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Kilka uwag nad wypadkami duru brzusznego, dostrzeganemi w ciggu
ubiegtego roku.

Przez Dra A. Kurcyusza, b. Ordynatora kliniki terap. fak. C. U, W.

(Rzecz czytana na posiedzenin Tow. Lek. Warsz. z d. 6 czerwea r, b.),

Zanim przystapie do przedmiotu, dla ktérego gléownie w té) chwili glos
zabieram, pozwoly Koledzy, iz zastanowie sie nad kwestyg, nader zywo ogél
lekarzy praktykeznyech obehodzaes.

Prawdziwie godném jest uwagi, Zze w miescie tak ludnem jak Warszawa,
w obee tak licznego zastepu, mitujacyeh zawod swd) lekarzy, nie istnieje dotad
instytucya nezona, ktorej zadaniemn byloby obznajmiaé pnblike lekarska
ze stanem epidemiologicznym miasta i kraju, a ktéraby objasnienia
swoje podawala ua czasie, t. J. wledy, gdy lekarze prakiyezni mogliby jeszcze
zuzytkowaé takowe, przy 16iku chorego.

Jest to tém dziwniejszém, Ze instytueya istniala taka, juz przed latv, w sekeyi
epidemiologicznéj Tow. Lek. Warsz., ale z prayezyn blizej mi nieznanych, nie-
stety, funkeyonowaé przestala. A jednak niedostatek ten bardzo dotkliwie ezue
sie¢ daie. W kazdym bo prawie rokn, a przynajmniej co kilka lat, w innéj po-
staci ukazuje sie w miescie naszem Ow zagadkowy genius epidemicus; zmiany
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w charakterze pannjaeych choréb odbywaja si¢ niemol bezustannie, ale dla
wzroku pojedynezego badacza dostrzegalnemi byé nie moga, a przynajmniéj
nie w pierwszych ehwilach swego istnienia. A jednak niezmmiernie wazném
jest dla lekarza, ryehio dostrzedz owe zmiany, sledzié za ich rozwojem i, o ile
mo7zna, stusowaé swoje postepowanie lekarskie do $wiezo zdobytyel faktéw.
Jedynie iylko wezesue zapoznanie sie 4 charaktevem i wyrdiniajacemi zechami
panujgeyeh w dané; chwili chordb. daje lekarzowi jasny poglad ma spotvkane
przezen w praktyce wypadki.' ulatwia rozpoznanie takowyeh i wskazuje 1nu
wlasciwg droge postepowania leczniczego.

Ale to wlasnie zapozuanie sie z ogdlnym charakterem i szezegdlnem: ce-
chami trwajacej jeszeze epidemii  jest w ogdle rzeczy nie fatwa, a dla poje-
dynezego lekarza prawie niepodobna; wypadki bowiem panujacéj choroby, rzad-
ko wystepuja lak lieznie, aby mu dawaly mozno§é ohserwowania na raz zna-
czniejszéj ich ilosei, a z takiéj jedynie, moze on wyprowadzi¢ mmié} wiecé)
prawdziwe wnioski, o ogdle tych wypadkéw. Jesli wiec lekarz znajduje sie
w polozeniu nie dajicém mu moznosel czegstego poroztmiewania sig z kolegami
i pomuozenia wiasnéj obserwacyi, spostrzezeniami innyech, te nie dziwnego, e
w poczatku epidemii popelniaé bedzie liezne bledy, tak w rozpoznawaniu jak
i traktowaniu wypadkéw, dopdki, kosztem tych wlasnie bleddw, nie dojdzie do
poznania prawdziwego stanu rzeczy. Ze wynikaja stad i wynikaé muszg nie
male szkody. tak dla choryeh juk i dla lekarzy, to zdaje sie 7Zadnéj nie ulegaé
watpliwosei. Potrzeba przeto zawiadamiania ogélu lekarzy o po-
wstatéj epidmii 1 je] charakterach jest az nadto widoczna, —
a brak odpowiednié) ku temu instytueyi, ztem nader dotkli wem.

Jako dowdd 7e tak jest istotnie, posfuzyé wlasnie mogy wypadki, o kté-
rych mowic zamierzam—wypadki durn brzusznego, zmodyfikowanego zimnies.
Pojawienie sig ich dostrzeglo od dawna wielu lekarzy. Moéwimy o nich w pry-
watnyeh kolkach, na naradach lekarskich i t. p. Ogot jednak lekarzy o ieh
istnieniu powiadomionym nie jest,—bo nikt jeszcze publicznie nie podniést glo-
su w tym przedmiocle. A przeciez nad zbadaniem tych wypadkow pracuje
nie jeden z kolegéw, —wielu wyrobifo juz sobie pewne o nich pojecie, a zara-
zemn przyszlo do pewnych wnioskow co do sposobu iech traktowania. Zawia-
domié wspottowarzyszéw 7zawodu o rezultatach té] pracy, jest przecie powin-
nose13. nie tylko wzgledem tych ostatnich, ale i wzgledemn cierpiaeé) ludzkodei

Jaka szkoda, Ze brak naw instytucyi, speeyalnie do tego obowiazans).

Ktoz jednak moze zaradzié temu brakowi i to zle usungé?

Nie pojedynezy lekarze,—bo liezba wypadkow, obserwowanych przez je-
duego o nich. chocby najrozleglejszy posiadajacego praktyke, nie moze byé do-
stateczny dla wytwarzenia dosc zupelnego obrazu epidemiologicznego, da-
néj chwili. Nadto lekarz pojedynezy opierajac si¢ na wlasnéj jedynie
obserwaeyi, urabia sobie pojecie o epidemii zazwyezaj dopiero po jéj przeideiu,
lub przyoajmniej po dlugim jéj trwaniu, jesliby przeto spostrzezenia swoje
i nwagi podal ogolowi: nastapl to zawsze zbyt péino, aby wplynaé jeszeze mo-
glo na postepowanie lekarzy, podezas trwania tejze sawméj epidemii. Aby rzu-
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¢cié swiatlo na charakter panujacych chordb, zaraz w poezgtku ich pojawie-
nia si¢, potrzeba koniecznic wspoldziatania lieznyeh postrzega-
¢zy | porozumienia si¢ takowyeh; a jedynym mozliwym osrodkiem takie-
kiego porozumiewania si¢ sa, w warunkach chwili obeenéj, towarzystwa Je-
karskie.

Na nich to, wedlug nas, ciazy obowiazek zbierania odpowiednich mate-
ryatéw i tworzenia z nich obrazu epidemiologicznego danéj chwili, a nastep-
nie rozpowszechnianie rezultatow téj pracy, droga peryodycznéj prasy lekarskié;.

Zamum jednak te powaine korporacye podejma powyisze, a ze wszech
miar godne ich trudu zadanie, kazdy 2z nas, pojedynezyeh lekarzy, w malen-
kié} jedynie czesci moze przyczynié sie do zaradzenia wspomnicnéj potrzebie,
a to, podajac ile moZna najweze$niej, sprawozdanie z dostrzezonyeh przez sie-
bie wypadkéw chorob panujgeych. Jesli sprawozdania takie beda rzetelne a li-
czne, to wreszeie moze z nich powstaé tyle pozgdana ealosé, zupelnego epide-
miologicznego obrazu; a jakkolwiek ten ostatni ukaze sie zbyt péino, aby przy-
nies¢ dorazna korzy$é dla praktyki lekarskiéj—nie muvié) jednak przyezyni sie
do lepszego pojecia rzeczy minionych, a ztad juz gotowa na przyszlosé nauka.

7 te) to wychopzac zasady. poczytalem sobie za obowiazek praytoczyé tu
kilka spostrzezen szczegélowyeh i kilka ogélnych uwag nad wypadkami duru
brzusznego, —choroby niezmiernie ezesto w ciagu ubieglego roku, w mieseie na-
szém spotykanej, a obraz kliniezny ktoréj, w ostnich czasach, nader waine od
powszechnie znanego typu przedstawial zboczenia.

Juz od lat kilkn lekarze warszawsey zaznoezaja zwickszenie sie liezby
wypadkdéw zimniey. W poczatkach tego zwiekszenia, ktore poniekad za-
sfuguje na nazwe epidemii, a przybralo z czasem charakter wyrainie miejsco-
wy (endemiczny), wypadki owe przedstawialy sie w znacznéj czesei jako gora-
czki ciggle, wystepujace w najrozmaitssé) i najdziwniejszej nieraz formie. Roz-
poczynaly sie ome dreszezem lub bez dreszezu, przedstawialy typ eciagly
(t. continuus) lub zwalniajacy (¢. remsttens), irwaly mniéj lub wieeéj dlugo,
od kilku do kilkunastu dni, konczac si¢ juz to magle, juz tez ustepujaec powol-
nie, stopuiowo. Bardzo czgsto towarzyszyly im zaburzenia miejscowe w roz-
maitych narzedziach i narzadach ustroju, szezegdlnie) w sferze nerwowéj i prze-
wodzie pokarmowym. Ogoélna cecha wszystkich tyeh wypadkow bylo, zaraz
w poczatku, znaczne lecz migkkie obrzmienie sledziony zwykle niebolesne
i ta okolieznosé, ze chinina, nawet w znacznych dawkach, napadu nie przery-
wala, lubo nie pozostawala bez wplywu na dalszy Jego przebieg i charakter,
Wypadki o ktoryeh mowa, najlicznie wystepowaly Lku konecowi lata 1872
i wiosna 1873 r.

Juz ku koneowi lata tegoz roku coraz rsadzié] napotykane, wypadki po-
wyisze, jesienia catkowicle prawie nikna, a coraz cu¢Scié) za to pojawiajg sie
cierpienia, przedstawiajace dos¢ zupelny obraz przewlektego zatrucia bagienne-
go (intoxicatio paludosa) lub takiegoz chartactwa (ceokexia paludosa). W wy-
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padkach tych stale, oprées eigzkich zaburzen w trawienin i stabego natesenia
gorgczki (status subfebzilis), obeeném hyto znaczne obrzmienie $ledziony, ze
stwardnieniem takowéj i bolesnoscia.

Stan taki rzadko wystepowal sam przez sie. Zwykle na tle owego ba-
giennego zatrucin rozwijalo sie jakie$ cierpienic miejscowe, ktére gléwnie zwra-
eato na siebic uwage, tak chorego juk i lekarza, pomimo iz czesto przedsta-
winto zboczenie daleko mniejszé] donioslosci od zakazenia samego. Na pierw-.
szym planie stoja tu wszelkiego rodzaju zaburzenie w trawieniu, przewlekie nie-
2yty zoladka 1 kiszek, ktorym nieodlacsnie prawie lowarzyszylo obrzmienie
i stwardnienie watroby. Daléj, czesto lacznie z poprzedniemi wystepujuce nie-
2yty drog oddechowyeh, o nawet i glebic), bo w miazsz pluc siegajace, sprawy
chorobne. [Proez tegn, mni¢j lub wiecéj wazne zhoczenia w sferze nerwowe.
Juz to ogoingj, juz miejscowej natury. Cecha ogding wsyystkich powyzszyeh
clerpienn byla niestychana ich uporesywosé 1 besskutecznosé zupelna, przeeiw
nim glownie skierowanéj terapii. W obec wszystkich tego rodzaju form cho-
robnych, jedynie pomocnem okazywalo sie leezenic zwrdcone przeciw
rakazeniu, dla zupeliego jednak wyleczenia, zazwyeza) potrzeba bylo ucie-
kaé sie do najdzielniejszego ze Srodkow oslabiajacych wplyw tego zakaienia,
t. j. do zmiany wigjsca pobytu. Wyjazd 2z Warszawy i )] okolie, zwlaszeza
tez w niiejsea zazwyezaj od malaryr wolne, t. . w gory, najezeSciéj juz sam
przez sie byl dostateczunym, aby cierpienia wikiajace zakazenie ustapily i zdro-
wie powrdeilo.  Ta tez okolicznosé jest jednym z najwazniejszych dowoddw,
i7 natura owych zaburzen hylu w rzecsy saméj speeyliczng, a przynajmuniéj
7e cierpienia te, w istocie na takiem tle powstady.

Nie tylko przeciez w cierpieniach przewlekiyeh przebijalo owo tlo ma-
laryezne, wiele bardzo dostrzeganych w tywmie ezasie wypadkdw chordéh ostrych,
ezy to zakuZne), exy zapalnej natwry, nosifo na sobie wyrazue cechy zakazenia
bagiennego. Objawialo sie ono  przedewssystikiem mntezwyklym i nieprawidlo-
wvmn przebiegiems goraczki i obeenoseia obrzwienia éledziony przy formach cho-
robnyeh, ktére, sune przez sie takowego nie powoduje; jak nie mniej szeze-
gdlnie pomysinym wplywem wielkich dawek chininy, na preebieg calego cier-
pienia. W ten sposéb powikiane ukazywaly sig nujezeseiej choroby wysypkowe
osire (cwanthemate febrilie) i rzapalenia plue, juz to krupowe, juz niezytowe
(broncho-prewmoniae), lubo widywano podehbne powiklunia wmalaryezne i przy
wszelkich innyeh chiorobaeh ostrych, goraezkowyeh juk: réza, remmatyzm i t. p
i bezgoraezkowyeh, jak cholera.

Nu szezegdlniejsza nwage zastuguje fakt, przez wszystkich lekarzy war-
szawskich potwierdzany, Ze w owym ezusie, w obec wielkiéj mnogosei wypad-
kéw przewlektego zakazema bagiennego, wypadki zwykldj zimmey przystepo-
wéj (febr. intermittensy nader byly vzadkie. Gedeié) wystepujnce wypadki do
t8j kategoryi nalezace, ukazaly sie dopiero w lecie roku zeszlego, wspdlezesnie
z wypadkami powiklanego zimnica durn hrzusznego 1, podohnie jak te ostat-
nie. panuji bez przerwy.az prawie do chwili obecnéj

Zebrawszy wszystkie przytoczone powyizeéj obserwaeye, dochodzimy do
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wniosku, iz ludnosé¢ Warszawy 1 jéj okolie, poczawszy od roku 1872, znaj-
duje sie pod wplywem “obficie wytwarzajacego sie zarazke bagiennego (ma-
larta); 7e pod dzialaniem rzeczonego zarazka wytworzyla si¢, rzecmozna, en-
demia zimnicy, przejawiajacg sie jednak w sposob odmienny od dawnié) do-
sirzeganych. Poeczatek jéj odpowiadajacy. wedlug zasady Ritterai Colina,
ostremun zakazeniv bagiennemu, obfitowal istotnie w gorgezki ciagle i prze-
puszezajace, podobnie jak to snajdowali wspomnieni badacze, we wszystkich
obserwowanych przez sichie epidemiach. W dalszym jednak przebiegu obe-
cnie pawiedzajace] Warszawe, nderzala nieswykia mnogosé wypadkow prze-
wleklego zakazenia bagiennego, w stosunku do wypadkéw typowé] zimnicy
przerywanc); jak nte mniéj, owa sklonnod¢ do wytwarzania form w najrozmait-
52y sposéb powikianych.

Sklonnosé ta. uwydatnita sip szezegélniéj w obee gromadnie wystepuja-
eyeh, w ciagu ubieglego roku, wypadkow duru brzusznego.

Zi polaczenia sie, czy tez przypadkowego zejécia si¢ na jednym osobniku
tych dwu form zakaznych: zimnicy i duvu, tak wybitnie réinigeyeh sie mie-
dzy soba, a jednak pod wieln wagledani sobie pokrewnyeh, powstawal obraz
kliniczny niezmniernie urozmaicony, z jakim nie spotykamy sie dotad nietylko
w podrgeznikach terapeutycznyeh, ale zgola w kazuistyce lekarskié).

Co wigedj, istnialo dotad przekonanie, n miektorych przynajmniéj auto-
réow (Hertz, Ziemssena Handb. Acut. Inf. kr. T. TL. Cz. IL. 550) 17, o ile
cz¢slemi sa epidemie zinnicy obok duru wysypkowego, o tyle, obok duru brzu-
sznego s3 rzadkie i prawie nigdy wspolezesnie z nin nie wystepuja.

W minioné) przeto epidemii dura brznsznego, kombinowanie si¢ jego wy-
padkow z zimnica, do rzadkich w patologii zjawisk zaliczonem byé musi.

O ile obserwujac w ciagu ubieglezo roku kilkadziesiat wypadkow takiego
skombinewanego durn, moglem wyrobi¢ sobie ogélniejsze o takowyeh pojecie,
wypadki te rozpadaja sie na dwie wydatne gruppy, stosownie do tego, ¢zy po-
wiklfanie zimnicze wystepuje gléwnie w poezatku choroby, czy tez dopiero
w dalszym )§j ciagu,

Poniewaz niepodobna byloby przytoczyé tu wszysikie obserwacye odno
szaee sie do obu powyzszych grupp, ograniezymy sie pizeto na przedstawie-
niu z kazdej z nich, po jednym tylko przykladzie, wybierajac rozumie sie taki,
na ktérym najlepiéj vwydatniatyby sie ecechy caléj gruppie wlasciwe.

Wypadki do pierwszéj z tyeh grupp nalezace pojawily sie najwezesnia),
bo jui w poezatkn 1875 r. Mnie przynajmniéj po raz pierwszy udalo sie oh-
serwowaé taki wypadek w styezniu wspomnionego roku. Dotknieta nun byla
kobieta lat okolo 25-ciu. karmiaca, wieSniaczka. Poczgtek choroby przedsta-
wial obraz ezystéj zimnicy typowéi, przezdzienné] (febr. intermitiens secundana).
Praystepéw goraczki (paroxismus) rozpoezynajaeych sie wstrzasajacym dreszezem,
potami zakoriczonyeh. a zupelnie hezgoraczkowa przerwa (dntermissio) od siebie
oddzielonyeh, bylo tizy. Poumiedzy trzecim a ezwartym przerwa juz nie byla
zupelna. Cieplota ciala obnizyla sig wprawdzie znacznie, w stosunku do sta-
nu jej podezas przystepu, nie opadla jednak ponizéej 39°. Nasileniu goraczko-
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wemu, odpowiadajacemu przystepowi czwartemu zimniey, nie towarzyszyl juz
dreszez ani poty, zwykle przystep konezace. W tymzoY ezasie dostrzegliémy
na piersiach i brauchu choréj niehezne plamy rézyezki durowej (roseols). Ze
wzgledu na leczenie, to wydato sie nam godnem uwagi, 12 po §rodku wymio-
tnym, zastosowywanym w poczatku cierpienia, z przyczyvny wyraznych zaburzen
gastryeznych, podane choré) petne dawki chlorku chininy, zadnego na przehieg
goraezki nie wywarly wplywu,

Po wyjasnieniu sie rozpoznania na korzy$e duru brzusznego, chora dla
dalszego leczenia odestatem do kliniki terapeutycuné prof. Lambla, gdzie rd-
za twarzy, ktora pod koniec przebiegu durn wystapita, a ukonezyla sie zgorze-
la i zniepodobnieniem jedné) powieki, tak dalece zmodyfikowata dalszy prze-
bieg goryezk, iz o wplywie na takows zakazenia zimniczego nie stanoweczego
powiedzie¢ nie mozemy. Wypadek ten wszakze po do§é dlugiem trwaniu, za -
konezyl sie wyzdrowigniem.

Za nadejsciem wiosny, wypadkl mni¢j lub wiecé) do powyiszego zblizone
wystepowaé zaezely coraw gescié], przeplatane nie mniéj lieznemi wypadkami
zimnicy typowéj. (Dalszy cigyg nastqpi)

Przyczynek do nauki o powstawaniu kamieni moczowych.
Napisal Dr N. Studenski z Kazania.

Poznanie przyezyn choréb w ogéle (z wyjatkiem uszkodzen traumatyez-
nych) stanowi jedno z najtrudniejszych zagadnien medyeyny; co sie zas tyezy
w szezegoinosel kamteni moczowyeh, to trudnosei te sy jeszeze wigksze z po-
wodn ze w wiekszosel wypadkéw mamy do ezynienia ze sprawa juz ukonezong.
Zwykle nte posiadamy zadnyeh dokladniejszych wiadumodei o warunkach, w ja-
kich znajdowat sie ustrdj chorego przed pojawieniem si¢ zlogéw w pecherzu
i w ehwili gdy tworzenie kamient sie rozpoezelo. W tych za§ rzadkieh wy-
padkach, w ktorych jestesmy w stanie obserwowaé chorego w czasie tworzenia
si¢ delikatnego osadu ipiasku) w moczu, postepujemy takie jak gdyby =z za-
wiazanemt oczami po omacku, gdyz narzady ktore przyjmuja udzial w tworze-
piu sie kamieni moezowyeh sy uniedostepne dla bezposredniego badania. Wszy-
stko to doprowadza nas do przekonania, 7e kierunek w 1akim dotychezas po-
stepowall nasi uezeni, by objasnié¢ tworzenie sie kamieni moczowyeh z trndno-
sein doprowadzi do celu, choéby nawet poszukiwania byly robione jeszeze do-
kladnié) i rozsadniéj niz dotycliczas.

Wszystkie dotyehczasowe teorye o powstawanin kamieni moezowych opie -
raly sie albo na poszukiwaniach lekarsko-statystyeznych, albo na rozbiorach
chewmieznych zlogow 1 samego moczu. Pomimo 3%e patologin doswiadezalna
rozpoezela swe istnienie od niedawna, zdolala ona jednak juz rozjasni¢ niejed-
ny z takich kwestyli, ktore w zaden inny sposob rozstrzyguaé nie zdolano
Sadzimy, Zze 1 neuka o powstawaniu kamieni moezowych zrobi znaczne postepy
gdy do niéj zastosowang zostanie metoda poszukiwan do$wiadezalnych.

Wiadoma Jest rzecza, Ze na cialach obeyeh, Lktére sie dostaly do pechs
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rza, predzéj lub pozniej rozpoezyna si¢ osadzenie ztogéw. Dla tego postano-
wilem wywolywaé sztueznie tworzenie si¢ kamieni n zwierzgt przez wproewa-
dzanie cial obeyeh do pecherza. Metoda ta poszukiwan do$wiadezalnyeh, za-
stosowana do kwestyi nas zaimujace), pozwala zaréwno spestrzegaé pierwsze
zaezatkl  kamienia jak i badaé powolny wzrost jego. Mozeny zwierze wpro-
wadza¢ w najrozmaitsze warunki, aby sprawdzié teoretyezne poglady o przy-
czynach powstawania kamieni moezowyeh i w nastepstwie zaprzeezyé im albo
tez stusznosé ich potwierdzié. [Poszukiwania te, wedlug mego zdania, sy wai-
ne jeszeze v tego wigledu, ze rezultaty otrzymane ze spostrzezenl na zwierze-
tach moga by¢ wprest do eztowieka zastosowane, albowiem choroba kamienia
2darza sie takze dosyé ezesto u zwierzat.

U Civiale'a *) zebrane sa odnosne spostrzezenia, o kidrych tez tutaj
w krotkosci nadmieniamy.

Kamienie byly spostrzegane mianowicie u szezurow, krolikow, §win, psow,
0sJow, woléw. owiee, kotéw, kur, u zolwi i u jesiotrow. Skiad chemiezny tych
kamleni jest w istocie ten sam co u eczlowieka, to jest, 7e sa one uiworzone
z kwasn moczowego i jego soli, ze szezawianu wapnia i z fosforandw; stosu-
nek ich jednak rozmaity jest u réznyeh zwierzat, tak np. u trawozernyeh prze-
waiaja kamienie zawiers)ace wapien i magnezya, a rzadko tylko ztozone z mo-
czanéw. U pséw za$ przeciwnie znajduje sie zawsze.w kamieniach kwas mo-
CZOWY. moczan ammonii | szczawian wapnia.

Na pierwszy raz do poszukiwal moich uzylem psow, gdyz najlalwie)
mozna ich otrzymaé, jako tez 2z tego powodn, 7ze mnocz zwierzgt migso-
zernych w istocle niczem sie nie odroznia od ludzkiego, a nadto
skiad chemiczny kamieni najezesciej spotykanych u pséw, jak wyiéj powiedzie-
lismy, jest ten sam co zlogéw 2z moezu ludzkiego utworzonych. Ciala obce,
ktére do pecherza wprowadzalem byly nasiepujace: peretki szklanne, igly, kul-
ki z gulaperki, kule, krazki olvwiane.

Obawiajac si¢ silnego podraznienia pecherza z poczatku wprowadzalem
tylko ciala maléj objetosci, np. peretki szklanne wielkosei grochu, okazato sie
tednak niewygodnem, albowiemn zatykaly one otwor cewki moczowéj i z powo-
du zatrzymania moezu Smieré¢ zwierzecia sprowadzaly: w kilkn razach wydala-
fy si¢ one z pecherza. W skutek tego pozniéj wprowadzalem ciala wiekszéj
objetosei, np. wielkosci orzecha wloskiego. Ciala te byly mierzone, pézniéj
za8 za stosowniejsze uwazalem je odwazaé. Poniewaz mialem zamiar katete-
ryzowac zwierze od czasu do czasu, uiywalem wiec przewaznie do moich po
szukiwan suk, gdyz wprowadzanie kateteru w pséw sameoéw przedstawia nie-

zwykle trudnosei. Nawet u suk nie jest ono latwém 2z powodu polozenia
otworu eewki w glebi poehwy, tak Ze bez poprzedniego rozszerzenia pochwy

za pomoca wziernika jest ono tylko przypadkowo mozebném.
Ciala obce wprowadzalemm do pecherza (podezas zoieczulenia chlorofor-
mem), Za pomoca ciecia gornego (sectio alla), kidre z poczatkn wyko-

*) Civiale. Traiwe de l'affection calculeuse p. 508,
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naten lege artes, wedle zasad przyjetyeh w chirurgii. W nastepstwie jeduak
ospdzitem za zbyteczne wyprowadzaé kateter i napelniaé pecherz woda, gdy?
ton ostatnt daje sie bardzo fatwo i bez tych manipulaeyi odszukaé, za pomoea
ctecia zrobionego na linii bialéj tuz nad spojeniemn fonowédm. Po odnalezieniu
pecherza wyciggalem go zwykle nad brzegi rany i otwieratem, unikajac pray-
tom starannie zranienia wiekszych naczyi. Po wprowadzeniu ciata obecego
nakladalem od jednego do (rzech oddzielnyeh szwdow, obeinatem krétko kon-
co ligatur i pecherz wraz z ligalurami (ligature  fil perdu) napowrét do jamy
brzusznéj odprowadzalem.  Wylanie sic moczu do jamy brzusznéj, ktore are-
seba zdaraylo sie tylko raz jeden, sklonifo mnie przyszywae pecherz do brze-
vow rany zewnetrzné). Zagojenie nastepowalo zwykle per primat intentionem.
W ogdle psy znoszy te operacye burdzo dobrze. W trzeeh tylko wypadkach
(na 82), nastapila $mieré zwierzecin w pierwszych dowmeh po operacyi 2z po-
wodn rozprzestrzenionego zapalenia jamy brzusznéj.

Doswiadezenia moje podzielitem na cztery gruppy W plerwszym sze-
regu doswiadezen psy znajdowaly sie w zwyklyeh warnnkach, t. j. aywily sie
miesem, bulionem, chlebem, wode zas pily z jeziora Kaban. W drugim sze-
regi dodawaltem do zywnodei kwas mleezny po 1 uneyi na 3 funty wody
(zywalem kwasu stezonego); smak bulionn przygotowanego 2 kwasem mle-
ecuym byl bardzo kwasny. W trzecim szeregn do zywnosel pséow dodawano
kwas szezawiowy (1 drachme na 1 font wody) W cgwartym nareszeie sze-
recu doSwindezen psy dostawaly wode zawierajaca wapno (1 czesé na 1000
czesel wody).

Doswiadezenia. . 1) Do pecherza wprowadzony kulke z konea ka-
teteru gntaperkowego, majaea 7 mum. wiekszéj a 6 mniejszej Srednicy. DPies
sdech po miesiacu Pray sekeyi znaleziono zapalenie ropue otrzewnd) w ob-
wodzie pecherza. Kulka uthwila w cewce i zatkala jéj swiatto, tak Ze nasta-
pilo przepetnienie pecherza, w prawe] nerce zapalenie ropne, blona sluzowa
pecherza zgrubmala i silnie krwiy nastrzykunieta.  Na kulee gumowej znajduje
si¢ osad z trojfosforanu.

2)  Wprowadzone perde ksztalin  banteczkowatego, majaey w sredunicy
podtuzndj 8 nun., w przecieetu 5 mm. a w otworze 3 mm, Ples zdecht po
niesigen 1 dwoeb dmtaeh.  Na sckeyt w wierzeholku pecherza znaleziono prze-
ioke prowadsaea do jamy brauszuel; ta oslatiia zarowno jak i cewka moezo-
wa byly wypelnione zakrwawionym plyuem alkalicznym. Blona $luzowa  pe-
cherza krwin nastrzyknieta.  Moczowedy byly bardzo rozszerzone, nerki silnie
krwia nastrzykniete.  We waetrzn perly na seianach znajdowal sie orad zlo-
rony z fostorandw, ktory 1 otwor jej zatykal, na zewnetrzné] stronie perly nie
bylo zadnego osadu.

3) Wprowadzono perle szlifowana: po miesigen i pigein dniach pies zo-
stal zabity przez pomylke. Na jedne] ze $cianek (fasetek) perly znajdowal
sie zaledwie dostrzegalny bialy osad; mocz podezas sekeyi byl kwasny. Pe-
cherz znajdowal gie w stanie normalnym.

4) Wprowadzono szkianng perty; po miesigen I dziewigein daniach pies
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zdechi z przyezyn niewiadomyeh. Nie bylo zadnego osadu. DPecherz w sta-
nie normalnym

5) Wprowadzono kulke gumowa wielkosei grochu; pu szesein miesigeach
wyczuwano kateteremr obecno$¢ ciala obeego w pecherzu.  Gidy pecherz otwar-
to po 9-ciu miesiacach kulki nie znaleziono  Nastepnie wprowadzono do pe-
cherza lekka perfe szklanung, wielkodei i ksutaltu winuego grona, perla byla
wydrazona z otworem wielkodei | linii. DPies zdechl po 3 wmiesiacaeh 1 20-tu
dniach. W jamie brzusznd) znajpdowala sie wielka ilosé ptynu krwawego, oba
listki otrzewneéj byly silnie krwia nastrzykmete. Blona $lnzowa pecherza ko-
foru ciemno-ezerwonego, woez zakrwawiony. Na zewnelrznéj stronie perly nie
hylo zadnego osadn; wewnatrz byfa ona w eafoSei pokryta fosforanami.

6) U chudego psa wprowadzono do pecherza wydrazong perle, opatrzo-
ng z przeciwnyeh koredw dwowa otwerami. W $rednicy podiuzne] miala ona
15,5 mm., a w przecigein 1L mm.  Przez dlugi ezas pies byl tak wycienczo-
ny, ze malo pokladalem nadziei w poprawienie sig¢ jego stanu, poprawil si
lednak, chociaz do émierei chudym pozostal. DPo uplywie roku pies zostal za-
bity. Wewnatrz jak i 2z zewpetrzndj strony pecly znajdowaly sie dwie war-
stwy osadu: zewnetrzna szara i wewuetrzoa do perly przylegajuca koloru cie-
mno-brunatnego. Kazda 2 tych warstw posiadala grabosé zwyezajnego papleru
do pisania. DPecherz i nerki byly w stanie prawidlowym. Chemiezny sklad
kamienia stanowily fosforun wapmia i szezawian wapnia

7) Wprowadzono perly wazacy 2,4 grm. i majaea 13 wm. w jedne
a 10 wm. w drugiéj Srednicy. DPerln ta pozostawala w pecherzu wieeé) niz
3 lata (od 22 wrzednia 1872 do 2 listopada 1875 roku). DPies zdeeh! przy
objawach goraczkowyeh, ktére wystapily na tydsen przed jego smierciy
Wkrotee nastapifo ogéloe wycienczenie, a w ostatnich dniach dolaezyly sie
drgawhi. Przy sekeyr znaleziono w pecherzu bialy kamied, wazgey 43,7
gran., ksztaln splaszczonego owalu. W dredniey podluzng mial 4 ctm.
1 wn, w przecieeiu 3 em. 5 mmn., a grabosei 2 cmn.  Przy rozpifowaniu oka-
zal sie zlozonvm z fosforanow, ktorych uktad byl dwuwarstwowym. Wewnetrz-
na warstwa okrazajaca pevle 20 mun. gruba, byla bardzo twardéj konsysten-
eyl 1 blyszezacego biatego koloru; w warstwie té) nie dawal sie spostrzegac
ukfad wspolsrodkowy. Zewnelrzua warstwa nie tak zbita, drobuoziarnista, by-
ta zohawo bialego koloru i posiadala wspdlSrodkowy uklad warstwewy. Do-
wierzchnia kamienia opornoscia swa i kolorew przypomina warstwe wewnetrs-
ng okrazajaca jadro; Jest ona chropowata 7 przyezyny rozpoczynajacego sie
miejscami odkladania soli wapiennyeh Perla nie znajduje sie w swmym érod-
ku kamienia, ale zbacza lroszke od osi podiuznej. Pecherz woczowy jest w nie-
swykly sposéb zgrubialy i wiszniowo-czerwonego koloru.  Moczowody rozsze-
rzone i krwig nastrzykniete.  Miedniezki nerkowe i nerki w zupelnosei wy-
pelnione drobnemi kamyczkami. Nerki koloru e¢iemno-czerwonego.

(Dalszy ciqy nasiqpy.




KORRESPONDENCY A.
Zastaw, w listopadzie 18576 .

W (Gazecie Lekarskiey Nr. 18 i 19 Tomu XXI1 oglosileé, Szanowny Redaktorze,
korrespondencye 2z Rawy Dra Orkisza p. t. ,,Teorya wstosunku do praktyki®. Po-
niewaz w korrespondencyl té) sy opinie szkoly stardj o nowszéj szkole medyeyny, a co
waznie)sza, ze sy poglady o tejze nowszéj szkole, na ktore obecnie nie moina sig zgo-
dzié, to nyéle, iz stow kilka w odpowiedzi Drowi Orkiszowi az nim i calemu
zastepowi starych lekarzy, nie uwzgledniajaeyeh nowych sposobow  badania, . nie beds
zbyteczne; tém bardzicj, 2Ze godzi on w swej korrespondencyl na powage wmlodszych
lekarzy w obee publicznodei i podkopuje ja, zapominajge, ze czasy przeszle nie wréca ni-
gdy 1 stawianie dyagnozy z sawmego rozpytywanis chorego, bez uwzglednienia metody
fizykaln€j badania, nalezy do historyi medyeyny.

Ale zastundwmy si¢ najprzod nad opisang przez niego historya choroby.

Panna Pelagin K. od kilku dni dodwiadezajac bélu glowy wyszla nu przechadz-
ke, a bylo o we wrzedniu 1874 r., dzieh byl chlodny i wictrzny. Tejie samej nocy bol
glowy jeszeze wigedj powiekszyl sie, przyezém utracila zupelnie ched do jedzenia, zjawilo si¢
oslabienie i gorgczka 1 to wszystko razem przyuaglilo jg polozyé si¢ do ldozka i zmu-
sifo zawezwaé Dra Z. — Byrlo to 9 wrzednia. lle trwal stan jaki$ nieokreslony, a
mianowicie hél glowy przed przybyciem lekarza, autor nie wspomina, przypuscié¢ jednak
mozna, 1z trwal kilka duni. Dalej, niestety, mamy tylko spostrzezenie spisane przez pan.
ny Jozefe Of., ktora, jako przyjucidtke chorej, obchodzila przewainie tylko kuracya,
a raczéj to, czy lekarstwa przynosza pczgdany skutek lub tez mie, tak iz musimy sig
orjentowaé przewaznie tylko wedlug recept jakie chorej byly zapisywane, aby wycia-
gna¢ wutosck o smincj chorobie pacyentk,

Po zapisaniu: Rp. Tart, stibiati ge. unum, Amonii muriatici dr, unam, Aq. de-
still. une. guinque, Syr. simpl. unc, unam. DS. zazywaé co 2 godziny lyzke stolows,
chora troche wymioctowala, co nic dziwnego, 2¢ kobieta wyzywszy gran emetyku mogla
wymilotowad.

Dnia 10 1 12 wrzesnia stawiano pljawki za uszami, bol glowy nie ustgpil. Sta-
rano si¢ poruszy¢ stolec olejkiem kleszezewinowymn i lewatywami — skutek byl maly,
W tymze czasie zwrocono pilng uwage na serce (13 wrzes.) i przepisano napar 2z na-
parstnicy z saletry, stawiano bubki ciete na okolice serea, poczen nastgpily przecho-
Jzace dreszeze w krzyzach i czlonikach (7)), nastgpnie rozpalenie 1 chora oslabla mo-
cuiéj. bz; przez te kilka dni byla ciggla vonqukd i w jakim stopniu Jziennik panony
Of,, a zanhm i szanowny autor ni¢ nie wspomina. Wolno nam jednakze wnioskowaé
z przyjmowanej naparstnicy, ze byla. Dnin 16 wreesnia, a wige liczae od 9-go byl to
dzien choroby 8-my, a pmwdo;»odobme 10-ty lub i dalszy, chora czuje sig jeszcze go-
rz€j,  Nustepuje w tymze czasie kilkodniowe rozwolnienie z bolesciami, Dnia 17 wrez,
notuje, 2ze gorgezka w jednym stanie, sen przerywany, przytomnosé umyslu wielka
Dnig 18 podano clhining, a 19 zrobiono narade z lekarzem powiatowyn i zadeeydowa-
no, ze to jest febra ukvyta (febris intermitiens larvata). Podano znow clining w wiek -
szych dawkach, pomimo to na drugi dzien stan choroby jednnkowy, a oslubienie tak
silne, iz zaszla potrzeba podaé kamfore, juko excitans. Dnia 21 wrz. zndw konsylium
zlozone z trzech lekarzy, pomiedzy ktorymi znajdowal sie i Ur R. ze Skierniewic i po
§cistem egzaminie zdecydowano, ze maja do czynieniu z gorgeczka tyfoidal-
n g Przepisano zndw chining i kwas soluy i przytem zaczeto chora kapaé wediug me-
tody Ziemssena Pomimoto przebieg choroby dni nastepnych idzie tak samo z m4.
temi waryacyami, ze vp, po proszku chininy zjawiaja sie nudnodei, na ktory to sywmp-
tom gdzie tylko moze Dr O r kisz ukaszuje, jako na wskazowke samej natury, Plerw-
szego puzdziernika chora poczula bl gardla i z trudnoscia tylko polykac mogla. Pray
obejrzeniu jamy ustnej okazuja sie pledniawki, ktére okrvly jezyk, poduniebienie 1 caly
przetyk (ciekaw jestem jakim sposobem skoustatowano fukt pokrycia pledniawkami
calego przelyku?); po uzyciu miejscowe) kuraeyi po dwoeh dniach plesniawki poginely.
Nakoniec 4 pazdziernika przystapiono do konsylium z Drem Orkiszem. Dodaé
tu winienem, Ze panna Of, a za nia i szan. autor w kodicu dziennika robi uwage, iz
przy drugicj wizycie Dr 4, przynidst termometr 1 Ze¢ ona codzieh =z rana, w poludnie



i wieczér, a jezeli mozna i w poitnocy kladla go pod pache chové) na pol godziny i1 re-
gula.rme zapisy wala ile stopni ciepla, ale ze jej praca, gdyz zapisala p6l arkusza cyi-
rami, nie przyniosls lekarzom unstugi dla rozpoznania i leczenia choroby 1 dla tego tex
rzucila jg. Szkoda jednakze, ze ten dokument zagingl i nie ukazal si¢ w historyr t,lm:
roby panny Pelagii K., przynidstby on przynajmuiej czytajace) lekarskic) publicznoder
nstuge, albowiem predzéjby mozna oznaczyé chorobe pacyentki.

4 pazdziernika konsylium z Drem O rk i s ze m. Autor nie wspomina nic, co
lekarze mowili o przebiegu choroby; poprzedni zas opis chocoby jest z dziennika oso-
by niepreyzwyczaionéj badae i zdawac sobie sprawe z chorib, a zatem jest, bardzo
niedokiadny; pomtmo iz obszernv, w wieln miejseach vzeezy uajwazniejsze  opuszczo-
no, jak apostrzezemis z termometrem. Sam autor rozpytuje chora, jak mozuna najdo-
kltadniej, z metody za$ fizykalnej badania—maen brzuch i pirers: (?); 0 innych ZaWnio-
skowal dawniéj juz, ze nie potrzebne, a opuszeza je 1 dla  tego jeszeze, e ile
razy poprzednicy przystgpowali do tego rodzajn badauia in gremio, tyle razy powzig-
[t inny wniosek o chorobie, jak np. ze to jest reumatyzm w glowie (?), renmatyzm
w sercu (?), nastepnie febra ukryta, dalej tyfus i nakoniec gorgezka trawigca.

Jakg dvagnoze zad postawil szan. autor na ostatnim konsylinum, tego jasno nte
widaé, Zestal sig na dwie przyezyny ol kiorych choroba uiby miala powstad:. zazig-
brenie i zinartwienie, i powiada o nich, ze jedna drugg wywolala i jedna druga wzma-
gala. Zold ostra w 2olgdku zebrana wzmagala bol glowy, zas ten ostatni wywieral
wplyw szkodliwy na czynuodc zoladka. Zigd choroba ogdlna i ciezka. Juka to jednak-
ze choroba, wolno sie tylko dmnyéldc, ze moze .,gorgezka zolciows ( febris bilisa)'* *);
tego jednukze szan. autor wyraznie nie mowi,

Autor knrrespondulcyl zastanawia si¢ daléj nad sprawa caléj choroby, nad spo-
sobem jej leczenia i nad tem dla czego jego mlodsi 'zeledzy nie wmogli odgadngé cho-
roby. Nim jednakze przystypie do rozbioru té) jego epikryzy, powiem slow kilka, co
wam myélic o tej chorobie, co to jest za forma chorobowa?

Biorge na uwage 1) niedomaganie przez kilka dni, lekkie dreszcze powtarzajace
sie kilka razy, 2) bol glowy silny przez dni kilka w poczatku choroby, nienstepujacy
po dwukrotném przystawiemiu pijawek za uszami, 3) utratg checi do jedrenia, lekkie
mdlodei, oslabienie zaraz nu poczatku choroby u osoby dobrze zbudowandj it dosyé sil-
nej, 4) powiekszenie Sledziony po kilka dniach choroby, 5) stolec w poczatkn zatrzy-
many, a potem przez dmi kilka rozwolniony i przytem bolesei, 6) sen przevywany
1 niespokojny, 7) stan ciggle prawie Jedndkowo gorgezkowy, 8) przeciag czasu przy ]e-
duakowenm natezeniu symptomatéw wiecey jak trzy tygoduiowy i nakoniec 9) brak ja-
kichkolwick oznak cierpienia wewngtrznych organdw, np. plue, serca ete.; przychodzi-
my do wniosku, ze konsylium z Drem R. ze Skierniewic nic myhlo sig, utrzymujge, ze
majg do czyniema z tyfusem brzaszaym (typhus abdominalis) sredniego natezenia, jed.
nakze dlugo ciggnacym sie, ktéry pomimo wszelkich drodkow, jukie przedsigbrano prze-
ciw niemu, musial przebiedz swéj cykl. Prawda, ze brak nram tu wicle symptomatéw,
ktoresmy zwyklt spotykaé u loza chorych tyftlwwvch, a ktére przytacza i Dr O rkisz
t na braku ich wyklueza wlasaic t.yfus, zapominijac, ze diagnoza przez W}kluczeme Jest
zawsze najslabszy diaguoza. 1 tak hrak nam ta: 1) odurzenia albo oteprenia umyslu;
nie zapominajmy jednakée, ze chora byla kapaua, a chorzy leczeni tg metody po wigk-
szej czesci zachowujg przytommoss umysiu; 2) nie bylo wysypki, okazujacej sie dnia
0—6 w tyfusic brzusznym; moie jé) nie byé weale, albo tez moze ona byé tak mala
i to nie w zwykiém micjseu na picvsiach i na brzachn, ale np. tylko na ramionach, ze
13 bardzo latwo przeoczye, zwlaszeza nie wprawnemn, jak i w tym razie bvé moglo,
albowiem na édwiadkdw przywolune 33 kobiety, a lekarze nic o tem nie mowia; 3) nie
byl brzuch wiatranu wzdety; objaw ten bywa cze¢sto prezy tyfusie, ale wiele wypadkow
i bez niego sie obchodzi it weale nie walezy do rzedun patognomonicznych przy nim;
4) uderzema pulsu byly jednostajnie pravspieszone; alboz to w kazdym wypadku tyfu-
su brzusznego musi byé teino dwubitne (pulsus dicrotus)? wiele bardzo wypadkéw ob-

*y Nowy poradnik lekarski przez Jozefs Ork isza, Warszaws 1835 r. T, Il
stre 114, ]
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chodsi sig hez tego symptomatu. Dodam jeszcze, ze brak bylo stann zapalnego oskrzeli,

o daleko jest stalszym objawem stanu tyfusowego, anizeli wyliczone przez szanownego
Autora korrespondencyi.

I tak rozpatrujac powyiszy historye choroby, nie moge dojsé do innego wniosku,
boé przyjaé z autorem to za jakas febrim bilioscan wie moge. ani mam prawo w obe-
cuym stanowisku nauki. Fizyologia nowsza a za nig i patologia terazniejsza nre zna
08trych zdlei, nie pojmuje w jaki sposcb z6té dostawszy sie, przypusémy, do zo-
fadka, moglaby tam zostawaé cale tygodnie, albo tez, aby ciggle nowe zapasy jej) tam
postepowaly. Bo dostawszy sie tam raz, choé to jeszeze 1 nie wiele prawdopodobne,
aby 26l¢ do zolypdka sie dostawaly, z wyjatkiem aktu wymiotow przy ruchach antipery-
staltycznych, otdsz ze dostawszy si¢ tam raz, z0lé, jako plyn zupeluie obey dia 2o-
ladka, reakeyi alkaliczngj, drazni blon¢ sluzowa tegoz t przez odruch wzbudzony w mig-
smach bywa wyrzucany na zewngtrz; a zatem o ciagle znajdujacej sie z6lei w zoladku
1 mowy byé nie moze, bo ydyby nawet nie byla wyrzucona przez wymioty, to pod dzia-
taniem soku zoladkowego predkoby sie rozkladala i przetrawiala, tak iz zolé przesta-
laby byé sdleig i juko taka nie sprawialaby zadnych zaburzen. Kiszki za$ sa do zolei
Przyzwyczajone i ona draznié ich nie moze, a wige co tu winna z61é%...

Utrzymuje szan. sutor, ze gdyby bylo podane lckarstwo wymiotne na poczatku
choroby, to nie byloby przyszlo do tego stanu, w jakim si¢ chora znajdowala w czasie
kouwsylium. Moiw zdaniem, czvby ouo bylo podane, ezy nic, to choroba poszlaby swo-
tmporzgdkiem, chyba, ze tylko przy silnych wymiotach w poczatku chora mogla je-
szcze predzej i zupelnie stracié sily, co nawet mogloby doprowadzié do zupelnego za-
padu (collapsus). Zreszta pierwaza recepta Dra Z. zawierala w sobie emetyk, chora
91¢ krztusila, a nawet troche wymiotowala, a jednakze ostra zol¢ staryech praktykow
pozostala nadal w swoim miejseu.

Nie pojete i dia mnie, dla czego lekarze wlodsi wiklali si¢ w rozpoznaniu cho-
roby, a szczegilnidj dla czego serce brali za organ cierpigey; jednakze cho¢ choroby
we rozpoznawali, z wyjatkiem konsylium z Drem R. ze Skierniewic, to jednakze lecze-
me ich bylo zupetnie na miejscu wyjywezy stawiania pijawek za uszami, kidre tak
chwali Dr O rkisz a ktére, moim zdaniem, weale tu potrzebne nie byly, jak to
okazal skutek, albowiem glowa juk bolala tak i nadal uie przestala boleé, jak to zwy-
kle bywa przy tyfusie w pierwszych duiach, W Zaslawin w mej praktyee miatem spo-
sobnoéé nieraz o tem przekonaé sie. Ja sam nigdy nie ordynuje pijawek za uszami
przy bolu glowy w tyfusie, ale widzialem dosyé takich wypadkow, ktore byly przed-
lem w reku felezerow, t¢j plagi egipskicj cierpigedj ludzkosei; otéz prawie nigdy fel-
czer nie zapomnial postawié pijawek za uszami przy bélu glowy w tyfusie, i ani ra-
¢a mie slyszalem aby chory utrzyinywal, ze go glowa przestala boleé po téj wmani-
pulacyi; a u osob slabszych i kobiet, jezeli szczegoluiéj bylo postawiono wigeej pija-
wek, np. 15—20 sztuk, przebieg bywa trudniejszy i konwalescencya dlnzsza, co zre-
8ztg widzimy i na choréj Dra Orkisza. Wspomina Dr O, iz choroba sig pogor-
szyfa przy przyjeciu chininy, mnic sig to niepojetem wydaje, albowiem wiadomo po-
wszechnic juz teraz, ze chinina robi dobre ustugi przy tyfusie, a w kazdym razie nie
pogarsza choroby; czyby to byl jaka idyosynkrazya, na pewno tego powicdzieé nie
mozna.

W koficu swej epikryzy wspomina Dr O. i o pledniawkach—afty (soor, muguet),
uwazijao za przyczyue powstawania ich nagromadzenie sig jakichd cstrosei w przewodzie
pokarmowym, draznieniu tychze ostrodeci blony éluzowej i wytworzeniu sie pecherzykow
tak w jamie ustndj, gardzieli, przelyku, jak nawet i w calym kanule pokarmowym. Na
to twierdzenie szan. autora tevazniejsza nauka zgodzié sie nie moze, albowiem wiade-
mo to powszechnie, 2e choroba ta zalezy od rozwoju roslinnego pasozyta oldiwm albi-
cans, ktdry wykryl i nazwal R o b in, choé wezesniej juz V o g e | utrzymywal, ze jest
to choroba zalezna od rozwoju pusozytéw do rodzaju plesni nalezacych. I'rafia sig ona
rzeezywidcie u bardzo mlodych dzieci lub tez u oséb cigzko bardzo chorujacych, jak
np. przy tyfusie, gruzlicy, w uwigdzie sehylkowym cte. i zalezy nie od jakichs tam ostrosei
w kanale pokarmowym, ale po prosta od uieczystego utrzymania jamy ustngj, jak to
ma miejsce u ssawcow, ktérym inatka nie wyciera jamy ustnéj po ssaniu i gdzie resztki
mleka zostajs w jamie ustncj, moze sig rozkladajs i fermentuja, a wmoze i tak sa do-
bra rela dla sporéw wspomnianego pasozyta, znajdujgcych sie w powietrzu i wehodazg-



cych przy oddychantu do jumy ustnéj, gdzie sie rozwiiaja i daja forme chorobliwg zna-
ng pod nazwa plesmawek T'o samo mozna powiedzied i o ludziach Dardzo chorych, u kto-
ryoh pagromadzajacy si¢ sluz i unblouek nie bywa wyrzucony, lecz zostaje na mlercu
1 jest tak samo dobra rola dla przyjecia %potow oidii albicantis. Pasozyt ten daje su: na-
wet szezepié u ludzi zdrowych. loduje si¢ on jednakze na nablonku plaskim tylko i dla
tegotez nic spotykamy go nizcjw przewodzie pokarmow_»m,JaR w zolydku; a praypuszczente
Dea O., 2e plesniawki pokry waiv prawdopodobnie caly teu przewod ab ore usque ab anum
niema najmuiejszego potwierdzenia w sekeyach dokonywanych na trupach, u ktorych byly
pleduiawki w jamie ustnéj, gardziel:, przelyku, junach nosowyeh, w krtani, oskrzelach, na
czedciach pleiowyceh kobiet, ale w zoladku i kiszkach nie spotykano ich nigdy.

A tersz powiem jeszeze sléw kilka o leczenin Dra O rkisza, zaczynajge ol
dnia 26 choroby. Do wyprowadzenia ostryech chorobliwych wmateryi w zoladku 1 kisz-
kach uagromadzonych Dr (). rzeczywidcie przystapil bardzo ostroznie, bo picrwszego
dnia zapisal skeapul jeden amonis muriatici rozpuszczony w wodzie rumiankowéj, a w dwa
dni potem juz tylko jedua uncye syropu pomuranczowego takze z woda runiankowa i t¢j
oto kuraeyi przypisuje, ze chora poczula poraz pierwszy cheé do jedzemia. Czwartego
dnia swej dzialalnodei zapisat T'rae rhei uquosae unc. j cum Fartaro natronato unc. senuis,
poczem nastapifo krztuszenie sig i wtedy to jako nujwazniejszy drodek, na ktory niby na
turs caly choroby sama wskazywala i domagala si¢ go, przepisal tray grana emetyku, po-
czem naturalnie wystapily wymioty. Od tego czasu postep coraz wigkszy ku lepszemu

i przy pigatkgceh z extractum saponarine, amonii muriatici, alods socotrinae chora przy-
szla do siebie w polowie listopada.

Widzimy tedy, ze przed uzyciem juz emetyku chora czula sie lepidj, albowrem prae-
minal stan tyfusowy, ktory miekiedy rzeczywiscie ciggnie si¢ daleko dinzéj anizeli to zwy-
kle po ksigzkach podrecznych patologii i terapit szczegdlowcj spotykamy, ze tedy tu in-
terwencya 8z, autora przybyla tylko tak szczesliwie w pore bo si¢ choroba konczyla, ale ze
Jego lekarstwa nie mialy znaczenia, to wiecej juk pewno, bo czyz rzecaywiseie przypisze
kto dzialanie jakieg szezegilne podobnemu lekarstwu Rp. Syr. cortic. aurant.- unciam
unamn, \q foeniculi unclas quinyque. DS. zazywaé co 2 godziny lyzke stolowy, lub choc-
by nawet i skrapulowi ainonii muriatici? Jest to pytanie na ktore nie odpowtadam, zostu-
wia)ge to uznaniv ceytajgeej lekarskiej publicznodci.  Kmetyk tu zupelunie me byl potrzel-
ny, gdyz polepszenie byloby postepowalo 1 bez niego, choé nie cheg i tego przemilezyé,
ze zwykle chorzy po uzyciu $rodkéw wymiotnych, jezeli chora kloui sig ku lepszemu, zna-
cznie na drugi dzied czujy sig lepiej, a mianowicie zjawin si¢ wigksza cheé do jedzenia, co
i tu bylo. Ale za to jak lekkomyélnie byl naznaczony emetyk u choréj po tyfusie, wpraw-
dzie przez autora merozpoznanym; u niej w kiszkach mogly byé wrzody nawet dosyé gle-
bokie, pokryte tylko strapem, ktéry przy wymiotach-—akeie, jak wiadomo wszystkim, nad-
zwyczai silnie wstrzgsajacym caly organizm, a noze najwigce) wlasnic¢ przez tloeznie brza-
8zng wstrzasajgeym organa polozone w jamie brzuszoc)j—Iutwo moglby edpasdé, w takim
razie nastapiloby i przedziurawienie kiszek z calym smutném zejiciem po té) tak arcy za-
chwalanéj przez autora manipulacyi,

Oto cosmy wywmoskowaé mogli z danmia na wymioly choréj. O pigulkach, juko
o formie lekun dziatajycej zupelnie inaczéj od innych form lekarsw, traktuje niemal kazda

receptura i dla czego autor mowi, ze okolicznosé ta nie byla rozbierany przez zadnego
lekarza, nie wient,

Jako waoiosek z przebiegu caléj choroby robt autor uwage, ze ,,gdyby panowie kon-
sultanci nie byli mierzyli goraczki termome trem 1 nie dledzili siedliska choroby
uchem,ale z wielkg rozwaga zastanowili sie nad jéj przebiegiem, tudziez nad objuwa-
mi, naturg choroby wskazujacemi, z pewnodcia nie dopusciliby wzmédz sie goraezee do
takich rozmiardw*, daléj zad méwi ,,nawet prof. Wunderlich, cosi¢ obszernie roz-
pisal o wzmaganiu sie lub znizanin w ciele ladzkim cieploty poadezas gorgezki, jezeli w le-
czeniu chorego trzyma sie dodwiadezenia i stucha glosa natury, dalby na wymiots nie
zwracajge uwagi ani na stau termometru, ani na dzwiek przez opukiwame chorego wydo-
byty.* Jest to wniosek kiorego w obeenvm stanie nanki przyjaé nie mozemy. Tevmo-
metr w reku lekarza przy lozka goraezkowego chorego powinien pozostad i pozostanie, bo
to jest lepsze sledzenie natnry, anizelr vozpyiywanie bez koficn chorego; on nie zawodzi
1 wskazuje jasno a rozamnie. Co6z powiedzieé o wysluchiwaniu chorego, kto wme siu-
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chaé, temu takze prawdopodobnie auskuitacya da wiecédj, anizeli 2néw toi samo rozpyty-
wanie chorego bez kofica.  Coby zag zrobit prof. W undertich wtym wypadku, nic
wiem,—to tylko wiem, Ze za wiele o wzmuagania sie¢ lub znizanin w ciele ludzkiem cieploty
podczus gorgezki nie napisal.

) dokonanem wyleczeniu przez 8. p. Dra W o 1 f [ a pewnego obywatela warszaw-
skiegro, to tylko wspowmneg, iz tam na pewno do czynienia z tyfusem nie bylta. I tak Dr O
ciggle i ciggle powtarza w swej korrespondencyi, ze potrzeba hadaé nature, cytuje nawet
czlerowiersz Kajetana Kozmiana w tejze materyi, a sam jedunakze nie uwzglednia na prak.
tyce tego, co méwi w teoryl. Nie chee przyja¢ metod badania wycobionyeh w ostatnich
szasach, ktore prawda Ze nie sy doprowadzone do ostateczné) mozliwej daskonalosci, co
pi'e'llej Inb pozmiéy nastapi, jednakze temiz metodami fizvkalnemi daleko Juz teraz lepiéj
badamy przyrode, anizeli caly gadaning zeszlych czasow; ze gdy polyezy sig przy stawianiu
diagnozy doswiadczenie siarego dobrego praktyka, zu jukiego uwazam Dra O., z badaniem
fizykaluém chorego, to bgdzieiny uchromem od wszelkich moihiwych bledow w rozpozna-
niu, co dla terapii 1 prognozy bedzie dwietnym popisem tak w oezach profanow jak i le-
karzy, a na czem nalursinie sami chorzy wyjdy najlepicj.  Zarzuca nam Dr O, 2e nie
uwz;._:lt-;(lll‘;ll.ln‘\' przyczyny c¢horob, uie zwracamy uwagi na ich przebieg i powiklanie. To
zadng miarg byénie moze—zwracamy uwage na te wezystkie okolicznoéet, bo inaczéj nawet
i nie moge sobie przedstawic¢ lekarza, coby vobil przy lozku chorego, gdyby nie zwracal
uwagi na to, pocoby tam znajdowal sie?  Co uego zupelnie, ze bardzo czesto nie moze-
my oznaczyc¢ przyezyny chorobg, zetak reuvmatycznego przeziebienia
nie przyjmujemy w tych wvpadkach, gdzie czego innego dopatrzec sie uie mozemy. To
i ¢oz robi¢, fepidj w tyeh wypadkach powiedzie¢, e nie wiemy przyczynv, anizeli konie-
czuie wynalozé ja choéby w przezigbiemiu, jak to robilt dawniej. Jestesmy na drodze tej,
ze lepiej przyznac sig do niewizfdoﬁmoéci aulzell oszukiwac siebie 1 tnunyel, niby wiadomo-
dcig tego, CLego W rzeczy sime) nie znamy,

Powazam i szanuje starego lekarza, ale takiego tylko ktory uwzglednia wszystko, co
jest dobre w terazniejszej medyeynie @ nie rzuca sig na zdobyeze naukowe nowe dia tego
tylko, za albo ich nie rozumie, albo tez kovzystaé z nich nie umie i nie moze.

Teorya i praktyvka to dwie rzeczy z soby solidarnie zwigzaue, jeduna bez drugiéj sie
nie ostoi i chromaé zawsze bedzie. W danym wypadku idg w parze, i tak np. termometr
w rcku dodwiadezonym wykazuje na pewuo tyfus jeszcze przed np. wystapieniem
obrzeknienia $ledziony, boé to wziete z doswiadezenia i prof. Wunderliceh i inni, jak
nieodzatowancj pamieci prof. Chojnowski, nie pisali teoretyveznych tylko traktatow
o temperaturze ciala ludzkiego w stanie zdrowia i cboroby, nle swe wywody opierali prze-
Jewszystkiem na postrzezeniach na zdrowych 1 chorych  'I'o samo mozna powiedzied, 1 o
innych badanineh fizykaluyeh. Wiee gdziez tu jest sprzecznosé teoryi z praktyks? Po-
trzeba tylko dobrej woli i troche poblazania dla mlodszych, a nie bedziemy zarzucali bledu

inaym tam, gdzie sami blgdziwmy.
Lekurz Juliusz Szczucki.

Wiadomoscel biezyce.

-~ Polskie oftalinicane roaprawy i sposirzezenia z r. 1874 doéé po macoszemu sy traktowane
w dwiezo wydrukowanym N a ge l'a Jabresb, Qber die Leistungne u. Fortschritte im Ge-
biete d. Opbthalmologie (liibingen 1876): nua blizko 900 drukéw spisanych i@ w zna-
ezne) czedci streszezonych z rozmaitych jezykow w tym cennem wydawanem juz 5-ty rok
Przegladzie, prac ogloszonych w czasopismach polskich podano: tylko 6, u misnowicie
Lindne 'a Keratoconus (Pizegl. Lek ), J o d k o—-wysadzenie galki przy jaskree (Med.),
Ry dla—zaéma warstwowa i conj. diphther. (Przegl. Lek.), Cywihnskiego—kryty-
ke Libr. sposobu operacyi zacmy (Med.) i Kodmidskiego— polpasiec czolowy
Pamietnik Tow. lLek. Wazsz.). Dawuniéj gdy komunikowalem dla N a g el a okulisty-
oune artykuly pO.IS-leLl lekurzy, w jego przegladzie oftalmicznym kazda praca uie tylko
.& nie byla pomivigta, lécz nawet zostala dostatecznie dla obeych streszczong; naten raz



ednak ograniczono sie tylko krétkim wzmiankowaniem, raczé] wypisaniem zagléwkow
artykuléw i wskazaniem, iz czerpia o nich wiadomosei nie z polskiej literatury lecz
z Vircho w-Ilirsch's Jahresberiecht lup M a n z'scher Jahresb. Jest to maltreto-
wanie naszego pismiennictwa! Musze tu jeszeze powiedziec, ze w Przegladzie Nagel'a
weale pominigto: Roczne sprawozdanie z instytutu oftalmieznego kol. Jodko (Guz.
Lek. I'. XVI. Nr. 17, 18,19, 20) i Dra Lalk o kazuistyke z praktyki prywatnéj
(Medye. Nr. 27, 30, 35, 49,51, 52). Poniewaz Dr Oettinger (z Krakowa)—tresci-
wie referujgey chir.-oftalmiczne prace dla Virehow-IIirseb’a Jahresb.—wpomnial
0 ostatnich dwdéch pracach dosé pobieinie, 1 wiee te sprawozdanie i spostrzezenn 8ta-
Iy sie dla naszych sgsiadow ,unzuganglich®, Oprocz wyi: wzmiankowanych kolegow
w Przeglgdzic znajdujemy wiele prac naszych ziomkéw drukowanych w obeych jezykach
(X. Galegzowski, Blumenstock, Robinski, Obalinski, J Zielon-
ko iin.). PDe J. T.

— Wwusiarek wegla (alcokol sulfuris) jake srodek’ przeciwgnilny i odwletrzajacy. Pl 206 1-
ler badal to jego dzialanie w ten sposéb, 2ze pod szklanym dzwonem zamknigtym
u spodu woda, przy cieplocie od 15°-—-24°C., znajdowala sie miseczka, ktoréj dno zwil-
zone bylo dwusiarkiem wegla, nad nig zad umieszezal on badane ciala na podstawce
z puatyczkow szklanyeh. Mieso, Swiezy chleb, owoce, zachowywaly sie przy tych wa-
runkach, wiréd pary dwusiarkn wegla, bez zadnych oznak gnicia, skazenia przez 14—
32 dni; nie dostrzegano tez na nich rozwoju pledni. Wirod tych waruokow wstrzy-
mywalo sie dzialanie drozdzy na cukier (fermentacya wyskokawa), a mocz przez 18 dui
zachowywal wlasuofci swiezego normalnego moczu, tylke zmecal sig troche. Podobne
postrzezenia oglosil tez 1. Schiff,

— Rozblor chemiczny wody gorzkiej, zwane) ,Deak Ferencz'* dokonany przez Dra Karola
T han, prof. chemii w uniwersytzcie w Peszcie. Wodn ze Zrédia Franciszka Deak’a
w Ofen, zawiera w 1 funcie cywil. (7680 grandw): siarczanu magnezyi 138.,7, gran.,
siarczanu sody 109.,9, gran., siarezanu potazu 2.,.. gran., siarczanu wapna 1l.g;, grn.,
cblorku sodu 22.,,, gran, dwnweglanu sody 13.59 gran., weglanu sody 2.,35 gran., tlen-
ku zelaza i glinki 0.5, gran, krzemionki 0.,,, gran., wolnego i nawpol uwieZnionego
kw, weglowego 2.50s gran. Woda gorzka ,,Franciszka Desk’a® pod wzgledem ilosci
dzialajacycli czesei skladowych przewyzsza wszystkie dotad zuane wody gorzkie. Wska-
zang jest: 1) przy cierpieniach trzewiow brzusznych z przekrwienia i zastojéw powsta-
Jacych; przy obrzmieniu watroby 1 $ledziony; 2) przy zatkaniach jelit (obstructio alvi);
3) przy unaplywach krwi do glowy; 4) przy lekkich stopniach zolzéw; 5) przy gudéeu
i dnie; 6) przy przewleklem miezszowem zapaleniu maciey 1 t. p. Zadaje sie z po-
czatku w ilodci $redniej szklanki, a nastepnie po 2 do 3 szklanek zwyczajnych dzieanie
Dr Frenreisz, starszy lekars miasta Ofen.—Dr Carl Tormay, starszy lekarz . Pes:ztu
i dyrektor szpitala miejskiego $w. Rocha.—AM. Iranyi, wlatciciel zeédia ,,Deak Ferencz.
w Ofen. — Skiad gliwny w Aptece Dra I Heinricha w Warszawie, przy ulicy
Wierzbowsj.

~~ RKalendarz Lekarski na r. 1877 wyszedl z druku. Treéé jego nastepna: 1. Ka-
lendarz kodcielny, astronomiczny i nurzedowy, 2. Tablica brzemiennoéei. 3. Antysepty-
czne leczenie ran (najnowszg metody Listera). 4, Wskazéwki do leczenia choréb skér-
nych. 5. Wykaz alfabetyczny srodkéw lekarskich. 6. O gimnastyce leczniczéj. 7. Ana-
liza chemiezna uzywanhszych win. 8. Przepisy lekarskie przy kwalifikowamu ogéb do
sluzby wojskowéj. 9. Tablica do pordwnania skal cieplomierza. 10, Kapiele lecznicze
(Balnea medicata). 11, Podzial miar dlugosci. 12. Wagi aptekarskie krajowe. 13, Wa-
gi francuzkie, 14. Zmiana wag francuzkich na krajowe. 15, Sluzba zdrowia w Kri-
lestwie Polskiemn. 16. Pi$miennictwo lekarskie. 17. Cennik narzedzi chirnrgicznycl
Cena w ozdobnéj oprawie rs. 1 (z przesylkg). Zwracamy szczegilng uwage czytelnika
na artykuly o leczeniu ran, a zwlaszcza o gimnastyce leczniczéj, tak wainéj w prakty-
ce, a u nas tak nieracyonalnie prowadzonej. Czas juz, aby i ta pozytecina galeZ leczni-
ctwa wydartg zostalz z barbarzyviiskich rak nienkéw—akrobatéw—gimnastiw, a stala sie
udzialem lekarzy i na prawach fizyologii prowadzong byla. Zapoznanie sie¢ =z artyku-
lem o kwalifikowaniu 0s6b do stuzby wojskowdj jest kouieczném dla kazdlego lekarza ze
wzgledu, ze obecnie nie tylko rzgdowi, ale 1 wolno-praktykujgey koledzy wzywani byé
moga jako experci.
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Od Redakcyi Gazety Lek. 1 Bibl. Umiejetn. Lekarskich.

I Gazeta lekarska § w przysztém pobroezn 1877 r. wy dawang bedzie w tym samym co
1 obecnie scitle nankowym kierunku. (razeta i nadal otwiera swe szpalty dla pracownikéw
z ptomnc\: bedzie jednak przewaznie organem klinik i szpitali, a badania w pracowniach
uniwersyteckich dokonywane, o tyle bedy uwzgledniane, o ile mieé beda bezposre-
dni zwiazek z praktyczng medyeyna.  Rocznie wyehodza dwa tomy, ktére zaczynajy sie
od 1 styezniai od 1 lipca; 2z d. | stycania 1877 v, zaczyua sie tom dwodziesty drugi.
Cena Gazety Lekarskicj: 1) w Warszawte: w Redakeyi 1 w Ksiegarniach 2 odnoszenicm do mie-
szkalh rocznie ¥sr. pi e é, polrocznie rsr. d wa kop. piteddziestigt; 2) nupro-
wineyl z prezestaniem do wszystkich miejse Cesarstwa i Krélestwa: roeznie rsr. s z e § ¢,
pulrocznie rsr. trzy,

Tomy Gazety lLekarskic¢) z lav ubieglyeh (oprécz tomdow 4-go i 6-go) sa do nabyeia
poe vsr. 4 kazdy (z przestaniem).

b Biblioteha Umiejgtuoscei Lekarshich, w polroczu prayszlem 1876 r. wydawana bedzie

Lismo 1o mana ¢elu: @) preedstawienie obecnego stanu uauki lekarskicj we wszystkich
Je) gateziach, &) ciygle sledzenie za postepem wiedszy lekarskiej we wszystkich krajach,
¢) rozbidr krytyczny nowych dziel 1 ezasopism treser lekavskie] § d) opisanie szpitali,
zakludow dobroczytnyeh, oraz Krolestwa Polskiego pod wazgledem statvstyezno-lekarskim.

Stosowmie do tego zadima Biblioteka t miejetnosci Lekarshich rozpada sie na cztery dzialy:

Pierwszy z nich, przedstawinjucy obecny stan nauki lekarskicj, zamyka w sobic:

1) Dzieta oryginalne lub tfumaczone z obhcych jezykow,
obwimujace wszystkie galezie medyeyny teovetyezndj i praktycsnej.

Dziel tyeh w prayszlém pdlroczn wyjdzie s t o arkuszy druku. Prenumerats
potroczna (od 1 stycznia 1877 4lo 1 lipea 1877 r) wynosi rsr. dz1esieé.

Drugi dzial Biblioteki U, Lekarskich, majaey na eelu sledzenie zu postepem wiedzy
lekarskiej, zawiera krotky, ale dokladny obraz covrocznych postepow ecalej medyeyny we
wszystkich krajach, czyli streszezenie wszystkich prae, ktore w ciagu roku ogloszone zo-
staly drukiem I pod Jakimbydz wzgledem przyezyniaja sie do postepn wiedzy tekarskiej
Dzial ten nosi nazwe:

2) Przeglad Postepu Nauk Lekarskich.

, Przeglad® prac za rok 1875 wyehodzié bedzie w polroezu przyselem 1 prenunerowaé
go moina albo oddzieluie, albo tez razem z Dz iela mi wyzéj wyliczonemi, lub 2 Gazeta
Lekarsky. DPrzeglad za rok 1875 obejmie réowniez 50 arkuszy drobnego i &cistego druku.
Cena Przeglydn za rok 1875 wynosi: 1) dla prenumeratordw (razety lLekarskiej
i pierwszego dziatu Bibl Um. Lek, wj Dziel rsio 45 2) dla prennveratorow
saméj Graz. Lek. rsv. 65 3) dla nieprenumernjacyel pism powyzszyeh rsv. 8 (z przesytks)

Dzial trzeet Bibl. Um. Lek, stanowi:

3) Bibliografia i Krytyka Lekarska.

Wrycliodzi w odstepach czasu nicokreslonych i dla prenwweratorow (raz. Lekurskiéj
dodaje sig bezplatnie,

W czwartym dziale Bibl U'micjetnodci Lekarskich zawiera sig:

4) Historya Szpitali i Zaktadow Dobroczynnych.

Dla prenumeratorow Gazety Lekars kiej dzial ten, juko dodatek
dolacza sig rowniez bezplatnie. Nie prenumervijacy Gazety Lek. mogy nabywaé w oddziel-
nyeh tomach, Do dzis dnia wyszed! tom pierwszy 1 sprzeduje sie po ysr, 6.

' il 1Lalendarz l.ekurski na r. 1877 wyszedl z druku.  Cena vs. 1 (2 przesylky).

»Stownik Liekarski i Katalog dziel lekarskich sy pod prasa i pp. prenumera-
torom 1 w przssziem pélroezu zeszytami rozsylane beds.

Zwracamy uwage Szanownych Panow Prenumeratorow, ze wszvstkie powyisze pisma
ntzldoaodnu.'] jest dla nich premmumerowad bezposdrednio w Redakevi Gazety Lekarskiej,
ktora w razie zatracenia na poczue pojedynezych N-vow, porecza bezphttnc powtorne “ich
wyslanie. Prenumeratorowie z Galicyi, Poznanskiego 1 w ogole z za granicy moga rowniez
skladué przedplate i w pocztamtach zagranicznyeh, poniewaz debit pocztowy pisma powyz-
sze uzyskaly w calej Europie,

Redaktor 1 wydawea Profl Dr Girsztew i,

Redakceya Gazety lLiekarskiéj i Biblioteki Umiejginosc: Lekarskich pray rogu ulicy
Jasne) i Zielonego placu, w domu Jaroszyhskiego Nr. 1364 (nowy 1) mieszkania Nr. 6.

Druk. Gaz. Lek. UL Sto X rzyz. N.9. Jossoxeuo Ueusypowo. Bapuara, 25 Hoabps (7 dexadpa) 1876



e 24,

ROK XI. Warszawa d. 27 Listopada (9 Grednia) 1876 r. TOM XXL

GETA LEKARSKA

PISMO TYGODNIOWIK
POSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEEKARSKICH,
FARMACY! | WETERYNARYIL

Cena Gazety Lekarskiej. W Warszawie: rocznie rse. 5, polrocznie rsr. 2 kop. 50, W Krg-
estwie 1 Cesarstwie: w redakeyi (z przesytka) rocznic rsr. 6, pifrocznie rsr. 3.
Cena Biblioteki Umiejeinosci Lekarskich. W Redakeye pokrocznie (od 1 lipea 1876 do
1 stycznia 1877) rsr. 10; od poezgtku wydawnictwa do 1 stycsnia 1877 r. rsr. 188 (z przesylka).
Cena Przegladu Postepu Nauk Lekarskich. Rocznie rsr. 8; dla prenumeratordw Guz. Lekars.
rsr. 6; sdla prenumeratordw Gaz. Lek. 1 BibL Um. Lek. rsr. 4,

TRUSC:  Spostrzezenia z prakiyki lekarskie). Kilka uwag nad wypadkami duru brzusznego, do-
strzeganego w cigga ubieglego roku. Przez Dra A. Kurcyusza, b, Ordynatora kliniki terap.
fak. C. U. W.-—Rozprawy nanhowe. Przyczynek do naukl o powstawaniun kamieni moczo-
wych., Napisal Dr Studenski z Kazania.—Korvespondencya. Zaslaw, w listopadzie 1876 r.
Napisal lekarz Juliusz Szczucki.— Wiadomosci biezqce. Polskie oftalmiczne rozprawy i spo-
strzezenia z r. 1874. Dwusiarek wegla jako 8rodek przeciwgnilny i odwietrzaigey., Roz-
bisr chemiczny wody gorzki€), zwanéj ,,1Dcak Ferencz® apteckarza Dra 1. Heinricha.
Kalendarz Lekurski na rok 1877. Od Redakeyi.—Dodalek Choroby z zatrucia ark. 13 i 14,
Hygieny ark. 24. Oftalmologia T. ILI, ark.26.

Kilka uwag nad wypadkami duru brzusznego, dostrzeganemi w ciggu
ubiegtego roku.

Przez Dra A. Kurcyusza, b. Ordynatora kliniki terap. fak. C. U, W.

(Rzecz czytana na posiedzenin Tow. Lek. Warsz. z d. 6 czerwea r, b.),

Zanim przystapie do przedmiotu, dla ktérego gléownie w té) chwili glos
zabieram, pozwoly Koledzy, iz zastanowie sie nad kwestyg, nader zywo ogél
lekarzy praktykeznyech obehodzaes.

Prawdziwie godném jest uwagi, Zze w miescie tak ludnem jak Warszawa,
w obee tak licznego zastepu, mitujacyeh zawod swd) lekarzy, nie istnieje dotad
instytucya nezona, ktorej zadaniemn byloby obznajmiaé pnblike lekarska
ze stanem epidemiologicznym miasta i kraju, a ktéraby objasnienia
swoje podawala ua czasie, t. J. wledy, gdy lekarze prakiyezni mogliby jeszcze
zuzytkowaé takowe, przy 16iku chorego.

Jest to tém dziwniejszém, Ze instytueya istniala taka, juz przed latv, w sekeyi
epidemiologicznéj Tow. Lek. Warsz., ale z prayezyn blizej mi nieznanych, nie-
stety, funkeyonowaé przestala. A jednak niedostatek ten bardzo dotkliwie ezue
sie¢ daie. W kazdym bo prawie rokn, a przynajmniej co kilka lat, w innéj po-
staci ukazuje sie w miescie naszem Ow zagadkowy genius epidemicus; zmiany
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w charakterze pannjaeych choréb odbywaja si¢ niemol bezustannie, ale dla
wzroku pojedynezego badacza dostrzegalnemi byé nie moga, a przynajmniéj
nie w pierwszych ehwilach swego istnienia. A jednak niezmmiernie wazném
jest dla lekarza, ryehio dostrzedz owe zmiany, sledzié za ich rozwojem i, o ile
mo7zna, stusowaé swoje postepowanie lekarskie do $wiezo zdobytyel faktéw.
Jedynie iylko wezesue zapoznanie sie 4 charaktevem i wyrdiniajacemi zechami
panujgeyeh w dané; chwili chordb. daje lekarzowi jasny poglad ma spotvkane
przezen w praktyce wypadki.' ulatwia rozpoznanie takowyeh i wskazuje 1nu
wlasciwg droge postepowania leczniczego.

Ale to wlasnie zapozuanie sie z ogdlnym charakterem i szezegdlnem: ce-
chami trwajacej jeszeze epidemii  jest w ogdle rzeczy nie fatwa, a dla poje-
dynezego lekarza prawie niepodobna; wypadki bowiem panujacéj choroby, rzad-
ko wystepuja lak lieznie, aby mu dawaly mozno§é ohserwowania na raz zna-
czniejszéj ich ilosei, a z takiéj jedynie, moze on wyprowadzi¢ mmié} wiecé)
prawdziwe wnioski, o ogdle tych wypadkéw. Jesli wiec lekarz znajduje sie
w polozeniu nie dajicém mu moznosel czegstego poroztmiewania sig z kolegami
i pomuozenia wiasnéj obserwacyi, spostrzezeniami innyech, te nie dziwnego, e
w poczatku epidemii popelniaé bedzie liezne bledy, tak w rozpoznawaniu jak
i traktowaniu wypadkéw, dopdki, kosztem tych wlasnie bleddw, nie dojdzie do
poznania prawdziwego stanu rzeczy. Ze wynikaja stad i wynikaé muszg nie
male szkody. tak dla choryeh juk i dla lekarzy, to zdaje sie 7Zadnéj nie ulegaé
watpliwosei. Potrzeba przeto zawiadamiania ogélu lekarzy o po-
wstatéj epidmii 1 je] charakterach jest az nadto widoczna, —
a brak odpowiednié) ku temu instytueyi, ztem nader dotkli wem.

Jako dowdd 7e tak jest istotnie, posfuzyé wlasnie mogy wypadki, o kté-
rych mowic zamierzam—wypadki durn brzusznego, zmodyfikowanego zimnies.
Pojawienie sig ich dostrzeglo od dawna wielu lekarzy. Moéwimy o nich w pry-
watnyeh kolkach, na naradach lekarskich i t. p. Ogot jednak lekarzy o ieh
istnieniu powiadomionym nie jest,—bo nikt jeszcze publicznie nie podniést glo-
su w tym przedmiocle. A przeciez nad zbadaniem tych wypadkow pracuje
nie jeden z kolegéw, —wielu wyrobifo juz sobie pewne o nich pojecie, a zara-
zemn przyszlo do pewnych wnioskow co do sposobu iech traktowania. Zawia-
domié wspottowarzyszéw 7zawodu o rezultatach té] pracy, jest przecie powin-
nose13. nie tylko wzgledem tych ostatnich, ale i wzgledemn cierpiaeé) ludzkodei

Jaka szkoda, Ze brak naw instytucyi, speeyalnie do tego obowiazans).

Ktoz jednak moze zaradzié temu brakowi i to zle usungé?

Nie pojedynezy lekarze,—bo liezba wypadkow, obserwowanych przez je-
duego o nich. chocby najrozleglejszy posiadajacego praktyke, nie moze byé do-
stateczny dla wytwarzenia dosc zupelnego obrazu epidemiologicznego, da-
néj chwili. Nadto lekarz pojedynezy opierajac si¢ na wlasnéj jedynie
obserwaeyi, urabia sobie pojecie o epidemii zazwyezaj dopiero po jéj przeideiu,
lub przyoajmniej po dlugim jéj trwaniu, jesliby przeto spostrzezenia swoje
i nwagi podal ogolowi: nastapl to zawsze zbyt péino, aby wplynaé jeszeze mo-
glo na postepowanie lekarzy, podezas trwania tejze sawméj epidemii. Aby rzu-
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¢cié swiatlo na charakter panujacych chordb, zaraz w poezgtku ich pojawie-
nia si¢, potrzeba koniecznic wspoldziatania lieznyeh postrzega-
¢zy | porozumienia si¢ takowyeh; a jedynym mozliwym osrodkiem takie-
kiego porozumiewania si¢ sa, w warunkach chwili obeenéj, towarzystwa Je-
karskie.

Na nich to, wedlug nas, ciazy obowiazek zbierania odpowiednich mate-
ryatéw i tworzenia z nich obrazu epidemiologicznego danéj chwili, a nastep-
nie rozpowszechnianie rezultatow téj pracy, droga peryodycznéj prasy lekarskié;.

Zamum jednak te powaine korporacye podejma powyisze, a ze wszech
miar godne ich trudu zadanie, kazdy 2z nas, pojedynezyeh lekarzy, w malen-
kié} jedynie czesci moze przyczynié sie do zaradzenia wspomnicnéj potrzebie,
a to, podajac ile moZna najweze$niej, sprawozdanie z dostrzezonyeh przez sie-
bie wypadkéw chorob panujgeych. Jesli sprawozdania takie beda rzetelne a li-
czne, to wreszeie moze z nich powstaé tyle pozgdana ealosé, zupelnego epide-
miologicznego obrazu; a jakkolwiek ten ostatni ukaze sie zbyt péino, aby przy-
nies¢ dorazna korzy$é dla praktyki lekarskiéj—nie muvié) jednak przyezyni sie
do lepszego pojecia rzeczy minionych, a ztad juz gotowa na przyszlosé nauka.

7 te) to wychopzac zasady. poczytalem sobie za obowiazek praytoczyé tu
kilka spostrzezen szczegélowyeh i kilka ogélnych uwag nad wypadkami duru
brzusznego, —choroby niezmiernie ezesto w ciagu ubieglego roku, w mieseie na-
szém spotykanej, a obraz kliniezny ktoréj, w ostnich czasach, nader waine od
powszechnie znanego typu przedstawial zboczenia.

Juz od lat kilkn lekarze warszawsey zaznoezaja zwickszenie sie liezby
wypadkdéw zimniey. W poczatkach tego zwiekszenia, ktore poniekad za-
sfuguje na nazwe epidemii, a przybralo z czasem charakter wyrainie miejsco-
wy (endemiczny), wypadki owe przedstawialy sie w znacznéj czesei jako gora-
czki ciggle, wystepujace w najrozmaitssé) i najdziwniejszej nieraz formie. Roz-
poczynaly sie ome dreszezem lub bez dreszezu, przedstawialy typ eciagly
(t. continuus) lub zwalniajacy (¢. remsttens), irwaly mniéj lub wieeéj dlugo,
od kilku do kilkunastu dni, konczac si¢ juz to magle, juz tez ustepujaec powol-
nie, stopuiowo. Bardzo czgsto towarzyszyly im zaburzenia miejscowe w roz-
maitych narzedziach i narzadach ustroju, szezegdlnie) w sferze nerwowéj i prze-
wodzie pokarmowym. Ogoélna cecha wszystkich tyeh wypadkow bylo, zaraz
w poczatku, znaczne lecz migkkie obrzmienie sledziony zwykle niebolesne
i ta okolieznosé, ze chinina, nawet w znacznych dawkach, napadu nie przery-
wala, lubo nie pozostawala bez wplywu na dalszy Jego przebieg i charakter,
Wypadki o ktoryeh mowa, najlicznie wystepowaly Lku konecowi lata 1872
i wiosna 1873 r.

Juz ku koneowi lata tegoz roku coraz rsadzié] napotykane, wypadki po-
wyisze, jesienia catkowicle prawie nikna, a coraz cu¢Scié) za to pojawiajg sie
cierpienia, przedstawiajace dos¢ zupelny obraz przewlektego zatrucia bagienne-
go (intoxicatio paludosa) lub takiegoz chartactwa (ceokexia paludosa). W wy-
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padkach tych stale, oprées eigzkich zaburzen w trawienin i stabego natesenia
gorgczki (status subfebzilis), obeeném hyto znaczne obrzmienie $ledziony, ze
stwardnieniem takowéj i bolesnoscia.

Stan taki rzadko wystepowal sam przez sie. Zwykle na tle owego ba-
giennego zatrucin rozwijalo sie jakie$ cierpienic miejscowe, ktére gléwnie zwra-
eato na siebic uwage, tak chorego juk i lekarza, pomimo iz czesto przedsta-
winto zboczenie daleko mniejszé] donioslosci od zakazenia samego. Na pierw-.
szym planie stoja tu wszelkiego rodzaju zaburzenie w trawieniu, przewlekie nie-
2yty zoladka 1 kiszek, ktorym nieodlacsnie prawie lowarzyszylo obrzmienie
i stwardnienie watroby. Daléj, czesto lacznie z poprzedniemi wystepujuce nie-
2yty drog oddechowyeh, o nawet i glebic), bo w miazsz pluc siegajace, sprawy
chorobne. [Proez tegn, mni¢j lub wiecéj wazne zhoczenia w sferze nerwowe.
Juz to ogoingj, juz miejscowej natury. Cecha ogding wsyystkich powyzszyeh
clerpienn byla niestychana ich uporesywosé 1 besskutecznosé zupelna, przeeiw
nim glownie skierowanéj terapii. W obec wszystkich tego rodzaju form cho-
robnych, jedynie pomocnem okazywalo sie leezenic zwrdcone przeciw
rakazeniu, dla zupeliego jednak wyleczenia, zazwyeza) potrzeba bylo ucie-
kaé sie do najdzielniejszego ze Srodkow oslabiajacych wplyw tego zakaienia,
t. j. do zmiany wigjsca pobytu. Wyjazd 2z Warszawy i )] okolie, zwlaszeza
tez w niiejsea zazwyezaj od malaryr wolne, t. . w gory, najezeSciéj juz sam
przez sie byl dostateczunym, aby cierpienia wikiajace zakazenie ustapily i zdro-
wie powrdeilo.  Ta tez okolicznosé jest jednym z najwazniejszych dowoddw,
i7 natura owych zaburzen hylu w rzecsy saméj speeyliczng, a przynajmuniéj
7e cierpienia te, w istocie na takiem tle powstady.

Nie tylko przeciez w cierpieniach przewlekiyeh przebijalo owo tlo ma-
laryezne, wiele bardzo dostrzeganych w tywmie ezasie wypadkdw chordéh ostrych,
ezy to zakuZne), exy zapalnej natwry, nosifo na sobie wyrazue cechy zakazenia
bagiennego. Objawialo sie ono  przedewssystikiem mntezwyklym i nieprawidlo-
wvmn przebiegiems goraczki i obeenoseia obrzwienia éledziony przy formach cho-
robnyeh, ktére, sune przez sie takowego nie powoduje; jak nie mniej szeze-
gdlnie pomysinym wplywem wielkich dawek chininy, na preebieg calego cier-
pienia. W ten sposéb powikiane ukazywaly sig nujezeseiej choroby wysypkowe
osire (cwanthemate febrilie) i rzapalenia plue, juz to krupowe, juz niezytowe
(broncho-prewmoniae), lubo widywano podehbne powiklunia wmalaryezne i przy
wszelkich innyeh chiorobaeh ostrych, goraezkowyeh juk: réza, remmatyzm i t. p
i bezgoraezkowyeh, jak cholera.

Nu szezegdlniejsza nwage zastuguje fakt, przez wszystkich lekarzy war-
szawskich potwierdzany, Ze w owym ezusie, w obec wielkiéj mnogosei wypad-
kéw przewlektego zakazema bagiennego, wypadki zwykldj zimmey przystepo-
wéj (febr. intermittensy nader byly vzadkie. Gedeié) wystepujnce wypadki do
t8j kategoryi nalezace, ukazaly sie dopiero w lecie roku zeszlego, wspdlezesnie
z wypadkami powiklanego zimnica durn hrzusznego 1, podohnie jak te ostat-
nie. panuji bez przerwy.az prawie do chwili obecnéj

Zebrawszy wszystkie przytoczone powyizeéj obserwaeye, dochodzimy do
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wniosku, iz ludnosé¢ Warszawy 1 jéj okolie, poczawszy od roku 1872, znaj-
duje sie pod wplywem “obficie wytwarzajacego sie zarazke bagiennego (ma-
larta); 7e pod dzialaniem rzeczonego zarazka wytworzyla si¢, rzecmozna, en-
demia zimnicy, przejawiajacg sie jednak w sposob odmienny od dawnié) do-
sirzeganych. Poeczatek jéj odpowiadajacy. wedlug zasady Ritterai Colina,
ostremun zakazeniv bagiennemu, obfitowal istotnie w gorgezki ciagle i prze-
puszezajace, podobnie jak to snajdowali wspomnieni badacze, we wszystkich
obserwowanych przez sichie epidemiach. W dalszym jednak przebiegu ohe-
cnie pawiedzajace] Warszawe, nderzala nieswykia mnogosé wypadkow prze-
wleklego zakazenia bagiennego, w stosunku do wypadkéw typowé] zimnicy
przerywanc); jak nte mniéj, owa sklonnod¢ do wytwarzania form w najrozmait-
52y sposéb powikianych.

Sklonnosé ta. uwydatnita sip szezegélniéj w obee gromadnie wystepuja-
eyeh, w ciagu ubieglego roku, wypadkow duru brzusznego.

Zi polaczenia sie, czy tez przypadkowego zejécia si¢ na jednym osobniku
tych dwu form zakaznych: zimnicy i duvu, tak wybitnie réinigeyeh sie mie-
dzy soba, a jednak pod wieln wagledani sobie pokrewnyeh, powstawal obraz
kliniczny niezmniernie urozmaicony, z jakim nie spotykamy sie dotad nietylko
w podrgeznikach terapeutycznyeh, ale zgola w kazuistyce lekarskié).

Co wigedj, istnialo dotad przekonanie, n miektorych przynajmniéj auto-
réow (Hertz, Ziemssena Handb. Acut. Inf. kr. T. TL. Cz. IL. 550) 17, o ile
cz¢slemi sa epidemie zinnicy obok duru wysypkowego, o tyle, obok duru brzu-
sznego s3 rzadkie i prawie nigdy wspolezesnie z nin nie wystepuja.

W minioné) przeto epidemii dura brznsznego, kombinowanie si¢ jego wy-
padkow z zimnica, do rzadkich w patologii zjawisk zaliczonem byé musi.

O ile obserwujac w ciagu ubieglezo roku kilkadziesiat wypadkow takiego
skombinewanego durn, moglem wyrobi¢ sobie ogélniejsze o takowyeh pojecie,
wypadki te rozpadaja sie na dwie wydatne gruppy, stosownie do tego, ¢zy po-
wiklfanie zimnicze wystepuje gléwnie w poezatku choroby, czy tez dopiero
w dalszym )§j ciagu,

Poniewaz niepodobna byloby przytoczyé tu wszysikie obserwacye odno
szaee sie do obu powyzszych grupp, ograniezymy sie pizeto na przedstawie-
niu z kazdej z nich, po jednym tylko przykladzie, wybierajac rozumie sie taki,
na ktérym najlepiéj vwydatniatyby sie ecechy caléj gruppie wlasciwe.

Wypadki do pierwszéj z tyeh grupp nalezace pojawily sie najwezesnia),
bo jui w poezatkn 1875 r. Mnie przynajmniéj po raz pierwszy udalo sie oh-
serwowaé taki wypadek w styezniu wspomnionego roku. Dotknieta nun byla
kobieta lat okolo 25-ciu. karmiaca, wieSniaczka. Poczgtek choroby przedsta-
wial obraz ezystéj zimnicy typowéi, przezdzienné] (febr. intermitiens secundana).
Praystepéw goraczki (paroxismus) rozpoezynajaeych sie wstrzasajacym dreszezem,
potami zakoriczonyeh. a zupelnie hezgoraczkowa przerwa (dntermissio) od siebie
oddzielonyeh, bylo tizy. Poumiedzy trzecim a ezwartym przerwa juz nie byla
zupelna. Cieplota ciala obnizyla sig wprawdzie znacznie, w stosunku do sta-
nu jej podezas przystepu, nie opadla jednak ponizéj 39°. Nasileniu goraczko-
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wemu, odpowiadajacemu przystepowi czwartemu zimniey, nie towarzyszyl juz
dreszez ani poty, zwykle przystep konezace. W tymzoY ezasie dostrzegliémy
na piersiach i brauchu choréj niehezne plamy rézyezki durowej (roseols). Ze
wzgledu na leczenie, to wydato sie nam godnem uwagi, 12 po §rodku wymio-
tnym, zastosowywanym w poczatku cierpienia, z przyczyvny wyraznych zaburzen
gastryeznych, podane choré) petne dawki chlorku chininy, zadnego na przehieg
goraezki nie wywarly wplywu,

Po wyjasnieniu sie rozpoznania na korzy$e duru brzusznego, chora dla
dalszego leczenia odestatem do kliniki terapeutycuné prof. Lambla, gdzie rd-
za twarzy, ktora pod koniec przebiegu durn wystapita, a ukonezyla sie zgorze-
la i zniepodobnieniem jedné) powieki, tak dalece zmodyfikowata dalszy prze-
bieg goryezk, iz o wplywie na takows zakazenia zimniczego nie stanoweczego
powiedzie¢ nie mozemy. Wypadek ten wszakze po do§é dlugiem trwaniu, za -
konezyl sie wyzdrowigniem.

Za nadejsciem wiosny, wypadkl mni¢j lub wiecé) do powyiszego zblizone
wystepowaé zaezely coraw gescié], przeplatane nie mniéj lieznemi wypadkami
zimnicy typowéj. (Dalszy cigyg nastqpi)

Przyczynek do nauki o powstawaniu kamieni moczowych.
Napisal Dr N. Studenski z Kazania.

Poznanie przyezyn choréb w ogéle (z wyjatkiem uszkodzen traumatyez-
nych) stanowi jedno z najtrudniejszych zagadnien medyeyny; co sie zas tyezy
w szezegoinosel kamteni moczowyeh, to trudnosei te sy jeszeze wigksze z po-
wodn ze w wiekszosel wypadkéw mamy do ezynienia ze sprawa juz ukonezong.
Zwykle nte posiadamy zadnyeh dokladniejszych wiadumodei o warunkach, w ja-
kich znajdowat sie ustrdj chorego przed pojawieniem si¢ zlogéw w pecherzu
i w ehwili gdy tworzenie kamient sie rozpoezelo. W tych za§ rzadkieh wy-
padkach, w ktorych jestesmy w stanie obserwowaé chorego w czasie tworzenia
si¢ delikatnego osadu ipiasku) w moczu, postepujemy takie jak gdyby =z za-
wiazanemt oczami po omacku, gdyz narzady ktore przyjmuja udzial w tworze-
piu sie kamieni moezowyeh sy uniedostepne dla bezposredniego badania. Wszy-
stko to doprowadza nas do przekonania, 7e kierunek w 1akim dotychezas po-
stepowall nasi uezeni, by objasnié¢ tworzenie sie kamieni moczowyeh z trndno-
sein doprowadzi do celu, choéby nawet poszukiwania byly robione jeszeze do-
kladnié) i rozsadniéj niz dotycliczas.

Wszystkie dotyehczasowe teorye o powstawanin kamieni moezowych opie -
raly sie albo na poszukiwaniach lekarsko-statystyeznych, albo na rozbiorach
chewmieznych zlogow 1 samego moczu. Pomimo 3%e patologin doswiadezalna
rozpoezela swe istnienie od niedawna, zdolala ona jednak juz rozjasni¢ niejed-
ny z takich kwestyli, ktore w zaden inny sposob rozstrzyguaé nie zdolano
Sadzimy, Zze 1 neuka o powstawaniu kamieni moezowych zrobi znaczne postepy
gdy do niéj zastosowang zostanie metoda poszukiwan do$wiadezalnych.

Wiadoma Jest rzecza, Ze na cialach obeyeh, Lktére sie dostaly do pechs
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rza, predzéj lub pozniej rozpoezyna si¢ osadzenie ztogéw. Dla tego postano-
wilem wywolywaé sztueznie tworzenie si¢ kamieni n zwierzgt przez wproewa-
dzanie cial obeyeh do pecherza. Metoda ta poszukiwan do$wiadezalnyeh, za-
stosowana do kwestyi nas zaimujace), pozwala zaréwno spestrzegaé pierwsze
zaezatkl  kamienia jak i badaé powolny wzrost jego. Mozeny zwierze wpro-
wadza¢ w najrozmaitsze warunki, aby sprawdzié teoretyezne poglady o przy-
czynach powstawania kamieni moezowyeh i w nastepstwie zaprzeezyé im albo
tez stusznosé ich potwierdzié. [Poszukiwania te, wedlug mego zdania, sy wai-
ne jeszeze v tego wigledu, ze rezultaty otrzymane ze spostrzezenl na zwierze-
tach moga by¢ wprest do eztowieka zastosowane, albowiem choroba kamienia
2darza sie takze dosyé ezesto u zwierzat.

U Civiale'a *) zebrane sa odnosne spostrzezenia, o kidrych tez tutaj
w krotkosci nadmieniamy.

Kamienie byly spostrzegane mianowicie u szezurow, krolikow, §win, psow,
0sJow, woléw. owiee, kotéw, kur, u zolwi i u jesiotrow. Skiad chemiezny tych
kamleni jest w istocie ten sam co u eczlowieka, to jest, 7e sa one uiworzone
z kwasn moczowego i jego soli, ze szezawianu wapnia i z fosforandw; stosu-
nek ich jednak rozmaity jest u réznyeh zwierzat, tak np. u trawozernyeh prze-
waiaja kamienie zawiers)ace wapien i magnezya, a rzadko tylko ztozone z mo-
czanéw. U pséw za$ przeciwnie znajduje sie zawsze.w kamieniach kwas mo-
CZOWY. moczan ammonii | szczawian wapnia.

Na pierwszy raz do poszukiwal moich uzylem psow, gdyz najlalwie)
mozna ich otrzymaé, jako tez 2z tego powodn, 7ze mnocz zwierzgt migso-
zernych w istocle niczem sie nie odroznia od ludzkiego, a nadto
skiad chemiczny kamieni najezesciej spotykanych u pséw, jak wyiéj powiedzie-
lismy, jest ten sam co zlogéw 2z moezu ludzkiego utworzonych. Ciala obce,
ktére do pecherza wprowadzalem byly nasiepujace: peretki szklanne, igly, kul-
ki z gulaperki, kule, krazki olvwiane.

Obawiajac si¢ silnego podraznienia pecherza z poczatku wprowadzalem
tylko ciala maléj objetosci, np. peretki szklanne wielkosei grochu, okazato sie
tednak niewygodnem, albowiemn zatykaly one otwor cewki moczowéj i z powo-
du zatrzymania moezu Smieré¢ zwierzecia sprowadzaly: w kilkn razach wydala-
fy si¢ one z pecherza. W skutek tego pozniéj wprowadzalem ciala wiekszéj
objetosei, np. wielkosci orzecha wloskiego. Ciala te byly mierzone, pézniéj
za8 za stosowniejsze uwazalem je odwazaé. Poniewaz mialem zamiar katete-
ryzowac zwierze od czasu do czasu, uiywalem wiec przewaznie do moich po
szukiwan suk, gdyz wprowadzanie kateteru w pséw sameoéw przedstawia nie-

zwykle trudnosei. Nawet u suk nie jest ono latwém 2z powodu polozenia
otworu eewki w glebi poehwy, tak Ze bez poprzedniego rozszerzenia pochwy

za pomoca wziernika jest ono tylko przypadkowo mozebném.
Ciala obce wprowadzalemm do pecherza (podezas zoieczulenia chlorofor-
mem), Za pomoca ciecia gornego (sectio alla), kidre z poczatkn wyko-

*) Civiale. Traiwe de l'affection calculeuse p. 508,
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naten lege artes, wedle zasad przyjetyeh w chirurgii. W nastepstwie jeduak
ospdzitem za zbyteczne wyprowadzaé kateter i napelniaé pecherz woda, gdy?
ton ostatnt daje sie bardzo fatwo i bez tych manipulaeyi odszukaé, za pomoea
ctecia zrobionego na linii bialéj tuz nad spojeniemn fonowédm. Po odnalezieniu
pecherza wyciggalem go zwykle nad brzegi rany i otwieratem, unikajac pray-
tom starannie zranienia wiekszych naczyi. Po wprowadzeniu ciata obecego
nakladalem od jednego do (rzech oddzielnyeh szwdow, obeinatem krétko kon-
co ligatur i pecherz wraz z ligalurami (ligature  fil perdu) napowrét do jamy
brzusznéj odprowadzalem.  Wylanie sic moczu do jamy brzusznéj, ktore are-
seba zdaraylo sie tylko raz jeden, sklonifo mnie przyszywae pecherz do brze-
vow rany zewnetrzné). Zagojenie nastepowalo zwykle per primat intentionem.
W ogdle psy znoszy te operacye burdzo dobrze. W trzeeh tylko wypadkach
(na 82), nastapila $mieré zwierzecin w pierwszych dowmeh po operacyi 2z po-
wodn rozprzestrzenionego zapalenia jamy brzusznéj.

Doswiadezenia moje podzielitem na cztery gruppy W plerwszym sze-
regu doswiadezen psy znajdowaly sie w zwyklyeh warnnkach, t. j. aywily sie
miesem, bulionem, chlebem, wode zas pily z jeziora Kaban. W drugim sze-
regi dodawaltem do zywnodei kwas mleezny po 1 uneyi na 3 funty wody
(zywalem kwasu stezonego); smak bulionn przygotowanego 2 kwasem mle-
ecuym byl bardzo kwasny. W trzecim szeregn do zywnosel pséow dodawano
kwas szezawiowy (1 drachme na 1 font wody) W cgwartym nareszeie sze-
recu doSwindezen psy dostawaly wode zawierajaca wapno (1 czesé na 1000
czesel wody).

Doswiadezenia. . 1) Do pecherza wprowadzony kulke z konea ka-
teteru gntaperkowego, majaea 7 mum. wiekszéj a 6 mniejszej Srednicy. DPies
sdech po miesiacu Pray sekeyi znaleziono zapalenie ropue otrzewnd) w ob-
wodzie pecherza. Kulka uthwila w cewce i zatkala jéj swiatto, tak Ze nasta-
pilo przepetnienie pecherza, w prawe] nerce zapalenie ropne, blona sluzowa
pecherza zgrubmala i silnie krwiy nastrzykunieta.  Na kulee gumowej znajduje
si¢ osad z trojfosforanu.

2)  Wprowadzone perde ksztalin  banteczkowatego, majaey w sredunicy
podtuzndj 8 nun., w przecieetu 5 mm. a w otworze 3 mm, Ples zdecht po
niesigen 1 dwoeb dmtaeh.  Na sckeyt w wierzeholku pecherza znaleziono prze-
ioke prowadsaea do jamy brauszuel; ta oslatiia zarowno jak i cewka moezo-
wa byly wypelnione zakrwawionym plyuem alkalicznym. Blona $luzowa  pe-
cherza krwin nastrzyknieta.  Moczowedy byly bardzo rozszerzone, nerki silnie
krwia nastrzykniete.  We waetrzn perly na seianach znajdowal sie orad zlo-
rony z fostorandw, ktory 1 otwor jej zatykal, na zewnetrzné] stronie perly nie
bylo zadnego osadu.

3) Wprowadzono perle szlifowana: po miesigen i pigein dniach pies zo-
stal zabity przez pomylke. Na jedne] ze $cianek (fasetek) perly znajdowal
sie zaledwie dostrzegalny bialy osad; mocz podezas sekeyi byl kwasny. Pe-
cherz znajdowal gie w stanie normalnym.

4) Wprowadzono szkianng perty; po miesigen I dziewigein daniach pies
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zdechi z przyezyn niewiadomyeh. Nie bylo zadnego osadu. DPecherz w sta-
nie normalnym

5) Wprowadzono kulke gumowa wielkosei grochu; pu szesein miesigeach
wyczuwano kateteremr obecno$¢ ciala obeego w pecherzu.  Gidy pecherz otwar-
to po 9-ciu miesiacach kulki nie znaleziono  Nastepnie wprowadzono do pe-
cherza lekka perfe szklanung, wielkodei i ksutaltu winuego grona, perla byla
wydrazona z otworem wielkodei | linii. DPies zdechl po 3 wmiesiacaeh 1 20-tu
dniach. W jamie brzusznd) znajpdowala sie wielka ilosé ptynu krwawego, oba
listki otrzewneéj byly silnie krwia nastrzykmete. Blona $lnzowa pecherza ko-
foru ciemno-ezerwonego, woez zakrwawiony. Na zewnelrznéj stronie perly nie
hylo zadnego osadn; wewnatrz byfa ona w eafoSei pokryta fosforanami.

6) U chudego psa wprowadzono do pecherza wydrazong perle, opatrzo-
ng z przeciwnyeh koredw dwowa otwerami. W $rednicy podiuzne] miala ona
15,5 mm., a w przecigein 1L mm.  Przez dlugi ezas pies byl tak wycienczo-
ny, ze malo pokladalem nadziei w poprawienie sig¢ jego stanu, poprawil si
lednak, chociaz do émierei chudym pozostal. DPo uplywie roku pies zostal za-
bity. Wewnatrz jak i 2z zewpetrzndj strony pecly znajdowaly sie dwie war-
stwy osadu: zewnetrzna szara i wewuetrzoa do perly przylegajuca koloru cie-
mno-brunatnego. Kazda 2 tych warstw posiadala grabosé zwyezajnego papleru
do pisania. DPecherz i nerki byly w stanie prawidlowym. Chemiezny sklad
kamienia stanowily fosforun wapmia i szezawian wapnia

7) Wprowadzono perly wazacy 2,4 grm. i majaea 13 wm. w jedne
a 10 wm. w drugiéj Srednicy. DPerln ta pozostawala w pecherzu wieeé) niz
3 lata (od 22 wrzednia 1872 do 2 listopada 1875 roku). DPies zdeeh! przy
objawach goraczkowyeh, ktére wystapily na tydsen przed jego smierciy
Wkrotee nastapifo ogéloe wycienczenie, a w ostatnich dniach dolaezyly sie
drgawhi. Przy sekeyr znaleziono w pecherzu bialy kamied, wazgey 43,7
gran., ksztaln splaszczonego owalu. W dredniey podluzng mial 4 ctm.
1 wn, w przecieeiu 3 em. 5 mmn., a grabosei 2 cmn.  Przy rozpifowaniu oka-
zal sie zlozonvm z fosforanow, ktorych uktad byl dwuwarstwowym. Wewnetrz-
na warstwa okrazajaca pevle 20 mun. gruba, byla bardzo twardéj konsysten-
eyl 1 blyszezacego biatego koloru; w warstwie té) nie dawal sie spostrzegac
ukfad wspolsrodkowy. Zewnelrzua warstwa nie tak zbita, drobuoziarnista, by-
ta zohawo bialego koloru i posiadala wspdlSrodkowy uklad warstwewy. Do-
wierzchnia kamienia opornoscia swa i kolorew przypomina warstwe wewnetrs-
ng okrazajaca jadro; Jest ona chropowata 7 przyezyny rozpoczynajacego sie
miejscami odkladania soli wapiennyeh Perla nie znajduje sie w swmym érod-
ku kamienia, ale zbacza lroszke od osi podiuznej. Pecherz woczowy jest w nie-
swykly sposéb zgrubialy i wiszniowo-czerwonego koloru.  Moczowody rozsze-
rzone i krwig nastrzykniete.  Miedniezki nerkowe i nerki w zupelnosei wy-
pelnione drobnemi kamyczkami. Nerki koloru e¢iemno-czerwonego.

(Dalszy ciqy nasiqpy.




KORRESPONDENCY A.
Zastaw, w listopadzie 18576 .

W (Gazecie Lekarskiey Nr. 18 i 19 Tomu XXI1 oglosileé, Szanowny Redaktorze,
korrespondencye 2z Rawy Dra Orkisza p. t. ,,Teorya wstosunku do praktyki®. Po-
niewaz w korrespondencyl té) sy opinie szkoly stardj o nowszéj szkole medyeyny, a co
waznie)sza, ze sy poglady o tejze nowszéj szkole, na ktore obecnie nie moina sig zgo-
dzié, to nyéle, iz stow kilka w odpowiedzi Drowi Orkiszowi az nim i calemu
zastepowi starych lekarzy, nie uwzgledniajaeyeh nowych sposobow  badania, . nie beds
zbyteczne; tém bardzicj, 2Ze godzi on w swej korrespondencyl na powage wmlodszych
lekarzy w obee publicznodei i podkopuje ja, zapominajge, ze czasy przeszle nie wréca ni-
gdy 1 stawianie dyagnozy z sawmego rozpytywanis chorego, bez uwzglednienia metody
fizykaln€j badania, nalezy do historyi medyeyny.

Ale zastundwmy si¢ najprzod nad opisang przez niego historya choroby.

Panna Pelagin K. od kilku dni dodwiadezajac bélu glowy wyszla nu przechadz-
ke, a bylo o we wrzedniu 1874 r., dzieh byl chlodny i wictrzny. Tejie samej nocy bol
glowy jeszeze wigedj powiekszyl sie, przyezém utracila zupelnie ched do jedzenia, zjawilo si¢
oslabienie i gorgczka 1 to wszystko razem przyuaglilo jg polozyé si¢ do ldozka i zmu-
sifo zawezwaé Dra Z. — Byrlo to 9 wrzednia. lle trwal stan jaki$ nieokreslony, a
mianowicie hél glowy przed przybyciem lekarza, autor nie wspomina, przypuscié¢ jednak
mozna, 1z trwal kilka duni. Dalej, niestety, mamy tylko spostrzezenie spisane przez pan.
ny Jozefe Of., ktora, jako przyjucidtke chorej, obchodzila przewainie tylko kuracya,
a raczéj to, czy lekarstwa przynosza pczgdany skutek lub tez mie, tak iz musimy sig
orjentowaé przewaznie tylko wedlug recept jakie chorej byly zapisywane, aby wycia-
gna¢ wutosck o smincj chorobie pacyentk,

Po zapisaniu: Rp. Tart, stibiati ge. unum, Amonii muriatici dr, unam, Aq. de-
still. une. guinque, Syr. simpl. unc, unam. DS. zazywaé co 2 godziny lyzke stolows,
chora troche wymioctowala, co nic dziwnego, 2¢ kobieta wyzywszy gran emetyku mogla
wymilotowad.

Dnia 10 1 12 wrzesnia stawiano pljawki za uszami, bol glowy nie ustgpil. Sta-
rano si¢ poruszy¢ stolec olejkiem kleszezewinowymn i lewatywami — skutek byl maly,
W tymze czasie zwrocono pilng uwage na serce (13 wrzes.) i przepisano napar 2z na-
parstnicy z saletry, stawiano bubki ciete na okolice serea, poczen nastgpily przecho-
Jzace dreszeze w krzyzach i czlonikach (7)), nastgpnie rozpalenie 1 chora oslabla mo-
cuiéj. bz; przez te kilka dni byla ciggla vonqukd i w jakim stopniu Jziennik panony
Of,, a zanhm i szanowny autor ni¢ nie wspomina. Wolno nam jednakze wnioskowaé
z przyjmowanej naparstnicy, ze byla. Dnin 16 wreesnia, a wige liczae od 9-go byl to
dzien choroby 8-my, a pmwdo;»odobme 10-ty lub i dalszy, chora czuje sig jeszcze go-
rz€j,  Nustepuje w tymze czasie kilkodniowe rozwolnienie z bolesciami, Dnia 17 wrez,
notuje, 2ze gorgezka w jednym stanie, sen przerywany, przytomnosé umyslu wielka
Dnig 18 podano clhining, a 19 zrobiono narade z lekarzem powiatowyn i zadeeydowa-
no, ze to jest febra ukvyta (febris intermitiens larvata). Podano znow clining w wiek -
szych dawkach, pomimo to na drugi dzien stan choroby jednnkowy, a oslubienie tak
silne, iz zaszla potrzeba podaé kamfore, juko excitans. Dnia 21 wrz. zndw konsylium
zlozone z trzech lekarzy, pomiedzy ktorymi znajdowal sie i Ur R. ze Skierniewic i po
§cistem egzaminie zdecydowano, ze maja do czynieniu z gorgeczka tyfoidal-
n g Przepisano zndw chining i kwas soluy i przytem zaczeto chora kapaé wediug me-
tody Ziemssena Pomimoto przebieg choroby dni nastepnych idzie tak samo z m4.
temi waryacyami, ze vp, po proszku chininy zjawiaja sie nudnodei, na ktory to sywmp-
tom gdzie tylko moze Dr O r kisz ukaszuje, jako na wskazowke samej natury, Plerw-
szego puzdziernika chora poczula bl gardla i z trudnoscia tylko polykac mogla. Pray
obejrzeniu jamy ustnej okazuja sie pledniawki, ktére okrvly jezyk, poduniebienie 1 caly
przetyk (ciekaw jestem jakim sposobem skoustatowano fukt pokrycia pledniawkami
calego przelyku?); po uzyciu miejscowe) kuraeyi po dwoeh dniach plesniawki poginely.
Nakoniec 4 pazdziernika przystapiono do konsylium z Drem Orkiszem. Dodaé
tu winienem, Ze panna Of, a za nia i szan. autor w kodicu dziennika robi uwage, iz
przy drugicj wizycie Dr 4, przynidst termometr 1 Ze¢ ona codzieh =z rana, w poludnie



i wieczér, a jezeli mozna i w poitnocy kladla go pod pache chové) na pol godziny i1 re-
gula.rme zapisy wala ile stopni ciepla, ale ze jej praca, gdyz zapisala p6l arkusza cyi-
rami, nie przyniosls lekarzom unstugi dla rozpoznania i leczenia choroby 1 dla tego tex
rzucila jg. Szkoda jednakze, ze ten dokument zagingl i nie ukazal si¢ w historyr t,lm:
roby panny Pelagii K., przynidstby on przynajmuiej czytajace) lekarskic) publicznoder
nstuge, albowiem predzéjby mozna oznaczyé chorobe pacyentki.

4 pazdziernika konsylium z Drem O rk i s ze m. Autor nie wspomina nic, co
lekarze mowili o przebiegu choroby; poprzedni zas opis chocoby jest z dziennika oso-
by niepreyzwyczaionéj badae i zdawac sobie sprawe z chorib, a zatem jest, bardzo
niedokiadny; pomtmo iz obszernv, w wieln miejseach vzeezy uajwazniejsze  opuszczo-
no, jak apostrzezemis z termometrem. Sam autor rozpytuje chora, jak mozuna najdo-
kltadniej, z metody za$ fizykalnej badania—maen brzuch i pirers: (?); 0 innych ZaWnio-
skowal dawniéj juz, ze nie potrzebne, a opuszeza je 1 dla  tego jeszeze, e ile
razy poprzednicy przystgpowali do tego rodzajn badauia in gremio, tyle razy powzig-
[t inny wniosek o chorobie, jak np. ze to jest reumatyzm w glowie (?), renmatyzm
w sercu (?), nastepnie febra ukryta, dalej tyfus i nakoniec gorgezka trawigca.

Jakg dvagnoze zad postawil szan. autor na ostatnim konsylinum, tego jasno nte
widaé, Zestal sig na dwie przyezyny ol kiorych choroba uiby miala powstad:. zazig-
brenie i zinartwienie, i powiada o nich, ze jedna drugg wywolala i jedna druga wzma-
gala. Zold ostra w 2olgdku zebrana wzmagala bol glowy, zas ten ostatni wywieral
wplyw szkodliwy na czynuodc zoladka. Zigd choroba ogdlna i ciezka. Juka to jednak-
ze choroba, wolno sie tylko dmnyéldc, ze moze .,gorgezka zolciows ( febris bilisa)'* *);
tego jednukze szan. autor wyraznie nie mowi,

Autor knrrespondulcyl zastanawia si¢ daléj nad sprawa caléj choroby, nad spo-
sobem jej leczenia i nad tem dla czego jego mlodsi 'zeledzy nie wmogli odgadngé cho-
roby. Nim jednakze przystypie do rozbioru té) jego epikryzy, powiem slow kilka, co
wam myélic o tej chorobie, co to jest za forma chorobowa?

Biorge na uwage 1) niedomaganie przez kilka dni, lekkie dreszcze powtarzajace
sie kilka razy, 2) bol glowy silny przez dni kilka w poczatku choroby, nienstepujacy
po dwukrotném przystawiemiu pijawek za uszami, 3) utratg checi do jedrenia, lekkie
mdlodei, oslabienie zaraz nu poczatku choroby u osoby dobrze zbudowandj it dosyé sil-
nej, 4) powiekszenie Sledziony po kilka dniach choroby, 5) stolec w poczatkn zatrzy-
many, a potem przez dmi kilka rozwolniony i przytem bolesei, 6) sen przevywany
1 niespokojny, 7) stan ciggle prawie Jedndkowo gorgezkowy, 8) przeciag czasu przy ]e-
duakowenm natezeniu symptomatéw wiecey jak trzy tygoduiowy i nakoniec 9) brak ja-
kichkolwick oznak cierpienia wewngtrznych organdw, np. plue, serca ete.; przychodzi-
my do wniosku, ze konsylium z Drem R. ze Skierniewic nic myhlo sig, utrzymujge, ze
majg do czyniema z tyfusem brzaszaym (typhus abdominalis) sredniego natezenia, jed.
nakze dlugo ciggnacym sie, ktéry pomimo wszelkich drodkow, jukie przedsigbrano prze-
ciw niemu, musial przebiedz swéj cykl. Prawda, ze brak nram tu wicle symptomatéw,
ktoresmy zwyklt spotykaé u loza chorych tyftlwwvch, a ktére przytacza i Dr O rkisz
t na braku ich wyklueza wlasaic t.yfus, zapominijac, ze diagnoza przez W}kluczeme Jest
zawsze najslabszy diaguoza. 1 tak hrak nam ta: 1) odurzenia albo oteprenia umyslu;
nie zapominajmy jednakée, ze chora byla kapaua, a chorzy leczeni tg metody po wigk-
szej czesci zachowujg przytommoss umysiu; 2) nie bylo wysypki, okazujacej sie dnia
0—6 w tyfusic brzusznym; moie jé) nie byé weale, albo tez moze ona byé tak mala
i to nie w zwykiém micjseu na picvsiach i na brzachn, ale np. tylko na ramionach, ze
13 bardzo latwo przeoczye, zwlaszeza nie wprawnemn, jak i w tym razie bvé moglo,
albowiem na édwiadkdw przywolune 33 kobiety, a lekarze nic o tem nie mowia; 3) nie
byl brzuch wiatranu wzdety; objaw ten bywa cze¢sto prezy tyfusie, ale wiele wypadkow
i bez niego sie obchodzi it weale nie walezy do rzedun patognomonicznych przy nim;
4) uderzema pulsu byly jednostajnie pravspieszone; alboz to w kazdym wypadku tyfu-
su brzusznego musi byé teino dwubitne (pulsus dicrotus)? wiele bardzo wypadkéw ob-

*y Nowy poradnik lekarski przez Jozefs Ork isza, Warszaws 1835 r. T, Il
stre 114, ]
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chodsi sig hez tego symptomatu. Dodam jeszcze, ze brak bylo stann zapalnego oskrzeli,

o daleko jest stalszym objawem stanu tyfusowego, anizeli wyliczone przez szanownego
Autora korrespondencyi.

I tak rozpatrujac powyiszy historye choroby, nie moge dojsé do innego wniosku,
boé przyjaé z autorem to za jakas febrim bilioscan wie moge. ani mam prawo w obe-
cuym stanowisku nauki. Fizyologia nowsza a za nig i patologia terazniejsza nre zna
08trych zdlei, nie pojmuje w jaki sposcb z6té dostawszy sie, przypusémy, do zo-
fadka, moglaby tam zostawaé cale tygodnie, albo tez, aby ciggle nowe zapasy jej) tam
postepowaly. Bo dostawszy sie tam raz, choé to jeszeze 1 nie wiele prawdopodobne,
aby 26l¢ do zolypdka sie dostawaly, z wyjatkiem aktu wymiotow przy ruchach antipery-
staltycznych, otdsz ze dostawszy si¢ tam raz, z0lé, jako plyn zupeluie obey dia 2o-
ladka, reakeyi alkaliczngj, drazni blon¢ sluzowa tegoz t przez odruch wzbudzony w mig-
smach bywa wyrzucany na zewngtrz; a zatem o ciagle znajdujacej sie z6lei w zoladku
1 mowy byé nie moze, bo ydyby nawet nie byla wyrzucona przez wymioty, to pod dzia-
taniem soku zoladkowego predkoby sie rozkladala i przetrawiala, tak iz zolé przesta-
laby byé sdleig i juko taka nie sprawialaby zadnych zaburzen. Kiszki za$ sa do zolei
Przyzwyczajone i ona draznié ich nie moze, a wige co tu winna z61é%...

Utrzymuje szan. sutor, ze gdyby bylo podane lckarstwo wymiotne na poczatku
choroby, to nie byloby przyszlo do tego stanu, w jakim si¢ chora znajdowala w czasie
kouwsylium. Moiw zdaniem, czvby ouo bylo podane, ezy nic, to choroba poszlaby swo-
tmporzgdkiem, chyba, ze tylko przy silnych wymiotach w poczatku chora mogla je-
szcze predzej i zupelnie stracié sily, co nawet mogloby doprowadzié do zupelnego za-
padu (collapsus). Zreszta pierwaza recepta Dra Z. zawierala w sobie emetyk, chora
91¢ krztusila, a nawet troche wymiotowala, a jednakze ostra zol¢ staryech praktykow
pozostala nadal w swoim miejseu.

Nie pojete i dia mnie, dla czego lekarze wlodsi wiklali si¢ w rozpoznaniu cho-
roby, a szczegilnidj dla czego serce brali za organ cierpigey; jednakze cho¢ choroby
we rozpoznawali, z wyjatkiem konsylium z Drem R. ze Skierniewic, to jednakze lecze-
me ich bylo zupetnie na miejscu wyjywezy stawiania pijawek za uszami, kidre tak
chwali Dr O rkisz a ktére, moim zdaniem, weale tu potrzebne nie byly, jak to
okazal skutek, albowiem glowa juk bolala tak i nadal uie przestala boleé, jak to zwy-
kle bywa przy tyfusie w pierwszych duiach, W Zaslawin w mej praktyee miatem spo-
sobnoéé nieraz o tem przekonaé sie. Ja sam nigdy nie ordynuje pijawek za uszami
przy bolu glowy w tyfusie, ale widzialem dosyé takich wypadkow, ktore byly przed-
lem w reku felezerow, t¢j plagi egipskicj cierpigedj ludzkosei; otéz prawie nigdy fel-
czer nie zapomnial postawié pijawek za uszami przy bélu glowy w tyfusie, i ani ra-
¢a mie slyszalem aby chory utrzyinywal, ze go glowa przestala boleé po téj wmani-
pulacyi; a u osob slabszych i kobiet, jezeli szczegoluiéj bylo postawiono wigeej pija-
wek, np. 15—20 sztuk, przebieg bywa trudniejszy i konwalescencya dlnzsza, co zre-
8ztg widzimy i na choréj Dra Orkisza. Wspomina Dr O, iz choroba sig pogor-
szyfa przy przyjeciu chininy, mnic sig to niepojetem wydaje, albowiem wiadomo po-
wszechnic juz teraz, ze chinina robi dobre ustugi przy tyfusie, a w kazdym razie nie
pogarsza choroby; czyby to byl jaka idyosynkrazya, na pewno tego powicdzieé nie
mozna.

W koficu swej epikryzy wspomina Dr O. i o pledniawkach—afty (soor, muguet),
uwazijao za przyczyue powstawania ich nagromadzenie sig jakichd cstrosei w przewodzie
pokarmowym, draznieniu tychze ostrodeci blony éluzowej i wytworzeniu sie pecherzykow
tak w jamie ustndj, gardzieli, przelyku, jak nawet i w calym kanule pokarmowym. Na
to twierdzenie szan. autora tevazniejsza nauka zgodzié sie nie moze, albowiem wiade-
mo to powszechnie, 2e choroba ta zalezy od rozwoju roslinnego pasozyta oldiwm albi-
cans, ktdry wykryl i nazwal R o b in, choé wezesniej juz V o g e | utrzymywal, ze jest
to choroba zalezna od rozwoju pusozytéw do rodzaju plesni nalezacych. I'rafia sig ona
rzeezywidcie u bardzo mlodych dzieci lub tez u oséb cigzko bardzo chorujacych, jak
np. przy tyfusie, gruzlicy, w uwigdzie sehylkowym cte. i zalezy nie od jakichs tam ostrosei
w kanale pokarmowym, ale po prosta od uieczystego utrzymania jamy ustngj, jak to
ma miejsce u ssawcow, ktérym inatka nie wyciera jamy ustnéj po ssaniu i gdzie resztki
mleka zostajs w jamie ustncj, moze sig rozkladajs i fermentuja, a wmoze i tak sa do-
bra rela dla sporéw wspomnianego pasozyta, znajdujgcych sie w powietrzu i wehodazg-



cych przy oddychantu do jumy ustnéj, gdzie sie rozwiiaja i daja forme chorobliwg zna-
ng pod nazwa plesmawek T'o samo mozna powiedzied i o ludziach Dardzo chorych, u kto-
ryoh pagromadzajacy si¢ sluz i unblouek nie bywa wyrzucony, lecz zostaje na mlercu
1 jest tak samo dobra rola dla przyjecia %potow oidii albicantis. Pasozyt ten daje su: na-
wet szezepié u ludzi zdrowych. loduje si¢ on jednakze na nablonku plaskim tylko i dla
tegotez nic spotykamy go nizcjw przewodzie pokarmow_»m,JaR w zolydku; a praypuszczente
Dea O., 2e plesniawki pokry waiv prawdopodobnie caly teu przewod ab ore usque ab anum
niema najmuiejszego potwierdzenia w sekeyach dokonywanych na trupach, u ktorych byly
pleduiawki w jamie ustnéj, gardziel:, przelyku, junach nosowyeh, w krtani, oskrzelach, na
czedciach pleiowyceh kobiet, ale w zoladku i kiszkach nie spotykano ich nigdy.

A tersz powiem jeszeze sléw kilka o leczenin Dra O rkisza, zaczynajge ol
dnia 26 choroby. Do wyprowadzenia ostryech chorobliwych wmateryi w zoladku 1 kisz-
kach uagromadzonych Dr (). rzeczywidcie przystapil bardzo ostroznie, bo picrwszego
dnia zapisal skeapul jeden amonis muriatici rozpuszczony w wodzie rumiankowéj, a w dwa
dni potem juz tylko jedua uncye syropu pomuranczowego takze z woda runiankowa i t¢j
oto kuraeyi przypisuje, ze chora poczula poraz pierwszy cheé do jedzemia. Czwartego
dnia swej dzialalnodei zapisat T'rae rhei uquosae unc. j cum Fartaro natronato unc. senuis,
poczem nastapifo krztuszenie sig i wtedy to jako nujwazniejszy drodek, na ktory niby na
turs caly choroby sama wskazywala i domagala si¢ go, przepisal tray grana emetyku, po-
czem naturalnie wystapily wymioty. Od tego czasu postep coraz wigkszy ku lepszemu

i przy pigatkgceh z extractum saponarine, amonii muriatici, alods socotrinae chora przy-
szla do siebie w polowie listopada.

Widzimy tedy, ze przed uzyciem juz emetyku chora czula sie lepidj, albowrem prae-
minal stan tyfusowy, ktory miekiedy rzeczywiscie ciggnie si¢ daleko dinzéj anizeli to zwy-
kle po ksigzkach podrecznych patologii i terapit szczegdlowcj spotykamy, ze tedy tu in-
terwencya 8z, autora przybyla tylko tak szczesliwie w pore bo si¢ choroba konczyla, ale ze
Jego lekarstwa nie mialy znaczenia, to wiecej juk pewno, bo czyz rzecaywiseie przypisze
kto dzialanie jakieg szezegilne podobnemu lekarstwu Rp. Syr. cortic. aurant.- unciam
unamn, \q foeniculi unclas quinyque. DS. zazywaé co 2 godziny lyzke stolowy, lub choc-
by nawet i skrapulowi ainonii muriatici? Jest to pytanie na ktore nie odpowtadam, zostu-
wia)ge to uznaniv ceytajgeej lekarskiej publicznodci.  Kmetyk tu zupelunie me byl potrzel-
ny, gdyz polepszenie byloby postepowalo 1 bez niego, choé nie cheg i tego przemilezyé,
ze zwykle chorzy po uzyciu $rodkéw wymiotnych, jezeli chora kloui sig ku lepszemu, zna-
cznie na drugi dzied czujy sig lepiej, a mianowicie zjawin si¢ wigksza cheé do jedzenia, co
i tu bylo. Ale za to jak lekkomyélnie byl naznaczony emetyk u choréj po tyfusie, wpraw-
dzie przez autora merozpoznanym; u niej w kiszkach mogly byé wrzody nawet dosyé gle-
bokie, pokryte tylko strapem, ktéry przy wymiotach-—akeie, jak wiadomo wszystkim, nad-
zwyczai silnie wstrzgsajacym caly organizm, a noze najwigce) wlasnic¢ przez tloeznie brza-
8zng wstrzasajgeym organa polozone w jamie brzuszoc)j—Iutwo moglby edpasdé, w takim
razie nastapiloby i przedziurawienie kiszek z calym smutném zejiciem po té) tak arcy za-
chwalanéj przez autora manipulacyi,

Oto cosmy wywmoskowaé mogli z danmia na wymioly choréj. O pigulkach, juko
o formie lekun dziatajycej zupelnie inaczéj od innych form lekarsw, traktuje niemal kazda

receptura i dla czego autor mowi, ze okolicznosé ta nie byla rozbierany przez zadnego
lekarza, nie wient,

Jako waoiosek z przebiegu caléj choroby robt autor uwage, ze ,,gdyby panowie kon-
sultanci nie byli mierzyli goraczki termome trem 1 nie dledzili siedliska choroby
uchem,ale z wielkg rozwaga zastanowili sie nad jéj przebiegiem, tudziez nad objuwa-
mi, naturg choroby wskazujacemi, z pewnodcia nie dopusciliby wzmédz sie goraezee do
takich rozmiardw*, daléj zad méwi ,,nawet prof. Wunderlich, cosi¢ obszernie roz-
pisal o wzmaganiu sie lub znizanin w ciele ladzkim cieploty poadezas gorgezki, jezeli w le-
czeniu chorego trzyma sie dodwiadezenia i stucha glosa natury, dalby na wymiots nie
zwracajge uwagi ani na stau termometru, ani na dzwiek przez opukiwame chorego wydo-
byty.* Jest to wniosek kiorego w obeenvm stanie nanki przyjaé nie mozemy. Tevmo-
metr w reku lekarza przy lozka goraezkowego chorego powinien pozostad i pozostanie, bo
to jest lepsze sledzenie natnry, anizelr vozpyiywanie bez koficn chorego; on nie zawodzi
1 wskazuje jasno a rozamnie. Co6z powiedzieé o wysluchiwaniu chorego, kto wme siu-
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chaé, temu takze prawdopodobnie auskuitacya da wiecédj, anizeli 2néw toi samo rozpyty-
wanie chorego bez kofica.  Coby zag zrobit prof. W undertich wtym wypadku, nic
wiem,—to tylko wiem, Ze za wiele o wzmuagania sie¢ lub znizanin w ciele ludzkiem cieploty
podczus gorgezki nie napisal.

) dokonanem wyleczeniu przez 8. p. Dra W o 1 f [ a pewnego obywatela warszaw-
skiegro, to tylko wspowmneg, iz tam na pewno do czynienia z tyfusem nie bylta. I tak Dr O
ciggle i ciggle powtarza w swej korrespondencyi, ze potrzeba hadaé nature, cytuje nawet
czlerowiersz Kajetana Kozmiana w tejze materyi, a sam jedunakze nie uwzglednia na prak.
tyce tego, co méwi w teoryl. Nie chee przyja¢ metod badania wycobionyeh w ostatnich
szasach, ktore prawda Ze nie sy doprowadzone do ostateczné) mozliwej daskonalosci, co
pi'e'llej Inb pozmiéy nastapi, jednakze temiz metodami fizvkalnemi daleko Juz teraz lepiéj
badamy przyrode, anizeli caly gadaning zeszlych czasow; ze gdy polyezy sig przy stawianiu
diagnozy doswiadczenie siarego dobrego praktyka, zu jukiego uwazam Dra O., z badaniem
fizykaluém chorego, to bgdzieiny uchromem od wszelkich moihiwych bledow w rozpozna-
niu, co dla terapii 1 prognozy bedzie dwietnym popisem tak w oezach profanow jak i le-
karzy, a na czem nalursinie sami chorzy wyjdy najlepicj.  Zarzuca nam Dr O, 2e nie
uwz;._:lt-;(lll‘;ll.ln‘\' przyczyny c¢horob, uie zwracamy uwagi na ich przebieg i powiklanie. To
zadng miarg byénie moze—zwracamy uwage na te wezystkie okolicznoéet, bo inaczéj nawet
i nie moge sobie przedstawic¢ lekarza, coby vobil przy lozku chorego, gdyby nie zwracal
uwagi na to, pocoby tam znajdowal sie?  Co uego zupelnie, ze bardzo czesto nie moze-
my oznaczyc¢ przyezyny chorobg, zetak reuvmatycznego przeziebienia
nie przyjmujemy w tych wvpadkach, gdzie czego innego dopatrzec sie uie mozemy. To
i ¢oz robi¢, fepidj w tyeh wypadkach powiedzie¢, e nie wiemy przyczynv, anizeli konie-
czuie wynalozé ja choéby w przezigbiemiu, jak to robilt dawniej. Jestesmy na drodze tej,
ze lepiej przyznac sig do niewizfdoﬁmoéci aulzell oszukiwac siebie 1 tnunyel, niby wiadomo-
dcig tego, CLego W rzeczy sime) nie znamy,

Powazam i szanuje starego lekarza, ale takiego tylko ktory uwzglednia wszystko, co
jest dobre w terazniejszej medyeynie @ nie rzuca sig na zdobyeze naukowe nowe dia tego
tylko, za albo ich nie rozumie, albo tez kovzystaé z nich nie umie i nie moze.

Teorya i praktyvka to dwie rzeczy z soby solidarnie zwigzaue, jeduna bez drugiéj sie
nie ostoi i chromaé zawsze bedzie. W danym wypadku idg w parze, i tak np. termometr
w rcku dodwiadezonym wykazuje na pewuo tyfus jeszcze przed np. wystapieniem
obrzeknienia $ledziony, boé to wziete z doswiadezenia i prof. Wunderliceh i inni, jak
nieodzatowancj pamieci prof. Chojnowski, nie pisali teoretyveznych tylko traktatow
o temperaturze ciala ludzkiego w stanie zdrowia i cboroby, nle swe wywody opierali prze-
Jewszystkiem na postrzezeniach na zdrowych 1 chorych  'I'o samo mozna powiedzied, 1 o
innych badanineh fizykaluyeh. Wiee gdziez tu jest sprzecznosé teoryi z praktyks? Po-
trzeba tylko dobrej woli i troche poblazania dla mlodszych, a nie bedziemy zarzucali bledu

inaym tam, gdzie sami blgdziwmy.
Lekurz Juliusz Szczucki.

Wiadomoscel biezyce.

-~ Polskie oftalinicane roaprawy i sposirzezenia z r. 1874 doéé po macoszemu sy traktowane
w dwiezo wydrukowanym N a ge l'a Jabresb, Qber die Leistungne u. Fortschritte im Ge-
biete d. Opbthalmologie (liibingen 1876): nua blizko 900 drukéw spisanych i@ w zna-
ezne) czedci streszezonych z rozmaitych jezykow w tym cennem wydawanem juz 5-ty rok
Przegladzie, prac ogloszonych w czasopismach polskich podano: tylko 6, u misnowicie
Lindne 'a Keratoconus (Pizegl. Lek ), J o d k o—-wysadzenie galki przy jaskree (Med.),
Ry dla—zaéma warstwowa i conj. diphther. (Przegl. Lek.), Cywihnskiego—kryty-
ke Libr. sposobu operacyi zacmy (Med.) i Kodmidskiego— polpasiec czolowy
Pamietnik Tow. lLek. Wazsz.). Dawuniéj gdy komunikowalem dla N a g el a okulisty-
oune artykuly pO.IS-leLl lekurzy, w jego przegladzie oftalmicznym kazda praca uie tylko
.& nie byla pomivigta, lécz nawet zostala dostatecznie dla obeych streszczong; naten raz



ednak ograniczono sie tylko krétkim wzmiankowaniem, raczé] wypisaniem zagléwkow
artykuléw i wskazaniem, iz czerpia o nich wiadomosei nie z polskiej literatury lecz
z Vircho w-Ilirsch's Jahresberiecht lup M a n z'scher Jahresb. Jest to maltreto-
wanie naszego pismiennictwa! Musze tu jeszeze powiedziec, ze w Przegladzie Nagel'a
weale pominigto: Roczne sprawozdanie z instytutu oftalmieznego kol. Jodko (Guz.
Lek. I'. XVI. Nr. 17, 18,19, 20) i Dra Lalk o kazuistyke z praktyki prywatnéj
(Medye. Nr. 27, 30, 35, 49,51, 52). Poniewaz Dr Oettinger (z Krakowa)—tresci-
wie referujgey chir.-oftalmiczne prace dla Virehow-IIirseb’a Jahresb.—wpomnial
0 ostatnich dwdéch pracach dosé pobieinie, 1 wiee te sprawozdanie i spostrzezenn 8ta-
Iy sie dla naszych sgsiadow ,unzuganglich®, Oprocz wyi: wzmiankowanych kolegow
w Przeglgdzic znajdujemy wiele prac naszych ziomkéw drukowanych w obeych jezykach
(X. Galegzowski, Blumenstock, Robinski, Obalinski, J Zielon-
ko iin.). PDe J. T.

— Wwusiarek wegla (alcokol sulfuris) jake srodek’ przeciwgnilny i odwletrzajacy. Pl 206 1-
ler badal to jego dzialanie w ten sposéb, 2ze pod szklanym dzwonem zamknigtym
u spodu woda, przy cieplocie od 15°-—-24°C., znajdowala sie miseczka, ktoréj dno zwil-
zone bylo dwusiarkiem wegla, nad nig zad umieszezal on badane ciala na podstawce
z puatyczkow szklanyeh. Mieso, Swiezy chleb, owoce, zachowywaly sie przy tych wa-
runkach, wiréd pary dwusiarkn wegla, bez zadnych oznak gnicia, skazenia przez 14—
32 dni; nie dostrzegano tez na nich rozwoju pledni. Wirod tych waruokow wstrzy-
mywalo sie dzialanie drozdzy na cukier (fermentacya wyskokawa), a mocz przez 18 dui
zachowywal wlasuofci swiezego normalnego moczu, tylke zmecal sig troche. Podobne
postrzezenia oglosil tez 1. Schiff,

— Rozblor chemiczny wody gorzkiej, zwane) ,Deak Ferencz'* dokonany przez Dra Karola
T han, prof. chemii w uniwersytzcie w Peszcie. Wodn ze Zrédia Franciszka Deak’a
w Ofen, zawiera w 1 funcie cywil. (7680 grandw): siarczanu magnezyi 138.,7, gran.,
siarczanu sody 109.,9, gran., siarezanu potazu 2.,.. gran., siarczanu wapna 1l.g;, grn.,
cblorku sodu 22.,,, gran, dwnweglanu sody 13.59 gran., weglanu sody 2.,35 gran., tlen-
ku zelaza i glinki 0.5, gran, krzemionki 0.,,, gran., wolnego i nawpol uwieZnionego
kw, weglowego 2.50s gran. Woda gorzka ,,Franciszka Desk’a® pod wzgledem ilosci
dzialajacycli czesei skladowych przewyzsza wszystkie dotad zuane wody gorzkie. Wska-
zang jest: 1) przy cierpieniach trzewiow brzusznych z przekrwienia i zastojéw powsta-
Jacych; przy obrzmieniu watroby 1 $ledziony; 2) przy zatkaniach jelit (obstructio alvi);
3) przy unaplywach krwi do glowy; 4) przy lekkich stopniach zolzéw; 5) przy gudéeu
i dnie; 6) przy przewleklem miezszowem zapaleniu maciey 1 t. p. Zadaje sie z po-
czatku w ilodci $redniej szklanki, a nastepnie po 2 do 3 szklanek zwyczajnych dzieanie
Dr Frenreisz, starszy lekars miasta Ofen.—Dr Carl Tormay, starszy lekarz . Pes:ztu
i dyrektor szpitala miejskiego $w. Rocha.—AM. Iranyi, wlatciciel zeédia ,,Deak Ferencz.
w Ofen. — Skiad gliwny w Aptece Dra I Heinricha w Warszawie, przy ulicy
Wierzbowsj.

~~ RKalendarz Lekarski na r. 1877 wyszedl z druku. Treéé jego nastepna: 1. Ka-
lendarz kodcielny, astronomiczny i nurzedowy, 2. Tablica brzemiennoéei. 3. Antysepty-
czne leczenie ran (najnowszg metody Listera). 4, Wskazéwki do leczenia choréb skér-
nych. 5. Wykaz alfabetyczny srodkéw lekarskich. 6. O gimnastyce leczniczéj. 7. Ana-
liza chemiezna uzywanhszych win. 8. Przepisy lekarskie przy kwalifikowamu ogéb do
sluzby wojskowéj. 9. Tablica do pordwnania skal cieplomierza. 10, Kapiele lecznicze
(Balnea medicata). 11, Podzial miar dlugosci. 12. Wagi aptekarskie krajowe. 13, Wa-
gi francuzkie, 14. Zmiana wag francuzkich na krajowe. 15, Sluzba zdrowia w Kri-
lestwie Polskiemn. 16. Pi$miennictwo lekarskie. 17. Cennik narzedzi chirnrgicznycl
Cena w ozdobnéj oprawie rs. 1 (z przesylkg). Zwracamy szczegilng uwage czytelnika
na artykuly o leczeniu ran, a zwlaszcza o gimnastyce leczniczéj, tak wainéj w prakty-
ce, a u nas tak nieracyonalnie prowadzonej. Czas juz, aby i ta pozytecina galeZ leczni-
ctwa wydartg zostalz z barbarzyviiskich rak nienkéw—akrobatéw—gimnastiw, a stala sie
udzialem lekarzy i na prawach fizyologii prowadzong byla. Zapoznanie sie¢ =z artyku-
lem o kwalifikowaniu 0s6b do stuzby wojskowdj jest kouieczném dla kazdlego lekarza ze
wzgledu, ze obecnie nie tylko rzgdowi, ale 1 wolno-praktykujgey koledzy wzywani byé
moga jako experci.
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Od Redakcyi Gazety Lek. 1 Bibl. Umiejetn. Lekarskich.

I Gazeta lekarska § w przysztém pobroezn 1877 r. wy dawang bedzie w tym samym co
1 obecnie scitle nankowym kierunku. (razeta i nadal otwiera swe szpalty dla pracownikéw
z ptomnc\: bedzie jednak przewaznie organem klinik i szpitali, a badania w pracowniach
uniwersyteckich dokonywane, o tyle bedy uwzgledniane, o ile mieé beda bezposre-
dni zwiazek z praktyczng medyeyna.  Rocznie wyehodza dwa tomy, ktére zaczynajy sie
od 1 styezniai od 1 lipca; 2z d. | stycania 1877 v, zaczyua sie tom dwodziesty drugi.
Cena Gazety Lekarskicj: 1) w Warszawte: w Redakeyi 1 w Ksiegarniach 2 odnoszenicm do mie-
szkalh rocznie ¥sr. pi e é, polrocznie rsr. d wa kop. piteddziestigt; 2) nupro-
wineyl z prezestaniem do wszystkich miejse Cesarstwa i Krélestwa: roeznie rsr. s z e § ¢,
pulrocznie rsr. trzy,

Tomy Gazety lLekarskic¢) z lav ubieglyeh (oprécz tomdow 4-go i 6-go) sa do nabyeia
poe vsr. 4 kazdy (z przestaniem).

b Biblioteha Umiejgtuoscei Lekarshich, w polroczu prayszlem 1876 r. wydawana bedzie

Lismo 1o mana ¢elu: @) preedstawienie obecnego stanu uauki lekarskicj we wszystkich
Je) gateziach, &) ciygle sledzenie za postepem wiedszy lekarskiej we wszystkich krajach,
¢) rozbidr krytyczny nowych dziel 1 ezasopism treser lekavskie] § d) opisanie szpitali,
zakludow dobroczytnyeh, oraz Krolestwa Polskiego pod wazgledem statvstyezno-lekarskim.

Stosowmie do tego zadima Biblioteka t miejetnosci Lekarshich rozpada sie na cztery dzialy:

Pierwszy z nich, przedstawinjucy obecny stan nauki lekarskicj, zamyka w sobic:

1) Dzieta oryginalne lub tfumaczone z obhcych jezykow,
obwimujace wszystkie galezie medyeyny teovetyezndj i praktycsnej.

Dziel tyeh w prayszlém pdlroczn wyjdzie s t o arkuszy druku. Prenumerats
potroczna (od 1 stycznia 1877 4lo 1 lipea 1877 r) wynosi rsr. dz1esieé.

Drugi dzial Biblioteki U, Lekarskich, majaey na eelu sledzenie zu postepem wiedzy
lekarskiej, zawiera krotky, ale dokladny obraz covrocznych postepow ecalej medyeyny we
wszystkich krajach, czyli streszezenie wszystkich prae, ktore w ciagu roku ogloszone zo-
staly drukiem I pod Jakimbydz wzgledem przyezyniaja sie do postepn wiedzy tekarskiej
Dzial ten nosi nazwe:

2) Przeglad Postepu Nauk Lekarskich.

, Przeglad® prac za rok 1875 wyehodzié bedzie w polroezu przyselem 1 prenunerowaé
go moina albo oddzieluie, albo tez razem z Dz iela mi wyzéj wyliczonemi, lub 2 Gazeta
Lekarsky. DPrzeglad za rok 1875 obejmie réowniez 50 arkuszy drobnego i &cistego druku.
Cena Przeglydn za rok 1875 wynosi: 1) dla prenumeratordw (razety lLekarskiej
i pierwszego dziatu Bibl Um. Lek, wj Dziel rsio 45 2) dla prennveratorow
saméj Graz. Lek. rsv. 65 3) dla nieprenumernjacyel pism powyzszyeh rsv. 8 (z przesytks)

Dzial trzeet Bibl. Um. Lek, stanowi:

3) Bibliografia i Krytyka Lekarska.

Wrycliodzi w odstepach czasu nicokreslonych i dla prenwweratorow (raz. Lekurskiéj
dodaje sig bezplatnie,

W czwartym dziale Bibl U'micjetnodci Lekarskich zawiera sig:

4) Historya Szpitali i Zaktadow Dobroczynnych.

Dla prenumeratorow Gazety Lekars kiej dzial ten, juko dodatek
dolacza sig rowniez bezplatnie. Nie prenumervijacy Gazety Lek. mogy nabywaé w oddziel-
nyeh tomach, Do dzis dnia wyszed! tom pierwszy 1 sprzeduje sie po ysr, 6.

' il 1Lalendarz l.ekurski na r. 1877 wyszedl z druku.  Cena vs. 1 (2 przesylky).

»Stownik Liekarski i Katalog dziel lekarskich sy pod prasa i pp. prenumera-
torom 1 w przssziem pélroezu zeszytami rozsylane beds.

Zwracamy uwage Szanownych Panow Prenumeratorow, ze wszvstkie powyisze pisma
ntzldoaodnu.'] jest dla nich premmumerowad bezposdrednio w Redakevi Gazety Lekarskiej,
ktora w razie zatracenia na poczue pojedynezych N-vow, porecza bezphttnc powtorne “ich
wyslanie. Prenumeratorowie z Galicyi, Poznanskiego 1 w ogole z za granicy moga rowniez
skladué przedplate i w pocztamtach zagranicznyeh, poniewaz debit pocztowy pisma powyz-
sze uzyskaly w calej Europie,

Redaktor 1 wydawea Profl Dr Girsztew i,

Redakceya Gazety lLiekarskiéj i Biblioteki Umiejginosc: Lekarskich pray rogu ulicy
Jasne) i Zielonego placu, w domu Jaroszyhskiego Nr. 1364 (nowy 1) mieszkania Nr. 6.

Druk. Gaz. Lek. UL Sto X rzyz. N.9. Jossoxeuo Ueusypowo. Bapuara, 25 Hoabps (7 dexadpa) 1876



