczy wszakze nie jest to wcale dziwnem,
bo zwigzek O z N w tym gazie jest bardzo scistym, a jezeli wysoka cieplota za-
rzacych sig cial, lub silne powinowactwo fosforu do tlenu, jest w stanie zwig-
zek ten zerwad i tlen czysty oswobodzi¢, nie idzie zatem weale, aby w ustroju
zyjacym istnialy warunki zdolne do zerwania tegoz zwiazku.

Moznaby sadzié, ze gdy zwiguzek OzN w gazie rozweselajacym jest tak
scislym, ze O z tego zwigzku nie moze utleni¢ hemoglobiny, ze wiec gaz ten
wcale do krwi nie przechodzi i ze Smieré przy oddechaniu czystym tlenkiem
azotu jest po prosin nastepstwem niedowozu tlenu. Otéz tak nie jest. Pewna
ilos¢ tlenku azotu, podobnie jak to ma miejsce z tlenkiem wegla, podstawia sie
w hemoglobinie na miejsce tlenu. Rodzi sie teraz pytanie, czy gaz ten dziata
trujgco na krazki krwi. Zdaje sig ze nie, Ze jest on podobnie jak azot, lub wodoér
gazem dla krwi obojetnym, a glownie czyni on niemozliwem podtrzymanie
sprawy zycia dlatego, Ze krgzki krwi nasycone tlenkiem azotu, pozbawione
sa tlenu. Za tem przemawiajg takZe i te okolicznosci, ze po znieczulenin ga-
zem rozweselajgcym przebudzenie nastepuje bardzo szybko, nie pozostawia
po sobie bolu glowy, lub jakichkolwiek innych przykrych nastepstw. Tlenek
azotu, nie dzialajgc trnjgco na kragzki krwi, obecnoscig jednakze swojg w tych
ostatnich wywiera swoiste dzialanie na ustréj, objawiajace sie pod postacig
pobudzenia, wywolania przyjemnych wrazen, checi do smiechu i odurzenia.

P. Bert usilowal, zachowujac znieczulajgce dzialanie gazn tego, uwol-
nié¢ ustroj od szkodliwego jego wplywun, nawet przy dluzszem jego stosowaniu.
P.Bert wazial pod nwage naprzod fakt, Ze dla otrzymania swoistego wplywn
tlenku azotu musi on byé w znaczniejszej ilosei do krwi wprowadzonym, a mia-
nowicie w takiej, jakg wprowadzié mozna, gdy gaz ten jest przynajmniej pod
dzialaniem jednej calej atmosfery, ale w zwyklych warunkach nhastepuje ta
wlasnie niedogodnosé, ze tlenek azotu wprowadzony pod cisnieniem jednej
atmosfery, nie pozostawia miejsca dla tlenn powietrza, wskuntek czego naste-
puje uduszenie. Poniewaz pod cisnieniem dwoch atmosfer, gazy zgeszezajy
sie do polowy swojej objetosci, czyli Ze stajg sie dwa razy gestszemi, P. Bert
poddawal choryech, majacych by¢ operowanemi, ciSnieniu dwéch atmosfer
w osobnyeh przyrzagdach, w ktorych na 100 vv. powietrza bylo 100 vv. tlenkn
azotu; w tych warunkach, na zasadzie prawa niezaleZnego cisnienia gazow,
chory, oddechajacy ta mieszaning gazéw, w jednej objetosci pochlanianej mie-
szaniny otrzymuje zdwojong ilosé tlenku azotn i zdwojong ilosé tlenn powietrza,
Poniewaz z jednej strony kragzki krwi nie moga pochiongé calej ilosci tlenu,
odyz sprawa ta nietylko jest zaleZzng od cisnienia, ale raczej ograniczona przez
wspotezynnik wehlaniania hemoglobiny, poniewaz z drugiej strony cignienie
dwoch atmosfer jest zanadto ucigzliwem dla ustroju, a nawet czgsto wywolaé
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moze porazenie serca, doszed! wiee P.Bert do wniosku, ze dla dostarczenia kirwi
dostatecznej ilosei tlenku azotu dostatecznem bedzie przy mieszaninie rownych
objetosci powietrza i tlenku azotu cidnienie mieszaniny tej podniesé tylko
o y—, nad jedne atmosfere. Istotnie okazalo sie, ze w tych warankach na-
wet dlugotrwajace operacyje bezkarnie mozna wykonywaé, ze znieczulenie
przeciagaé mozna dowolnie bez niebezpieczenstwa dla zycia. Skomplikowana
wszakze budowa aparatu, potrzebna bieglo§é specyjalisty — mechanika w utrzy-
manin ci$nienia stale W oznaczonej wysokosei, czynia zastosowanie metody P.
Bert’a mozliwem tylko w wielkich ogniskach.

Dla usunigeia ujemnych stron metody P. Bert'a, Newdorfer propo-
nuje, azeby, unikajac wszelkich izb o Sciesnionem powietrzu, po prostu metoda
jego, wymieniong przy chioroformie, stosowaé jako srodek znieczulajgcy mie-
szaning tlenku azotn z tlenem w takim stosunku, w jakim w zwyklem powie-
trzu sg do siebie O i N, czyli innemi slowy, zeby w powietrzu calg ilos¢ azotu
zastaplé tlenkiem azotu, zostawiajac tlen w jego prawidlowem cisnieniu., Je-
zeli zatem do worka kauczukowego wprowadzimy 50 litrow tlenku azotu i 10
litréw czystego tlenu to juz po 15—20 minutach ofrzymamy zupelnie dokladng
mieszaning tych gaziw, ktora moze byé wdechana przez diugi czas, bez niebez-
pieczenstwa wywolania uduszenia.

Poznawszy tym sposobem dzialanie trzech najgltowniejszych srodkéw znie-
czulajacych, t.j. chlovoformu, eteru i tlenku azotu, dodatnie i ujemne ich stro-
ny, winnismy rozstrzygnaé pytanie, ktéry z podanych tn srodkéw najodpowied-
niejszym jest do uzycia w praktyce, jake srodek znieczulajacy.

Co sie tyezy etern, to Neudorfer wyraza sig przeclw jego niyciu prze-
dewszystkiem dla tego. ze nie przedstawia on zadnej stalosei w swoim skladzie
chemicznym; rozklada sie on i bardzo latwo zmienia, wchodzi chetnie w zwiazki
chemiczne, przenika do wszystkich tkanek ustroju, do miazszu krazkéw krwi, do
nerwéw i zwojow, na ktore wywiera wplyw szkodliwy. Oprocz tego, cho-
ciaz przypadki smierci przy jego nzycin 1zadko sie przytrafiaja, to jednak uzy-
cie jego nie jest dla ustroju oboietnem; zauwazono bowiem, Ze tak stan ogoélny,
jak 1gojenie ran caeteris partbus innem bylo, nizeli przy stosowanin chloroformu.
Nakoniec dlugosé czasu, jakiego potrzeba do wywolania znieczulenia 1 opdznio-
ne wydzielanie eteru z ustroju sklonily wiekszg czesé chirurgéw do zarzucenia
eteru, jako srodka zniecznlajgcego.

Pozostaje zatem do wykazu chloroformu i tlenek azotu. Wedlug N. oba
te srodki przedstawiaja rowna wartosé, rozumie sie z warunkiem, Ze oba be-
dg nzywane w mieszaninie z tlenem. Tak pod wplywem mieszaniny chlorofor-
mu z tlenem jak i tlenkn azotu z tlenem odurzenie nastepuje nadzwyezaj szybko.
réwniez szybko chory powraca do przytomnosci, przytem wyraz twarzy znamio-
nuje raczej sen spokojny, anizeli $piaczke, po przejscin odurzenia chorzy czuja
si¢ zupelnie dobrze, wolni s3 od wszelkich objawow nastepezyeh, ktore majg miej-
sce przy uzyciu czystego chloroformu. Wreszcie obie te mieszaniny nie przed-
stawiajg najmniejszego niebezpieczenstwa nawet przy bardzo dingiem uzyciu.
Najwazniejsza przewaga, jaks chloroform posiada nad tlenem, polega na tem,
¢ pierwszy znajduje si¢ wszedzie pod reka, tymezasem drugi potrzeba specyjal-
nie przygotowywad, co jest mozebnem tylko w klinikach.

(Deutsche Zeitsch. f. Chirurgie T. 18. Zesz, Vi V1) Fr. Jawdyriske,

7l. Schroeder (prof. z Berlina). 0 wycinaniu migéniakow (on myomotomy).

Rokowanie przy wycinaniu guzéw macicy za pomocg laparotomii zalezy
calkowicie od techniki operacyjnej. ktora powinna zadosyé nczyni¢ dwom wska-
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zanton: 1) zabezpieezyé chora od utraty krwi, dac dobry kikut, zabezpieczo-
ny vd krwotoku., Schroeder postepuje sobie w nastepujacy sposob:

W przypaidkach guzow podsurowiezych, szypulkowatych, operacyja jest
prosta: przebijamy b.zypulke 1glg nawleczony, zawigzijemy polwmxke na obie
strony i guz obcinamy. Operacyja i rokowanie niczem nie rozai sig od prostej
0\v1113f,10t(;n11|. Na nieszeagscie sa to przypadki bardzo rzadkie, a jesli zdarzajg
ste, nie ma wskazania do operacyi.

Fuzy podsurowicze 1 sSrodscienne dna maeicy mogy byé wyluszezane
z pozostawien’em macicy i jej przydatkdow. W tym celn naklada sig czasowo
mocnyg podwigzke kauczunkowa na trzon macicy, po czem wycina sie guz za
pomocy cied w ksztaleie litery V: lub za pomoecy naciecia otoczki (eapsiia) guza
i wyluszczenia go 7z jego gniazda. W wielu razach latwo jest przyszyé obie po-
wierzchnie kikuta do siebie; w innych, aby do siebie przystaly, wypalnie wy-
cia’ cos ze sciany macicy, aby brak byl ksztaltu klinowatego. Zeszywa sie
platy (powierzchnie klina) kilkoma rzgdami szwosw: glebokie szwy na O'Teb:./e
warstwy, 1 obcina sie je krotko, (11‘!10’18 SZWY ) nieco pOWl&l?chO‘VmeJ, Oatdtlll
rzad szwow naklada sie na brzegi 1-0/016-1; powloki otrzewnej m: wluy

Trudme]sm sprawa gdy wloknl ak sr Odb(,lelllly zajmuje boezny Sriang trzona,
a jajuiki 1 jajowody odepchnigte sg ku gérze po obu stronach. W tym razie
nie ma miejsca na ligaturg czasoway na szgjce macicznej, nie ma tez szypuly;
pierwsza rzecz —nalezy ja stworzyé. W tym celu oddziela sie przydatki macicz-
ne za pomoca podwojnej ligatury, nalozone) na wigz lej km’d.ty miednicowy
Z jego naczyniami nasiennemi; cigeie miedzy ligaturami; potem znowun podwigzki
na wiaz obly, i znown przeciecie go mled;?y llo’dtul‘dml To samo robi sie na
J-ej stronie, poczem latwo jest odsep(u‘ow a¢ guz od otaczajacych tkanek bez
ZRacsnego lxI‘WOtORII, teraz idzie podwigzka tymczasowa z kauczukn na okolo
podsta,wy guza; poczem odeina sig guz wraz z macicg po nad ligaturg; atoli
przed catkowitem odcieciem guza trzeba uchwyeid kikut w mocne kleszcze dla
bezpleczenstwa, by sie podwigzka nie zesliznela. Wtedy zeszywa sie po-
wierzchnie przeciwleglych Scian macicy ze sobg szeregami szwow od blony Sla-
zowej az do szwow nalozouych na otrzewns. Po bokach kikuta. na miejscach,
adzie byly przecigte duze naczynia i gdzie otrzewna pokrywa luZno kikut, na-
1343 przymocowaé tkauke¢ do kikuta za pomoca oddzielnego szwa OIebokleO'o.
Po zdjeciu podwigzki kauczukowej przekonywamy sie, ze kikut jest caly po-
wleczony otrzewna spojona, starannym sciegiem szwow. Z kazdej strony kiku-
ta widaé¢ wiaz szeroki przecigty i mezeqzyty z przodu mamy podwigzane w167y
oble, z tytu tetnice nasienne. Nie widad tez zadnego naciagnigcia i napigcia
tkanek do okola kikuta.

Trodnosci wzrastajg, jesli wldékniak rozwinal sie z dolnej czedei macicy i roz-
rost si¢ w luzng tkanke miednicy; macica bywa tak pociagnicta ku gorze, iz
niepodobna dostaé sie p&lcem do ujscia macicznego. W tych razach 3. znown
podwigzuje naczynia w opisany wyzej sposob i wylusmza guz, co uskutecznia
sie Yatwo; guzy stale nsadowrone w miednicy nie sg mocno poldczone z otacza-
iacem tkankami i zdajg sig by¢ praytwierdzone jedynie do szyjki. Wtedy na-
klada sig znowu podwigzke kauczukowa i obcina guz powyzej, a z kikutem po-
stepuje si¢ w opisany sposob. Z powbtalem po wyluszezenin guza gniazdem —
jama — postgpuje sie dWOJd,Lo albo nacigga sie z bokow otrzewna 1 zeszywa,
albo jesli spodziewamy sie obfitszej wydzieliny, prowadzi sie z jamy dren do
pochwv, poczem po nad drenem znowu zeszywa sig otrzewna.

W pewnych razach zdarza sig, ze guz zrasta sie z tylng powierzchniy
pacherza, ktory sigga az do pgpka tak, %s d» jamy miednicy mozebny jest do-
step jedynie przez clecie nad pepkiem. W takich razach wypadnie odluszeayé
guz od tylnej scianki pgelierza, a po wyjecin guza prayszyc okrwawiong po-
wierzehnie pecherza do kikuta macicy. Z(szyczag w podobnych razach uie
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podobna pomagaé sobie ligatnra czasows i wypada wyluszezyé bez takowej,
atoli S. przekonat sie, 7e krwotok bywa niezbyt silny.

W podobny spowb pObtdpl} S. w jednym przypadku przy guzie wyrastaja-
cym z szyjki, z wargl czgsci pochwowej i wystajaeym ku dotowi. Po otwarciu
brzucha znalaz! tuz nad spojeniem dno macicy, guz zas z tyln iw dole Dou-
olasa’ naciskal silnie na odbytmce 1 \vvpukla& sklepienie tylne pochwy.

Poczgwszy od dna macicy poprowadzil, w otoczce surowiczej guza ciscie
w plasz czyznie strzalkowej wyluszezyl go z lozyska i z glgbi miednicy, kv wotok
byl staby. Po wyjecin guza powstala ogromna jama w tylnej sciance maciecy
1 jej wardze tylnej; lecz podobme jak przy cigein cesarskiem macica sie skur-
ezyla tak, ze cala torebka po guzie mogia by zeszyty roznemi warstwami
SZWOW; dren zZ jamy do poch\vy. Chora ,]ednak zmarta 5-go dnia z zapalenia
olrzewnej.

(o do wskazan do operacyi, to tu rzecz sie ma odwrotnie niz przy owa-
ryjotomii. Owaryjotomija jest zawsze wskazang, poniewaz guzy jajnika zawsze
zagrazaja sycin przez swoje daznod$¢é do claglego powiekszania sie, a nadto
przez sklonnosé do ziosliw ych pl/e1stoczen. Kazdy guz jajnika, z wy;atkwm
retencyjnych torbieli z pecherzykow Graafa, powinien bycé usnwany, skoro
tylko zostal rozpoznany. Inna sprawaz wlokm&kamr te przestaja rosé w wie-
ku podesziym; nadto nigdy nie ulegajg zlosliwemu zwyrodnieniu. W kazdym
przeto przypadkn musi zachodzié indicatio urgens, ktore upowaznia nas do ope-
racyli. Te za$ wskazania rzadko bywaja abs olutnie okreslajace, zazwyczaj
wskazanie bywa indywidualnem dla kazdego przypadku. Naprzyklad chora
zamozna, nie potrzebujaca pracowaé, moze pomimo krwawienia czeka¢ z ope-
yacyjas tymczasem krwotoki u biednej pracownicy mogg doprowadzié jg do sta-
nn zagrazajacego Zyeiu.

Na 66 chorych operowanych przez S. zmarlo 20 (=30%); z ostatnich je-
dnak 40-tu operowanych zmarlo tylko 9 (=22.5%), co przypisuje S. zastosowa-
nin w tych przypadkach opisane] wyzej metody (podwmzl\& kauczukowa, spo-
sob zeszywania, wyluszezente ). W ynik to w porownanin z wynikami owaryjo-
tomil nie $wietny, lecz nie nalezy zapominaé, ze wiekszosé guzdw jajnika nale-
zy do przypadkow bardzo prostych, a do tego chore z u]uhnmkaml bywaja
w chwili operowania bardzo oslabionemi przez zaburzenia, ktire byly wska-
zaniem do operacyi.

Britesh ed. Jouwrnal, 1883, otv. 744 Nr, 1183, Wi, Matlakowsk:.

72. Quist. 0 sztuczne] hedowli grzybkow ospy ochroanej.

Jak wiadomo, prz ceszezepialnose llmfy ospowej zalezy od znajdujgcyeh sig
w niej maleikich mll\]okokow majacych okolo 4 milimetra srednicy. Oprocz
mikrokokéw auntor znalazt w limfie jeszcze laseczniki (bacilli), ktore uwaza za
postad, powstala % rozwoju pierwszych, oraz inne formy przejsciowe. Sztuczna
hodowla tych grzybkow dotychezas nie byla tak udoskonalona, aby mogla slu-
2y¢ dla rozmuozenia limfy ospowej. Hodowla zewngtrz zywego ustroju grzyb-
kow, od obecnosci ktorych zalezy dzialalnosé limfy, jest zalemm od obecnosci
tlenu, resp. powietrza, oraz odpowiedniego pozywienia. (ﬂ'zybek ospowy nale-
AY do grupy. aérobia (2yjace tylko w powietrzu); w tkankach zywego ustroju
najduje on dosyé tlenu. a jeszcze lepiej rozwija sie zewnatrz ustroju, jezeli be-
dzie miat obfity dowidz tlenn. Doskonale sie on rozwija w gabce zwyczajnel,
napojonej plynem odzywezym, dla praktyeznych celow lepiej jeszeze mozna go
rozmbazaé¢ w plynie na szkielku od zegarka. Jako plyny odzyweze, autor niy-
wal roztworn bialka, jako to surowicy krwi lub bialka Swiezych jaj, dodajac do
takowych gliceryny, bez ktorej roztwory biatka zbyt predko sig zgeszcezajg.jDo-
datek alkalijow rowniez sprzyja rozwojowi grzybkow.
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Autor podaje nastepnjace kombinacyje plyndw odzywezych:

1. Surowicy krwi czesé 1, gliceryny 1, wody dystyl. 1, kali carbon. */sq0.
Surowicy czesci 2, gliceryny 1, wody 2, kali carbon. '/ .

Bialka jajka 1, gliceryny |, odwaru slazu 4, kali carbon. *fa; .

. Bialka jajka 1, drueil. gin. arab. 6, kali carbon. /.

Tartar. ammon. 1, kali carbon. 1/ Phosph. potus. Yo, Sulph. magn.
fsas cale. chlor. Y., aquae destill. 100, gliceryny 30.

Plyn wyjalawia sie przez ogrzanie do 60° Cels. przez 1'/; godziny przez
trzy dei. Dla rozwoju potrzeba cieploty powietrza 18—21° Cels.

Sposob postepowania jest nastepujacy: krople swiezej limfy umieszczamy
na kawaleczkn sterylizowanej gabki, ktory umieszczamy na szkielku zawleraja-
cem plyn odzywezy; lepiej jeszeze bedzie, gdy zamiast gabki wezmiemy kawa-
leczek naskéorka wprost z pryszceza ospowego, oplukawszy go kilkakrotnie- czy-
sta wodg. Plyn z grzybkami nakrywa sie dswonem szklanym. Po kilku (8—10)
dniach powierzehnia plynu pokrywa sie delikatng uskowaty powloks, widzialng
gotem okiem, pod mikroskopem za$ spostrzegamy w nim drobne mikrokoki. Za-
nim jednak powloka wspomniana stanie sie dla golego oka dostrzegalna, piyn
nabiera juz wlasnodci i staje sig zaszczepialnym.

Jako przyklad autowpodaje kilka obgserwacyj, i tak:

W plynie Nr 7 umieszczono kawalek naskorka z pryszeza 8-dniowego.
Ptyn zaszczepiono po 6-ciu dniach, 7-go dnia po zaszczepienin utworzyly sie do-
skonale rozwiniete pryszecze. Podobnych doswiadczen przytacza autor 10,
a wszystkie z rezultatem dodatnim, nawet przy uzycin plynéw alkalicznych bez
bialka, jak plyn Nr 5. Grzybki ospowe przechowuja si¢ w powyzszych plynach
doskonale, tak z kultury w ptynie Nr 1 autor szezepil po trzech tygodniach sku-
tecznie. Ze szczepienie takiemi plynami dziala tak, jak szczepienie limfy czysta,
dowodzi fakt, iz po takiem zaszczepieniu, szczepienie limfy czysta z ramienla
na ramie weale nie lub bardzo tylko stabo sie przyjwmuje. Szczepienie limfy
w pare dni po szczepieniu plynéw wywoluje powstawanie guziczka (papula),
po trzech tygodniach nie daje zadnego rezultatu.

Sto=LFat. Med, Wochenschr, Nr 46. A. Malinowskz.

Ot 20 1S

-

Wiandomoseci biez:vee.

Berlin. W §wiczo wysztym II tomie ,Mittheilungen des kaiser]. Gesundlieitsamtes znaj-
duje sig ciekawa praca Dr.Koeh'a o etyjologii grudliezej z uwzglednieniem baeyllow gruili-
¢zyeh.

Londyn. Krolowa angielska zamianowala barenetami profesoréw Bowman'a i Lister'a.

— ,»The Worshipful Company of Grocers® wyznaczylo na lata 18831886 nagrodg 1000
funtow sterlingéw za wynalezienie metody, ktoraby pozwolila uprawiaé zarazek ospy zewnatrz
ustroju zwierzgeego w jakimkelwiek nie zymotycznym materyjale tak, aby takowy bezustannie wy-
twarzal nowe pokolenia, a wytwiér kazdego pololenia byt tej samej skutecanosei, ¢o prawdziwa
limfa ospowa. Nagroda zostanie przyznang najposaiej w Maju 1887 r.. Komitet konkursowy skla-
daja: John Simon, John Tyndall, John BurdonSanderson i George Buehanan,

Erakdw. Na posiedzeniu odbytem, w d.20 Grudnia r. b.,, wybrano nastgpujace prezydyjum
w tutejszem towarzystwie lekargkiem: na prezesa D-ra K wa dnickieg o, naviece-prezesa D-ra
Browie z a,na sekretarza dorocznego D-raSzymkiewieza,

Praga czeska, Na posiedzenin Towarzystwa lekarzéw ezeskich w d. 10 b. m. prof. Seho bl
przedstawil oftalmofantem swego pomystu, przeznaczony do éwiczenia sig w badaniu wziernikowem
i oznaezaniu refrakeyi oka. (Przegl. lek.).
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Turyn. Akademija lekarska tutejsza udzielila jednoglosnie nagrode Riberi w ilosei 20000
frankow profesorowi GiulioBizz 0z er o za jego prace nad krwia. Wzmiank¢ honorowa udzie-
lono profesorowi Hayem zParyza.

Bordequx. Zawiazalo sig pod przewodnictwem Azam'a i T es tut’a Towarzystwo Antro-
pologiczne.

— Zaczelo tu wychodzié nowe czasopismo ,Revue Saintaire de Bordeaux et du Sud- (Juest”
pod redakeyja Dyra Lavet profesora hygijeny w Bordeaux,

New-York. W Stenach Zjedneczonyeh Ameryki Polnoenej znajduje sie 12 fabryk trudnia-
eyeh si¢ wyrobami zebéw — sztueznych. Produkujy one rocznie 10 milijenow to jest 1 zab na b
030b. Wartos¢ wyrobu dochoizi do 1 miliona doluréw rocznie. Z materyjatdw uizywajg feldspotu,
kachiny, krysztaln gornego, platyny, zlota i tintaulww,

Prace oryginalne w polskich czasopismach lekarskich i przyrodniczych:

Drzeglad lekarski Nr. 51. W ol fr am. Przyezynek do nauki o samoistnem znuzeniu serea.
(Znaczny przerost serca; rozlegla zakrzepica zylna). — Jablonowski. Kazuistvka lekarska
w Tureyi

— Medycyna. Nr. 51. Dobrzyeki O przenosnikach zarazy gruzliezej. (C. d.)

— Pamigtwik Tow. Lek. Warsz, Zeszyt IV, M. Nen ¢ ki. Nowa metoda oznaezania utlenie-
nia fizyjologieznego i 0 wplywie na sprawe te clorob i trucizn. — Perkowski. Dobre skutki
wydalenia szpiku przy osteomyelitis kosci dlugich. — Pawins ki, Badania kliniezne nad arytmijy
serea w ogole, a w szezegdlnosei przy wadach zastawek. — Ilotowinski, O geometryeznem
tlomaczeniu fal sfygmografu.

— Wszechéwiat Nr. 52. O ornitologicznych stacyjach spostrzegawezyeh w Austro-Wegrzech
i instrukeyi, wydanej dla ezlonkéw tychze staeyj, podal Michat Wierzbows ki, — Z meteoro-
logii: Jesien, r. 1883. — Wzmocniona lampa gazowa Siemensa, przez E. D. — Listy z podvizy,
przez Jozefa Siemiradzkiego (dokoiezenie) — O zmystach, przez M. Siedlewskiego
(dokonezenie). — Odezyty techniczne: Napoleona Milicera odezyty p. t: ,Jak robi si¢ eukier z bu-
rakéw®, wypowiedziane d. 7-go i 10 Grudnia 1883 r. w sali Resursy Obywatelskiej (dokonezenie).

OD WYDAWCY.

,Gazeta Lekarska® wychodzi¢ bedzie w ciggn voku 1884 wedlug tego
samego programu i na takich samych warunkach jak dotychezas.

Dla uniknigeia zwloki w przesylce pisma uprasza sie o wezesne przysy-
lanie przedplaty i o dokladne zawiadomienie o wszelkiej zmianie adresu.

Tyech Pp. prenumeratordw, ktorzy zalegajg w oplacenin przedplaty za
rok Diezacy, uprasza sie o rychle uregulowanie rachunkow.

Na kase imienia Mianowskiego zloiyli D-r Bajkowski. z Kijowa, rs, 5 kep. 25, D-r Jesipo-
wicz z Zastawia kop. 50, D-r Gierszydski z Ouarvile 2 Franeyi 20 frankdiw w zlocie.

Do dzisiejszego N-ru ,Gazety Lekarskiej* dolgeza si¢ bezplatnie dla wszystkich prenume-
ratoréw ,Spis rzeczy i kartg tytulowsg tomu Gaszety Lekarskiej za r. 18834 — ,Katalog nowyeh
dziet lekarskieh® za Listopad 1883 roku Ksiegarni E. Wendego i S-ki, oraz prébny numer ,Ga-
zcty Swigtecznej“.

Wydaweca Dr. St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr. Wi. Gajkiewicz.

JeapoXeno Ilexnaypomo, Bapraea 16 Jleraips 1883. Druk K. Kowalewskiego. Krélewska Nr. 23,
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PRZECI“J Katarom, Grypie, Za- B\
paleniu oskrzeli, Sirop§
i*Pate pectorale de Nafé, Delangre- [l
nier'a z Parysa posiadajg skutecznosé s
pewny i sprawdzony przez Czlonkéw §
Franeuzkiej Akademii Mcdyeznej; nie- [
zawierajye w sobie ani Opium, ani Mor-
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albo Ilokluszem. :
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POKARM DLA DZIECI

Dla wzmoenienia dzieei i oséb stabych
na piersi, 20dgdek, bezkrwistych lub ma- 6N
Jaeyeh bladaczke, najlepszem i najprzy-
Jemniejszem &niadaniem jest RACA-
HOTUT des Arabes (Rakatu Arabskie), |
pekarm pozy wny i wzmacniajgey, przy- §
gotowany przez Delangreniera w Pary-
su, Wystrzegaé sie podrobien.
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DENTIFRICES lepione jest pieczat- ¢ Iepiony jest picezgt- 5| DENTIFRICES
PELLETIER 5 gy tu wydrukowans, { kytu wydrukowany, = '::EL!*;.?‘;EE“
i : 2 ! raech. (&] Cecachetdoit
= ét?‘r?::ic[;:}e;(‘:‘r?:rtne = w ezterech kolorach, A ezterech kolo = ureexigécomme
Il Ejcarante domikie ] FABRYKA w domu L FRERE{9 e Sacoh wPARYZU. |5 Ll o S =
4, . : '. 3 . - OESRGT ) gl T -
N L1371 s 7 I ~ U wszystkich Aptekarzy | w Skladach perfum | i r




IV

b BILUGRAPRAUE UNIVE

DES SCIENCES MEDICALES

avee Index alpl.abetigee annuel indiquant les maticres eontenues dans les journaux spécianx
et les vuvrages publics en toutes Jangues et dans tous les pays, classés daprés Vodre methodique
des sujets traites, snivi d'nne Table alphabetizue des auteurs, publication mensnelle dirigée par
le Docteur C~te Meyners d’Estrey.

I’objet de certe Revite est de mettre le praticien et auteur & meme de retrouver immediate-
ment les sonrees @ eonsulter pour un sujet quelennque,

La Revue bitliographique (ormera tous les ans un fort volume grandin 8-0 d’au moins 600
pages. I'rix de 'abonnement: 30 i, par an. Pour s’abonner, il sufiit d’é¢evire & M. Ch. Gremiaux,

secrefaire géneral, place Saint Michel, 6, Paris. 3—2

¥ Iy = N7 17 TY
CHLORAL W PERELKACH LIMOUSIN'A
%Ay VI VI\ Vs Vil B Fa W
Wodan Chioralu w postaci cukierkow.

Chloral w perelkach Limousin‘a jest zawarty w cukrowanej skorupee, ¢o mu nadaje pozir
cukierkow okraglyeh. Kazly 2 tyeh enkierkiw zawiera w sobie 235 centyeramméw ezystego i skry-
stalizowanego chloraln. Zazyty wtej formie ehloral nie sprawia uezueia dtawienia w gardle i nie
mia tego nieprzyjemnegn smaku, jaki posiada wodan ehloralu rozpuszezony w plynie,

Porownanie odpowiada tu wszelkim warunkom $eislosei a sprawdzenie czystoSei produltu
iest Jatwem i natyehmiasiowen.

_Pit?c do dziesieciu eukierkow wywiera wplyw uspokajajaey i sprowadza sen. Kazdy flakon
zaWIer& W sobie 40 biatych eukierkow. ktore maja po 25 centigram. najezystszego wodanu ehjoralu.

Chloral w peretkach Limounsin’a znajduje sie w Paryzu w aptece Limousin‘a 2 bis rue Blanche,
w Rossyl we wazysticich glowniciszyeh aptekach. i skladach materyiatéw apteeznyeh.

PARYZ, rue Saint-Me

Leczy: katary. choroby piersiowe, reumatyzmy, oparzenia i nagniotki.
Znajduje sie we wszystkich aptekach.

5-c1 rok wydawnietwa pisma miesiecznego:

AN

ktore wychodzi¢ bedzie zeszytami, po 3—5 arkuszy druku, in 8-0, raz na miesiac
pod redakcyja W. N. POPO NA. wadlug nastepujacego programu:

L. Odezyty oryginalie 1 tlomaezone, ovaz artyknly olnoszgee sie do wszystkich galezi
medyevny feorytyeznei i praktyeznel.

2).  Releraty irceenzyje nowszyel dziel lekarskieh i prayrodniezyeh,

3).  Opis nowyeh srodkiéw lekarskich.

4).  Obrony rozpraw doktorskieh—i

5). Qglogzenia,

Cena prenumeraeyjna = 4 vs. voeznie, Za zmiang adresu 28 kop.  Ogloszenia po 20 kop.
za wiersz petitn Inb jego miejsce.  Dla studentdw cena prentimeracyjna roezaie 3 rs. G kop.

Prenumerate przyjmuje si¢ wylaeznie w kantorze redakeyi: Petersburg, Wyborgskaja sto-
rona, Nizegorodskaja ulica N 2%, w ksicgarol lekarskiej N, N. Cylowa. .72
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G. Za cene, niepraktykowanie nizks z powodu intereséw familijnyeh jest do sprzedania kaz-
dego czasu na bardzo korzystnych warunkach

APTEKA w Blaszkach ZA RS. 8500

majaca obrotu do 4000 rsr. w okoliey ludnej i bogatej, odlegta od Kalisza mil 4, od Sieradza mil 3.
Interesanei raeza sie zglosié do wladeiciela Apteki Ignacego Bleszyfiskiego, bylego Adwoka.ta,, do

W PRACOWNI CHEMICZNOQ-LEKAH‘SKIEJ

SZPITALI WARSZAWSKICH

Istniejgcej w gmachu szpitala S-go Ducha, Elektoralna Nr. 12, dokonywa
rozbioréw chemicznych, poszukiwan mikroskopowych i t. p. badan wchodzacych
w zakres patologiiihygieny. Zawiadujgey pracownig

Dr. L. Nencki

12—-12 chemik szpitali warszawskich.

U Wydawcy Gazety Lekarskiej
(Dr. Kondratowicz, Marszatkowska 49).
sa do nabycia pejedynecze tomy

GAZETY LEKARSKIEJ

po cenie 5 rs. za tom (z przesytka)

Rok (88l. N-row 53—stron 1093 i CCXLIII—drzeworytow 31— dwie tablice

litografowane i jedna chromolitografowana.
Rok 882. N-réw 52—stron 1080 i CCXVI—drzeworytow 40—jedna tablica

fotodrukowana 1 jedna litografowana. 0—5

PISMO LEKARSKIE TYGODNIOWE

JEDYCYNSKI) WIESTNIK™

poswigcone wszelkim kwestyjom stanu lekarskiego i wszystkim gafeziom medycy-
ny naukowej i praktyczunej i hygieny
(23=-ci rolk wydawmnictwa)
wychodzi¢ bedzie w r. 1884 wedtug tego samego programu i pod ta samg
redakeyja co i w roku ubiegtym.

W sklad pisma wehodzg:

1). Artykuly odnoszace sie do stosunku stanu lekarskiego do spoleezenstwa i spoleczenstwa
do lekarzy (z uwzglednieniem giownie uiemnyeh stron stanu lekarskiego w Rossyi).

2). Artykuly ze wezystkich galezi nauk lekarskich teorytyezayeh majace bezposredni
interes kliniezny.

3). Artykuly z dziedziny medyeyny klinicznej.

4). Artykuly navkowe i publicystyezne o kwestyjach hygieny panstwowej i prywatnej.

5). Krytyka i biblijografija—referaty glowniejszych prac zagranicznych 1 vossyjskieh,

6). Kronika, nowosei naukowe, sprawozdania z posiedzen towarzystw nankowyel it. d.

7). Ogloszenia.

Autorowie racza nadsylaé prace w listach rekomendowanyeh pod adresem redaktora
B. B. Swiatlowskawo (Petersburg. Newski prospekt, M 123, m. 4.)

Cena prenumeracyjna roczaa: z przesytky 8 rs., bez przesylki 7rs. polvoeznie z przesylky
% rs., bez przesylki 3 rs. 50 kop.

Prenumerate przyjmuja wszystkie ksigrarnie oraz gldéwny kantor redakeyi ,,Medyeynskawo
Wiestnika®: Petershurg, Nikolajewskaja, ¥ 43 (przy drukarni B. P. Jampolskiego).

Redaktor wydawea B. G. Jampolskij. ) Redaktor W. W. Swiatfowskij. 3—2

ospoaeno Ilensyporo, Bammasa 16 jlexadpz 1883 r. Druk K., Kowalewskiego. Krélewska Nr, 23,



J6 52, Warszawa d. 29 (17) Grudnia 1883 r. Tom III.

SERYJA II. — ROK XVIIL

GALETA LEKARSKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKIOH.

Cena Gazety Lekarskiej: w Warszawie: roeznie 5 rs., pélroeznie 2 rs. 50 kop., na prowinevi,
w Cesarstwie i za graniea: roeznie 6 rs., pélrocznie 3 rs.
Cena ogloszeh: Tizy pierwsze po kop. 15 za wiersz drobnem pismem, Iub za jego miejsce
nastepne po kop. 10,

Redaktor odpowiedzialny: Dr. Gajkiewicz Wiadystaw. Wydawea: Dr. Kondratowicz Stanistaw.

Adres Redaktora. Marszalkowska Nr. 45,  Adres Wydawey: Marszalkowska Nr. 49,

OGLOSZENIA.
Dr. Tymowski.
praktykuje jak lat poprzednich w San Remo. 20—20

D-r Goldschmidt z Berlina,

posiadajaey jezyk polski, praktykuje w porze zimowej w la Spezia R. d. Levante, w lecie za$
w Reichenhall. 6—5

Wydawnictwo Gazety Lekarskie;.

Wyszia z druku nakladem Gazety Lekarskiej

FARMAKOLOI

professorow WNothnagel’a i Rosshach’a.
PRZEKLAD Z 4-0 WYDANIA NIEMIECKIEGO.

Cena dziela wynosi Rs.6 z przesylka Rs. 6 k. 50,

Nabywad takowe mozna w Redakeyi Gazety Lekarskiej. Marszalkowska 45,

oraz we wszystkich Redakeyjach warszawskich czasopism lekarskich. 0—32
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KAPSULKI i PIGUEKI
Z BROMKU KAMFORY

DOKTORA CLIN

Laureata facultetu medycznego w Paryzu. — Nagroda Montyon.

KAPSULKI i PIGULKI Dra CLIN z érombku kemfory uiywajy sie
w chorobach nerwowych, mdsgowych, wdolegliwoscrach sercowych v od-
dechowych, oraz W nastepujgcych przypadlosciach: asémee, bezsennosci,
kaszlachnerwowych, spazmach, palpitacyack, kokluszach, e]bz'[e/)syz', kon-
wulsyach, zawrotach glowy, zagluszentu, gorqczkack, migrene, w cho-
robie pecherzaikanaléw moczowyel inauspokojenie catego organizmu,

NALEZY WYSTRZEGAC SIE PODUROGIER, 1 WYMAGAC, JAKO GWARANCJE,
FA KAZDYM FLAKUNIE MARKE FABRYK! (ZASTRZEZUNSA), UPATHZONA W PODPIS

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon
Nabywac moina w Paryzu u Clin et Cie, 14, rue Rucine; zad w Wareza wis
{ pa prowincyi 2a pesdrednicvtwem wszistkich avtekarzy u -térych znajdejs sie jednoczednie
PrIS T EE T ET L AT E D= AR A S U EAT,
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£ BIGULKI ZELAZAE D” RABUTEAL

LAUREATA INSTYTUTU FRANCYI

PIGULK] ZELAZNE RABUTEAU sy pekryte cukrem.
Liczne studya, dokonywane w szpitalach przez profesoréw fakultetu paryz-¢
@ kiego wykazaly stanowezg skutecznodé Pigu-ek zelaznych Rabuteau w nastgpu-@
ejacych staboSciach: blednicy, bezkrwistosci, w utratach krwi, w ogdlngj niemocy,
@y cienceeniu, w rekonwalescencyach, w slaloicrach dz.ect | wezystkich w ogéle sia-¢

bosciach spowodowanych érakiem krwi. :
& PiGULKIZELAZNY RABUTEAU nie czernig zgb6w ajg sig trawié najslab-g
®zym osobom nie powodujge obstrukeyi. Zazywaé regularnie po trzy pigulkie
:ranoiwieczorem przed jedzeniem. :
® Kuracja elazem za pomocg pigulek Rabuteau jest bardzo oszezgdna, stanowig
oona bardzo maly wydatek dziennie. . ' :
& Nalezy wystrzegaé sig podrobien, i wymagaé jako gwarancje na kazdym fla-§
gkonie pigutek zelaznych D-ra RABUTEAU marke fabryki (zastrzezony) opa-4
:trzum} w podpis: Clin & Cie i Hedal Nagrody Montyon, &

Nabywadmoina w Pary2u u Ciini Cie, 14, ree Raciue; 22§ w Wars awie i na prowineyi ©
za posreduictwrm wrzys %ieh aptekurzy, S
>

:000606000“0000000006006.90a«sooooooo¢¢c0 L9240 Q4s9

| KAPSULKI MATHEY-CAYLUS
!

1 2 24

ok 4

Wyrobu D-ra Clin — Nagroda Moctyon

#, KAPSULKI MATHEY-CAYLUS 7z essencyi drzews sandaiowego w polg-
' czenin 7 essencyami balsamicznemi s zalecane przez iekarzy na choro-
by zastarzale 1 nowopowstale, bials uplawy kebiet, na choroby kanalu
1 moczowego ¢ wszelkie przypadiosct kanaldw moczowych. 1

5},,z powodu delikatnej karukowej ohstonki KAPSULKI MATHEY-CAYLUS trawig sie praez

: t osoby najwatlejsze nawet i nie szkodzg w niezem zotadkowi.*
(Gazeta Szpitali Paryzkich).

§ Zuzywaé 9 do 12 kapsutek dziennie. Szczegélowy opis dodaje sig do kazdego flakonu.

2 Nalezy wystrzegaé sie pedrobien i wymagad jako gwarancje, na kazdym flakonie KA-
4 PSULEK MATHEY-CAYLUS markg fabryki (zastrzezong) opatrzong w podpis:

Clin & Cie | Yiedal Nagrody Montyon. :

| Nabywad moina wParyduu Clin et Cie, 14, rue Racine; zai w Warszawie { na prowineyl za voéredntctwem
) wezystkich aptekarzy u ktérych znajdujyg sig jednaczadnie pigulki 2elazne Dra Rabuteaun.
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Tresdce. I Lo Szuman. Przyezynek do nauki o tetanii po wyeigeiu gruezofu tarczowego, —
1. A. Sokolowski, Jeszeze raz w kwestyi zarazliwossci, zapobiegania i leczenia snelot
pluenych (Dokonezenie). — Notatli lekarskie. 31, Flor kie wi ¢z Niemota po obrazeniu glowy
powyizej skroni lewej. — Korespondeneyja z Tunisu. — Dzial sprawozdawczy. 63. Neuddrfer,
Przyezynek do dzialania eterui tlenku azotu.—~71. Sehroed er (profl 2 Berlina). 0 wycinanin mie-
{ninkow ( On myomotomy). — 72. Quist. O sztucznej hodowli grzybkow ospy ochronnej. — Wia-
domosei biezgee. — 0d Wydawey. — Na. kase imienia Mianowskiego., —Dodatki. — Spis rzeezy na
r. 1883. — Ogloszenia,

. PRZYCZYNEK DO NAUKL O TETANI PO WYCIEGIU GRUGZOLU TARGZOWEGO,

Podat

Dr Leon Szuman (z Torunia).

W numerze 189 wykladow klinicznych Volkmann'a opisal N. Weiss!)
cztery przypadki tak zwanej tetanii, choroby, bedacej rodzajem peryjodycznie
wracajacego sie skurezu tezcowego konezyn, po wycieciach gruezolu tarczowego.
dokonanych w klinice Billrotha. Clhoroba ta, ktérej powstawanie po
wplywach gosceowyely, po cigzkich chorobach goraczkowyceh, wreszeie w sku-
tek robakow wnetrznych, jakotez w skutek silnych wrazen duchowych obser-
wowano, zdaje sie byé we Francyi czestsza, niz w Niemczeel i niz u nas.  Od-
sylajae czytelnika po szezegdly dotyczgee ogolnej etyjologii i ogolnej symptoma-
tologii tegocierpienia doprac Corvisarta, Trousseaua, Kussmau-
Pa, Riegela, Erba i Chwostek'a, w przytoczone rozprawie po-
danych, i innych, zastanowimy sie tutaj tylko nad tetanijg traumatyezng, po wy-
luszezenin gruczolu tarezowego przez N. Weiss'a ?) opisang i przez nas w je-
dnym przypadku spostrzegang,

W miesiacu Czerwen IS82 1. po wyciecin przeroslego gruczolun tarczowe-
go mialem sposobnosé obserwowania napadow tetanii, ktora, zdaje sie, pozosta -
wala niewatpliwie w zwiazkn z operacyja gruczolu tarczowego.

Panna Eliza B,, 22 lat majaca, na jednem z przedmiesé Torunskich zamie-
szkala, spostrzegla przed 2-ma laty wmaly, twardy, dajacy sie pornszaé guzi-
czek na szyl. ktory przy dykanin ku gorze sie podnosit. Pedzlowanie jodyna
przez dluzszy czas pozostawalo bez skutku. Powoli narosl powiskszylaisie tak,
ze wystaje wyraznie ponad powierzchuiy przedniej czesel szyl.  Caly obwaod
jest nieco powiekszony, widocznie w skutek ogodlnego rozrostu gruezolu tar-

0 Sammlung klin, Vortrige. N, 189, str, 15.
2) N. Weigs Summlung kline Vortr, 1891 Wicner med Waochenseh. 1883, sty, 683, Nr, 92,
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ezowego. Jednakze boczne czgsci takowego zdaja sie byé zupelnie prawi-
dlowej miekkosci, podezas gdy prawie w samym Srodkn gruczolu tarczowego,
nieco wiecej ku prawej stronie, znajduje sie narosl twarda, mniej wiecej kulista,
z gruczolem tarczowym spojona i przy kazdym ruchu krtanii gruczolu rowno-
czesnie sie z niemi poruszajaca.

Poniewaz narosl od dwoeh lat stale sie powiekszala, poniewaz dalej caly
wyelad zewnetrzny guza za tem przemawial, ze by¢ on latwo moze natury
heteroplastycznej, np. miesakiem lub chrzastniakiem miesakowatym (sarcoma
vel chondro-sarcoma), przeto nwazalem za wskazane wyciecie narosli. Sadzilem
jednak, ze da on sig moze wyluszczyé osobno, lub z malym kawalkiem gruczolu
tarczowego, z ktorym zdawal sie byé powierzchownie lecz mocno zrosnietym.

Stan ogoélny chorej zdradza dosé wyrazng blednice, ktora podobno
istnieje od diugiego czasu. Odzywianie ciala jednakze dobre, podsciolka tlu-
szczowa i miesnie nawet doskonale rozwiniete. Na kurcze nerwowe, ani pa-
daczkowe, chora podobno nie cierpi.

Operacyje wykonatem d.23. VI, 1882 r. z zachowaniem wszelkich wa-
runkow metody przeciwgnilnej, oprécz spray’a, ktory, jak to juz wielokrotnie
miatem sposobnosé wypowiedzieé, przynajmniej w czasie operacyi uwazam za
niepotrzebny dodatek. Ciecie ze wzgledow kosmetycznych zrobilem tylko
jednno podiuzne, w srodku szyi, by osiagnaé¢ jak najgladszg blizne. Po od-
suniecin %yl 1 miesni. pokrywajacych gruczol tarczowy (¢o naturalnie uskutecznr-
lo sie glownie palcami i narzedziami tepemi, by uniknaé krwotokéw), pokazato
sie, ze narosl znajdowala sie wewnatrz, w glebi miernie powiekszonego
prawego plata gruczolu tarczowego, w poblizn plaszezyzny posrodkowej
ciala,

O wyluszezenin nowotworn z glebi gruczolu bez znacznego krwotoku, kto-
rego naturalnie przy ogo6lnej bladosci chorej przedewszystkiem unikaé bylo
trzeba, myslec¢ nie bylo mozna.

Przytem, poniewaz i lewy plat gruczotu byl nieco zwiekszonym i prawy
plat w stanie wyraznego przerostu sig znajdowal, operacyja wyluszczenia twar-
dego narosla ze srodka gruczolu nie przedstawiala nawet nadziei radykalnej
operacyi. Dla tego wykonalem wyciecie calego gruczolu tarczowego, z wyja-
tkiem ku gorze na krtan wysunietego, wazkiego, podiuznego, nie przeroslego
plata srodkowego (lingula gl. thyreoideac). Ten ostatni przy nasadzie w catosci
podwiazalem i bez krwotoku odeiglem. Wyjecie gruezolu calego spowodowalo,
jak zwykle, znaczng liczbe podwiazan wickszych galezi tetniczych i zylnyeh, do
gruczolusigudajacych. Podwigzywanierobilem prawie zawsze dosrodkowoi obwo-
dowo, przecinajac naczynia pomiedzy obu podwigzkami, W skutek tego utrata
krwi byla nieznaczng, jakkolwiek operacyja dosé diugo trwala, szczegdlniej ze
hoczne czesci gruczoln (moze w skutek dawniejszych pedzlowan jodyna) byly
zlaczone bardzo mocno z otaczajgcemi narzadami szyi. Mimo to mozna bylo
zyly 1 tetnice szyjowe szcezesliwie od narosli odsungé, z wiekszych zas nerwow
w ogole zadnego w ranie nie ogolocono.

thpg zeszyto, oprocz dolnego konea, w ktory wsunieto dwie rurki drenotwe,
w lewy I wprawy kraniec rany wehodzace. Glos i polykanie zostaly prawi-
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dlowemi, vuchy polykowe powodowaly jeduakze Zgajacy bél, prawdopodobnie
w skatek uderzania missni gardtowych o wierzeholki rurek drenowych.

Badanie narosli wykazalo ogolny przerost (;'zypc-rtropkia% g.ru.czolu tarczo-
wego, a szczegolniej prawegn plata. Otoczka gruczolu szezegolnie) na bocznyckh
czesciach zgrubiala i stwardniala. Wewnatrz prawego plaf.a, .znajdowala s
navosl natury wyraznie lheteroplastycznej, twarda, na przecieciu blado-popn.a-
latego koloru, od reszty brunatno-czerwonego gruczolu tarczowego ostro sig
odrozniajaca, z gruczolem jednakze mocno i nierozdzielnie zrosnieta i ze-
wyzad tkanksg grueczolu otoczona.

Natury drobnowidzowej tego guza niestety zbadaé nie zdolalem. ponie-
waz narosl po operacyi przez nieuwage stuzby szpitalnej zagineta. Wedlug wy-
oladu makroskopijnego uwazam go jednakze za migsaka rdzeniowatego (s«r-
coma medullare),

Cieplota ciala pozostala w najblizszych dn‘ach po operacyi prawidlowsy,
wysiek z rany nieobfity, surowiczo krwawy. Rana zagoila sie az do rurek
saczkowych bezposrednio. Chora wszakze skarzyla sie na bl przy polykaniu,
jak juz wyzej wspominalismy. Bol ten i neisk opatrunku przeeiwgnilnego po-
wodowaly, Ze chora w pierwszych dniach mogla polykad tylko plynne potrawy.

Dnia 26. VI.1882r., a wiec czwartego dnia po operacyi nastapil vano dosé
niespodzianie napad tetanii. Chora dostala silnego skurczu micgsni koezyn gor-
uych i dolnyeh, przyezem ireka i noga przybraly charvakterystyczne poloZenie.
Reka, jak sie wyraza Trousseanu !), przybrala taks formg, jak reka lekarza
akuszera w chwili, gdy wprowadza cala dlon do pochwy,np. dla wykonania obro-
tu. Wielki palec w polozenin ksobnem ku dloni, reszta paledw silnie $cisnieta,
tak, z6 wierzcholki ich sie ciggle stykajg i wielki palec potkolem otaczaja; palce
znajduja sie w stanie wyprostnym, tylko w stawie palcowosrddrecznym (articu-
latio metacarpo-phalangea) sg nieco ku dloni zgigte. Xiokcie w stanie miernego
zgigeia ku wewnatrz, tak, ze sie dlonie na posrodkowej linii ciala krzyzuja. Nogi
za$ cale silnie wyprostowane, stopy rowniez wyprostowane, ku wewnatrz zwio-
cone, a palce ku stopie zgiete. Skurcz ten byl tetanicznym, ciaglym i tylko
z trudnoscia mozna bylo polozenie konezyn i palcdw zmienic; pozostawione same
sobie wracaly one jednakze natychmiast w powyze] opisane polozenie. Podobno
1 krzyz i szezeki znajdowaé sie mialy w stanie skurczu, tego jednakze, przyby-
wszy przed poludniem do chorej, sam zauwazyé nie moglem. Skurcz nog i rak
trwal az do poludnia.

W ranie skarzyla sie chora na mocne 7ganie j bol, szczegolniej w boezuych
okolicach szyi w kiernnku tetnicy szyjowej (a. carotis), poczawszy od dol-
nego kranca rany ku gorze az do stawu szczekowego
Okolica ta szczegllniej na lewej stronie byla wyraznie zaczerwieniona
lecz nie obrzmialg. Cieplota ciala pozostala prawidlowa.

Poniewaz przypuszczalem. ze zgajacy bol pochodzié moze z neisku rurek
drenowych na miesnie lub posrednio na nerw bledny lub sympatyczny. przeto
wyjatem zaraz obie rurki sgezkowe, opatrunek nieco luzniejszym zrobilem i za-

1y Cyt.u N. W eiss'a str, 4.
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lecilem wewneteznie chloral, poczatkowo w dawkach dwugramowyel, pozuiej
gramowych, co 2—3 godz. i obok tego atropine w dawkach po £ miligrama.

kolo 2-giej po poludnin ustal napad tetaniczny, po pierwszej dwugra-
mowej dawee chloraln i nastapil sen. Ku wieczorowi tegoz dnia skarzyla sie
chora jeszcze na L0l i uczucie $ciggania w miesniach, sladow skurczu jednakze
juz nie bylo. Bo6l w ranie ustal. tylko owo czerwone miejsce wzdluz tetnicy
szyjowej lewej jeszcze mocno bylo obolale, obrzmienia jednakze w tem miejscu
nie bylo. Cieplota wieczorem wskazywata 38¢ (.,

Nastepny dzien przeszedl znpelnie spokojuie, tak Ze zalecilem lekarstw
zaniechaé., Chora czula sie tak silna, ze mogla wstaé I chodzié po pokoju.

28, VI. jednakze pojawil sie znowu napad tetanii, poprzedzony ogdlnym
bélem 1 uczueciem Sciagania w koiezynach. Po napadzie te same dolegliwoseci
sig zjawily. Napad sam jednakze trwal tylko okolo 2 godzin Skurcz doty-
czyl tylko konczyn gornych.

29. VI. nastapil takiz napad. Dolegliwosci nastepne w miesniach trwaly
prawie caly dzien. Zalecano chloral i makowiec. Cieplota podnioslia sie te-
coz dnia jeszczeraz do 38° (., z reszty zawsze pozostala prawidlowa.

Ranatymczasem goila sie zupelnie bez przeszkdod 1 zupelunie bezgnilnie, owo
lekko zaczerwlenione miejsce wzdluz lewej tetnicy szyjowej zbladio i stalo sie
mniej bolesnem. W samej ranie ustal hol catkowicie, podezas gdy ku gorze
szyl wzdluz tetnicy szyjowej bol po obu stronach sie zmniejszyl znaczuie, ale
niezupelnie ustal.

Co sigdotyezy objawdw przy tetanii spostrzeganycly, to zanwazyé tu musze,
ze objawn Trounsseana, t. j. napadn tetanii przez ucisk na tetno promie-
ntowe (powtarzany kilkakrod 1 trwajacy 2-—5 minut) wywoladé mi sig nie udalo.
Zas objaw nerwu twarzowego (Weiss'a facralis Phaenomen), t. j. przemi-
jajacy kurcz miesni twarzowych (ref. Weis s 1. c¢.) powstajacy przy lekkiem
uderzenie palcem w okolicy pes anserinus, ten dal sie wywolaé kazdej chwili nie
tylko w pierwszych dniacl clhoroby, ale i w najblizszych tygodniach, W pier-
wszych dniach Lipca cliora opuscila dom choryeh.

. 19. VIL rana byla zagojong zupelnie. Od ostatniego napadu tetanii
dnia 29. VI. nie pojawil sie zaden nowy az do 23. VIL, ktérego to dnia sie wy-
darzyl jeszeze jeden wyrazny napad z temiz samemi objawamikurezowemi.

Napadu tego, réwnie jaki2-och innyeh, z ktoryeh jeden nastapit d. 21. VIII.
a ostatni 7. X. nie mialem sposobnoSci obserwowaé. Wedlug opowiadania
chorej ostatni napad mial byé bardzo lekkim, skurcz nie byl wyraznie tetani-
cznym: 1 dal sie silg woli przezwyciezyé. Od tego czasu az do koica roku bie-
zacego nowe napady sie nie pojawily. Blizna byla przez dingi czas bardzo bo-
lesng i dos¢ twardy, skora poczatkowo Sciagnela sie promienisto. P owolii bo-
lesnosc blizny ustapita i skora w bliznie wygladzita sie tak, iz pozostal tylko
bardzo drobny znalk.

W rozprawie, na zebranin Towarzystwa lekarskiego wiedeniskiego czytanej,
podal N. W eiss ') sprawozdanie z 13 praypadkow tetanii, ktora obserwowano

1) Wiener. med. Wochensehrift. 1833, Nr, 22, str. 683,
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po wycizeit narosli graczolu tarczowego. Wiseystkie te preypa ki wy(_lal'zb‘.f)" ble
tylko u mlodych kobiet; u meaczyany nie widziano dotad, (o tle mi Wia-
domo) tetanii po tej operacyl. Z tych 13 praypadkdw spostrzegano 8 w klinice
Billrotha, 2wklinice Alberta w Wiednin, 2 w klinice Schonbor-
a w Kroleweni | w klinice Nicoladoniego w Iunsbruku. 2 po-
miedzy tych 14 przypadkow po dolaczeniu naszego nastypilo w 6 zupelhie wyzdro-
wienie, w 1 przypadkn napady tetanii trwaja dotad (od 3 lat), w1 przypzulkz.t"h
nastapilo zejseie smiertelne,z ktoryeh 2 praypadki Smierci, zdaniem N. W el ¥
s'a, nastgpily Dbezposrednio wskutek tetanil. Powiklanie to po l‘quCZ)‘llle
wyciecia gruczolu tarczowego jest w kazdym razie dosé aroZNym 0bdjawen.
Pierwsze napady zjawialy sie w jedenastu przypadkach w najblizszych dniach
po operaecyi, w 3 zas przypadkach zaraz plerwszego dnia, W S przypadkach
z owych 14 nastypil po opevacyi porazenie nerwu Krtaniowego wstecznego
(n. laryngeus recurrens). Co sig dotyezy teoryl powstawania napaddéw tetanil,
to zdaje nam sie, %e ani przypuszezenie Weiss'a, ani Billotha, w przy-
toczonych rozprawach wypowiedziane, dostatecznie przyczyny choroby nie wy-
jasniaja. Zmiany w mleczu szyjowym pacierzowyi, opisywans przez W ei-
ss'a, mogy byclatwodopiero wynikiem napadow skurczu tez
cowego peryjodycznego, gdyz w przypadku, ktorego sekeyje wykonano w 3 mie-
siace po operacyi i w ktorym chora (dwunastoletnia dziewczynka) cierpiala
przez ten caly czas na napady skurczowe, owe zmiany przewlekle zapalunego
charakteru byly wyrazne; w przypadkuwktorym smierd nastapila w dwa tygo-
dnie po operacyi zmiany w mleczu pacicrzowym szyjowym byly daleko muie]
wyrazne; w trzecim zas przypadku, badanym przez N. Welssa, w Kto-
rym Smieré nastapila w 2 dui po operacyi, zauwazono tylko bardzo drobue
1malo charakterystyczne zmiany w mleczu pacierzowyn.

W kazdym razie odkrycie, zrobione przez N. W eiss'a, 1z po wycieciu
gruczolu tarczowego wmlodych kobiet dosé czesto nastepujag objawy tak przykrej
ichoé nie tak smiertelnej, jak tezec (¢tetanus), ale bydz co badz groznej choroby,
powinno chirurga sklaniaé do wielkiej oglednosci pod wzgledem stawiania wska-
zal do wyeiecia narosli gruczolu tarczowego u mlodych osobnikow plei  Zen-
skiej. 7Z tego tez powodu w ostatnim przypadku olbrzymiego i nduszeniem
grozacego przerostu gruczoiu tarczowego u doroslej dziewezyny nie wykonalem
wycigela, lecz za pomocg wstrzykiwan kwasu osmowego |acid, osmici 1 :100
aq. dest. 'y| udalo mi sig osiggngé w kilka tygodni bardzo znaczne zmnicjszenie
uarosli, i chorej, ktora juz wskutek wysokiego stopnia dusznosci ani pracowad
ami chodzié, ani spacizaledwo moéwic mogla, do tyla ulzyé, iz po opuszezeniu
lecznicy juzw koieu lata biezgcego roku podjac mogla ciezky prace przy zniwie %),

) Wedlug metody Delbastailea ; Posdwna) ,Centralblatt fiir Chirurgle®, 1882,
Nr. 48, str. 777,

) Szezegdlowy opis powyiszego praypadku ukaze Si@h“’jednym z najblizszyeh numerdw
wDeutsehe med. Woelensehrift®,
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II. Jeszcze raz w kwestyi zarazliwosci, zapobiegania
i leczenia suchot plucnych.

Podat

D-r med, Altred Sokolowski

. » . . ’ * 2 ’ ) ‘
(Rezece exytana we posiedzenin Klenicznem Warswuwskiego Towarzystwe Lek. d. 4. NIL 158J).
(Dokonezenie. — Patrz Nr. 51).

Przy rozbiorze zapobiegania suchotom wspomnial kol. Dunin, ze w dzi-
siejszym stanie nanki o suchotach jedynie teoryja, wypowiedzana przez B uc h-
nera, t. j. teoryja wzmaeniania odpornosci komdrek w walce z balteryjami
moze Ly¢ uzasadniona i ze na tej podstawie jedynie Srodki, wzmacniajace caly
ustrdj, winny byé stosowane. Teoryja ta. acz brzmigea pigknie, zdaniem mojem,
rozpatizona zblizka, nie wytrzymuje krytyki z punktu widzenia wmedycyny
praktycznej. W istocie, w postaci suchot plucnych nabytych drogg zwatle-
nia calego ustroju, a wige po roznych naduzyciach, po nadmiernem karmienin
it.p., tego rodzaju poglad moze byé uzasadniony, tutaj jednakze to wzmacnianie
calego ustroju pelegaé bedzie przedewszystkiem na usunieciu tych momentow
przyczynowych, ktore przyczynity sie do upadku ogoélnego odzywiania; wlasei-
wie wiee mowiae, bedzie to zapobieganie nieprzeciwgruzlicze, lecz wogdle skie-
rowane ku usuniecin jednej z wyze] wzmiankowanych przyezyn. Rzecz ma
sie rowniez inaczej w formie suchot ustrojowych dziedzieznyeh; doswiadeze-
nie wykazuje. ze zapobieganie najbardziej racyjonalne, polegajace na wzuma-
cnianin calego ustroju, a stosowane na bardzo wiele lat przed wygloszeniem
teoryi B uch ner’a, na nic sie nie przydaje. Ani dlugoletni nieraz pobyt w go-
rach, lub tez klimacie poludniowym, ani metodyczne hartowanie ciala, ani gimna-
styka klatki piersiowej i t. p. $rodki nie pomagaja czesto w zupelnosci; dziecko
zrodzone z rodzicow gruzliczych, po dojsciu do pewnego wieku, nieraz wspaniale
rozwiniety mlodzian Jub dziewczyna umiera szybko na galopujace suchoty po
kilkuletnim pobycie w najlepszej nawet stacyli klimatyezej. Spostrzegalem
w Groerbersdorfie mnostwo takich smutnych przypadkow; ktéz ich zreszta nie
zna?  Znane sa wreszcie cale rodziny. ktorych potomkowie mrg stale na sucho-
ty po dojsciu do pewnego wieku. Zdarza sie wprawdzie czasem, ze jedna z ta-
kich suchotniczych latorosli jakos sie ochroni od tego fatalnego przeznaczenia,
a nawet dozyje nieraz poZnego wieku; nieszczesne jednakze usposobienie od
bija si¢ na wnukach i takowi gina w kwiecie wieku z szybko przebiegajacych
suchot, pomimo ze byli zrodzeni z najzdrowszych rodzicow i wychowani nieraz
w najlepszych warunkach hygieniczno - dyjetetycznych. Rzecz prosta ze
w tego rodzaju przypadkach o racyjonalnem zapobieganiu i mowy byé nie
moze, gdyz takowe,K mogloby byé jedynie urzeczywistnionem, gdyby na drodze
nstawodawczej wzbroniono zawieraé zwiazki malzenskie suchotnikom!

Inaczej przedstawia sie rzecz w przypadkach suchot pluenych nabytych;
widzielismy, ze mamy stanowczo przypadki nieulegajgcego watpliwosei zakazenia
i rozebralismy przytem drogi, jakiemi przypuszczalne zarazenie przyjsé moze do
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skutkn, zapobieganie wiec w takich razach ma wazne Z1aczenie; 'tl'llql}o VY tyc.h
razach wobee jawnego zarazenia sig zdrowego meza od. suchotnicze) zony _mn-
wi¢ o wzmacnianin odpornoscei komorek; tu na}eZy dz?alag drog@' prus.tszq: 1 xna-
dniej prowadzacg do celn, a wige dbaé o przewietrzanie mle,szkama:, 111111{2}(3 sI:}anm
wijednym pokoju, a co gorzej wjednem lézk'u, dezynfeko?vac p.lwouf]q., unikaé stg-
sunkow pleiowyeh it. p.. Wychodzac zas z.pvtmktu widzenia wyze] przezemuie
przytoezonego, e moze byé, iz wiele OSOD}IIROEV nabywa.suchoi.: W cz’asm p.o’bj"-
tu swego w szpitalach, nalezy w salach szpltalnych na tez 01{011021.105';(& ZW1r0CIc
baczna uwage. Ze utworzenie osobnych odd!mgléw dla suchotmk.nw byltoby
bardzo pozytecznem, sgdze, iz o tem watpic me.?mozlla, w braku zas takm\:y«:h
nalezy w wysokim stopnin dbacé o przewietrzanie na zwyklyfzh' sa!ach szpital-
nych, gdzie zazwyczaj zima przebywa znaczny Ql'ocent suchotmkow;' %e dt?zynfeko
wanie plwociny ma swojy zasade, latwo sle o tem przekopac, za,]r’zawuzy
w pierwszy lepszy kufelek, w ktory pluja chorzy; przekonamy sie ratwo, jak pe-
wna ilo$¢ plwociny osiada na bokach naczynia, tamnze szybko wysycha, a cza-
steczki takowej moga sie z latwoscig ulatniaé 1 mieszaé z powietrzem sal szpi-
talnych. Czy tg droga w istocie zniszczymy laseczniki gruzlicze zawarte
w plwocinie, trudno o tem twierdzié napewno, to jednakze pewna, ze w ten spo-
s6b pozbawiamy plwocine cuchngcego czegsto zapachu, co ze swej strony wplywa
na lepsze odwietrzanie sali szpitalnej.

Przystepuje obecnie do kwestyi leczenia antyseptyeznego suchot pluenych.
Kolega D unin wyrazilsi¢ oniem bardzo skeptyeznie, twierdzi bowiem, ze tako-
we nie doprowadzi do zadnego wyniku. Wnioski kol. D un i n a sg zgodne zupel-
niezpracami Hiller'a i Fraenzelaibardzo wielu innych autorow, ktorzy
ostatniemi czasy ta kwestyjg Dblizej si¢ zajmowall, okazalo sie bowiem, Ze naj-
roznorodniejsze srodki antyseptyczne, poczynajge od kwasu karbolowego, a skon-
czywszy na sublimacie, zadawane badz to wewnetrznie, badz tez pod postacia
wziewan, zupelnie zawiodly oczekiwanie, jakie w nich pokladano na podstawie
ch wlasnosei antymykotycznyech.

Ze swej strony rowniez moge potwierdzi¢ ten poglad; tylko winienem tu
dodaé, ze bylem jednym z pierwszych, ktorzy stosowali metode antyseptyczna le-
czenia suchot plucnych na wielka skale. Jeszeze w roku 1876 2 namowy prof.
Kleb s'a, ktory tegoz roku zwiedzil zaklad Goerbersdorfski, zaczgiem sto-
sowa¢ metodycznie u suchotnikéow gorgezkujacych natrium benzoicuwm, naleza-
cy, zdaniem K 1ebs'a, do najpotezniejszych srodkéw antymykotycznyel. Sro-
dek ten stosowalem wewnetrznie podingrady Klebs’a wstosunku 1 pro mille
wagi ciala chorego. Byla to dawka ogromna, dochodzila bLowiem u niektorych
chorych do 50 grm. (t. j. prawiedo 3 uneyj) w ciaggu dnia. Wprawdzie bar-
dzo niewielka liczba chorych byla w stanie dluzszy przeciae czasu znosic
srodek ten w takiej ilosci, ale nawet i u znoszgcyeh dobrze nietylko poprawy
w stanie ogblnym i miejscowym, ale nawet znaczniejszego zmniejszenia sie go-
raczki nie zauwazylem. Srodek ten zarzucilem, nie widzac z niego najmniej-
szego pozytku. Toz samo moge powiedzieé o uzyeciu kwasu karbolowego, kto-

ry stosowalem podskornie u wielu bardzo suchotnikéow i z jego uzycia. jakotes

GAZ. LEK. NR. 52.



— 1006 —

s nzycia arszeniku, nastepnie z wziewania bedzwmianu sodu i t. p., zadnych wy-
razniejszych dodatnich wynikow nie spostrzegalem.

Zachodzi teraz pytanie, czy te jednozgodne ujemne wyniki leczenia anty-
septycznego upowazniaja nas do zupelnego potepienia i stanowczego odrzucenia
ich, czy tez nie? Nim odpowiem na to pytanie, chcialbym pokritce przedstawid,
o ile tez inne metody leczenia suchot pluenych dajg Korzystniejsze wyniki od
metody wyzej rozebranej. Do metod, cieszgceych si¢ ostatniemi czasy najwick-
szg, wzietoscia, nalezy metoda Brelhm erowska, polegajaca na diugim poby-
cie suchotnikow w klimacie gorskim, oraz wzmacnianie ich, za pomocg wypel-
niania odpowiednich przepisow dyjetetycznyeh i wodoleczniczych, dalej idzie
metoda klimatoterapeutyczna, t. j. pobyt suchotnikéw w t. zw. stacyjach klima-
tycznych rowniez przy jednoczesnem stosowanin srodkdéw odzywezych i wzma
cniajacych. O innych metodach czysto farmakologicznych nie wspominam tu-
taj. Ot0z Sz. P.. przez Jat 6 z rzedu bralem jako lekarz czynny udzial w sto-
sowanin pierwszej z takowych metod, jednoczesnie spostrzegalem mase suchotni-
kow, ktorzy zanim przybyli do Goerbersdorfu, przebywali przedtem wnajrdozno-
rodniejszych stacyjach, poczynajac od Madeiry i Egiptu az do Davosn i Pontre-
siny, w ciagu zas ostatnich trzech lat, rowniez wielks liczbg suchotnikéw spo-
strzegalem w moim oddziale w szpitaln S-go Ducha, przewaznie zapelnionym
suchotnikami, jako tez i w praktyce prywatnej. Oto% wyznaé wmusze, ze wy-
niki leczenia wszystkiemi owemi metodami w stacyjach gorskicl, nadmorskicl,
oraz przy leczenin farmakologicznem w szpitalu wydaja, razem wzigte, bardzo
nickorzystne dla suchotnikow wyniki,

Procent wyleczalnosel chorych, a nawet wlasciwie mowiace zatrzymania sie
sprawy suchotniczej cokolwiek dalej posunietej, jest tak malym w porownaniu
7z wynikami ujemnemi ln» zadnemi, iz nic dziwnego, ze zaklady specyjalnie lub tez
miejscowosci klimatyczne systematycznie milezg o swojej dzialalnosci 1 nie po-
dajg weale liczebnego wyniku leczenia, ten bowiem przeds tawil by sie nader
smutnie. Jedynie tylko sprawy zupelnie poczatkowe ito nie na tle dziedzicz-
nem ulegaja pod wplywem konsekwentuie przeprowadzonego leczenia klima-
tyczunego poprawie, albo nawet 1 zupelnemu uleczenin. Uleczenie formy dale]
nieco posunietej nalezy do rzadkosci i mimowoli przypoming slusznosé orze-
czenia genijalnego klinicysty angielskiego St ok e s’a, ,%e wyleczenie suchot
pluenych daleko posunietych jest przypadkowem i nigdy nie zalezy od me-
tody leczniczej“. Suchotnicy nieco dalej posunieei w chorobie poprawiaja sie nie-
‘az na bardzo dlugo, wedrnja z jednej stacyi klimatyezuej do drugiej, przechodz g
z rak jednego lekarza do drugiego, az nareszcie choroba jak zwykle po kilku
latach kouczy sie niepomysinie. Tylko wyjatkowo szezedliwi dochodzg do po-
zhiejszego wiekn i c¢i to wlasnie, owe niedobitki wielkiej armii suchotniczej.
olosno slawig ten Inb 6w kurort, tego lnb owego doktora, umarli bowiem mil-
czy 1 protestowaé nie moga. Zapewne nie ulega kwestyi, ze leezenie klima-
tyczne jest moze w stanie wplynac na owo dobrvoczynue, naturalne, ogra-
niczenie sig choroby, 7 drugiej jednakie strony przypadki nleczenia, a wla-
seiwie zatrzymania sig sprawy suchotuiczej daleko posunietej, zdarzaja, sie ré-
wniez 1 wsrod najgorszych warankow, wirdd najwiekszej biedy, w szpitalnej
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praktyce; sam obecnie spostrzegam od kilku lat sucholnikow z _dllZellli j?l{'i}-f"f
(jedna z chorych jest postlngaczlky szpitalng), zyjgcych lata cale.nlem‘z W C?szle‘]
pracy i biedzie. Tod tym ostatnim wzgledem wielce pouczajicsy J.est‘m.ekamu
praca Augustyna Flinta, autora bardze cenionego w .dz1edznue: cho-.
réb piersiowych. Autor ten w pracy, ogloszonej p. t. , The self limited duration of
pulmonary Phtisis® (Brit. med. Jowrnal. 1882), twierdzi, ze Sllchff’[y plucne
koncza sie nieraz ograniczeniem sie sprawy bez zadnej interwencyl terapeu-
tycznej. na poparcie czego przytacza szezegélowy rozbidr 670 przypadkow su-
chot pluenyel, przez dluzszy przeciag czasu przez siebie spo strzeganych,
Z tej liczby 44 przypadki ukonczyly si¢ zupeluem wyzdrowieniem, u Sl cho-
rych nastapilo zatrzymanie sie sprawy na wiele miesigcy Iub lat. Na 44 «ho-
rych pierwszej kategoryi 23 weale sig nieleczylo, pozostali odbywali roznorodue
leczenie. U 31, u ktorych nastgpilo czasowe zatrzymanie si¢ sprawy cliorobowej,
15-stu weale sie nie leczyto. Tym sposobem procent wyleczalnosci u leczgcych
sie 1 nieleczacych sig jest prawie tenze sam.

Z wyzej powiedzianego okazuje sie, ze nie tylko metoda antysepty-
czna, lecz inne metody, dotychezas powszechnie nzywane, daja bardzo liche wy-
niki w suchotach nieco dalej posunietych. Przypadki bowiem wyleczalnosel sa
rzadkie, moga nastapié rowniez w najgorszych warunkach spolecznych. nawet
bez leczenia, ztad tez i dodatnie wyniki jakiegokolwiek leczenia w tych razach
nalezy przyjmowac¢ 7z wielkiem zastrzezeniem, w podobny sposoh jak 1 poje-
dyncze przypadki wyleczenia suchot pluenyeh, dalej posunietych, za pomoca
metody antyseptycznej, przez niektérych autorow od czasu do czasu po-
dawane.

By¢ moze, ze to, co tylko powiedzialem, wyda sie Sz. Panom zbyt pessymi-
stycznem zapatrywaniem na kwestyje wyleczalnosei suchot pluenych. tembar-
dziej, Ze ostatniemi czasy zupelnie przeciwne pod tym wzgledem pannje zdanie,
isthieje zbyteczny entuzyjazm, a ztad wynikle wysylanie suchotnikow masami
do stacyj klimatycznych; Ze jednakze maly procent tamze naprawde sie popra-
wia, w tem kazdy bezstronny praktyk, majacy do czynienia z suchotnikami, pray-
spa mi slusznosé. Sam znam duzo przypadkdéw znakomitej poprawy, nawet
przed kilku laty kilka takowych opisalem, jesli jednakze zwrocimy uwage, ilu
z nich po pewnym przeciagn czasu ulega powrotowi choroby i jak olbrzymi
procent weale sig nie poprawia, wowezas naprawde na wyniki naszego leczenia
suchot pluenych zapatrywad sig musimy az nadto pessymistycznie.

Sgdze wiec, Ze wobec owych smutnych wynikoéw nalezy nam bezwarunko-
wo poszukiwaé srodkow skuteczniejszych przeciw tej prawdziwej pladze ludz-
kosci, chlonacej tysigce ofiar w wieku najbardziej dla spoleczenstia produkey;j-
nyim. Srodki, ktére, zdaniem mojem, dalej szczegdolowej obserwacyi kliniczne]
p{)ddaé by nalezalo ze wzgledu na teoryje pasorzytng suchot, sa przedewszyst-
kiem srodki antyseptyczne. )

- .Przytoc.zone szezegolowo powyzej niekorzystne z nich dotychczasowe*wy-
kO;V, purzekon;wamy S &e stosowan - au'om?x ngd dzlala}uem ALty seply-
, e one byly prawie bez wyjatku u suchotni-



kow w Scistem znaczeniu tego wyrazu, t. j. u takich, ktorzy przedstawiali
daleko posuniete zmiany tkanki plucnej, a nawet w wiekszej ilosci przypadkow
u suchotnikdw, znajdujacych sie w ostatnim okresie choroby; moje wiasne spo-
strzezenia wyzej przytoczone rowniez stosnjg sie powiekszej ezescei do takich
choryceh. Otdz wyniki ujemne byty bardzo naturalnemi, jesli zwazymy na zmiany,
jakie w takich razach wykazuje nam anatomija patologiczna. W wigkszosci bo-
wiem takich przypadkéw nie tylko Ze mamy niemal cale pluco przemienione
w olbrzymia powierzchnie wrzodziejaca i rozpadajgcs sie, ale obok tego spra-
wa rozpadowa wystepuje jednoczesnie w wieln bardzo innych narzadach: kisz-
kach, krtanii t. d., jako oczywisty dowdd zupelnego zakazenia cale] masy
krwi, a tem samem calego ustroju. Czyz mozna wiec przypuszczad, aby
w takich razach najenergiczniejszy nawet antyseptyk cokolwiek mogt pomodz?!
Wszakze podobny przyklad widzimy w innej chorobie zakaznej, t. j. malaryi,
o ktérej wiadomo wszystkim, ze o ile we wezesnych okresach choroby chinina
dziala skutecznie, o tyle w zadawnionej sprawie dziala zwodniczo, a w char-
factwie zimniczem odmawia w zupelnosci swego dzialania. Zdaniem wiee mojem
leczenie antyseptyczhe suchot piucnych nalezy stosowaé we wezesnych okresach
choroby, bardzo nawet wczesnyeh; w takich okresach nalezaloby droga
wieloletniej klinicznej szezegolowej obserwacyi wyprébowaé metodycznie rozne
antyseptyki, a kto wie, ec¢zy nie osiggnietoby pozadanych wynikéw, uchra-
niajac ustro] od dalszego rozwoju sprawy, w ktorej dotychczasowe nasze lecze-
nie palijatywnie tylko pomagaé moze. Przy wykonywaniu jednakze takiego
programu napotykamy na bardzo powazne przeszkody; jak to powszechnie wia-
domo, chorzy we wezesnych okresach choroby nie udajq sie po porade do szpi-
tala, a nawet wiekszos¢ z nich weale sig nie leczy; w praktyce prywatnej tru-
duo scistg przeprowadzi¢ kontrole, chorzy bowiem leczacy sie zwyczajem u nas
przyjetym bardzo czesto zmieniaja lekarzy, a przeto tylke w wyjatkowych
przypadkach Sciste spostrzezenie przeprowadzié¢ bedzie mozna. Jest je-
dnakze grupa lekarzy, ktorzy zdaniem mojem pod tym wzgledem beda w stanie
oddac bardzo wazng usluge: sa to lekarze fabryezni, kolejowi it. p.,fci bowiem,
bedac zatradnieni przez caly szereg lat, spostrzegajs jednych 1itych samych
choryeh; obok tego chorzy, majgc zapewniong bezplatna porade, radza sie cze-
sto 1 to w poczatkach wszystkich cierpien. Jest wiec mozebnosé zastosowania
srodkow w mowie bedacych we wezesnych okresach choroby, oraz moznosé sci-
stego kontrolowania chorych, nawet w ciagu calego szeregu lat. Co sie wreszeie
dotyczy srodkdw, to trudno z gory sadzié, ktoremu z nich oddaé pier-
wszenstwo, nalezaloby kolejno poddaé je systematycznemu uzyciu, przy-
tem jednakze prowadzi¢ scislg historyje choroh. Co sie tyczy moich wlasnych
spostrzezen, to oddalbym pierwszenstwo kreozotowi przed innemi sSrodkami;
srodek ten przeszlo od trzech lat stosuje metodyeznie w praktyce szpital-
nej 1 prywatnej i o ile wnosi¢ moge z dotychezasowych moich spostrze-
zen, to takowe zachecajy do dalszego stosowania tego srodka z tem zastrzeze-
niem, aby stosowaé przetwor chemicznie czysty: 1) w okresach wezesnych,
2) przez dalugi przeciag czasn, 3) w duzych dawkach.

Moze Dbyé, ze we wezesnych okresach choroby antyseptyki, stosowana
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droga metodyecznego wziewania, moglyby byé rowniez dzialaé korzystnie, lecze-
nie bowiem suchot juz rozwinietych drogs wziewania antyseptykéw chociaz-
by najbardziej pomyslowemi aparatami nie wyjdzie, zdaniem mojem, z okresu
poboznych zyczen.

NOTATKI LEKARSKIE.

31. Niemot!a po obrazeniu glowy powyiej skroni lewej.

Przypadek zaniemowienia po uderzeniu w skron, opisany w ,N-rze 49 Ga-
zety Lekarskiej”, sklonil mie do wydobyeia z notatek moich historyi choroby,
przedstawiajacej podobienstwo wielkie ze spostrzezeniem kol. Matlak o-
wskiego. W mniemaniu, Ze zwiekszenie kaznistyki tego rodzaju zaburzen
tranmatycznych, zdarzajacych sig nie czesto, moze byé pozytecznem w zakresie
wlasciwym, przesylam Szanownej Redakeyi zarys treSciwy mojego spostrze-
zenia, pozostawiajac jej uznaniu umieszezenie takowego w dziale notatek lekar-
skich Gazety.

W dniu 15. V. 1875 roku wieczorem, do Szpitala S-tej Joanny w Koniec-
poln. ktorego nadwezas bylem lekarzem, przywieziono Bartlomieja Sztuke,
gospodarza lat 46 liczgcego, ktory tegoz dnia rano, uderzony narzedziem tepem
w glowe, natychmiast padl nieprzytomny na ziemie i pomimo odzyskania prazy-
tomnosci od tej chwili zanieméwil zupelnie.

Badanie chorego wykazalo:

1-0 ze na glowie w miejscu, odpowiadajacem katowi dolno-przedniemn
lewej kosei ciemieniowej, znajdowala sie rana nieréwna, ukosna, dlugosci 1 cen-
tymetra, nie siegajaca glebiej jak przez grubosé skory i nie przedstawiajgca
na dnie ani nszkodzenia okostne], ani naruszenia kosci ciemieniowej; skora na-
okolo tej rany byla obrzmialg. zasinialg i bolesng, a zasinienie rozciagalo sig
przez brzeg oczodolu na obie powieki oka lewego; !

2-0 ze w narzadach oddechania, krazenia, trawienia i wydzielania nie bylo

zmian wydatnych;
. 3-0 ze w ukladzie nerwowym jedyne zaburzenie stanowila niemota zupelna,
istniejaca obok braku objawow porazenia czucia, lub ruchu, w twarzy, lub koi-
czynach i przy zupelnej przytomnosei umysin chorego, ktéry za pomocq giestow
opowiadal, jak zostal ugodzony w glowe, wskazywal, ze obok bélu w ranie czul
takze mocny bol glowy. a nie byl w stanie wymowié zadnego wyrazu i ktory,
usilujgc wypowiedzieé jakikolwiek krotki jeduozgloskowy wyraz, wydawal
zawsze tozsamo brzmienie: kiete,

Przez nastgpne 10 dni nie bylo w stanie chorego innej widocznej zmiany,
procz tej, ze bol glowy ustapil, a chory. objawiajacy poczatkowo pewien]niepokoj
umystu, brak snu i faknienia, nastepnie uspokoil sie, sypial dobrze i mial cheé
do jadla.

Dnia 26, V. obudziwszy sie rano, powiedziak kilka slow, wymawiajac je nie-
wyraznie, jakby dziecko zaczynajgce mowic i od tej chwili codziennie wyma-
wiat takowych wieeej. W dniu 31. V. liczyl juz z Yatwoscia, chociaz wyrazu
cztery zadng miara nie mogl wymowié, powtarzajac zad z pamigei pacierz, wy-
puszezal z niego niektére wyrazy, ktorych w istocie nie byl w stanie wymowié;
owo brzmienie kiete zniklo zupelnie,

_ Poniewaz rana na glowie byla zablizniong w tym dniu, chory na zgdanie
usilne zostal wypisanym ze szpitala; po kilku tygodniach mialem jednak spo-
sobnos¢ widziec go i przekonaé sie, ze mowit zupelnie wszystko, tylko w brzmie-
nin wyrazdw byla jeszcze pewna niedokladnosé, przypominajaca mowe dziecka.

Dr. Florkiewicz,
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KORESPONDENCY)JA

Tunis 6. X1II, 1883,

Majac dosye duzo przypadkow dyfterytu, postanowilem prosi¢ Sz. P.
Redaktora o zamieszczenie w ,,Gazecie Lekarskiej“ sposoby, jakiego uzywanl
tlo leczenin tej choroby, otrzymujac wyniki pomyslne i bez zadnych przykryeh
nastgpstw, jakie przy innych metodach spostrzegamy.

Praktykujac od dwoch lat w Tunisie, gdzie panuje dosy¢ silna blonica dwa
razy do roku, mialem znaczniejszych przypadkow dyfterytn 188, z ktoryel:

036b doroslych obojejpler . . . . . . . . . . 56
(zieei od 8 miesiecydo 14 lat . . . . .. . . . 132
183
Z tych. blonicy zgorzelinowej z owrzodzeniem podniebienia . . 97
I z obfitym biatkomoczem . . 52
lekkiej formy =z malem obrzmieniem gruczoiow podm-
RV v T ISR I B R 39
188.

Z tych 177 przypadkdw bylo leczonych za pomocg kwasu mlecznego,
srouka, ktory wprawdzie byl uzywanym jako linimentum vazem z pedzlowamem
kilka razy dziennie wyskokiem, lecz o ile mi sig zdaje w ostatnich czasach
zostak prawie zarzuconym i zastgpionym pilokarping, clorato di potassa, acido
fenico, acido salicilico, nitrat d'avgento, idrato di cloralio, percloruro di ferro i innemi.
O ile moge sadzi¢ z mej wlasnej prakiyki, srodki te sy bardzo dobre, ale dopoki
s1¢ ma, do’ czynienia z lekkg sprawg dyfterytu, jezeli za$ tylko zauwazymy
znaczng ilosé biatka w mocza, lub obrzmienie gruczolow podzuchwowych, kiére
prawie zawsze spotykamy obok bialkomoczu, od wyzej wspomnianych srodkow
nie mozemy oczekiwaé zadnych pomyslnych wymkow jak tylko bystra zmiang
stanu dyfterycznego na krupoidalny, a nastgpnie sSmier¢ w kilkanascie godzin
po nastgpionej zmianie w przebiegu choroby, to jest stan, jaki zauwazylem w 11
przypadkach, leczonych za pomocy ,idrato di cloralio, clovato di potassa, pilokar-
pina, oraz acido fenico® i zakonczonych Smiercig.

Sposob uzywany przezemnie jest nastepnjacy:

Rp. dcidi lacticc grm. 4. Aquae distillatae grm. 10—15, do pedzlowania co
trzy godziny.

W przypadkach blonicy zgorzelinowej acidum lacticum puwrum. Do wewnatrz:
Rp. serdr lactict grm, Julquae grm. 300. M f, limonata ostodzona, co dwie godziny
tyzeczke od kawy. Procz tego jako srodek toniczny podaje: Rp. Sulfatis chinina
g, unwin. Divide in partes VIIIL co 3 godziny jeden proszek.

W przypadkach obrzmienia gruczolow podszezgkowych weierania z:

Rp. Unguenti mercurialis fort. Unguents cicutae an grm. 10. Nuftaling albi grm.
45, M. j. unguentwim; weieraé co godzine, okladajac kataplazmami z siemienia
lnianego. Procz tego co kwandrans plaokanie z: Rp. Kaliv chlorici grm. 15,
dquuwe grn. 300, Jdtle extractt Rhatanice ctngrin, 15, M. f. gargarisma.,

W przypadkach rozszerzenia sig choroby i zajecia przez takowa przewodow
nosowych unzywam przestrzykiwan roztworem Kkwasu mlecznego lub chlorku
putasu.

Kilka moich wlasnych spostrzezen nad przebiegiem dyfterytu i srodkiem,
ktory nzywam przy leczenin, postaram sie podaé¢ w krotkim c¢zasie.

D-r Chudzyriski.
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DZIAE, SPRAWOZDAWCZY

68. Neuddrfer. Przyczynek de dziatania eteru i tlenku azotu.
(Dokonezenie. — Patrz Nr, 50).
11 Tlenek azotu, albo gaz rozweselajacy.

Wiadomo, ze Priestley w r. 1772 plerwszy otrzymal tlenek azotu
przez dzialanie wilgotnyeh opitek Zzelaznyeh, lub soli kwasu siarkawego na
dwutlenek azotu. Dzma] otrzymuje si¢ gaz tem 2z azotanu amonu, ktum
to s0l po stopienin (celem po7bdwlenm jej wszelkiej wilgoei) poddagemx’
powolnemu') wrzenin. przyczem powstaja pary tlenku azotu. Tak otrzy-
many gaz ten najezesciej bywa zanieczyszezony przez chlor (zwykle zanieczy-
s7czajacy s0l azotann amonun) oraz przez dwutlenek azotu; przeprowadzajac
wywiazujacy sietlenek azotu przez roztwir siarczanu zelaza, nwalniamy go od
dwutlenkn azotw, przeprowadzajac zas go przez lug sodowy, pozbawiamy oo
chlorn.

Tlenek azotu jest gazem bezbarwnym, posiada slodkawsg, dosé przyjemng
won; pod cisnieniem 30 “atmosfer przy 0° C. skrapla sig na plyn ruchliwy; ptyn
ten zmieszany z siarkiem wegla, ulatniajac sie w proézni, obniZza cieplote
do — 140° C.. Skroplony tlenek azotu W probowce, pograzonej w plynny Kwas
weglany, krzepnie w postaci bezbarwnych krysztalow, jezeli pod pompa po-
wietrzng zamienimy plynny kwasiweglany na pare; przy cieplocie—115° C. mar-
znie skroplony tlenek azotn, zamieniajac si¢ na masse do sniegu podobna. Gaz
10zweselajaicy fatwo sie rozpuszceza w zimnej, trudno w wodzie gorgcej, dla
tego tez nalezy gaz ten zbiera¢ pod wodg gorgea, 1 v. wody przy zwyklem ct-
snienin, przy 0° C. rozpuszeza 1,3052 vv, l\z‘) edy 1 v. wody przy zwyklem
cisnienint, ale przy cieplocie+-35° C. rozpuszeza tylko 0,4486 vv. N,0. Tlenek
azotu, podobnie jak tlen czysty, ma wlasnosé spalania przy zywym plomienin
clala Zarzace sie wen pograzone, rozzarzona na przyklad sprezynka sta-
lowa spala sie w nim gwaltownie, sypiac 2zywe 1 obfite iskry. Naturalnie,
%6 Prz.y &pa]anm sie cial w atmosferze tlenkun azotu, oprocz produktow spalenia,
otrzymuje sie cuzysty azot. Tlenek azotu zdaje sie byé najstalszym zwiaz-
kiem O z N..

(Gaz rozweselajacy nalezy do gazow me;'dohu ch do podtrzymania zycia
zwierzat  (przynajmniej cieplokrwistych). Ustrdj pograzony w atmosfere
tego gazu ulega szybkiej smierci, przy objawach zaduszenia. Zrazu w ystepul]e
bezpl /ytomnobd nastepnie wzmagajyca sig coraz bardziej sinica i smlel Ptaki
ging juz po uplyme okoto '/, minuty, kroliki wytrzymuja 1Y, mmut, czlo-
wiek najwyzej 4 minuty. Zamacayc nalezy wszakze, ze poki a.mieré nie nastg-
pita. przywrocenie oddechania zwyklem powietrzem samo przez sie i stale
z\wierze ocala.

Jezeli sie oddecha mieszaning tlenku azotu z powletrzem, to wystepuje
najprzod odurzenie, poczem u nle]\tmych osobnikdw budza sie wrazenta wesole,
do smiechu pobudzajace, jakies nieokresione uczucia przyjemne, z ktérych to
wzgledow tlenelk azotu nazwauno gazem rozweselajacem. Te przyjemne wszakze
wrazenia i wesole usposobienie wca)e nie tak czesto wystepuja, Jcﬂbe to sie
zdawaé¢ moglo; jest to objaw indywidualny, owszem znaczinie czescie] sie zda-
rza, e weale nieprzyjemne wcziucia towarzyszg odurzeniu w mowie demYm
gazem, o czem przekonywa albo wlasciwa mimika odurzonyeh, albo ich wlasna
zeznanie po obudzenin sie. N eu dorfer nawet spostrzegal praypadki gwal-

N Dila uniknieeia eksplozyi,
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townego pobudzenia, dochodzacego do obledu przy stosowanin gazul tego
w eelach dentystycznych.

Poniewaz, jak to zaznaczylismy, tlenek azotu wdechany juz po 4 minutach
moze wywolaé smier¢ przez uduszenie, jasnem jest przeto, ze w zwyklej postaci
oaz ten stosowaé mozna, jako srodek znieczulajacy, wylacznie przy bardzo kré-
tko trwalych operacyjach, nie przeciggajacych sie dluzejnad Y, minuty, dlatego
tez stosuje si¢ go tylko w dentystyce i tu nawet ogranicza sie dziatanie tego gazu
do pierwszego okresu odurzenia, do pierwszego zamacenia przytommnosci, nie
doprowadzajac do ntraty odruchéw; jednakze nawet takie bardzo niezupelne
stosowanie odurzenia za pomoca czystego tlenku azotu nie jest pozbawionem
niebezpieczenstwa, gdyz notowane sg niewatpliwe przypadki zejscia smiertelnego
nawet przy takiem niezupeinem znieczuleniu.

Dziwnem mogloby sie na pozor wydawaé, ze tlenek azotn, ktory tyle po-
dobienistwa ma do tlenu (zapalenie cial tlagcych sie, gwaltowne spalenie stali,
zapalanie sie fosforn), w zupelnosci nie jest w stanie podtrzymaé sprawy utle-
niania fizyjologicznego. W gruncie rzeczy wszakze nie jest to wcale dziwnem,
bo zwigzek O z N w tym gazie jest bardzo scistym, a jezeli wysoka cieplota za-
rzacych sig cial, lub silne powinowactwo fosforu do tlenu, jest w stanie zwig-
zek ten zerwad i tlen czysty oswobodzi¢, nie idzie zatem weale, aby w ustroju
zyjacym istnialy warunki zdolne do zerwania tegoz zwiazku.

Moznaby sadzié, ze gdy zwiguzek OzN w gazie rozweselajacym jest tak
scislym, ze O z tego zwigzku nie moze utleni¢ hemoglobiny, ze wiec gaz ten
wcale do krwi nie przechodzi i ze Smieré przy oddechaniu czystym tlenkiem
azotu jest po prosin nastepstwem niedowozu tlenu. Otéz tak nie jest. Pewna
ilos¢ tlenku azotu, podobnie jak to ma miejsce z tlenkiem wegla, podstawia sie
w hemoglobinie na miejsce tlenu. Rodzi sie teraz pytanie, czy gaz ten dziata
trujgco na krazki krwi. Zdaje sig ze nie, Ze jest on podobnie jak azot, lub wodoér
gazem dla krwi obojetnym, a glownie czyni on niemozliwem podtrzymanie
sprawy zycia dlatego, Ze krgzki krwi nasycone tlenkiem azotu, pozbawione
sa tlenu. Za tem przemawiajg takZe i te okolicznosci, ze po znieczulenin ga-
zem rozweselajgcym przebudzenie nastepuje bardzo szybko, nie pozostawia
po sobie bolu glowy, lub jakichkolwiek innych przykrych nastepstw. Tlenek
azotu, nie dzialajgc trnjgco na kragzki krwi, obecnoscig jednakze swojg w tych
ostatnich wywiera swoiste dzialanie na ustréj, objawiajace sie pod postacig
pobudzenia, wywolania przyjemnych wrazen, checi do smiechu i odurzenia.

P. Bert usilowal, zachowujac znieczulajgce dzialanie gazn tego, uwol-
nié¢ ustroj od szkodliwego jego wplywun, nawet przy dluzszem jego stosowaniu.
P.Bert wazial pod nwage naprzod fakt, Ze dla otrzymania swoistego wplywn
tlenku azotu musi on byé w znaczniejszej ilosei do krwi wprowadzonym, a mia-
nowicie w takiej, jakg wprowadzié mozna, gdy gaz ten jest przynajmniej pod
dzialaniem jednej calej atmosfery, ale w zwyklych warunkach nhastepuje ta
wlasnie niedogodnosé, ze tlenek azotu wprowadzony pod cisnieniem jednej
atmosfery, nie pozostawia miejsca dla tlenn powietrza, wskuntek czego naste-
puje uduszenie. Poniewaz pod cisnieniem dwoch atmosfer, gazy zgeszezajy
sie do polowy swojej objetosci, czyli Ze stajg sie dwa razy gestszemi, P. Bert
poddawal choryech, majacych by¢ operowanemi, ciSnieniu dwéch atmosfer
w osobnyeh przyrzagdach, w ktorych na 100 vv. powietrza bylo 100 vv. tlenkn
azotu; w tych warunkach, na zasadzie prawa niezaleZnego cisnienia gazow,
chory, oddechajacy ta mieszaning gazéw, w jednej objetosci pochlanianej mie-
szaniny otrzymuje zdwojong ilosé tlenku azotn i zdwojong ilosé tlenn powietrza,
Poniewaz z jednej strony kragzki krwi nie moga pochiongé calej ilosci tlenu,
odyz sprawa ta nietylko jest zaleZzng od cisnienia, ale raczej ograniczona przez
wspotezynnik wehlaniania hemoglobiny, poniewaz z drugiej strony cignienie
dwoch atmosfer jest zanadto ucigzliwem dla ustroju, a nawet czgsto wywolaé
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moze porazenie serca, doszed! wiee P.Bert do wniosku, ze dla dostarczenia kirwi
dostatecznej ilosei tlenku azotu dostatecznem bedzie przy mieszaninie rownych
objetosci powietrza i tlenku azotu cidnienie mieszaniny tej podniesé tylko
o y—, nad jedne atmosfere. Istotnie okazalo sie, ze w tych warankach na-
wet dlugotrwajace operacyje bezkarnie mozna wykonywaé, ze znieczulenie
przeciagaé mozna dowolnie bez niebezpieczenstwa dla zycia. Skomplikowana
wszakze budowa aparatu, potrzebna bieglo§é specyjalisty — mechanika w utrzy-
manin ci$nienia stale W oznaczonej wysokosei, czynia zastosowanie metody P.
Bert’a mozliwem tylko w wielkich ogniskach.

Dla usunigeia ujemnych stron metody P. Bert'a, Newdorfer propo-
nuje, azeby, unikajac wszelkich izb o Sciesnionem powietrzu, po prostu metoda
jego, wymieniong przy chioroformie, stosowaé jako srodek znieczulajgcy mie-
szaning tlenku azotn z tlenem w takim stosunku, w jakim w zwyklem powie-
trzu sg do siebie O i N, czyli innemi slowy, zeby w powietrzu calg ilos¢ azotu
zastaplé tlenkiem azotu, zostawiajac tlen w jego prawidlowem cisnieniu., Je-
zeli zatem do worka kauczukowego wprowadzimy 50 litrow tlenku azotu i 10
litréw czystego tlenu to juz po 15—20 minutach ofrzymamy zupelnie dokladng
mieszaning tych gaziw, ktora moze byé wdechana przez diugi czas, bez niebez-
pieczenstwa wywolania uduszenia.

Poznawszy tym sposobem dzialanie trzech najgltowniejszych srodkéw znie-
czulajacych, t.j. chlovoformu, eteru i tlenku azotu, dodatnie i ujemne ich stro-
ny, winnismy rozstrzygnaé pytanie, ktéry z podanych tn srodkéw najodpowied-
niejszym jest do uzycia w praktyce, jake srodek znieczulajacy.

Co sie tyezy etern, to Neudorfer wyraza sig przeclw jego niyciu prze-
dewszystkiem dla tego. ze nie przedstawia on zadnej stalosei w swoim skladzie
chemicznym; rozklada sie on i bardzo latwo zmienia, wchodzi chetnie w zwiazki
chemiczne, przenika do wszystkich tkanek ustroju, do miazszu krazkéw krwi, do
nerwéw i zwojow, na ktore wywiera wplyw szkodliwy. Oprocz tego, cho-
ciaz przypadki smierci przy jego nzycin 1zadko sie przytrafiaja, to jednak uzy-
cie jego nie jest dla ustroju oboietnem; zauwazono bowiem, Ze tak stan ogoélny,
jak 1gojenie ran caeteris partbus innem bylo, nizeli przy stosowanin chloroformu.
Nakoniec dlugosé czasu, jakiego potrzeba do wywolania znieczulenia 1 opdznio-
ne wydzielanie eteru z ustroju sklonily wiekszg czesé chirurgéw do zarzucenia
eteru, jako srodka zniecznlajgcego.

Pozostaje zatem do wykazu chloroformu i tlenek azotu. Wedlug N. oba
te srodki przedstawiaja rowna wartosé, rozumie sie z warunkiem, Ze oba be-
dg nzywane w mieszaninie z tlenem. Tak pod wplywem mieszaniny chlorofor-
mu z tlenem jak i tlenkn azotu z tlenem odurzenie nastepuje nadzwyezaj szybko.
réwniez szybko chory powraca do przytomnosci, przytem wyraz twarzy znamio-
nuje raczej sen spokojny, anizeli $piaczke, po przejscin odurzenia chorzy czuja
si¢ zupelnie dobrze, wolni s3 od wszelkich objawow nastepezyeh, ktore majg miej-
sce przy uzyciu czystego chloroformu. Wreszcie obie te mieszaniny nie przed-
stawiajg najmniejszego niebezpieczenstwa nawet przy bardzo dingiem uzyciu.
Najwazniejsza przewaga, jaks chloroform posiada nad tlenem, polega na tem,
¢ pierwszy znajduje si¢ wszedzie pod reka, tymezasem drugi potrzeba specyjal-
nie przygotowywad, co jest mozebnem tylko w klinikach.

(Deutsche Zeitsch. f. Chirurgie T. 18. Zesz, Vi V1) Fr. Jawdyriske,

7l. Schroeder (prof. z Berlina). 0 wycinaniu migéniakow (on myomotomy).

Rokowanie przy wycinaniu guzéw macicy za pomocg laparotomii zalezy
calkowicie od techniki operacyjnej. ktora powinna zadosyé nczyni¢ dwom wska-
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zanton: 1) zabezpieezyé chora od utraty krwi, dac dobry kikut, zabezpieczo-
ny vd krwotoku., Schroeder postepuje sobie w nastepujacy sposob:

W przypaidkach guzow podsurowiezych, szypulkowatych, operacyja jest
prosta: przebijamy b.zypulke 1glg nawleczony, zawigzijemy polwmxke na obie
strony i guz obcinamy. Operacyja i rokowanie niczem nie rozai sig od prostej
0\v1113f,10t(;n11|. Na nieszeagscie sa to przypadki bardzo rzadkie, a jesli zdarzajg
ste, nie ma wskazania do operacyi.

Fuzy podsurowicze 1 sSrodscienne dna maeicy mogy byé wyluszezane
z pozostawien’em macicy i jej przydatkdow. W tym celn naklada sig czasowo
mocnyg podwigzke kauczunkowa na trzon macicy, po czem wycina sie guz za
pomocy cied w ksztaleie litery V: lub za pomoecy naciecia otoczki (eapsiia) guza
i wyluszczenia go 7z jego gniazda. W wielu razach latwo jest przyszyé obie po-
wierzchnie kikuta do siebie; w innych, aby do siebie przystaly, wypalnie wy-
cia’ cos ze sciany macicy, aby brak byl ksztaltu klinowatego. Zeszywa sie
platy (powierzchnie klina) kilkoma rzgdami szwosw: glebokie szwy na O'Teb:./e
warstwy, 1 obcina sie je krotko, (11‘!10’18 SZWY ) nieco pOWl&l?chO‘VmeJ, Oatdtlll
rzad szwow naklada sie na brzegi 1-0/016-1; powloki otrzewnej m: wluy

Trudme]sm sprawa gdy wloknl ak sr Odb(,lelllly zajmuje boezny Sriang trzona,
a jajuiki 1 jajowody odepchnigte sg ku gérze po obu stronach. W tym razie
nie ma miejsca na ligaturg czasoway na szgjce macicznej, nie ma tez szypuly;
pierwsza rzecz —nalezy ja stworzyé. W tym celu oddziela sie przydatki macicz-
ne za pomoca podwojnej ligatury, nalozone) na wigz lej km’d.ty miednicowy
Z jego naczyniami nasiennemi; cigeie miedzy ligaturami; potem znowun podwigzki
na wiaz obly, i znown przeciecie go mled;?y llo’dtul‘dml To samo robi sie na
J-ej stronie, poczem latwo jest odsep(u‘ow a¢ guz od otaczajacych tkanek bez
ZRacsnego lxI‘WOtORII, teraz idzie podwigzka tymczasowa z kauczukn na okolo
podsta,wy guza; poczem odeina sig guz wraz z macicg po nad ligaturg; atoli
przed catkowitem odcieciem guza trzeba uchwyeid kikut w mocne kleszcze dla
bezpleczenstwa, by sie podwigzka nie zesliznela. Wtedy zeszywa sie po-
wierzchnie przeciwleglych Scian macicy ze sobg szeregami szwow od blony Sla-
zowej az do szwow nalozouych na otrzewns. Po bokach kikuta. na miejscach,
adzie byly przecigte duze naczynia i gdzie otrzewna pokrywa luZno kikut, na-
1343 przymocowaé tkauke¢ do kikuta za pomoca oddzielnego szwa OIebokleO'o.
Po zdjeciu podwigzki kauczukowej przekonywamy sie, ze kikut jest caly po-
wleczony otrzewna spojona, starannym sciegiem szwow. Z kazdej strony kiku-
ta widaé¢ wiaz szeroki przecigty i mezeqzyty z przodu mamy podwigzane w167y
oble, z tytu tetnice nasienne. Nie widad tez zadnego naciagnigcia i napigcia
tkanek do okola kikuta.

Trodnosci wzrastajg, jesli wldékniak rozwinal sie z dolnej czedei macicy i roz-
rost si¢ w luzng tkanke miednicy; macica bywa tak pociagnicta ku gorze, iz
niepodobna dostaé sie p&lcem do ujscia macicznego. W tych razach 3. znown
podwigzuje naczynia w opisany wyzej sposob i wylusmza guz, co uskutecznia
sie Yatwo; guzy stale nsadowrone w miednicy nie sg mocno poldczone z otacza-
iacem tkankami i zdajg sig by¢ praytwierdzone jedynie do szyjki. Wtedy na-
klada sig znowu podwigzke kauczukowa i obcina guz powyzej, a z kikutem po-
stepuje si¢ w opisany sposob. Z powbtalem po wyluszezenin guza gniazdem —
jama — postgpuje sie dWOJd,Lo albo nacigga sie z bokow otrzewna 1 zeszywa,
albo jesli spodziewamy sie obfitszej wydzieliny, prowadzi sie z jamy dren do
pochwv, poczem po nad drenem znowu zeszywa sig otrzewna.

W pewnych razach zdarza sig, ze guz zrasta sie z tylng powierzchniy
pacherza, ktory sigga az do pgpka tak, %s d» jamy miednicy mozebny jest do-
step jedynie przez clecie nad pepkiem. W takich razach wypadnie odluszeayé
guz od tylnej scianki pgelierza, a po wyjecin guza prayszyc okrwawiong po-
wierzehnie pecherza do kikuta macicy. Z(szyczag w podobnych razach uie
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podobna pomagaé sobie ligatnra czasows i wypada wyluszezyé bez takowej,
atoli S. przekonat sie, 7e krwotok bywa niezbyt silny.

W podobny spowb pObtdpl} S. w jednym przypadku przy guzie wyrastaja-
cym z szyjki, z wargl czgsci pochwowej i wystajaeym ku dotowi. Po otwarciu
brzucha znalaz! tuz nad spojeniem dno macicy, guz zas z tyln iw dole Dou-
olasa’ naciskal silnie na odbytmce 1 \vvpukla& sklepienie tylne pochwy.

Poczgwszy od dna macicy poprowadzil, w otoczce surowiczej guza ciscie
w plasz czyznie strzalkowej wyluszezyl go z lozyska i z glgbi miednicy, kv wotok
byl staby. Po wyjecin guza powstala ogromna jama w tylnej sciance maciecy
1 jej wardze tylnej; lecz podobme jak przy cigein cesarskiem macica sie skur-
ezyla tak, ze cala torebka po guzie mogia by zeszyty roznemi warstwami
SZWOW; dren zZ jamy do poch\vy. Chora ,]ednak zmarta 5-go dnia z zapalenia
olrzewnej.

(o do wskazan do operacyi, to tu rzecz sie ma odwrotnie niz przy owa-
ryjotomii. Owaryjotomija jest zawsze wskazang, poniewaz guzy jajnika zawsze
zagrazaja sycin przez swoje daznod$¢é do claglego powiekszania sie, a nadto
przez sklonnosé do ziosliw ych pl/e1stoczen. Kazdy guz jajnika, z wy;atkwm
retencyjnych torbieli z pecherzykow Graafa, powinien bycé usnwany, skoro
tylko zostal rozpoznany. Inna sprawaz wlokm&kamr te przestaja rosé w wie-
ku podesziym; nadto nigdy nie ulegajg zlosliwemu zwyrodnieniu. W kazdym
przeto przypadkn musi zachodzié indicatio urgens, ktore upowaznia nas do ope-
racyli. Te za$ wskazania rzadko bywaja abs olutnie okreslajace, zazwyczaj
wskazanie bywa indywidualnem dla kazdego przypadku. Naprzyklad chora
zamozna, nie potrzebujaca pracowaé, moze pomimo krwawienia czeka¢ z ope-
yacyjas tymczasem krwotoki u biednej pracownicy mogg doprowadzié jg do sta-
nn zagrazajacego Zyeiu.

Na 66 chorych operowanych przez S. zmarlo 20 (=30%); z ostatnich je-
dnak 40-tu operowanych zmarlo tylko 9 (=22.5%), co przypisuje S. zastosowa-
nin w tych przypadkach opisane] wyzej metody (podwmzl\& kauczukowa, spo-
sob zeszywania, wyluszezente ). W ynik to w porownanin z wynikami owaryjo-
tomil nie $wietny, lecz nie nalezy zapominaé, ze wiekszosé guzdw jajnika nale-
zy do przypadkow bardzo prostych, a do tego chore z u]uhnmkaml bywaja
w chwili operowania bardzo oslabionemi przez zaburzenia, ktire byly wska-
zaniem do operacyi.

Britesh ed. Jouwrnal, 1883, otv. 744 Nr, 1183, Wi, Matlakowsk:.

72. Quist. 0 sztuczne] hedowli grzybkow ospy ochroanej.

Jak wiadomo, prz ceszezepialnose llmfy ospowej zalezy od znajdujgcyeh sig
w niej maleikich mll\]okokow majacych okolo 4 milimetra srednicy. Oprocz
mikrokokéw auntor znalazt w limfie jeszcze laseczniki (bacilli), ktore uwaza za
postad, powstala % rozwoju pierwszych, oraz inne formy przejsciowe. Sztuczna
hodowla tych grzybkow dotychezas nie byla tak udoskonalona, aby mogla slu-
2y¢ dla rozmuozenia limfy ospowej. Hodowla zewngtrz zywego ustroju grzyb-
kow, od obecnosci ktorych zalezy dzialalnosé limfy, jest zalemm od obecnosci
tlenu, resp. powietrza, oraz odpowiedniego pozywienia. (ﬂ'zybek ospowy nale-
AY do grupy. aérobia (2yjace tylko w powietrzu); w tkankach zywego ustroju
najduje on dosyé tlenu. a jeszcze lepiej rozwija sie zewnatrz ustroju, jezeli be-
dzie miat obfity dowidz tlenn. Doskonale sie on rozwija w gabce zwyczajnel,
napojonej plynem odzywezym, dla praktyeznych celow lepiej jeszeze mozna go
rozmbazaé¢ w plynie na szkielku od zegarka. Jako plyny odzyweze, autor niy-
wal roztworn bialka, jako to surowicy krwi lub bialka Swiezych jaj, dodajac do
takowych gliceryny, bez ktorej roztwory biatka zbyt predko sig zgeszcezajg.jDo-
datek alkalijow rowniez sprzyja rozwojowi grzybkow.
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Autor podaje nastepnjace kombinacyje plyndw odzywezych:

1. Surowicy krwi czesé 1, gliceryny 1, wody dystyl. 1, kali carbon. */sq0.
Surowicy czesci 2, gliceryny 1, wody 2, kali carbon. '/ .

Bialka jajka 1, gliceryny |, odwaru slazu 4, kali carbon. *fa; .

. Bialka jajka 1, drueil. gin. arab. 6, kali carbon. /.

Tartar. ammon. 1, kali carbon. 1/ Phosph. potus. Yo, Sulph. magn.
fsas cale. chlor. Y., aquae destill. 100, gliceryny 30.

Plyn wyjalawia sie przez ogrzanie do 60° Cels. przez 1'/; godziny przez
trzy dei. Dla rozwoju potrzeba cieploty powietrza 18—21° Cels.

Sposob postepowania jest nastepujacy: krople swiezej limfy umieszczamy
na kawaleczkn sterylizowanej gabki, ktory umieszczamy na szkielku zawleraja-
cem plyn odzywezy; lepiej jeszeze bedzie, gdy zamiast gabki wezmiemy kawa-
leczek naskéorka wprost z pryszceza ospowego, oplukawszy go kilkakrotnie- czy-
sta wodg. Plyn z grzybkami nakrywa sie dswonem szklanym. Po kilku (8—10)
dniach powierzehnia plynu pokrywa sie delikatng uskowaty powloks, widzialng
gotem okiem, pod mikroskopem za$ spostrzegamy w nim drobne mikrokoki. Za-
nim jednak powloka wspomniana stanie sie dla golego oka dostrzegalna, piyn
nabiera juz wlasnodci i staje sig zaszczepialnym.

Jako przyklad autowpodaje kilka obgserwacyj, i tak:

W plynie Nr 7 umieszczono kawalek naskorka z pryszeza 8-dniowego.
Ptyn zaszczepiono po 6-ciu dniach, 7-go dnia po zaszczepienin utworzyly sie do-
skonale rozwiniete pryszecze. Podobnych doswiadczen przytacza autor 10,
a wszystkie z rezultatem dodatnim, nawet przy uzycin plynéw alkalicznych bez
bialka, jak plyn Nr 5. Grzybki ospowe przechowuja si¢ w powyzszych plynach
doskonale, tak z kultury w ptynie Nr 1 autor szezepil po trzech tygodniach sku-
tecznie. Ze szczepienie takiemi plynami dziala tak, jak szczepienie limfy czysta,
dowodzi fakt, iz po takiem zaszczepieniu, szczepienie limfy czysta z ramienla
na ramie weale nie lub bardzo tylko stabo sie przyjwmuje. Szczepienie limfy
w pare dni po szczepieniu plynéw wywoluje powstawanie guziczka (papula),
po trzech tygodniach nie daje zadnego rezultatu.

Sto=LFat. Med, Wochenschr, Nr 46. A. Malinowskz.

Ot 20 1S

-

Wiandomoseci biez:vee.

Berlin. W §wiczo wysztym II tomie ,Mittheilungen des kaiser]. Gesundlieitsamtes znaj-
duje sig ciekawa praca Dr.Koeh'a o etyjologii grudliezej z uwzglednieniem baeyllow gruili-
¢zyeh.

Londyn. Krolowa angielska zamianowala barenetami profesoréw Bowman'a i Lister'a.

— ,»The Worshipful Company of Grocers® wyznaczylo na lata 18831886 nagrodg 1000
funtow sterlingéw za wynalezienie metody, ktoraby pozwolila uprawiaé zarazek ospy zewnatrz
ustroju zwierzgeego w jakimkelwiek nie zymotycznym materyjale tak, aby takowy bezustannie wy-
twarzal nowe pokolenia, a wytwiér kazdego pololenia byt tej samej skutecanosei, ¢o prawdziwa
limfa ospowa. Nagroda zostanie przyznang najposaiej w Maju 1887 r.. Komitet konkursowy skla-
daja: John Simon, John Tyndall, John BurdonSanderson i George Buehanan,

Erakdw. Na posiedzeniu odbytem, w d.20 Grudnia r. b.,, wybrano nastgpujace prezydyjum
w tutejszem towarzystwie lekargkiem: na prezesa D-ra K wa dnickieg o, naviece-prezesa D-ra
Browie z a,na sekretarza dorocznego D-raSzymkiewieza,

Praga czeska, Na posiedzenin Towarzystwa lekarzéw ezeskich w d. 10 b. m. prof. Seho bl
przedstawil oftalmofantem swego pomystu, przeznaczony do éwiczenia sig w badaniu wziernikowem
i oznaezaniu refrakeyi oka. (Przegl. lek.).
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Turyn. Akademija lekarska tutejsza udzielila jednoglosnie nagrode Riberi w ilosei 20000
frankow profesorowi GiulioBizz 0z er o za jego prace nad krwia. Wzmiank¢ honorowa udzie-
lono profesorowi Hayem zParyza.

Bordequx. Zawiazalo sig pod przewodnictwem Azam'a i T es tut’a Towarzystwo Antro-
pologiczne.

— Zaczelo tu wychodzié nowe czasopismo ,Revue Saintaire de Bordeaux et du Sud- (Juest”
pod redakeyja Dyra Lavet profesora hygijeny w Bordeaux,

New-York. W Stenach Zjedneczonyeh Ameryki Polnoenej znajduje sie 12 fabryk trudnia-
eyeh si¢ wyrobami zebéw — sztueznych. Produkujy one rocznie 10 milijenow to jest 1 zab na b
030b. Wartos¢ wyrobu dochoizi do 1 miliona doluréw rocznie. Z materyjatdw uizywajg feldspotu,
kachiny, krysztaln gornego, platyny, zlota i tintaulww,

Prace oryginalne w polskich czasopismach lekarskich i przyrodniczych:

Drzeglad lekarski Nr. 51. W ol fr am. Przyezynek do nauki o samoistnem znuzeniu serea.
(Znaczny przerost serca; rozlegla zakrzepica zylna). — Jablonowski. Kazuistvka lekarska
w Tureyi

— Medycyna. Nr. 51. Dobrzyeki O przenosnikach zarazy gruzliezej. (C. d.)

— Pamigtwik Tow. Lek. Warsz, Zeszyt IV, M. Nen ¢ ki. Nowa metoda oznaezania utlenie-
nia fizyjologieznego i 0 wplywie na sprawe te clorob i trucizn. — Perkowski. Dobre skutki
wydalenia szpiku przy osteomyelitis kosci dlugich. — Pawins ki, Badania kliniezne nad arytmijy
serea w ogole, a w szezegdlnosei przy wadach zastawek. — Ilotowinski, O geometryeznem
tlomaczeniu fal sfygmografu.

— Wszechéwiat Nr. 52. O ornitologicznych stacyjach spostrzegawezyeh w Austro-Wegrzech
i instrukeyi, wydanej dla ezlonkéw tychze staeyj, podal Michat Wierzbows ki, — Z meteoro-
logii: Jesien, r. 1883. — Wzmocniona lampa gazowa Siemensa, przez E. D. — Listy z podvizy,
przez Jozefa Siemiradzkiego (dokoiezenie) — O zmystach, przez M. Siedlewskiego
(dokonezenie). — Odezyty techniczne: Napoleona Milicera odezyty p. t: ,Jak robi si¢ eukier z bu-
rakéw®, wypowiedziane d. 7-go i 10 Grudnia 1883 r. w sali Resursy Obywatelskiej (dokonezenie).

OD WYDAWCY.

,Gazeta Lekarska® wychodzi¢ bedzie w ciggn voku 1884 wedlug tego
samego programu i na takich samych warunkach jak dotychezas.

Dla uniknigeia zwloki w przesylce pisma uprasza sie o wezesne przysy-
lanie przedplaty i o dokladne zawiadomienie o wszelkiej zmianie adresu.

Tyech Pp. prenumeratordw, ktorzy zalegajg w oplacenin przedplaty za
rok Diezacy, uprasza sie o rychle uregulowanie rachunkow.

Na kase imienia Mianowskiego zloiyli D-r Bajkowski. z Kijowa, rs, 5 kep. 25, D-r Jesipo-
wicz z Zastawia kop. 50, D-r Gierszydski z Ounarvile 2 Franeyi 20 frankiw w zlocie.

Do dzisiejszego N-ru ,Gazety Lekarskiej* dolgeza si¢ bezplatnie dla wszystkich prenume-
ratoréw ,Spis rzeczy i kartg tytulowsg tomu Gaszety Lekarskiej za r. 18834 — ,Katalog nowyeh
dziet lekarskieh® za Listopad 1883 roku Ksiegarni E. Wendego i S-ki, oraz prébny numer ,Ga-
zcty Swigtecznej“.

Wydaweca Dr. St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr. Wi. Gajkiewicz.

JeapoXeno Ilexnaypom, Baprara 16 Jleraips 1883.  Druk K. Kowalewskiego. Krélewska Nr. 23,
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| ODONTYNA PELLETIER'A

# Nadaje biatosci zghom bez psucia emalii
P i wstrzymuje prochnienie.

CZEONKA PARYZXKIEJS AKADEMII

¢ Wzmaceia d

W PELLETIER'A

LERKARSKIEJ

ELIXIR PELLETIER

zigsla, uémierza bol z¢bow, g
perfumuje usta.

Kaizde pudelko za- ¢ Kazdy flakonikob- [ IR =
DENTIFRICES lepione jest pieczat- ¢ Iepiony jest picezgt- 5| DENTIFRICES
PELLETIER 5 gy tu wydrukowans, { kytu wydrukowany, = '::EL!*;.?‘;EE“
i : 2 ! raech. (&] Cecachetdoit
= ét?‘r?::ic[;:}e;(‘:‘r?:rtne = w ezterech kolorach, A ezterech kolo = ureexigécomme
Il Ejcarante domikie ] FABRYKA w domu L FRERE{9 e Sacoh wPARYZU. |5 Ll o S =
4, . : '. 3 . - OESRGT ) gl T -
N L1371 s 7 I ~ U wszystkich Aptekarzy | w Skladach perfum | i r
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b BILUGRAPRAUE UNIVE

DES SCIENCES MEDICALES

avee Index alpl.abetigee annuel indiquant les maticres eontenues dans les journaux spécianx
et les vuvrages publics en toutes Jangues et dans tous les pays, classés daprés Vodre methodique
des sujets traites, snivi d'nne Table alphabetizue des auteurs, publication mensnelle dirigée par
le Docteur C~te Meyners d’Estrey.

I’objet de certe Revite est de mettre le praticien et auteur & meme de retrouver immediate-
ment les sonrees @ eonsulter pour un sujet quelennque,

La Revue bitliographique (ormera tous les ans un fort volume grandin 8-0 d’au moins 600
pages. I'rix de 'abonnement: 30 i, par an. Pour s’abonner, il sufiit d’é¢evire & M. Ch. Gremiaux,

secrefaire géneral, place Saint Michel, 6, Paris. 3—2

¥ Iy = N7 17 TY
CHLORAL W PERELKACH LIMOUSIN'A
%Ay VI VI\ Vs Vil B Fa W
Wodan Chioralu w postaci cukierkow.

Chloral w perelkach Limousin‘a jest zawarty w cukrowanej skorupee, ¢o mu nadaje pozir
cukierkow okraglyeh. Kazly 2 tyeh enkierkiw zawiera w sobie 235 centyeramméw ezystego i skry-
stalizowanego chloraln. Zazyty wtej formie ehloral nie sprawia uezueia dtawienia w gardle i nie
mia tego nieprzyjemnegn smaku, jaki posiada wodan ehloralu rozpuszezony w plynie,

Porownanie odpowiada tu wszelkim warunkom $eislosei a sprawdzenie czystoSei produltu
iest Jatwem i natyehmiasiowen.

_Pit?c do dziesieciu eukierkow wywiera wplyw uspokajajaey i sprowadza sen. Kazdy flakon
zaWIer& W sobie 40 biatych eukierkow. ktore maja po 25 centigram. najezystszego wodanu ehjoralu.

Chloral w peretkach Limounsin’a znajduje sie w Paryzu w aptece Limousin‘a 2 bis rue Blanche,
w Rossyl we wazysticich glowniciszyeh aptekach. i skladach materyiatéw apteeznyeh.

PARYZ, rue Saint-Me

Leczy: katary. choroby piersiowe, reumatyzmy, oparzenia i nagniotki.
Znajduje sie we wszystkich aptekach.

5-c1 rok wydawnietwa pisma miesiecznego:

AN

ktore wychodzi¢ bedzie zeszytami, po 3—5 arkuszy druku, in 8-0, raz na miesiac
pod redakcyja W. N. POPO NA. wadlug nastepujacego programu:

L. Odezyty oryginalie 1 tlomaezone, ovaz artyknly olnoszgee sie do wszystkich galezi
medyevny feorytyeznei i praktyeznel.

2).  Releraty irceenzyje nowszyel dziel lekarskieh i prayrodniezyeh,

3).  Opis nowyeh srodkiéw lekarskich.

4).  Obrony rozpraw doktorskieh—i

5). Qglogzenia,

Cena prenumeraeyjna = 4 vs. voeznie, Za zmiang adresu 28 kop.  Ogloszenia po 20 kop.
za wiersz petitn Inb jego miejsce.  Dla studentdw cena prentimeracyjna roezaie 3 rs. G kop.

Prenumerate przyjmuje si¢ wylaeznie w kantorze redakeyi: Petersburg, Wyborgskaja sto-
rona, Nizegorodskaja ulica N 2%, w ksicgarol lekarskiej N, N. Cylowa. .72




v

G. Za cene, niepraktykowanie nizks z powodu intereséw familijnyeh jest do sprzedania kaz-
dego czasu na bardzo korzystnych warunkach

APTEKA w Blaszkach ZA RS. 8500

majaca obrotu do 4000 rsr. w okoliey ludnej i bogatej, odlegta od Kalisza mil 4, od Sieradza mil 3.
Interesanei raeza sie zglosié do wladeiciela Apteki Ignacego Bleszyfiskiego, bylego Adwoka.ta,, do

W PRACOWNI CHEMICZNOQ-LEKAH‘SKIEJ

SZPITALI WARSZAWSKICH

Istniejgcej w gmachu szpitala S-go Ducha, Elektoralna Nr. 12, dokonywa
rozbioréw chemicznych, poszukiwan mikroskopowych i t. p. badan wchodzacych
w zakres patologiiihygieny. Zawiadujgey pracownig

Dr. L. Nencki

12—-12 chemik szpitali warszawskich.

U Wydawcy Gazety Lekarskiej
(Dr. Kondratowicz, Marszatkowska 49).
sa do nabycia pejedynecze tomy

GAZETY LEKARSKIEJ

po cenie 5 rs. za tom (z przesytka)

Rok (88l. N-row 53—stron 1093 i CCXLIII—drzeworytow 31— dwie tablice

litografowane i jedna chromolitografowana.
Rok 882. N-réw 52—stron 1080 i CCXVI—drzeworytow 40—jedna tablica

fotodrukowana 1 jedna litografowana. 0—5

PISMO LEKARSKIE TYGODNIOWE

JEDYCYNSKI) WIESTNIK™

poswigcone wszelkim kwestyjom stanu lekarskiego i wszystkim gafeziom medycy-
ny naukowej i praktyczunej i hygieny
(23=-ci rolk wydawmnictwa)
wychodzi¢ bedzie w r. 1884 wedtug tego samego programu i pod ta samg
redakeyja co i w roku ubiegtym.

W sklad pisma wehodzg:

1). Artykuly odnoszace sie do stosunku stanu lekarskiego do spoleezenstwa i spoleczenstwa
do lekarzy (z uwzglednieniem giownie uiemnyeh stron stanu lekarskiego w Rossyi).

2). Artykuly ze wezystkich galezi nauk lekarskich teorytyezayeh majace bezposredni
interes kliniezny.

3). Artykuly z dziedziny medyeyny klinicznej.

4). Artykuly navkowe i publicystyezne o kwestyjach hygieny panstwowej i prywatnej.

5). Krytyka i biblijografija—referaty glowniejszych prac zagranicznych 1 vossyjskieh,

6). Kronika, nowosei naukowe, sprawozdania z posiedzen towarzystw nankowyel it. d.

7). Ogloszenia.

Autorowie racza nadsylaé prace w listach rekomendowanyeh pod adresem redaktora
B. B. Swiatlowskawo (Petersburg. Newski prospekt, M 123, m. 4.)

Cena prenumeracyjna roczaa: z przesytky 8 rs., bez przesylki 7rs. polvoeznie z przesylky
% rs., bez przesylki 3 rs. 50 kop.

Prenumerate przyjmuja wszystkie ksigrarnie oraz gldéwny kantor redakeyi ,,Medyeynskawo
Wiestnika®: Petershurg, Nikolajewskaja, ¥ 43 (przy drukarni B. P. Jampolskiego).

Redaktor wydawea B. G. Jampolskij. ) Redaktor W. W. Swiatfowskij. 3—2

ospoaeno Ilensyporo, Bammasa 16 jlexadpz 1883 r. Druk K., Kowalewskiego. Krélewska Nr, 23,



