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TRISC: Postrzezenia z praktyki lekarskiej. Jeszcze o kwasie salicylowym. Podal Dr Kazimierz
Gurbski (z Ptocka). — Sprawozdapie z pory zdrojowej w zakladzie wéd mineraluych slono-
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rza zdrojowego. (Dalszy ciag). — Kronika. Chirurgiczne leczenie wola. Niezwykly przebieg
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Jeszcze o kwasie salicylowym.
Podal Dr Kazimierz Gurbski (z Plocka).

W N-rze 16 Gazety, Lekarskiej z roku ubieglego opisatem kilka wypad-
kow goséea leczonego kwasem salicylowym, przy koncu za§ mego artykuliku
objawilem postulat, ze medycynie stosowanej winna przyjs¢ z pomocy farma-
kologia doswiadezalna w celu wykazania: jak dziata kwas w mowie bedacy na
ustrdj zdrowy 1 chory czltowieka, i na jakich drogach dzialanie to do skutku
przychedzi. Qtéz w ostatnich czasach prace niektéryeh badaczy, o ktdérych
zaraz nizej mowié bedziemy, wysSwiecily nieco sposéb dzialania kwasu salicy-
lowego, przez co zyskaly wskazania lekarskie, mogace juz dzisiaj byé ujete
w pewne ograniczone i racyonalne prawa; ztad nie od rzeczy bedzie o nich
poméwié, tembardziej, ze obecnie z powodu przerwy w wydawnictwie przegla-
du postepéw nauk lekarskieh, rezultaty zbiorowych badan w dziedzinie farma-
kologii 1 terapii pozakrajowej nie sa objete programem Gazety i Biblioteki Na-
uk lekarskich. Poniewaz za$ kwestya kwasu salicylowego Zywo mnie obehodzi,
a do jego stosowania posiadam dos¢ znaczne pole, cheialbym zatem przy po-
daniu streszezenia prac o kwasie w mowie bedacym podaé niektére swoje wia-
sne uwagi, poczerpnigte z postizezen przy Iézku chorego zdobytych. Refe-
racik zatem niniejszy obejmie w sobie rzecz:

1) Ofizyologiezném dzialtaniu kwasu salicylowego i je-
go soli, jak réwniez o wplywie kwasu na cieplote ustroju w stanie zdrowia.



- 130 =—

2) O sposobie podawania kwasu salicylowego i skutkach
z nadmiaru uzyela takowego.

3) O kwasie salicylowym, jako srodku przeciwgoraczkowym
(antipyreticwm) 1 przeciwgnilnym (entisepticum),

4) O stosowanin kwasu salicylowego w cukromoczu (diabeles mellitus).

5) O zewnetrznym stosowaniu kwasu salicylowego.

1. W ostatnich czasach ukazalo sig dosyé prac o fizyologiczném dzia-
taniu kwasu salicylowego i salicylanu sody; wyniki jednak badan sa nieje-
dnokrotnie wprost przeciwne. Na uwage zaslugijy przedewszystkiem badania
na zwierzgtach Xohlera?), Danewskiego i Sokotowskiego?),
kiére tutaj w sireszczeniu przywodze.

Kohler zauwazyl po zastrzyknigeiu do zyly szyjowej wiekszych ilo-
sel kwasu salieylowego 1 salicylanu sody znaezne zwolnienie ruchéw oddecho-
wych, niekiedy po uprzedniém przyspieszeniu oddéchania; zwolnienie ruchéw
oddechowych jeszcze bardziej sie uwydatnia po przeeigciu nerwéw blednych,
poczem powoli przychodzi do asfiksyi 1 Smierei, przyczém jednoczesnie cisnie-
nie krwi si¢ zmniejsza a serce staje w rozkurczu. Te saine objawy postrzegal
Ko6hler po wprowadzenin kwasu salicylowego do zoladka. Ko hler
twierdzi, Zze objawy powyisze uwarunkowane sy przez same Derwy Sercowe
a nie naczynioruchowe. Po wprowadzeniu kwasu do zotadka cieplota u zdro-
wych zwierzat opadala o 3°C i wigcej, i to w przeciagu dosé krétkiego czasu.

Danewskii Sokolowski, wykonywajac liczne zastrzykiwania
salicylanu sody wprost do krwi u pséw, przyszli do rezultatu, ze takowy
w swém dziatuninu ma wielkie podobienistwo do naparstniey, chociaz nie posia-
da trujacych wiasnosei tej ostatniej. Wedlug Sokoltowskiego sali-
cylan sody powieksza najprzod czynnosé serca (powiekszenie cisnienia krwi
silniejsze ruchy systoliczne u zab) w obee jednoczesnego pomniejszenia ilosei
skurczow serca, w skutek podraznienia lub porazenia systemu regulujacego;
nastepnie za$ poraza przyrzad nerwowy serca miesnio-ruchowy, przyczém za-
uwazyé mozna, Ze tetno serca raz bywa powolniejszém, to znowu sig¢ przy-
épiesza. Ze osrodek naczynioruchowy nie bierze tutaj udzialu twierdzi Sok o-
Yowski stanowezo (zatSm zgodnie z Kohlerem), gdyz powigkszone ci-
$nienie krwi po przeci¢ciu rdzenia kregowego zmniejsza sig, a po zasirzyknie-
ciu do tetnicy szyjowe) zauwazy¢ mozemy powiekszenie ci$nienia krwi. Przy-
$pieszenie oddéchania tak wedle So kotowskiego jak i Kéhler'a za-
lezy od nerwow czueiowych pluc. Obnizanie sig ecieploty jest bardzo niesta-
Ye u zwierzat zdrowych, obnizanie sie cieploty w goraczce tlumaczy si¢ tém,

1) Balieylsaure und salicylsaures Natron physiologisch untersucht., Centralbl. f.
d. med. Wiss. 10, 11, pg. 161, 195. 1876.

2y Zur Lehre iiber die physiologiseche Wirkang des salicylsauren Natrons. Mog-
kauner pharmacol. Arbetten pg. 198, 1876,
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76 pojawiajace sig bardzo szybko w sprawach goraezkowych pomniejszenie ci-
Snienia krwi w skutku zmniejszonéj dzialalnosei serca 1 nerwéw naczynioru-
chowyeh i w $lad za tém idacych zastojow w trzewiach, bywa usuniete przez
powigkszenie cisnienia krwi i1 wzmozone wydzielanie cieplika, a to na skutek
dziatania salicylanu sody.

Badania Gedla!) i Binza 2) doprowadzily do wniosku, ze wplyw
dziatania kwasu salicylowego i jego soli na cieplote zdrowego ustroju cztowie-
ka jest bardzo niestaly.

W tém miejscu nadmieni¢ jeszeze wypada o wplywie kwasu salicylowe-
go 1 jego soli na ogdlngy przemiane materyi. Doswiadczenia wykonywane na
psach przez Wolfsohn'a i Jaffé&go 3 wykazaly, ze kwas salicylowy i je-
go sol tak samo jak salicylan sody, warunkuje rozklad materyi biatkowatyeh,
gdyz powiekszona ilosé moeznika nie daje sie wyjasnié powiekszonémn wydzie-
Janiem moczu.

Badania zatém fizyologiczne pozwalajy nam wnosié, ze ¢) kwas salicylo-
wy wplywa na kryzenie krwi przyspieszajac takowe i regulujac, jak rowniez
wplywa i na wieksze oddawanie cieplika z ustroju. Wielkie dawki kwasu sa-
cieylowego moga wywolaé asfiksye 1 Smieré; &) wplyw kwasu w mowie beda
cego na cieplote zdrowego ustroju mozha uwazaé za zaden, jak tego dowo-
dza nietylko fizyologiczne postrzezenia, ale i kliniezne (T'iirbringer, Buss),
o ktoryeh juz w pierwszym artykuoliku wspomnieliSmy; ¢) kwas salieylowy, co
nis ulega najmniejsze] watpliwosei, przySpiesza przemiang materyi w ustroju.

2. Wiadomo dobrze, ze kwas salicylowy jest bardzo malo rozpuszezal-
ny w wodzie, (przyjmuja zwykly stosunek 1:300); chociaz istotnie rzeezy biorac
tak nie jest, gdyz w roztworze 1:300, nawet w zwyczajnej temperaturze lata,
kwas stosunkowo w do$é szybkim ezasie znowu sie wydziela. Dodatek fosfo-
ranu sody lub preparatéw podobnie dziatajaeych jest wedle Kolbe'go nie-
stosowny, gdy# zneutralizowany tym sposobem kwas salicylowy ma tracié
wlasnosei przeciwgnilne. W celu powiekszenia rozpuszezalnosei nie nadaje
sie rowniez alkohol ni gliceryna. Kobhlmann¢) podaje sposéb, przy ktérym
do 20°%, kwasu salicylowego przechodzi do roztworu; 24 czeSei roztworu am-
moniakalnego oficynalnego nasyca sie 16 czeseiami rozcieniczonego kwasu octo-
wego w ten sposéb, aby oddzialywanie byto jak najmniej kwasne; w takim
plynie rozpuszeza sie do 25°(, (10 eczgsel) kwasu salicylowego, Jezeli jeszcze

1) Ueber den Einfluss der Balicylsaure und des Salicylsauren Natrons auf die nor-
male Temperatur des Menschen, Centr. f. d. med. Wissensch. 23, pg. 402. 1876.
7y Die Zerlegbarkeit des salicylsauren Natrons. Berl. klin. Woclenschr. 27, pg.

385. 1876.
3) Ueber die Wirkung der Salicylsiure und des salicylsauren Natrons auf den

Stoffwechsel. 8, 34. Konigsberg, 1876.
) Ueber die Loslichkeit der Salicylsaure in whsserigen Flassigkeiten. Journ. f
prakt. Chemie. 1876.
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w pomoc przychodzi cieplo. Smak tak przygotowanego roztworu test slonawy
i przyjeniny. Martenson !y potwierdza niniejsze podanie. Duffey ?)
podaje nastepnjaey przepis: deid. salioylici 1, Lig. amon. acet. 4, Aq. destill. 6;
podajac podobnie przygotowany roziwor, unikamy wszelkiego podraznienia gar-
dzieli i zotadka.

Zaznacsyé tata] wypada, ze oprdcz salicylanu sody wehodza dzisiaj po-
woli w uzycie 1 inne sole w mowie bedacego kwasu. Buss zaleca salicy-
lan ammoniaku, M artineau ? salicylan wapna.

Do surogatow kwasu salieylowego wedle Sen ator'at) zalicza sig s a-
lteyna, ktdra w czesel w ustroju zwierzeeym przechodzi w kwas salieylo-
wy. Dawka 2,06—6,0 ma nie sprowadzaé tak nieprzyjemnyeh podmiotowych
objawéw jak kwas salicylowy.

Wedlug B uss’a’ wlasnosei przeciwgoraczkowe ma posiadaé k was
kreazotynowy O Hy O;— (wedtug K ol b e'go posiada analogiczne
wiasnosei przeciwgoraczkowe z kwasem salicylowym), ktorego sél sodowa po-
dana w ilosei 6,0—8,0 dziala zupelnie tak samo jak salicylan sody.

Juz dawniej zauwazyt Kolbe drainiace dzialanie kwasu salicylowego
na blony sluzowe, z kidremi przychodzi w zetknigcie. Obecnie fakt ten stwier-
dzaja liczne praktyczne postrzezenia.

Stuart®) twierdz,Ze nastepstwami wewnetrznego uiycia kwasu sali-
cylowego sa: niezyt gardzieli, krtani i nosa. Niejednokrotnie sam miatem
sposobnoéé postrzegaé, ze na rozmaite osobniki rozmaicie dziala kwas salicy-
lowy. U niektéryeh juz po podaniu do wewnatrz 0,12 wystepowal szum
w uszach i upojenie, tak jak po wiekszej dawce morfiny. Poniewaz u wspo-
mnianyech osobnikow za kazda raza podobne wystepowaly objawy, tlumaczy-
fem to jedynie szezegdélna idiosynkrazya do preparatu. Niekiedy opricz szu-
mu w uszach i upojenia postrzegalem gwaltowne wymioty, kilkanascie godzin
trwajace, upadek sil, puls drobny, nitkowaty, zwolnienie ruchéw serea, utru-
dnienie oddéchania; w tyeh razach podejrzéwalem, ze preparat nie byl czy-
sty, lecz zanieczyszezony domieszka kwasu karbolowego. Jeszeze bardziej cha-
rakterystyczne objawy od powyiszyeh postrzegal Weckerlink 7). 7 powodu
wysokiej goraczki u kobiety 28-letnie) chorej na zapalenie oplucnej, podano

1y Salicylsaures Ammon als Ersatzmitte! der Salicylsiure zum inneren Gebrauch.
Petersb. med. Unters. V. IL. 4, pg. 343. 1876.

3) A ready solvent of salicylic acid. Brit. med. Journ. Nov., 7, pg. 587. 1876.

3) Dn salicylate de chaux. Bullet. gén. de thérap. Oct. 30, pg. 357. 1876.

¢) Das Salicin als Ersatzmittel der Salicylsaure. Centr. f. d. med. Wiss,, pg.
241. 1876,

5y Ueber die antipyretischen Wirkungen der Creosotinsause. Berlin. klin. Wo-
chenschr., 31, pg. 145. 1876.

§) Notes on salicylic acid. FEdmb. med. Journal, Nov., pg. 390. 18786.

7y Vergiftung durch salicylsaures Natron. Apoth, Ztg. Nr. 29. 1877,
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wieezorem' 5 grant. salisylanu sody. Zamiast 5 gram. podano chore) przez
pomytke 15 gram.: w slad zatém wyslapito palenie w jamie ustnej, gardzieli
i zoladku, gtuchota i utrudnienie oddéchania. Liczba oddechéw wynosida 28,
poprzedniego dnia zas 32. Oddéchanie stawalo sig¢ coraz trudniejszém, wy-
stapida tak silna dusznodé, ze chora w polozeniu w pot siedzacém, charczae,
chwytata powietrze. Stan taki trwal przez 24 godzin. Trzeciej doby dopie-
ro objawy gluchoty i upadku sit powoli znikaé zaeczely.

Wypadek powyiszy sprawdza klinieznie podanie Kohlera i Sokotlo-
wskiego w pracowni fizyologicznej zdobyte. Szczegdlniej u kobiet histeryez-
nyech ostroznym .byé nalezy ze stosowaniem kwasu salicylowego, latwo bar-
dzo bowiem wystepuje ogdlne podniecenie, rzucanie sie, bredzenie, a jak twier-
dz1 Bals') wystepuja takze cigzkie zaburzenia w sferze widzenia a nawet po-
razenie konezyn.

3. Duzialanie przeciwgoraczkowe kwasu salicylowego i sa-
licylanu sody zostalo bezsprzecznie sprawdzone w klinice. Tutaj odnieéé na-
lezy badania: Wunderlicha, Freriehsai Ewalda?), Dra.
schego?d, Riegelat) LiebermeisteraiDiehl'as), Ziems-
sen'al Wolffberg'aé i wielu innych.

Ewald postrzegat w Charité w Berlinie 100 wypadkéw tyfusu, le-
ezonyeh ealieylanem sody. Podawal najmniej 5 gramméw, dochodzil jednak
od 15~20 gramméw w przeciagu 24 godzin, nie postrzegajac szkodliwych
nast¢pstw. Obnizenie cieploty wystepowalo albo zaraz, albo w przeciagu 4—-5
godzin. Skutek byl widoczny w 80%, wypadkow, w 209, cieplota 4 razy
wiecej si¢ podniosta jak o 1°; maximum obnizenia cieploty bylo 4,3°, ma-
ximuom podniesienia 1,59 w wypadkach pomyéinie przebiegajacych cieplota
wieezorna w 45% byla wyisza o 1° -w 35°, mniej jak 1° od cieploty ran-
né). E wald zauwazyd, ze upadek temperatury nie stal w prostym stosun-
ku do obficie wystepujacego potu. Podania Riege!a zupelnie sy zzodne
z twierdzeniami E w a 1 d'a, pierwszy dodaje przytem, ze kwas salicylowy nie
wplywa na czas przebiegu sprawy tyfusowéj, jak rowniez i innych proceséw
zymotycznych.

) Ueber Salicylsaure n. Thymol, Arch. f. Heilkunde, H. 4, pg. 878, 1876.

?) Ueber die antifebrile Wirkung der Salicylsaurcpraparate. Vort. in d. berl. med.
Gesell,, Berl. klin. woch., 6, pg. 78, 1876 i On salicylic acid. as an antipyretic. Practi-
tioner, pg. 200, 18786,

3) Klinische Untersuchungen iiber Salicylsaure u. Salicylsaures Natron. Wien.
med. Woch. 438, pg. 1079, 1875,

4  Ueber die innerliche Anwendung der Salicylsiure. Berl. klin. Woch. 14,
pg. 181, 15, pg. 194, 1876.

5 Zur antipyretischen Wirkung der Salicylsiure. Wirtemb. med. Corrsbl. 5,
pg- 33, 1876,

6) Deut. Arch. f, klin. Med. XVII, pg. 326, 1876.
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Wyzej przytoezone dane fizyologiezne stwierdza klinicznie M o el ib).
Tetno po podaniu $rodka w mowie bedacego w tyfusie wolnieje, obserwujac
kraywa pulsu fatwo mozemy sie przekonaé, ie dwubitnosé (dicrotismus) ni-
ka a fale jednoczesnie si¢ powigkszaja.

Podania Justego, Nathan'a sa prawie jednobrzmigce z po-
wyiszemil.

W sprzecznodei zupelnéj, zdaje sie pod wielu wzgledami uzasadnionej,
z powyzszemi autorami, stoi Stricker?. Twierdzi on, ze tyfus mu-
s1 zawsze pozostaé przeciwskazaniem do podawa:
nia przetworéw kwasu salieylowego. Twierdzenie swo-
je opiera na nastgpujacych faktach: @) kwas salicylowy w takiej ilosei w ja-
kiej zdolny jest obmizy¢ ecieplote w tyfusie nie moze byé stosowany z powo-
du wlasnodei iracych, jakie wywiera na blony sluzowe pierwszych drog
trawienia. Prostemi tego nastepstwami sg3: utrata apetytu, niesmak 1 wymioty.
W Lkonwalesceneyi za$ spostrzegamy obrzgki (hydrops), co réwniez stwierdzo-
ném zostalo na klinice Traub e'go. b) Kwas salicylowy bardzo szkoedliwie
wplywa na sprawy patologiczne odbywajace si¢ w kiszkach u tyfusowyeb,
jako to: wzdeeie brzucha, przedziurawienie $ciany kiszki, krwotoki. Przema-
wia zatem najwyrainiej poréwnanie rezultatéw sekeyi na zmarlyeh po tyfusie
leczonyeh kwasem salicylowym i zimna woda; w pierwszych owrzodzenia
rozlane, glebokie przydziurawienia daleko s3 czestsze. ¢) Przy podawaniu
chorym tyfusowym kwasu salicylowego cieplo bardzo nieréwno si¢ rozdziela;
podezas gdy cieplomierz w jamie pachowej wskazuje prawie cieplote prawi-
dlows, twarz, ezolo i glowa bywaja silnie zaczerwicnione; taki stan naplywu
krwi zwieksza sklonnosé do krwotokéw nosowych. &) Obfite poty u choryeh
tyfusowych po uzyciu przetworéw kwasu salicylowego wywoluja wysypki,
jak proséwke, pokrzywke, kiére nietylko choremn sprowadzaja dolegliwosei
podmiotowe, ale utrudniaja rozpoznanie sprawy. e) Objawy mdzgowe po-
strzegane przy tyfusie (zawrét glowy, szum w uszach, stepienie stuchu,
bredzenie) kwas salicylowy poteguje. Szezegilniej, jak do$wiadezenie nau-
czyto na klinice Traube'go, kwas salicylowy dziata zabdjezo w tyfusie
u waryatéw, lub u oséb z jakiemikolwiek formami c¢horéb umyslowyeh.
Opierajac si¢ na powyiszyeh danych Stricker twierdzi, ze leczenie
tyfusu zimna woda nie moZe byé nigdy zastapione przez przetwory kwasu
salicylowego, kiéry jest w stanie obnizy¢ jedynie cieplote w tyfusie, inne zas
sprawy tyfusowi towarzyszace i tyfusowi wlasciwe pogarsza, 1 co gorzej ile
wpiywa na stan trawienia.

") Zur Kenntniss des Natron salicylicam. Deut. Arch. f. klin. Med. XVII,
. 6, pg. 592, 1876.
%) Die Behandlung des acuten Gelenkrheumatismus und des Typhus mit den

Salicylsaurepriparaten. Mit Benutzung amtlicher Quellen. Dent, militardrztl. Zeschr.
H. 1, 1877
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Jak poprzednio dawniej juz wspomnialem, jeszeze w roku 1875 zaczalem
stosowaé wewngtrznio kwas salicylowy i to przewaznie w goséeu i w pewnych
formuch choréb pluenyeh. Poznawszy lepiej dzialanie érodka w mowie beda-
cego nie mialem zbytniej ochoty podawaé go chorym tyfusowym, zachecony
jednak przez powagi lekarskie poczatem go uzywaé. Przyznaje sie Jednak, ze
nie otrzymywalem tak $wietnych rezultatéw jak np. Ewald, przeciwnie przy
leezenin salicylowém stan chorych subjekiywnie i objektywnie sie pogarszal.
Praca Stricker'a, ktéra w poczgtku roku ubieglego przeczytatem, utwier-
dzila mnje do reszty w rezultatach ujemnych przezemnie ofrzymanych i od
téj chwili stanowezo powstrzymalem sig¢ z podawaniem kwasu salicylowego
chorym tyfusowym.

Co sie tyczy dziatania przeciwgnilnego kwasu salicylowego zaznaezamy
tutaj tylko jedna prace Lapper'a'), ktory robi? deswiadezenia nietylko z kwa-
sem ale i z jego solami i przekonal sig, ze kwas salicylowy posiada w daleko
mniejszym stopniu wilasnosel przeciwgnilne jak kwas karbolowy 1 jemu podo-
bune przetwory. Dodaé jeszcze wypada, ze dziatanie kwasu salicylowego, jako
srodka przeciwgoilnego, zmienia si¢ stosownie do cieploty.

(Dokorczenie nastgpi).

Sprawozdanie z pory zdrojowej w zaktadzie wod mineralaych stono-
gorzkich siarczano-alkalicznych w Solcu za rok 1877.

Przez D-ra Wyrzykowskiego, lekarza zdrojowego,

(Dalszy ciqg).

3. Nastepujacy wypadek z tego powodu przytaczam, Ze przy cierpieniu
podobnego rodzaju wyleczenie nastapifo w stosunkowo bardzo krétkim czasie.

R. M. 7 okolic Solea lat 13 liczaca, cérka dostatnich rodziedw, od lat
najmlodszych byta zawsze watly, z wiosny zapadala czesto na zapalenie
oczéw, na rozmaitego rodzaju wysypki; katar nosa byl codzienng niemal jej
choroba. Od roku zaczely brzeknaé gruczoly na szyi, a jednoczeénie prawie
poczula bolesno$é w paluchu u prawej reki, poczem wkrétee palueh ulegt mo-
cnemu obrzeknigein; stosowane srodki nie przyniosly zadnej ulgi; od paru
miesiecy skora poezela sie czerwienié, w konen w miejscu najwiekszego obrze-
knigcia otworzyl sie¢ ropien, po ktérym pozostala przetoka.

Badajac paluch okazalo sie, 7e kos¢ palecowa pierwsza ulegla mocnemu
zgrubieniu, (jest przynajmniej 3 razy grubsza jak odpowiednia koéé u lewej
reki,) ruch w stawie dloniowo-palcowym jakkolwiek bolesny jest z tem wszy-
stkiem mozliwy, skéra jest moeno ezerwoma i z trndnoéeia daje sig przesu-

) On the antiseptic power of salicytic acid. and certain of its compouands, com-
parcd with other antiseptics, therapeutically considered. Edinb. med. Journ. May,
pg. 328, 1876.
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wad, w bliskoéei stawu jest otwor, przez ktéry wprowadzony zglebuik siega
do koSci, dajac jednak wraZenie nie ciala twardego, ale na wpdl migkkiego-
I tutaj wige mialem do czynienia z gabezastém zapaleniem koSei vozwinig-
tém pa tle zolzéw.

Korzystajae z blizkoéei Solea w ciagu jednej pory zdrojowé) przeprowa-
dzitem dwukrotng kuracya; pilerwsza w drugiej polowie maja i czerweu, dru-
g3 w sierpniu. Kuracya zasadzata sie na piciu wody, kapielach ogdlnych,
przestrzykiwaniu nosa woda snlecka, kgpielach miejscowych na paluch 1 okla-
dach mulowych. Po pierwszéj kuracyi obrzeknigeie palucha zmniejszyo sig
do trzeciej czesci, przy czém dziewezynka nabrata lepszej cery i wiekszych
sit, co mozna bylo z tego poznaé, ze teraz mogla odbywaé dalekie nawet prze-
chadzki; sklonno$é do kataréw znacznie sig¢ zmniejszyla, pomimo bowiem
rannego wstawanin, dosyé zimnych dni, jakie w tym roku mielismy z po-
czatkn wiosny, na katar nosowy nie zapadala weale.

W czasie dlugiej kuracyi obrzekniecie palucha ustapilo prawie w zu-
petnosci, a przy dobrym apetyeie chora nawet prayiyla. Obeenie (miesige
Styezen) stan zdrowia chorej nie pozostawia nic do zyczenia i wszystko wska-
zuje, ze z nadchodzaey wiosna nowe objawy zolzowe nie wystapia.

4. Na ukonczenie przyloeze jeszeze jeden wypadek, odznaczajacy sie
nader gwaltownym wybuchem choroby, prawie ostrym jej przebiegiem i ré-
whiez szybkiém jej ustapieniem pod wplywem kuracyi Soleckiej.

S. lat 12 liezaey, uczen progimnazyum w Czestochowie, zawsze cieszyl
sie dobrém zdrowiem, wychewany byl na wsi, rodzice oboje zdrowi. Rok
ubiegly przepedzit w miescie, bedae uczniem, w dobrém zdrowiu. W Maju
dopiero, przewaznie na glowie poezela pojawiaé sie wysypka pecherzykowa,
przy czém nieznacznie obrzmialy gruezoly karkowe i szyjowe. W Lipeu na
raz jeden przy znaczném obrzmieniu grueczotdw wystapila obfita wysypka na
calém tyloglowiu, na karku, po za uszami i na samych muszlach usznych;
wysypke stanowily pecherzyki rdéine] wielkosei od ziarnka soczewiey do
ziarnka grochu, wypeinione ropa, ktére nastepnie zasychajac, tworzyly strupki;
skora na miejscach zajetyeh wysypka byla obrzeknieta, czerwony. Jedno-
czesnie wystapilo na lacznicy obu oczéw zapalenie pryszczykowe (conjunc-
tvvelis phlyctenulose), drobniutkie pryszezyki usadowily sig¢ bardzo lieznie tak
na facznicy powiekowej jak i galkowej, zajmujac i rogdwke; zapaleniu po-
wyzszemu towarzyszyd bardzo silny, Swiatfowstret (phofophobia), Dol glowy
w czole i skroniach i mocny kurez powickowy. W takim stanie chory przy-
byt do Solea w polowie Lipea.

Chory mial zalecona wode soleeka do picia w takiej ilosei. by wywo-
ta¢ kilka wolnych wyprdznien, kapiele letnie z nastepnymi natryskami z wo-
dy zimne] na glowe i kolumne pacierzowa, oraz w celu zlagodzenia hdélu
glowy, Swiattowstretu i skurczu powiekowego mial zalecone weieranie ma-
sei z belladonny po pad brwiami i w skronie, oraz kataplazmowanie sa-
mych oczéw.
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Po 10 dniach wszystkie cbjawy znacznie zfagodnialy, nowych pryszezy
na glowie nie bylo, dawniej istniejace podeschly, skéra pobladia, obrzmienie
tak w skorze jak i w grnezolach znacznie si¢ zmniejszylo. NKuracya powyi-
sza dalej byla kontynowana 2z t3 tylke réznics, ze ze wzgledu na obrzumie-
nie laeznicy zamiast kataplazmow od czasu do czasu tuszowalem zewnetrznie
powieki azotanem srebra.

Po trzech tygodniach kuracyi $wiatlowstret prawie w zupelnoSei ustapif,
skurez powiekowy wystepowal tylko przy naglém preej$ein z miejsca zacie-
mnionego na moene $wiatto, wysypka wraz z obrzmieniem grueczolow ustapita
w zupelnosel.

Chory po 4 tygodniach wreszeie wyjezdiajge 7 Solea, pozbyl sig do
reszty 1 matego tego $wiatlowsiretu; ryeznice byly wtedy juz zupelnie blade.

- Wypadek ten nie tyle jest zajmujacym co do przebiegu kuracyi, ile ra-
cz¢j co do przebiegu samej choroby. Prawdopodobnie choroba tkwila tuta]
w stanie ukryeia; dopcéki chlopiee zy! na wsi na §wiezém powietrzu, uzywal
duzo ruchu, zolzy nie zdradzaly si¢ zadnymi widocznymi objawami, chlopiec
pozornie wygladal nawet hardzo czerstwo. Dopiero po przeniesieniu si¢ do
miasta, po przebyciu zimy w posréd muréw, gdy w skutek zajec obowiaz-
kowych, szczegolniej pod koniee roku szkolnego, zmuszonym byl pomimo
cleplej pory roku wieksza czesé dnia przepedzaé w mieszkaniu nad ksigzkami,
choroba wybuehda nagle,. nadio z powodu tak sprzyjajacyeh dla siebie wa-
runkow, wybuchta z wielka gwaltownodcia, niemal w sposob ostry.

Poniewaz wszelkie choroby ostre stosunkowo predzej daleko ustepuja
jak choroby przewlekle, tak samo tez i w tym wypadku, o ile choroba gwal-
townie sie rozwinela o tyle tez przy odpowiedniém postepowaniu rowniez
szybko ustapifa.

Druga choroba konstytueyonalna, z jaky wprawdzie nie lieznie, ale rok
rocznie spotykam sie w Soleu, jest bled nica (chlorosis). Zboczente to
chorobne w odzywieniu, polegajace na niedostateczném wytwarzaniu sie czer-
wonyeh cialek krwi, nie kwalifikuje sie wlasciwie ze wzgledu na roztwarza-
jace dziatanie wod siarczano-stonyeh, do leczenia w Soleu; jednakowoz nie-
ktére formy tej choroby, mianowicie te, w ktéryeh rzeezone cierpienie rozwi-
neto sie na podstawie zolzéw 1 podirzymywane jest ta choroba, skuteczuie
i stale musi byé usunietém tylko przy leczeniu zdrojowém. Takim chorym
jak uezy codzienne doswiadczenie napréino przepisujemy zelazo w najrozma-
itszych formach aptecznych, choroba trwa uporezywie dalej, a przepisywane
zelazo przechodzi w calodei jako siarek z kalem obeiazajae tylko traswienie,
uposledzajac apetyt i tak juz bardzo maly 1 sprowadzajge uporezywe zaparcie
stoleca. Tacy wlasnie chorzy po jednorazowej kuracyi u zdroju czesto bes
pomocy nawet Zelaza odrazu wracajg do kwitnacego zdrowia, i blednica wie-
cej u nich sig¢ nie powraca, gdy przedtem wszelkie inune leczenie sprowadza-
Yo poprawg i to tylko chwilowa.
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Z c¢rterech wypadkéw obserwowanych w Soleu w ubieglym sezonie 1 za-
konezonych wyzdrowieniem, przyvtocze jeden jako wiecej wybitny.

5. F. 8. starozakonna 16 lat liczaca, wzrostu éredniego, uklad kostuy
dobrze rozwinigty, skdra bardzo blada z do$é obfitym pokfadem tkanki thu-
szezowej, blony $luzowe dostepne dla oka blade, dziasta réwniez blade za
najlzejszém dotknieciem krwawia, zeby po wiekszej czesei spruchniale chwie-
ja sie w swej osadzie. Gruczoly szyjowe miernje obrzeknigte; apetyt nie-
wielki, stolee leniwe, uderzenia serca przyspieszone, na wierzcholku jego to-
warzyszy drugiemu tonowi szmer dmuchajaey, podobny szmer spostrzega sig
takze przy wystachiwaniu zyl na szyi, szezegdlniej jest on wyrainy z pra-
wej strony. Czyszezenia miesieezne pojawily sig przed rokiem; drugi raz wy-
stapily przed paru miesiacami, obecnie nie wystepuja weale; bdl glowy bywa
dos¢ czestym szezegdlniej w skroniach zaraz po wstaniu i wieczorem, chora
fatwo sie mcezy, niechetnie tez chodai, jest ospaly i w ruchach swych leniwg.

Chora miala zalecone picie wody soleckiej, w ileei takiej, by otrzymaé
w ciagu rannyeh godzin pare wypréZnien wolnyeh, przed obiadem ziolka
gorzkie, oraz kapiele zimne natryskowe z nastepezém mocném wycieraniem
cafego ciala.

Juz po 2 tygodniach poprawa byla bardzo wyrazna: chora nie tak mo-
eno sie meczyla, bole gtowy w zupelnoéei ustypity, apetyt poprawil si¢ zna-
komicie i chora, ktéra przed tem nie lubila mleka, wypijada go obecnie po
kwarcie dziennie; blony $luzowe byly 2zywiej zabarwione, krwawienie z dzig-
sel ustafo.

Leczenie prowadzono dalej, z ta roznica, 7%e 2 razy dziennie przy obiedzie
i wieczorem zazywala po 3 pigulki wedlug przepisu Blaud'a, zmodyfiko-
wanego przez Niemeyeral)

W nastepnych trzech tygodniach stan chorej poprawial sie niemal z k-
tdym dniem. Pod koniec kuracyi blony sluzowe byly moeno zabarwione,
chora nabrata jedrnosei i utracifa uprzedniy swoja bladosé; szmery w sercu
zniknely; chora mogla bez zmneczenia czyni¢ pdélmilowe wycieczki, a nawet
w dowdd stanowczej poprawy jeszeze przed wyjazdem dostala regularnosc,
przy ezém odplyw krwi byl dosyé obfitym i trwal nie jak uprzednio przez
dwa dni, ale prawie 5 dni.

! (Dalszy cigg nastepe).

KRONIKA.

Na posiedzeniu Towarzystwa lekarzy Niisze] Austryi odbytém w Wie-
dniu d. 21 Listopada 1877 r. wylozyt Prof. Billroth rzecz o skutkach

) DPiguiki powyzsze s3 moie najodpowiedniejszym przetworem zelaznym za-
lecanym w blednicy, gdyZ zawierajgec w sobie petas i zelazo, dostarczaja dwdeh najwa-
zniejszych mineralnych skladnikéw chemicznych dla czerwonych cialek krwi.
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rozmaityeh sposobéw chirurgicznegoleczenia wola, Prof nadisienia naj-
przod, ze leezenie przerostu rzeczonego gruezolu za pomocy przetworéw jodowych
{(wewnetrznie 1 zewnetrznie uzytyeh) nie jest Lez skutku, jezeli praystepuje sig
dori w poczatku choroby albo u ludzi mlodyeh; inaczej jednak ma sig rzecz
w wypadkach przeciwnego rodzaju—i tu wlasnie zaezeto przed 10 laty idae
za tada Schwalbego, Lit cke'go i in. zalecaé wstrzykiwanie w migzsz
wola tinktury jodowej.

Rozrézniwszy trzy gatunki wola polegajace na a) przeroscie calego gru-
czolu D) czgéei jego (wole guzowate) ¢y obeenosei torbieli (Cystis) w gruezole,
autor wypowiada zdanie, Ze sposéhb powstawania i rosnienia wola wWwywiera
gléwny wplyw na stan zdrowia chorego, zkad pochodzi e wole wiszace (ku
przodowi opuszezajjce sie—struma p e n d ula) nie sprowadza pospolicie 7a-
dnych dolegliwodei, kiedy wyrastajace po za mostkiem laczy si¢ z ufrudze-
niem oddechania i czesto z niebezpieczenstwem zycia. Nastepnie rozbiera
Billroth rozmaite zmiany w wolu zachodzié mogace, jakoto: wylew
krwi, zgorzel, zwapnienie i t. p., ktdre stanowiz réwniez o wyborze Srodkow
leezniczyeh.

Do wstrzykiwania uzywa B. czystej tinktury jodowe]
i tow poczatku w ilosci !/3—'/y strzykawki P ravaza; jezeli chory znidst
wstrzyknieeie dobrze, wtedy powtarza B. takowe po uplywie 5—6 dni po-
mnazajac ilosé, eieezy od Y/,—1 strzykawki i postepujac tak dwa razy w tygo-
dniu, a wstrzymujac sie od operacyi tam, gdzie pojawia sie plucie krwig
albo widoczne wychudnienie. Po pierwszém zastrzyknieciu Scigga sie zazwy-
eza] w pare dni miejsce nakidcia bliznowato; przy powtarzanyeh zas wstrzy-
kiwaniach zmniejsza sie wole znacznie, czasem do !, objetos¢i pierwotnsj.
Po operacyi nastepuje niekiedy reakeya bardzo silna, ezasem jednak nie ma
iei weale. W ogdlnosei znosza chorzy dobrze wstrzykiwania, ktoryeh skuatki
bywaja bardzo widoczne. B. mniema, 7e uzycie tinktury rozrzedzone] spro-
wadza szkodliwe 'nastepstwa; Storeh zoown zaleca powtarzaé eczesto
wstrzykiwania, ale w matej ilosei.

Nawet w wypadkach polaczonyeh z objawami grozacymi uduszeniem
wykonywal B. wstrzykiwania z pomys$lnym skutkiem. Tinktura powinna
byé szybko wstrzykiwana i to w sam migzsz wola; bol trwajacy zaledwie kil-
ka minut (wywolany operacya) tagodzi sie zimnymi okladami.

W ogdlne] sumie woléw leczonych przez B. bylo forbielowyeh 52.
Dwa razy wykona! proste nakéocie sredniej wielkodei tréjgrancem,
poczém powstalo silne zapalenie znuszajace do calkowitego wyluszezenia
gruczolu. Nakfdcie przeto moze byé uzytém tylko dla przekonania sie¢ o na-
turze wola, mianowicie: czy przyezyna jego jest torbiel, ezy miazsz krwia wy.
pelniony.

W 34 wypadkach wstrzykiwal autor po naktdeiu tin-
kture jodowa—z tych wyzdrowiato 29 a w 5 razach skutki byfy nie-
znaczne. Po nakldciu nie radzi autor wygniata¢ cieczy, ktéra sama dobro-
wolnie splynaé powinna; nastepnie wstrzykuje B. pdt uneyi Tinct. jodi fortis
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(wedle farmakopei angielskiej, t. j. w stosunku 5: 40) do torbieli i obwiazuje
szyje opaska kolodiowa. Pomime, ie czasem wystepuje silne obrzmienie,
nagromadzenie sie gazéw w torbieli (odglos bebenkowy przy perkussyi),
siiikaja te objawy zuzwyeza] w ciagu 8 dni bez uiyeia $rodkéw energicznie)-
szyeh. Resorpeya odbywa sie zazwyezaj powoli i trwa czasem rok caly,
a wyzdrowienie przychodzi do skutku, przez to, ze cdeivtka torbieli nie wy-
dziela zadoej cieezy (nie za$ przez zrosnienie $cian torbieli, jak dotad ble-
dnie mniemano). Zbyteczna twardosé $cian torbieli stanowi przeszkodeg do
wyzdrowienia: jeden wezczyzna 50 I. liczaecy umar! nazajutrz po operacyi
$rod objawdéw asfiktyeznyeh.

Dwa razy wykonal B. naciecie torbieli przyczém zaloiyl dren y—
w obydwéeh wypadkach nastapito wyzdrowienie. U 12 choryeh postepowal
wedle rady Cheliusa i po nacigeiu torbieli zaszywal Sciany Jej wraz
ze skéra: z tych wyzdrowialo 9, umarto 3. Otworzenie i zniszczenie torbie-
li za pomoca ciasta z ehlorku cynku wywoluje bardzo gwaltowny
bél, nie przedstawiajac zadnych korzysei (stosowano w ! wypadku). Podo-
bnie takie nie wlasciwém jest (zdaniem B.) wstrzykiwanie czystego w y-
skoku (uiyte w jednym wypadku—s§mieré z posoczenia), niemniej roz-
tworu F'owlera.

U dwdéch chorych udato sie B. zmuiejszyé wole przez ¢zeste na-
kitdwanie jego $rednim tréjgradeem—u trzeciego powstalo silne zapa-
lenie z ropieniem. Leczenie przez za wto ki, tak samo juk przez sprowa-
dzenie ropienia w torbieli zowie Billroth niebespieczném.

Wyciecie wola wykonal B. na 37 choryeh, pomiedzy nimi
24 razy 7 pomySlnym skntkiem; w liczbie reszty 13 znajdowali si¢ wszakze
chorzy, w ktoéryeh po leczeniu innymi $rodkami wystepowalo ropienie, eo utru-
dniato wyzdrowienie. B. podwigzuje zazwyezaj natychmiast naczynia, co za-
pobiega krwawieniu; niebezpieczenistwo po operaeyi sprowadza opuszezenie
sie ropy do tkanki facznej $rodpiersia, wywolujae gnilne zapalenie oplucnej,
niemniej ta okolieznosé, 7ze nie podobna tu wywrze¢ na rang silniejszego uci-
sku. Billroth zwraca uwage na Seienczenie chrzastek tehawicy w nastep-
stwie diuzszego gniecenia wola (zaznaczone przez Rose'go), co po szezesli-
wie nawet wykonanej operacyi wyciecia wola sprowadza niekiedy nagly Smieré
chorego. 7 ogblnej wiec liczby 24 choryeh na wole ehirurgicznymi srodka-
mi leezonych, umarto 18, zatém wzglednie maly procent (19%,), baczge na nie-
bezpleczenstwa grozace tym chorym w pézniejszym wieku.

Niezwykly przebieg wysypek. Dr Kirschman (ze Stepania w Rossyi)
podaje wiadomo$é o rzadkim przebiegu dwoeh wysypek ostryeh t. j. bloniey
i odry, i powiklaniu ich u jednego i tego samego chorego. Obydwie te cho-
roby panowaly w rzeczone] miejscowosci réwnoczednie przez czlery miesiace;
epidemia odznaczala si¢ nadto wielka $miertelnoscia 1 niezwyezajnym przebie-
giem wysypek, tak, ze nie bylo prawie ani jednego wypadku, w ktérymby
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choroba przedstawiata znany powszechnie obraz kliniczny. Jeden tegu rodza-
ju przyktad opisuje Dr K. w , Wicner medic. Wochenschrift 1877, 46.~

U szedeioletniego znpefnie zdrowego poprzednio chlopca wystapita na-
gle plonica, bez zZadnycech zapowieduns odrazu na calem ciele,
przy ezem zapalenie w gardle ograniczylo si¢ na jedn y m migdatku (z pra-
we] strony) i doszlo do tego stopnia. ze chory tylko yzeczkami mogl poty-
ka¢ wode, inaczej zwracal sie napé] przez nos. Jakkolwiek powszechnie
w czasie epidemii pojawiafo si¢ zapalenie blonicowe, nie dostrzezono u tego
wlasnie chorego bloniey, pomimo ze temperatura ciala w pierwszym dniu za-
raz wzniosta sie do 40°. Opréez pedzlowania gardla roztworem saletranu sre-
bra, ulatwienia stolea i podawania choremu ¢o godzina YyZeczki zimnego mle-
ka, nie uzywano zadnyech srodkéw lekarskich z powodu, ze ubdstwo rodzicow
nie dozwalalo zadnych wydatkow a przesad znowu stal na przeszkodzie za-
Jeconym przezemnie zimnym okladom. Przez catery przeto dni pozostawalto
dziecko, wysypka i temperatura w jednakowym stanie.

Pigtego dnia choroby znika wysypka réwnie nagle i bez sladuy;
cieplota wskazuje 39° zapalenie gardla trwa jeszexe 1 ustgpowalo powoli do
6sniego dnia.

Dwunastego dnia choroby wystapila nagle na calém znowu ciele
puchlina. Zalecono ciepla kapiel, pu ktorej pokazaly sie tu i owdzie male
czerwone plamnki, ktére jednak wkrotce znikly; po drugiej kapieli nazajutrz
pojawily sie znowu takiez plamki na konczynach dolnyeh i ustypily takZze nie-
bawem. Drugiego dnia zauwazono znaki niezytu oskrzelowego, kichanie i lza-
wienie. W tym stanie pozostalo dziecko przy puchlinie przez osm dni, kiedy
szesnastego dnia choroby (liczac od wystapienia plonicy) okrylo sie cate cia-
Yo naraz obfitg wysypka odry; temperatura ciata podniosta si¢ nie-
znacznie.

Dnia osmnastego rano trwala jeszeze puchlina i wysypka, zato wieczo-
rem tegoi samego dnia znikifa puehlina a dziecko w czasie moich od-
wiedzin zajadalo wesolo i spokojnie butke. Przez trzy tygodnie niewidziut
Dr K. chorego a wezwany don powtdérnie zastal wysypke w tym samym stop-
niu na cafém ciele i powtdrny puchline. Po zaleceniu S$rodka moezopednego
ustapita powoli puchlina a z nia wysypka i odtad dziecko powrdeito zupelnie
do zdrowia.

KORRESPONDENCY A.
Lublin, w Lutym 1878 r.

Towarzystwo Lekarskie w Lublinie.
(Dalszy ciqy).
Protoko! posiedzenia Towarzystwa lekarzy Lubelskich z d. 5 Maja 1877 r.
Prezes Kwasniewski Obeent: Glogowski Janiszewski,

Bystrzynski,Rodcewicz, Jentys, Zylifiski, Russyan, Sznier-
sztein, Rozanskil Zagdrski Jaworowskiy,



1, Otrzymano od kolegi Nowickiego broszurke, o wplywie kuracyi ka-
pielowej na cierpienia mozgo-rdzeniowe.

2. Kolega Jentys odezytuje postrzezenic o uzycia Ammonium phosphoricum
w moczowce cukrowej (diabetes mellitus). Chory lat 39, urzednik, przyszed! do mnie
zasiegngé porady. Cierpial on na niezyt oskrzeli, brak apetytu, niestrawnodé, a tak-
ze uskarzal sig na oslubienie ogdlne 1 poty. Dokonany rozbiér moczu, przez Pana
Sznierszteina, wykazal w nim 109, cukru. Po zaleceniu dyety przewaznie
migsnej, procent cukru spadl na 7%, ale chory nie modgl dluzej wytrzymaé na podo-
bnej dyjecie, stracil apetyt 1 mial wstret nieprzezwycigzony do migsa. Zezwolilemn na
uzywanie chleba ruzowego 1 owocéw, po 4-ch tygodniach stan sig polepszyl— cukru
50/,—lecz przylaezyl sie w tej porze ostry niezyt oskrzeli 1 zéltaczks, podczas ktére
procent cukru znizyl si¢ do 39|, —ule gorgczka, bezsennodé, uporczywy kaszel wyciefi-
czyly jeszcze wigce) sily chorego. DBrak apetytu 1 niestrawnosé ciggla. Zalecone wody
Karlsbad i Vichy zaledwie sluba ulge przyniosly, mne leki pozostaly zupelnie bez re-
zultatu. Z porady Dra Glogowskiego podauo chining po 12 gran 2 razy dzien-
nie przez dni pigé, zalecono znowu dyjetg miesng, gimnastyke 1 faradyzacye, ale to-
wszystko nie przynioslo pozadanego skutku. <Chory chudl 1 niszczal coraz wiecei, te-
sknil za pokarmami mgczuymi, pozwolilidmy jedé sucharki a po dwdch micsigeach za-
lecilem Ammonium phosphoricum w ilosel drachmy dziennie w polgezenin z uzyciem wo-
dy selterskic). Skutek przeszedl oczekiwania— apetyt powrdeil, uczucie czezosei 1 jak-
by proznt w zolgdku zniklo, niedokrwistodé 1 oslabienie ustgpowaly, a przy spoizy-
waniu migsa niedosmazonego, chlebs razowege 1 kwadnego mleka, chory poczgl na-
biera¢ cialu, odzyskal sily tak, ie kiedy pierwej prawie lozka nie opuszezal, obeenie
zaczgl odbywaé przechadzki, 1 mdgl oddawaé si¢ pracy biurowej.

Rozbidr moczu wykazywal jeszeze obeenodé cukru, chory nie zostal wprawdzic
uleczony, owszem 1 teraz cierpi na uposledzenie trawienia 1 oslabienie, wszakze ze
wazystkich uzywanyeh lekdw, Ammonium phosphoricum przynioslo najwigksza ulge i po-
prawg w odzywianiu, i dla tego na ten $rodek zwracam uwage ze wzgledu na wido-
czng w powyzej przytoczonym wypadku skutecznodé jego.

3. Kol. Dolinski przytacza postrzezenie dotyczagee uzyeiu salicylanu sody
(Natrum salicylicum) w suchotach pluenych. M. G, Iat 17 wieku liczgea, cierpiala od
lat trzech na niedokrwistodé 1 przewlekly nieiyt oskrzeli, przy lada sposobnosci przy-
bierajacy ostrg forme. Budajac klatke piersiows .podéwezas nie mozna bylo uigdzie
wykazaé stlumicnia odglosu; zawsze jednak szezupla budowa klatki, niedokrwistosé,
usposobienie do niezytdw a przedewszystkiem ten fakt, ze matka chorej zmarta na gru-
slice, mogly sluzyé juko podstawa do niepomydlnego rokowania na przyszlodé. W ro-
ku biezgcym w miesigen Styezniu, chora odbywajae podrédz, zazigbila sig i powrdei-
wszy do domu polozyla sig do ldzka z silug gorgezkg. Rozwinelo sie zapalenie plue
kataralne, ktére trwalo miesigc caly, nastgpnie w szczytach plue daly sig wykazad wy-
razne ohjawy zgeszezenia migiszu; W kohcu drugiego miesigeca choroby opukiwanie
i wysluchiwanie pozwalaly oznaczyé juz dosé obszerng jame w prawym szczycie. Nie mo-
zna bylo dokonywaé scislych wymiaréw temperatury cieplomierzem, z powodu ze chora
mieszkala na wsi i dwa razy tylko na tydzied ja widywalem; widzge jednak ze cieplo-
ta dochodzi ciggle do 39,8 a nawet 40,8 a podawana chinina po gr. X, XX az do
38, ni¢c na przebieg gorgezki nie wplywa, polecitem salicylan sody po gr. XX na daw-
ke pro die. Podalem ow $drodek nie bedac wcale przekonanym, zeby mi dwietne oddal
ustugi, ale poniewaz chinina draznila przewdd pokarmowy, wywolujae biegunke i przy-
kre dla chorej odurzenie, sprobowalem czy natrum salicylicum lepiej zuoszonem nie
bedzie?

Przyznam sig ze bylem zdziwiony kiedy po dniach ezterech znalazlem chore swo-
bodniejszg, silniejszg i bez gorgezki, termometr bowiem zwykle wieczorem wskazujaecy
39,4 do 40,5 stopni nawet po podaniu wigkszej dawki chininy, t3 raza wskazywal 37,8,
Zmiany w chorych plucach nie przedstawialy tak znakomitego polepszenia, aby moina
niemi 6w spadek temperatury tlumaczyé, zreszta w procesic chorobnym tak daleko
posunigtym, byloby nielogicznodcig co§ podobnego przypuszezaé., Trzeba wigc  bylo
ows poprawe w przebiegu choroby policeyé na }{orzy'éé salicylanu sody. . Odtad cho.m
nie mogla sig obejsé bez tak nazwanych przez nig ,,proszkéw od gorgezkit* Caly mie-
siagc Marzec i Kwiccief prawie codziennte, juz bez mojej nieraz wiedzy i pozwolenia
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zazywala salicylan sody skoro tylko czula si¢ gorzej — i wybrala tego él:odka pewnic
ze dwie uncye, a mozc i wiecej. Dyeta pozywna, mleko =z koniakiem, migso smazone
i pieczone, jajka, kawior, wino, porter, jakie zalecalem chorej przy polepszajacym sig
zwolna apetycie, wplynely na poprawe odizywiania o tyle, ze w miesigcu Maju, chora
w dni cieple mogls pozostawaé po kilka godzin na éwiezem powictrzu — uZywac prze-
chadzki, za§ w miesigcu Czerweu wyjechala do Szezawnicy, zkad powrdeila czujae sie
znacznie lepiej. Czy w danym wypadku salicylan sody wplynal na powstrzymanie zgu-
bnego procesu zapalnego, czy jemu rzeczywiscie nalezy zawdzieczaé 6w pomyslny obrét
w sprawie chorobnej? trudno sgdzié stanowczo, bo jedne postrzeienie i jeszcze prowa-
dzone tak niedokladrnie, nie daje prawa do jakichkolwick wnioskéw, zawsze jednak je-
zeli meczacy kaszel, dusznodé, bezsennogd, wysoka gorqczka, po kilka dniach przyjmo-
wania leku Jagodzy sie 1 pomniejszaja, skoro apetyt polepsza si¢ i po niejakim
czasie proces zapalny in statu quo pozostaje nie postepujac dalej, to rezultat taki mo-
ze zachecié choéby do powtdrzenia w drugim podobuym wypadku préby 2z salicylanem
sody, i w tym celu postrzezenie moje kommunikuje.

Nadmienié mi jeszeze wypada, ze u chorej w mowie begdacej ani $rodki wy-
krztusve ani narkotyczne, ani pryszezydla (vesicantia), ktorych to lekéw uzywamy po-
wezechnie — a horribile dictu! najezesciej bez skutku, i tg razg Zadnego polepszenia
i ulgi nie ezynily. Praytaczam owo objasnienie dla tego, aby unikngé zarzuatu, ze nic
dla zwalezenia procesu zapalnego, w poczatkach tegoz nie przedsigwziglem.

4. Wybrano kol. Fortunata Nowickicgo na czlonka korrespondenta To-
warzystwa,

5. Choroby panujgce — odra, zimnica (febr. inifermiitens), duzyca wysypkowa,
niezyty pluc i zoladka, blonica, koklusz.

Na tem posiedzenie zakonczono.

Sekretarz, G. Dol inski.

Wiadomoseci biezyce.

— Kwestye wojenno-sanitarne. W skutek wiadomosei o ukazaniu si¢ znaczne}
ilodci chorych na plamisty tyfus pomigdzy niewolnikami i rannymi przewozonymi po
drogach zelaznych wewngtrz Rossyi i o wypadkach tej choroby wsrdd obslugi pociggow
przewozacych niewolnikéw i raunych, postanowiono Najwyzej uorganizowad oddzielng
ruchomg komisyg¢ 2z urzednikdw ministeryum wojny, spraw wewngtrznych i komuni-
kacyi, oraz z czlonkow towarzystwa ,,Czerwonego Krzyza*, ktoérej zadaniem ma byé
rozciggniecie najdcidlejszej kontroli nad nalezytém wypehianiem sanitarnych warunkéw
1 érodkow ostroznosdci przy wyprawianiu 1 podezas ruchu transportdow z chorymi i nie-
wolnikami, przy zdawaniu chorych do lazaretéw it.d., z pozostawieniem owej komisyi
prawa wydawania bezposdrednich rozporzadzeh na miejseu.

— Dla przewozenia rannych i choryek wojownikéw do szpitali po drogachk ze-
laznych Krélestwa utworzono 3 sanitarnc oddzialy: 2 przy szpitalu Ujazdowskim, 1 przy
Brzeskim; jezli ranni bedg przewozeni malemi partyawi (20—50), to oddzialu w sklad
wchodzg: lekarz, felezer 1 6 sanitaréw, jezlt zas liczba chorych mniejszy bedzie nizli
20, to dla takiej partyt wyznaczaé si¢ bedzie tylko felczer i1 3 sanitardw. W tym ce-
lu majg byé uzywane pasazerskie pociagi.

— Smiertelnoéé od dysenteryi i cierpieh kanalu pokarmowego w szpitalach kau-
kazkich stopniowo rosla w ostatnich miesigcach r. z., czemu niemalo sprzyjala nizka
temperatura (7—8%) szpitalnyeh namiotéw. Tak od cierpien kanalu pokarmowego zmar-
lo: w Sierpniu 73, we Wrzesniu 126, w Pazdzier. 177; od dysenteryi zmarlo: w Sierp-
niu 94, we Wrzesniu 164, w Pazdzierniku 298.

~ W Aleksandropolu w ciggu 10 dni (w Listopadzie) umarlo 40-stu chorych,
w tej liczbie 25 od ropnicy, 4 od posoeznicy, 1 od tezea, a po 27 operacyasch wywia-
zala sie ropnica u 19 rannych!
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— Od poczatku wojny do '}, Listopada r. z. przybylo w armii Kaukazkiej na
punkta opatrunkowe 10,918 rannyeh; w toj liczhie 377 oftceréw, cigzko rannych 2,819.
Rany w ogole zajmuja tu dalsze migjsce w grupie chorgb jakim ulegala armia Kau-
kazka w r. z. Tak np. w Pazdzierniku zimnica wynosila 68,319 (pierwsze miejsce),
a rany zaledwo 1,990/ (siddme miejsce). ( Prot. tow. lek. kauk. N. 12).

Dr J. T.

— W osadzie Belchatow, 3 mile od Piotrkowa, wakuje miejsce lekarza z pen-
sya stalag rs. 320 rocznie. Wiadomosc u aptekarza na miejscu.

Wykaz tygodniowy ruchu ludno$ci miasta Warszawy,
za ¢zas od 10-go do 16-go Lutego 1878 r.

Ludnosé m. Warszawy wynosi 308,548
W uplynionym tygod. urodzito st¢ dziect religii prawostawnej praw. malz. 8 niepr. 1

religii rzymsko-katolickiéj " 104 ,, 15
»w  protestanckie) 1 I - S =

sy  MojZeszowe] 5 e B 1

Razem praw. malz. 181 niepr. 17

”.

W tymze tygodnia umarlo wskatek aspy 12, odry 2, plonicy 4, durzyey 3,
bloniey 5, chor. pologowveh 1, zapalenia oskrzell I plue 24, suchot pl. 19, nieiytu
kiszek 37, wigdu sehylkowego 19, samobéjstwa——-, zubdjstwa —, rozmaitych chordb 61,
niewindomych prazyczyn 14. W ogdle mezczyzn 101, kobiet 100, razem umarlo 20t,
poprzedniego tygodnia 185,

W stosunku do 1000 micszkaficéw wynosi $miertelnosé roczna 33.88,

Zawarto malzefistw w ubieglym tygodain 74.

OGXOSZENIE.

Z nowoéct majacych wiclky donioslodé praktycznz, zasluguje na szezegélng uwa-
ge PP. Doktoréw 1 Akuszerek udoskonalona mamks mechaniczna (biberon-pompe), do
karmienia niemowlat—dziatajaca jak pier$ naturalna. Doskonalodé tego szacownego przy-
rzgdu zaleca sie tém mianowicie, e ssanie zeh odbywa si¢ zardwno atwo za pomoeg weiy -
gania w siebie jako tez i lekkiego naciskania smoczka—a przeto niewymaga najmniejszego
wysilenia ze strony niemowlecia i nie moze sprowadzié nafh tych smutnych nastgpstw, jakie
tnne przyrzady tego rodzaju na slabe zwlaszeza dziatki zsylaja.

Obok tego ma te wlasnosé, ize mleko raz weiggnigte do rurki, nie wraca do re-
zerwuaru—réwniez slina niemowlgcia dosta¢ sig doh nie moze, przez co mleko znaj-
dujace sie¢ w nim nie ulega rozkladewi i nie wywoluje tych groznych dla dziecka przy-
padlodei jakie sg nastgpstwem ssania mleka zanieczyszezonego éling i psujacego sig—
wreszcie na powierzchni naczynia znajduje si¢ podzialsa do regulowania jednorazowdj
pnrcyi substancyi pokarmowych. Nowoéé rzeczona znajduje sie do nabycia w Zakiadzie
fizyczno-mechanicznym Jakdéba Ptk w Warszawie.-—Miodowa Nr, 4794,

P. o. Redaktora odpowiedzialnego Prof. Dr huczkiewicz. Wydawea, Szymkiewics.

Redakoya Gazety Lickarskiéj i Biblioteki Umiejgtnosei Liekarskioh przy ulicy
S-to Krzyskié] Nr. 1348 (nowy Nr. 9).

hruk.Ganz. Tek. Ul Sto Krzyzka N 9. Torpaor. IMenaypox. Bapwana, 16 (28 Peppara 1878
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ROK XII. Warszawa, d. 18 Lutego (2 Marca) 1878 r. TOM XXIV.

GAZETALEKARYKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIE]ETNOSCI LEKARSKICH,
IFARMACYI [ WETERYNARYI.

Cena Gazety Lekarskiéj. W Warszawie: rocznie rsr. 5, pdlrocznic rsr. 2 kop. 50. W Kré-
lestwie { Cesarstwie: w redakeyi (z przesylks) rocznie rar. 6, pélrocznie rsr. 3.

Cena Biblioteki Umiejetnosci Lekarskich. W Redakcy: pélrocznie (od 1 stycznia 1878 do
1 lipca 1878) rsr. 10; od poczatku wydawnictwa do 1 lipca 1878 r. rsr. 218 (z przesylks).

TRISC: Postrzezenia z praktyki lekarskiej. Jeszcze o kwasie salicylowym. Podal Dr Kazimierz
Gurbski (z Ptocka). — Sprawozdapie z pory zdrojowej w zakladzie wéd mineraluych slono-
gorzkich siarczano alkalicznych w Soleu za rok 1877. Przez D-ra Wyrzykowskiego, leka-
rza zdrojowego. (Dalszy ciag). — Kronika. Chirurgiczne leczenie wola. Niezwykly przebieg
wysypek. — Korrespondencya. Lublin. Towarzystwo Lekarskie gubernii Lubelskiej. — Wia-
domosci biezace. Kwestye wojenno-sanitarne. Posada dla lekarza.— — Wykaz tygodnio-
wy ruchu ludnodci miasta Warszawy. — Ogloszenie. — Dodatek. Chirurgii szczegélowej
T. III, ark. 1, 2 i 3. Fizyki lekarskiej ark. 15.—0gl. farmac. lekarskie.

Jeszcze o kwasie salicylowym.
Podal Dr Kazimierz Gurbski (z Plocka).

W N-rze 16 Gazety, Lekarskiej z roku ubieglego opisatem kilka wypad-
kow goséea leczonego kwasem salicylowym, przy koncu za§ mego artykuliku
objawilem postulat, ze medycynie stosowanej winna przyjs¢ z pomocy farma-
kologia doswiadezalna w celu wykazania: jak dziata kwas w mowie bedacy na
ustrdj zdrowy 1 chory czltowieka, i na jakich drogach dzialanie to do skutku
przychedzi. Qtéz w ostatnich czasach prace niektéryeh badaczy, o ktdérych
zaraz nizej mowié bedziemy, wysSwiecily nieco sposéb dzialania kwasu salicy-
lowego, przez co zyskaly wskazania lekarskie, mogace juz dzisiaj byé ujete
w pewne ograniczone i racyonalne prawa; ztad nie od rzeczy bedzie o nich
poméwié, tembardziej, ze obecnie z powodu przerwy w wydawnictwie przegla-
du postepéw nauk lekarskieh, rezultaty zbiorowych badan w dziedzinie farma-
kologii 1 terapii pozakrajowej nie sa objete programem Gazety i Biblioteki Na-
uk lekarskich. Poniewaz za$ kwestya kwasu salicylowego Zywo mnie obehodzi,
a do jego stosowania posiadam dos¢ znaczne pole, cheialbym zatem przy po-
daniu streszezenia prac o kwasie w mowie bedacym podaé niektére swoje wia-
sne uwagi, poczerpnigte z postizezen przy Iézku chorego zdobytych. Refe-
racik zatem niniejszy obejmie w sobie rzecz:

1) Ofizyologiezném dzialtaniu kwasu salicylowego i je-
go soli, jak réwniez o wplywie kwasu na cieplote ustroju w stanie zdrowia.
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2) O sposobie podawania kwasu salicylowego i skutkach
z nadmiaru uzyela takowego.

3) O kwasie salicylowym, jako srodku przeciwgoraczkowym
(antipyreticwm) 1 przeciwgnilnym (entisepticum),

4) O stosowanin kwasu salicylowego w cukromoczu (diabeles mellitus).

5) O zewnetrznym stosowaniu kwasu salicylowego.

1. W ostatnich czasach ukazalo sig dosyé prac o fizyologiczném dzia-
taniu kwasu salicylowego i salicylanu sody; wyniki jednak badan sa nieje-
dnokrotnie wprost przeciwne. Na uwage zaslugijy przedewszystkiem badania
na zwierzgtach Xohlera?), Danewskiego i Sokotowskiego?),
kiére tutaj w sireszczeniu przywodze.

Kohler zauwazyl po zastrzyknigeiu do zyly szyjowej wiekszych ilo-
sel kwasu salieylowego 1 salicylanu sody znaezne zwolnienie ruchéw oddecho-
wych, niekiedy po uprzedniém przyspieszeniu oddéchania; zwolnienie ruchéw
oddechowych jeszcze bardziej sie uwydatnia po przeeigciu nerwéw blednych,
poczem powoli przychodzi do asfiksyi 1 Smierei, przyczém jednoczesnie cisnie-
nie krwi si¢ zmniejsza a serce staje w rozkurczu. Te saine objawy postrzegal
Ko6hler po wprowadzenin kwasu salicylowego do zoladka. Ko hler
twierdzi, Zze objawy powyisze uwarunkowane sy przez same Derwy Sercowe
a nie naczynioruchowe. Po wprowadzeniu kwasu do zotadka cieplota u zdro-
wych zwierzat opadala o 3°C i wigcej, i to w przeciagu dosé krétkiego czasu.

Danewskii Sokolowski, wykonywajac liczne zastrzykiwania
salicylanu sody wprost do krwi u pséw, przyszli do rezultatu, ze takowy
w swém dziatuninu ma wielkie podobienistwo do naparstniey, chociaz nie posia-
da trujacych wiasnosei tej ostatniej. Wedlug Sokoltowskiego sali-
cylan sody powieksza najprzod czynnosé serca (powiekszenie cisnienia krwi
silniejsze ruchy systoliczne u zab) w obee jednoczesnego pomniejszenia ilosei
skurczow serca, w skutek podraznienia lub porazenia systemu regulujacego;
nastepnie za$ poraza przyrzad nerwowy serca miesnio-ruchowy, przyczém za-
uwazyé mozna, Ze tetno serca raz bywa powolniejszém, to znowu sig¢ przy-
épiesza. Ze osrodek naczynioruchowy nie bierze tutaj udzialu twierdzi Sok o-
Yowski stanowezo (zatSm zgodnie z Kohlerem), gdyz powigkszone ci-
$nienie krwi po przeci¢ciu rdzenia kregowego zmniejsza sig, a po zasirzyknie-
ciu do tetnicy szyjowe) zauwazy¢ mozemy powiekszenie ci$nienia krwi. Przy-
$pieszenie oddéchania tak wedle So kotowskiego jak i Kéhler'a za-
lezy od nerwow czueiowych pluc. Obnizanie sig ecieploty jest bardzo niesta-
Ye u zwierzat zdrowych, obnizanie sie cieploty w goraczce tlumaczy si¢ tém,

1) Balieylsaure und salicylsaures Natron physiologisch untersucht., Centralbl. f.
d. med. Wiss. 10, 11, pg. 161, 195. 1876.

2y Zur Lehre iiber die physiologiseche Wirkang des salicylsauren Natrons, Mos-
kauner pharmacol. Arbetten pg. 198, 1876,
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76 pojawiajace sig bardzo szybko w sprawach goraezkowych pomniejszenie ci-
Snienia krwi w skutku zmniejszonéj dzialalnosei serca 1 nerwéw naczynioru-
chowyeh i w $lad za tém idacych zastojow w trzewiach, bywa usuniete przez
powigkszenie cisnienia krwi i1 wzmozone wydzielanie cieplika, a to na skutek
dziatania salicylanu sody.

Badania Gedla!) i Binza 2) doprowadzily do wniosku, ze wplyw
dziatania kwasu salicylowego i jego soli na cieplote zdrowego ustroju cztowie-
ka jest bardzo niestaly.

W tém miejscu nadmieni¢ jeszeze wypada o wplywie kwasu salicylowe-
go 1 jego soli na ogdlngy przemiane materyi. Doswiadczenia wykonywane na
psach przez Wolfsohn'a i Jaffé&go 3 wykazaly, ze kwas salicylowy i je-
go sol tak samo jak salicylan sody, warunkuje rozklad materyi biatkowatyeh,
gdyz powiekszona ilosé moeznika nie daje sie wyjasnié powiekszonémn wydzie-
Janiem moczu.

Badania zatém fizyologiczne pozwalajy nam wnosié, ze ¢) kwas salicylo-
wy wplywa na kryzenie krwi przyspieszajac takowe i regulujac, jak rowniez
wplywa i na wieksze oddawanie cieplika z ustroju. Wielkie dawki kwasu sa-
cieylowego moga wywolaé asfiksye 1 Smieré; &) wplyw kwasu w mowie beda
cego na cieplote zdrowego ustroju mozha uwazaé za zaden, jak tego dowo-
dza nietylko fizyologiczne postrzezenia, ale i kliniezne (T'iirbringer, Buss),
o ktoryeh juz w pierwszym artykuoliku wspomnieliSmy; ¢) kwas salieylowy, co
nis ulega najmniejsze] watpliwosei, przySpiesza przemiang materyi w ustroju.

2. Wiadomo dobrze, ze kwas salicylowy jest bardzo malo rozpuszezal-
ny w wodzie, (przyjmuja zwykly stosunek 1:300); chociaz istotnie rzeezy biorac
tak nie jest, gdyz w roztworze 1:300, nawet w zwyczajnej temperaturze lata,
kwas stosunkowo w do$é szybkim ezasie znowu sie wydziela. Dodatek fosfo-
ranu sody lub preparatéw podobnie dziatajaeych jest wedle Kolbe'go nie-
stosowny, gdy# zneutralizowany tym sposobem kwas salicylowy ma tracié
wlasnosei przeciwgnilne. W celu powiekszenia rozpuszezalnosei nie nadaje
sie rowniez alkohol ni gliceryna. Kobhlmann¢) podaje sposéb, przy ktérym
do 20°%, kwasu salicylowego przechodzi do roztworu; 24 czeSei roztworu am-
moniakalnego oficynalnego nasyca sie 16 czeseiami rozcieniczonego kwasu octo-
wego w ten sposéb, aby oddzialywanie byto jak najmniej kwasne; w takim
plynie rozpuszeza sie do 25°(, (10 eczgsel) kwasu salicylowego, Jezeli jeszcze

1) Ueber den Einfluss der Balicylsaure und des Salicylsauren Natrons auf die nor-
male Temperatur des Menschen, Centr. f. d. med. Wissensch. 23, pg. 402. 1876.
7y Die Zerlegbarkeit des salicylsauren Natrons. Berl. klin. Woclenschr. 27, pg.

385. 1876.
3) Ueber die Wirkung der Salicylsiure und des salicylsauren Natrons auf den

Stoffwechsel. 8, 34. Konigsberg, 1876.
) Ueber die Loslichkeit der Salicylsaure in whsserigen Flassigkeiten. Journ. f
prakt. Chemie. 1876.
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w pomoc przychodzi cieplo. Smak tak przygotowanego roztworu test slonawy
i przyjeniny. Martenson !y potwierdza niniejsze podanie. Duffey ?)
podaje nastepnjaey przepis: deid. salioylici 1, Lig. amon. acet. 4, Aq. destill. 6;
podajac podobnie przygotowany roziwor, unikamy wszelkiego podraznienia gar-
dzieli i zotadka.

Zaznacsyé tata] wypada, ze oprdcz salicylanu sody wehodza dzisiaj po-
woli w uzycie 1 inne sole w mowie bedacego kwasu. Buss zaleca salicy-
lan ammoniaku, M artineau ? salicylan wapna.

Do surogatow kwasu salieylowego wedle Sen ator'at) zalicza sig s a-
lteyna, ktdra w czesel w ustroju zwierzeeym przechodzi w kwas salieylo-
wy. Dawka 2,06—6,0 ma nie sprowadzaé tak nieprzyjemnyeh podmiotowych
objawéw jak kwas salicylowy.

Wedlug B uss’a’ wlasnosei przeciwgoraczkowe ma posiadaé k was
kreazotynowy O Hy O;— (wedtug K ol b e'go posiada analogiczne
wiasnosei przeciwgoraczkowe z kwasem salicylowym), ktorego sél sodowa po-
dana w ilosei 6,0—8,0 dziala zupelnie tak samo jak salicylan sody.

Juz dawniej zauwazyt Kolbe drainiace dzialanie kwasu salicylowego
na blony sluzowe, z kidremi przychodzi w zetknigcie. Obecnie fakt ten stwier-
dzaja liczne praktyczne postrzezenia.

Stuart®) twierdz,Ze nastepstwami wewnetrznego uiycia kwasu sali-
cylowego sa: niezyt gardzieli, krtani i nosa. Niejednokrotnie sam miatem
sposobnoéé postrzegaé, ze na rozmaite osobniki rozmaicie dziala kwas salicy-
lowy. U niektéryeh juz po podaniu do wewnatrz 0,12 wystepowal szum
w uszach i upojenie, tak jak po wiekszej dawce morfiny. Poniewaz u wspo-
mnianyech osobnikow za kazda raza podobne wystepowaly objawy, tlumaczy-
fem to jedynie szezegdélna idiosynkrazya do preparatu. Niekiedy opricz szu-
mu w uszach i upojenia postrzegalem gwaltowne wymioty, kilkanascie godzin
trwajace, upadek sil, puls drobny, nitkowaty, zwolnienie ruchéw serea, utru-
dnienie oddéchania; w tyeh razach podejrzéwalem, ze preparat nie byl czy-
sty, lecz zanieczyszezony domieszka kwasu karbolowego. Jeszeze bardziej cha-
rakterystyczne objawy od powyiszyeh postrzegal Weckerlink 7). 7 powodu
wysokiej goraczki u kobiety 28-letnie) chorej na zapalenie oplucnej, podano

1y Salicylsaures Ammon als Ersatzmitte! der Salicylsiure zum inneren Gebrauch.
Petersb. med. Unters. V. IL. 4, pg. 343. 1876.

3) A ready solvent of salicylic acid. Brit. med. Journ. Nov., 7, pg. 587. 1876.

3) Dn salicylate de chaux. Bullet. gén. de thérap. Oct. 30, pg. 357. 1876.

¢) Das Salicin als Ersatzmittel der Salicylsaure. Centr. f. d. med. Wiss,, pg.
241. 1876,

5y Ueber die antipyretischen Wirkungen der Creosotinsause. Berlin. klin. Wo-
chenschr., 31, pg. 145. 1876.

§) Notes on salicylic acid. FEdmb. med. Journal, Nov., pg. 390. 18786.

7y Vergiftung durch salicylsaures Natron. Apoth, Ztg. Nr. 29. 1877,
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wieezorem' 5 grant. salisylanu sody. Zamiast 5 gram. podano chore) przez
pomytke 15 gram.: w slad zatém wyslapito palenie w jamie ustnej, gardzieli
i zoladku, gtuchota i utrudnienie oddéchania. Liczba oddechéw wynosida 28,
poprzedniego dnia zas 32. Oddéchanie stawalo sig¢ coraz trudniejszém, wy-
stapida tak silna dusznodé, ze chora w polozeniu w pot siedzacém, charczae,
chwytata powietrze. Stan taki trwal przez 24 godzin. Trzeciej doby dopie-
ro objawy gluchoty i upadku sit powoli znikaé zaeczely.

Wypadek powyiszy sprawdza klinieznie podanie Kohlera i Sokotlo-
wskiego w pracowni fizyologicznej zdobyte. Szczegdlniej u kobiet histeryez-
nyech ostroznym .byé nalezy ze stosowaniem kwasu salicylowego, latwo bar-
dzo bowiem wystepuje ogdlne podniecenie, rzucanie sie, bredzenie, a jak twier-
dz1 Bals') wystepuja takze cigzkie zaburzenia w sferze widzenia a nawet po-
razenie konezyn.

3. Duzialanie przeciwgoraczkowe kwasu salicylowego i sa-
licylanu sody zostalo bezsprzecznie sprawdzone w klinice. Tutaj odnieéé na-
lezy badania: Wunderlicha, Freriehsai Ewalda?), Dra.
schego?d, Riegelat) LiebermeisteraiDiehl'as), Ziems-
sen'al Wolffberg'aé i wielu innych.

Ewald postrzegat w Charité w Berlinie 100 wypadkéw tyfusu, le-
ezonyeh ealieylanem sody. Podawal najmniej 5 gramméw, dochodzil jednak
od 15~20 gramméw w przeciagu 24 godzin, nie postrzegajac szkodliwych
nast¢pstw. Obnizenie cieploty wystepowalo albo zaraz, albo w przeciagu 4—-5
godzin. Skutek byl widoczny w 80%, wypadkow, w 209, cieplota 4 razy
wiecej si¢ podniosta jak o 1°; maximum obnizenia cieploty bylo 4,3°, ma-
ximuom podniesienia 1,59 w wypadkach pomyéinie przebiegajacych cieplota
wieezorna w 45% byla wyisza o 1° -w 35°, mniej jak 1° od cieploty ran-
né). E wald zauwazyd, ze upadek temperatury nie stal w prostym stosun-
ku do obficie wystepujacego potu. Podania Riege!a zupelnie sy zzodne
z twierdzeniami E w a 1 d'a, pierwszy dodaje przytem, ze kwas salicylowy nie
wplywa na czas przebiegu sprawy tyfusowéj, jak rowniez i innych proceséw
zymotycznych.

) Ueber Salicylsaure n. Thymol, Arch. f. Heilkunde, H. 4, pg. 878, 1876.

?) Ueber die antifebrile Wirkung der Salicylsaurcpraparate. Vort. in d. berl. med.
Gesell,, Berl. klin. woch., 6, pg. 78, 1876 i On salicylic acid. as an antipyretic. Practi-
tioner, pg. 200, 18786,

3) Klinische Untersuchungen iiber Salicylsaure u. Salicylsaures Natron. Wien.
med. Woch. 438, pg. 1079, 1875,

4  Ueber die innerliche Anwendung der Salicylsiure. Berl. klin. Woch. 14,
pg. 181, 15, pg. 194, 1876.

5 Zur antipyretischen Wirkung der Salicylsiure. Wirtemb. med. Corrsbl. 5,
pg- 33, 1876,

6) Deut. Arch. f, klin. Med. XVII, pg. 326, 1876.
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Wyzej przytoezone dane fizyologiezne stwierdza klinicznie M o el ib).
Tetno po podaniu $rodka w mowie bedacego w tyfusie wolnieje, obserwujac
kraywa pulsu fatwo mozemy sie przekonaé, ie dwubitnosé (dicrotismus) ni-
ka a fale jednoczesnie si¢ powigkszaja.

Podania Justego, Nathan'a sa prawie jednobrzmigce z po-
wyiszemil.

W sprzecznodei zupelnéj, zdaje sie pod wielu wzgledami uzasadnionej,
z powyzszemi autorami, stoi Stricker?. Twierdzi on, ze tyfus mu-
s1 zawsze pozostaé przeciwskazaniem do podawa:
nia przetworéw kwasu salieylowego. Twierdzenie swo-
je opiera na nastgpujacych faktach: @) kwas salicylowy w takiej ilosei w ja-
kiej zdolny jest obmizy¢ ecieplote w tyfusie nie moze byé stosowany z powo-
du wlasnodei iracych, jakie wywiera na blony sluzowe pierwszych drog
trawienia. Prostemi tego nastepstwami sg3: utrata apetytu, niesmak 1 wymioty.
W Lkonwalesceneyi za$ spostrzegamy obrzgki (hydrops), co réwniez stwierdzo-
ném zostalo na klinice Traub e'go. b) Kwas salicylowy bardzo szkoedliwie
wplywa na sprawy patologiczne odbywajace si¢ w kiszkach u tyfusowyeb,
jako to: wzdeeie brzucha, przedziurawienie $ciany kiszki, krwotoki. Przema-
wia zatem najwyrainiej poréwnanie rezultatéw sekeyi na zmarlyeh po tyfusie
leczonyeh kwasem salicylowym i zimna woda; w pierwszych owrzodzenia
rozlane, glebokie przydziurawienia daleko s3 czestsze. ¢) Przy podawaniu
chorym tyfusowym kwasu salicylowego cieplo bardzo nieréwno si¢ rozdziela;
podezas gdy cieplomierz w jamie pachowej wskazuje prawie cieplote prawi-
dlows, twarz, ezolo i glowa bywaja silnie zaczerwicnione; taki stan naplywu
krwi zwieksza sklonnosé do krwotokéw nosowych. &) Obfite poty u choryeh
tyfusowych po uzyciu przetworéw kwasu salicylowego wywoluja wysypki,
jak proséwke, pokrzywke, kiére nietylko choremn sprowadzaja dolegliwosei
podmiotowe, ale utrudniaja rozpoznanie sprawy. e) Objawy mdzgowe po-
strzegane przy tyfusie (zawrét glowy, szum w uszach, stepienie stuchu,
bredzenie) kwas salicylowy poteguje. Szezegilniej, jak do$wiadezenie nau-
czyto na klinice Traube'go, kwas salicylowy dziata zabdjezo w tyfusie
u waryatéw, lub u oséb z jakiemikolwiek formami c¢horéb umyslowyeh.
Opierajac si¢ na powyiszyeh danych Stricker twierdzi, ze leczenie
tyfusu zimna woda nie moZe byé nigdy zastapione przez przetwory kwasu
salicylowego, kiéry jest w stanie obnizy¢ jedynie cieplote w tyfusie, inne zas
sprawy tyfusowi towarzyszace i tyfusowi wlasciwe pogarsza, 1 co gorzej ile
wpiywa na stan trawienia.

") Zur Kenntniss des Natron salicylicam. Deut. Arch. f. klin. Med. XVII,
. 6, pg. 592, 1876.
%) Die Behandlung des acuten Gelenkrheumatismus und des Typhus mit den

Salicylsaurepriparaten. Mit Benutzung amtlicher Quellen. Dent, militardrztl. Zeschr.
H. 1, 1877
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Jak poprzednio dawniej juz wspomnialem, jeszeze w roku 1875 zaczalem
stosowaé wewngtrznio kwas salicylowy i to przewaznie w goséeu i w pewnych
formuch choréb pluenyeh. Poznawszy lepiej dzialanie érodka w mowie beda-
cego nie mialem zbytniej ochoty podawaé go chorym tyfusowym, zachecony
jednak przez powagi lekarskie poczatem go uzywaé. Przyznaje sie Jednak, ze
nie otrzymywalem tak $wietnych rezultatéw jak np. Ewald, przeciwnie przy
leezenin salicylowém stan chorych subjekiywnie i objektywnie sie pogarszal.
Praca Stricker'a, ktéra w poczgtku roku ubieglego przeczytatem, utwier-
dzila mnje do reszty w rezultatach ujemnych przezemnie ofrzymanych i od
téj chwili stanowezo powstrzymalem sig¢ z podawaniem kwasu salicylowego
chorym tyfusowym.

Co sie tyczy dziatania przeciwgnilnego kwasu salicylowego zaznaezamy
tutaj tylko jedna prace Lapper'a'), ktory robi? deswiadezenia nietylko z kwa-
sem ale i z jego solami i przekonal sig, ze kwas salicylowy posiada w daleko
mniejszym stopniu wilasnosel przeciwgnilne jak kwas karbolowy 1 jemu podo-
bune przetwory. Dodaé jeszcze wypada, ze dziatanie kwasu salicylowego, jako
srodka przeciwgoilnego, zmienia si¢ stosownie do cieploty.

(Dokorczenie nastgpi).

Sprawozdanie z pory zdrojowej w zaktadzie wod mineralaych stono-
gorzkich siarczano-alkalicznych w Solcu za rok 1877.

Przez D-ra Wyrzykowskiego, lekarza zdrojowego,

(Dalszy ciqg).

3. Nastepujacy wypadek z tego powodu przytaczam, Ze przy cierpieniu
podobnego rodzaju wyleczenie nastapifo w stosunkowo bardzo krétkim czasie.

R. M. 7 okolic Solea lat 13 liczaca, cérka dostatnich rodziedw, od lat
najmlodszych byta zawsze watly, z wiosny zapadala czesto na zapalenie
oczéw, na rozmaitego rodzaju wysypki; katar nosa byl codzienng niemal jej
choroba. Od roku zaczely brzeknaé gruczoly na szyi, a jednoczeénie prawie
poczula bolesno$é w paluchu u prawej reki, poczem wkrétee palueh ulegt mo-
cnemu obrzeknigein; stosowane srodki nie przyniosly zadnej ulgi; od paru
miesiecy skora poezela sie czerwienié, w konen w miejscu najwiekszego obrze-
knigcia otworzyl sie¢ ropien, po ktérym pozostala przetoka.

Badajac paluch okazalo sie, 7e kos¢ palecowa pierwsza ulegla mocnemu
zgrubieniu, (jest przynajmniej 3 razy grubsza jak odpowiednia koéé u lewej
reki,) ruch w stawie dloniowo-palcowym jakkolwiek bolesny jest z tem wszy-
stkiem mozliwy, skéra jest moeno ezerwoma i z trndnoéeia daje sig przesu-

) On the antiseptic power of salicytic acid. and certain of its compouands, com-
parcd with other antiseptics, therapeutically considered. Edinb. med. Journ. May,
pg. 328, 1876.
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wad, w bliskoéei stawu jest otwor, przez ktéry wprowadzony zglebuik siega
do koSci, dajac jednak wraZenie nie ciala twardego, ale na wpdl migkkiego-
I tutaj wige mialem do czynienia z gabezastém zapaleniem koSei vozwinig-
tém pa tle zolzéw.

Korzystajae z blizkoéei Solea w ciagu jednej pory zdrojowé) przeprowa-
dzitem dwukrotng kuracya; pilerwsza w drugiej polowie maja i czerweu, dru-
g3 w sierpniu. Kuracya zasadzata sie na piciu wody, kapielach ogdlnych,
przestrzykiwaniu nosa woda snlecka, kgpielach miejscowych na paluch 1 okla-
dach mulowych. Po pierwszéj kuracyi obrzeknigeie palucha zmniejszyo sig
do trzeciej czesci, przy czém dziewezynka nabrata lepszej cery i wiekszych
sit, co mozna bylo z tego poznaé, ze teraz mogla odbywaé dalekie nawet prze-
chadzki; sklonno$é do kataréw znacznie sig¢ zmniejszyla, pomimo bowiem
rannego wstawanin, dosyé zimnych dni, jakie w tym roku mielismy z po-
czatkn wiosny, na katar nosowy nie zapadala weale.

W czasie dlugiej kuracyi obrzekniecie palucha ustapilo prawie w zu-
petnosci, a przy dobrym apetyeie chora nawet prayiyla. Obeenie (miesige
Styezen) stan zdrowia chorej nie pozostawia nic do zyczenia i wszystko wska-
zuje, ze z nadchodzaey wiosna nowe objawy zolzowe nie wystapia.

4. Na ukonczenie przyloeze jeszeze jeden wypadek, odznaczajacy sie
nader gwaltownym wybuchem choroby, prawie ostrym jej przebiegiem i ré-
whiez szybkiém jej ustapieniem pod wplywem kuracyi Soleckiej.

S. lat 12 liezaey, uczen progimnazyum w Czestochowie, zawsze cieszyl
sie dobrém zdrowiem, wychewany byl na wsi, rodzice oboje zdrowi. Rok
ubiegly przepedzit w miescie, bedae uczniem, w dobrém zdrowiu. W Maju
dopiero, przewaznie na glowie poezela pojawiaé sie wysypka pecherzykowa,
przy czém nieznacznie obrzmialy gruezoly karkowe i szyjowe. W Lipeu na
raz jeden przy znaczném obrzmieniu grueczotdw wystapila obfita wysypka na
calém tyloglowiu, na karku, po za uszami i na samych muszlach usznych;
wysypke stanowily pecherzyki rdéine] wielkosei od ziarnka soczewiey do
ziarnka grochu, wypeinione ropa, ktére nastepnie zasychajac, tworzyly strupki;
skora na miejscach zajetyeh wysypka byla obrzeknieta, czerwony. Jedno-
czesnie wystapilo na lacznicy obu oczéw zapalenie pryszczykowe (conjunc-
tvvelis phlyctenulose), drobniutkie pryszezyki usadowily sig¢ bardzo lieznie tak
na facznicy powiekowej jak i galkowej, zajmujac i rogdwke; zapaleniu po-
wyzszemu towarzyszyd bardzo silny, Swiatfowstret (phofophobia), Dol glowy
w czole i skroniach i mocny kurez powickowy. W takim stanie chory przy-
byt do Solea w polowie Lipea.

Chory mial zalecona wode soleeka do picia w takiej ilosei. by wywo-
ta¢ kilka wolnych wyprdznien, kapiele letnie z nastepnymi natryskami z wo-
dy zimne] na glowe i kolumne pacierzowa, oraz w celu zlagodzenia hdélu
glowy, Swiattowstretu i skurczu powiekowego mial zalecone weieranie ma-
sei z belladonny po pad brwiami i w skronie, oraz kataplazmowanie sa-
mych oczéw.
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Po 10 dniach wszystkie cbjawy znacznie zfagodnialy, nowych pryszezy
na glowie nie bylo, dawniej istniejace podeschly, skéra pobladia, obrzmienie
tak w skorze jak i w grnezolach znacznie si¢ zmniejszylo. NKuracya powyi-
sza dalej byla kontynowana 2z t3 tylke réznics, ze ze wzgledu na obrzumie-
nie laeznicy zamiast kataplazmow od czasu do czasu tuszowalem zewnetrznie
powieki azotanem srebra.

Po trzech tygodniach kuracyi $wiatlowstret prawie w zupelnoSei ustapif,
skurez powiekowy wystepowal tylko przy naglém preej$ein z miejsca zacie-
mnionego na moene $wiatto, wysypka wraz z obrzmieniem grueczolow ustapita
w zupelnosel.

Chory po 4 tygodniach wreszeie wyjezdiajge 7 Solea, pozbyl sig do
reszty 1 matego tego $wiatlowsiretu; ryeznice byly wtedy juz zupelnie blade.

- Wypadek ten nie tyle jest zajmujacym co do przebiegu kuracyi, ile ra-
cz¢j co do przebiegu samej choroby. Prawdopodobnie choroba tkwila tuta]
w stanie ukryeia; dopcéki chlopiee zy! na wsi na §wiezém powietrzu, uzywal
duzo ruchu, zolzy nie zdradzaly si¢ zadnymi widocznymi objawami, chlopiec
pozornie wygladal nawet hardzo czerstwo. Dopiero po przeniesieniu si¢ do
miasta, po przebyciu zimy w posréd muréw, gdy w skutek zajec obowiaz-
kowych, szczegolniej pod koniee roku szkolnego, zmuszonym byl pomimo
cleplej pory roku wieksza czesé dnia przepedzaé w mieszkaniu nad ksigzkami,
choroba wybuehda nagle,. nadio z powodu tak sprzyjajacyeh dla siebie wa-
runkow, wybuchta z wielka gwaltownodcia, niemal w sposob ostry.

Poniewaz wszelkie choroby ostre stosunkowo predzej daleko ustepuja
jak choroby przewlekle, tak samo tez i w tym wypadku, o ile choroba gwal-
townie sie rozwinela o tyle tez przy odpowiedniém postepowaniu rowniez
szybko ustapifa.

Druga choroba konstytueyonalna, z jaky wprawdzie nie lieznie, ale rok
rocznie spotykam sie w Soleu, jest bled nica (chlorosis). Zboczente to
chorobne w odzywieniu, polegajace na niedostateczném wytwarzaniu sie czer-
wonyeh cialek krwi, nie kwalifikuje sie wlasciwie ze wzgledu na roztwarza-
jace dziatanie wod siarczano-stonyeh, do leczenia w Soleu; jednakowoz nie-
ktére formy tej choroby, mianowicie te, w ktéryeh rzeezone cierpienie rozwi-
neto sie na podstawie zolzéw 1 podirzymywane jest ta choroba, skuteczuie
i stale musi byé usunietém tylko przy leczeniu zdrojowém. Takim chorym
jak uezy codzienne doswiadczenie napréino przepisujemy zelazo w najrozma-
itszych formach aptecznych, choroba trwa uporezywie dalej, a przepisywane
zelazo przechodzi w calodei jako siarek z kalem obeiazajae tylko traswienie,
uposledzajac apetyt i tak juz bardzo maly 1 sprowadzajge uporezywe zaparcie
stoleca. Tacy wlasnie chorzy po jednorazowej kuracyi u zdroju czesto bes
pomocy nawet Zelaza odrazu wracajg do kwitnacego zdrowia, i blednica wie-
cej u nich sig¢ nie powraca, gdy przedtem wszelkie inune leczenie sprowadza-
Yo poprawg i to tylko chwilowa.
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Z c¢rterech wypadkéw obserwowanych w Soleu w ubieglym sezonie 1 za-
konezonych wyzdrowieniem, przyvtocze jeden jako wiecej wybitny.

5. F. 8. starozakonna 16 lat liczaca, wzrostu éredniego, uklad kostuy
dobrze rozwinigty, skdra bardzo blada z do$é obfitym pokfadem tkanki thu-
szezowej, blony $luzowe dostepne dla oka blade, dziasta réwniez blade za
najlzejszém dotknieciem krwawia, zeby po wiekszej czesei spruchniale chwie-
ja sie w swej osadzie. Gruczoly szyjowe miernje obrzeknigte; apetyt nie-
wielki, stolee leniwe, uderzenia serca przyspieszone, na wierzcholku jego to-
warzyszy drugiemu tonowi szmer dmuchajaey, podobny szmer spostrzega sig
takze przy wystachiwaniu zyl na szyi, szezegdlniej jest on wyrainy z pra-
wej strony. Czyszezenia miesieezne pojawily sig przed rokiem; drugi raz wy-
stapily przed paru miesiacami, obecnie nie wystepuja weale; bdl glowy bywa
dos¢ czestym szezegdlniej w skroniach zaraz po wstaniu i wieczorem, chora
fatwo sie mcezy, niechetnie tez chodai, jest ospaly i w ruchach swych leniwg.

Chora miala zalecone picie wody soleckiej, w ileei takiej, by otrzymaé
w ciagu rannyeh godzin pare wypréZnien wolnyeh, przed obiadem ziolka
gorzkie, oraz kapiele zimne natryskowe z nastepezém mocném wycieraniem
cafego ciala.

Juz po 2 tygodniach poprawa byla bardzo wyrazna: chora nie tak mo-
eno sie meczyla, bole gtowy w zupelnoéei ustypity, apetyt poprawil si¢ zna-
komicie i chora, ktéra przed tem nie lubila mleka, wypijada go obecnie po
kwarcie dziennie; blony $luzowe byly 2zywiej zabarwione, krwawienie z dzig-
sel ustafo.

Leczenie prowadzono dalej, z ta roznica, 7%e 2 razy dziennie przy obiedzie
i wieczorem zazywala po 3 pigulki wedlug przepisu Blaud'a, zmodyfiko-
wanego przez Niemeyeral)

W nastepnych trzech tygodniach stan chorej poprawial sie niemal z k-
tdym dniem. Pod koniec kuracyi blony sluzowe byly moeno zabarwione,
chora nabrata jedrnosei i utracifa uprzedniy swoja bladosé; szmery w sercu
zniknely; chora mogla bez zmneczenia czyni¢ pdélmilowe wycieczki, a nawet
w dowdd stanowczej poprawy jeszeze przed wyjazdem dostala regularnosc,
przy ezém odplyw krwi byl dosyé obfitym i trwal nie jak uprzednio przez
dwa dni, ale prawie 5 dni.

! (Dalszy cigg nastepe).

KRONIKA.

Na posiedzeniu Towarzystwa lekarzy Niisze] Austryi odbytém w Wie-
dniu d. 21 Listopada 1877 r. wylozyt Prof. Billroth rzecz o skutkach

) DPiguiki powyzsze s3 moie najodpowiedniejszym przetworem zelaznym za-
lecanym w blednicy, gdyZ zawierajgec w sobie petas i zelazo, dostarczaja dwdeh najwa-
zniejszych mineralnych skladnikéw chemicznych dla czerwonych cialek krwi.
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rozmaityeh sposobéw chirurgicznegoleczenia wola, Prof nadisienia naj-
przod, ze leezenie przerostu rzeczonego gruezolu za pomocy przetworéw jodowych
{(wewnetrznie 1 zewnetrznie uzytyeh) nie jest Lez skutku, jezeli praystepuje sig
dori w poczatku choroby albo u ludzi mlodyeh; inaczej jednak ma sig rzecz
w wypadkach przeciwnego rodzaju—i tu wlasnie zaezeto przed 10 laty idae
za tada Schwalbego, Lit cke'go i in. zalecaé wstrzykiwanie w migzsz
wola tinktury jodowej.

Rozrézniwszy trzy gatunki wola polegajace na a) przeroscie calego gru-
czolu D) czgéei jego (wole guzowate) ¢y obeenosei torbieli (Cystis) w gruezole,
autor wypowiada zdanie, Ze sposéhb powstawania i rosnienia wola wWwywiera
gléwny wplyw na stan zdrowia chorego, zkad pochodzi e wole wiszace (ku
przodowi opuszezajjce sie—struma p e n d ula) nie sprowadza pospolicie 7a-
dnych dolegliwodei, kiedy wyrastajace po za mostkiem laczy si¢ z ufrudze-
niem oddechania i czesto z niebezpieczenstwem zycia. Nastepnie rozbiera
Billroth rozmaite zmiany w wolu zachodzié mogace, jakoto: wylew
krwi, zgorzel, zwapnienie i t. p., ktdre stanowiz réwniez o wyborze Srodkow
leezniczyeh.

Do wstrzykiwania uzywa B. czystej tinktury jodowe]
i tow poczatku w ilosci !/3—'/y strzykawki P ravaza; jezeli chory znidst
wstrzyknieeie dobrze, wtedy powtarza B. takowe po uplywie 5—6 dni po-
mnazajac ilosé, eieezy od Y/,—1 strzykawki i postepujac tak dwa razy w tygo-
dniu, a wstrzymujac sie od operacyi tam, gdzie pojawia sie plucie krwig
albo widoczne wychudnienie. Po pierwszém zastrzyknieciu Scigga sie zazwy-
eza] w pare dni miejsce nakidcia bliznowato; przy powtarzanyeh zas wstrzy-
kiwaniach zmniejsza sie wole znacznie, czasem do !, objetos¢i pierwotnsj.
Po operacyi nastepuje niekiedy reakeya bardzo silna, ezasem jednak nie ma
iei weale. W ogdlnosei znosza chorzy dobrze wstrzykiwania, ktoryeh skuatki
bywaja bardzo widoczne. B. mniema, 7e uzycie tinktury rozrzedzone] spro-
wadza szkodliwe 'nastepstwa; Storeh zoown zaleca powtarzaé eczesto
wstrzykiwania, ale w matej ilosei.

Nawet w wypadkach polaczonyeh z objawami grozacymi uduszeniem
wykonywal B. wstrzykiwania z pomys$lnym skutkiem. Tinktura powinna
byé szybko wstrzykiwana i to w sam migzsz wola; bol trwajacy zaledwie kil-
ka minut (wywolany operacya) tagodzi sie zimnymi okladami.

W ogdlne] sumie woléw leczonych przez B. bylo forbielowyeh 52.
Dwa razy wykona! proste nakéocie sredniej wielkodei tréjgrancem,
poczém powstalo silne zapalenie znuszajace do calkowitego wyluszezenia
gruczolu. Nakfdcie przeto moze byé uzytém tylko dla przekonania sie¢ o na-
turze wola, mianowicie: czy przyezyna jego jest torbiel, ezy miazsz krwia wy.
pelniony.

W 34 wypadkach wstrzykiwal autor po naktdeiu tin-
kture jodowa—z tych wyzdrowiato 29 a w 5 razach skutki byfy nie-
znaczne. Po nakldciu nie radzi autor wygniata¢ cieczy, ktéra sama dobro-
wolnie splynaé powinna; nastepnie wstrzykuje B. pdt uneyi Tinct. jodi fortis
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(wedle farmakopei angielskiej, t. j. w stosunku 5: 40) do torbieli i obwiazuje
szyje opaska kolodiowa. Pomime, ie czasem wystepuje silne obrzmienie,
nagromadzenie sie gazéw w torbieli (odglos bebenkowy przy perkussyi),
siiikaja te objawy zuzwyeza] w ciagu 8 dni bez uiyeia $rodkéw energicznie)-
szyeh. Resorpeya odbywa sie zazwyezaj powoli i trwa czasem rok caly,
a wyzdrowienie przychodzi do skutku, przez to, ze cdeivtka torbieli nie wy-
dziela zadoej cieezy (nie za$ przez zrosnienie $cian torbieli, jak dotad ble-
dnie mniemano). Zbyteczna twardosé $cian torbieli stanowi przeszkodeg do
wyzdrowienia: jeden wezczyzna 50 I. liczaecy umar! nazajutrz po operacyi
$rod objawdéw asfiktyeznyeh.

Dwa razy wykonal B. naciecie torbieli przyczém zaloiyl dren y—
w obydwéeh wypadkach nastapito wyzdrowienie. U 12 choryeh postepowal
wedle rady Cheliusa i po nacigeiu torbieli zaszywal Sciany Jej wraz
ze skéra: z tych wyzdrowialo 9, umarto 3. Otworzenie i zniszczenie torbie-
li za pomoca ciasta z ehlorku cynku wywoluje bardzo gwaltowny
bél, nie przedstawiajac zadnych korzysei (stosowano w ! wypadku). Podo-
bnie takie nie wlasciwém jest (zdaniem B.) wstrzykiwanie czystego w y-
skoku (uiyte w jednym wypadku—s§mieré z posoczenia), niemniej roz-
tworu F'owlera.

U dwdéch chorych udato sie B. zmuiejszyé wole przez ¢zeste na-
kitdwanie jego $rednim tréjgradeem—u trzeciego powstalo silne zapa-
lenie z ropieniem. Leczenie przez za wto ki, tak samo juk przez sprowa-
dzenie ropienia w torbieli zowie Billroth niebespieczném.

Wyciecie wola wykonal B. na 37 choryeh, pomiedzy nimi
24 razy 7 pomySlnym skntkiem; w liczbie reszty 13 znajdowali si¢ wszakze
chorzy, w ktoéryeh po leczeniu innymi $rodkami wystepowalo ropienie, eo utru-
dniato wyzdrowienie. B. podwigzuje zazwyezaj natychmiast naczynia, co za-
pobiega krwawieniu; niebezpieczenistwo po operaeyi sprowadza opuszezenie
sie ropy do tkanki facznej $rodpiersia, wywolujae gnilne zapalenie oplucnej,
niemniej ta okolieznosé, 7ze nie podobna tu wywrze¢ na rang silniejszego uci-
sku. Billroth zwraca uwage na Seienczenie chrzastek tehawicy w nastep-
stwie diuzszego gniecenia wola (zaznaczone przez Rose'go), co po szezesli-
wie nawet wykonanej operacyi wyciecia wola sprowadza niekiedy nagly Smieré
chorego. 7 ogblnej wiec liczby 24 choryeh na wole ehirurgicznymi srodka-
mi leezonych, umarto 18, zatém wzglednie maly procent (19%,), baczge na nie-
bezpleczenstwa grozace tym chorym w pézniejszym wieku.

Niezwykly przebieg wysypek. Dr Kirschman (ze Stepania w Rossyi)
podaje wiadomo$é o rzadkim przebiegu dwoeh wysypek ostryeh t. j. bloniey
i odry, i powiklaniu ich u jednego i tego samego chorego. Obydwie te cho-
roby panowaly w rzeczone] miejscowosci réwnoczednie przez czlery miesiace;
epidemia odznaczala si¢ nadto wielka $miertelnoscia 1 niezwyezajnym przebie-
giem wysypek, tak, ze nie bylo prawie ani jednego wypadku, w ktérymby
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choroba przedstawiata znany powszechnie obraz kliniczny. Jeden tegu rodza-
ju przyktad opisuje Dr K. w , Wicner medic. Wochenschrift 1877, 46.~

U szedeioletniego znpefnie zdrowego poprzednio chlopca wystapita na-
gle plonica, bez zZadnycech zapowieduns odrazu na calem ciele,
przy ezem zapalenie w gardle ograniczylo si¢ na jedn y m migdatku (z pra-
we] strony) i doszlo do tego stopnia. ze chory tylko yzeczkami mogl poty-
ka¢ wode, inaczej zwracal sie napé] przez nos. Jakkolwiek powszechnie
w czasie epidemii pojawiafo si¢ zapalenie blonicowe, nie dostrzezono u tego
wlasnie chorego bloniey, pomimo ze temperatura ciala w pierwszym dniu za-
raz wzniosta sie do 40°. Opréez pedzlowania gardla roztworem saletranu sre-
bra, ulatwienia stolea i podawania choremu ¢o godzina YyZeczki zimnego mle-
ka, nie uzywano zadnyech srodkéw lekarskich z powodu, ze ubdstwo rodzicow
nie dozwalalo zadnych wydatkow a przesad znowu stal na przeszkodzie za-
Jeconym przezemnie zimnym okladom. Przez catery przeto dni pozostawalto
dziecko, wysypka i temperatura w jednakowym stanie.

Pigtego dnia choroby znika wysypka réwnie nagle i bez sladuy;
cieplota wskazuje 39° zapalenie gardla trwa jeszexe 1 ustgpowalo powoli do
6sniego dnia.

Dwunastego dnia choroby wystapila nagle na calém znowu ciele
puchlina. Zalecono ciepla kapiel, pu ktorej pokazaly sie tu i owdzie male
czerwone plamnki, ktére jednak wkrotce znikly; po drugiej kapieli nazajutrz
pojawily sie znowu takiez plamki na konczynach dolnyeh i ustypily takZze nie-
bawem. Drugiego dnia zauwazono znaki niezytu oskrzelowego, kichanie i lza-
wienie. W tym stanie pozostalo dziecko przy puchlinie przez osm dni, kiedy
szesnastego dnia choroby (liczac od wystapienia plonicy) okrylo sie cate cia-
Yo naraz obfitg wysypka odry; temperatura ciata podniosta si¢ nie-
znacznie.

Dnia osmnastego rano trwala jeszeze puchlina i wysypka, zato wieczo-
rem tegoi samego dnia znikifa puehlina a dziecko w czasie moich od-
wiedzin zajadalo wesolo i spokojnie butke. Przez trzy tygodnie niewidziut
Dr K. chorego a wezwany don powtdérnie zastal wysypke w tym samym stop-
niu na cafém ciele i powtdrny puchline. Po zaleceniu S$rodka moezopednego
ustapita powoli puchlina a z nia wysypka i odtad dziecko powrdeito zupelnie
do zdrowia.

KORRESPONDENCY A.
Lublin, w Lutym 1878 r.

Towarzystwo Lekarskie w Lublinie.
(Dalszy ciqy).
Protoko! posiedzenia Towarzystwa lekarzy Lubelskich z d. 5 Maja 1877 r.
Prezes Kwasniewski Obeent: Glogowski Janiszewski,

Bystrzynski,Rodcewicz, Jentys, Zylifiski, Russyan, Sznier-
sztein, Rozanskil Zagdrski Jaworowskiy,



1, Otrzymano od kolegi Nowickiego broszurke, o wplywie kuracyi ka-
pielowej na cierpienia mozgo-rdzeniowe.

2. Kolega Jentys odezytuje postrzezenic o uzycia Ammonium phosphoricum
w moczowce cukrowej (diabetes mellitus). Chory lat 39, urzednik, przyszed! do mnie
zasiegngé porady. Cierpial on na niezyt oskrzeli, brak apetytu, niestrawnodé, a tak-
ze uskarzal sig na oslubienie ogdlne 1 poty. Dokonany rozbiér moczu, przez Pana
Sznierszteina, wykazal w nim 109, cukru. Po zaleceniu dyety przewaznie
migsnej, procent cukru spadl na 7%, ale chory nie modgl dluzej wytrzymaé na podo-
bnej dyjecie, stracil apetyt 1 mial wstret nieprzezwycigzony do migsa. Zezwolilemn na
uzywanie chleba ruzowego 1 owocéw, po 4-ch tygodniach stan sig polepszyl— cukru
50/,—lecz przylaezyl sie w tej porze ostry niezyt oskrzeli 1 zéltaczks, podczas ktére
procent cukru znizyl si¢ do 39|, —ule gorgczka, bezsennodé, uporczywy kaszel wyciefi-
czyly jeszcze wigce) sily chorego. DBrak apetytu 1 niestrawnosé ciggla. Zalecone wody
Karlsbad i Vichy zaledwie sluba ulge przyniosly, mne leki pozostaly zupelnie bez re-
zultatu. Z porady Dra Glogowskiego podauo chining po 12 gran 2 razy dzien-
nie przez dni pigé, zalecono znowu dyjetg miesng, gimnastyke 1 faradyzacye, ale to-
wszystko nie przynioslo pozadanego skutku. <Chory chudl 1 niszczal coraz wiecei, te-
sknil za pokarmami mgczuymi, pozwolilidmy jedé sucharki a po dwdch micsigeach za-
lecilem Ammonium phosphoricum w ilosel drachmy dziennie w polgezenin z uzyciem wo-
dy selterskic). Skutek przeszedl oczekiwania— apetyt powrdeil, uczucie czezosei 1 jak-
by proznt w zolgdku zniklo, niedokrwistodé 1 oslabienie ustgpowaly, a przy spoizy-
waniu migsa niedosmazonego, chlebs razowege 1 kwadnego mleka, chory poczgl na-
biera¢ cialu, odzyskal sily tak, ie kiedy pierwej prawie lozka nie opuszezal, obeenie
zaczgl odbywaé przechadzki, 1 mdgl oddawaé si¢ pracy biurowej.

Rozbidr moczu wykazywal jeszeze obeenodé cukru, chory nie zostal wprawdzic
uleczony, owszem 1 teraz cierpi na uposledzenie trawienia 1 oslabienie, wszakze ze
wazystkich uzywanyeh lekdw, Ammonium phosphoricum przynioslo najwigksza ulge i po-
prawg w odzywianiu, i dla tego na ten $rodek zwracam uwage ze wzgledu na wido-
czng w powyzej przytoczonym wypadku skutecznodé jego.

3. Kol. Dolinski przytacza postrzezenie dotyczagee uzyeiu salicylanu sody
(Natrum salicylicum) w suchotach pluenych. M. G, Iat 17 wieku liczgea, cierpiala od
lat trzech na niedokrwistodé 1 przewlekly nieiyt oskrzeli, przy lada sposobnosci przy-
bierajacy ostrg forme. Budajac klatke piersiows .podéwezas nie mozna bylo uigdzie
wykazaé stlumicnia odglosu; zawsze jednak szezupla budowa klatki, niedokrwistosé,
usposobienie do niezytdw a przedewszystkiem ten fakt, ze matka chorej zmarta na gru-
slice, mogly sluzyé juko podstawa do niepomydlnego rokowania na przyszlodé. W ro-
ku biezgcym w miesigen Styezniu, chora odbywajae podrédz, zazigbila sig i powrdei-
wszy do domu polozyla sig do ldzka z silug gorgezkg. Rozwinelo sie zapalenie plue
kataralne, ktére trwalo miesigc caly, nastgpnie w szczytach plue daly sig wykazad wy-
razne ohjawy zgeszezenia migiszu; W kohcu drugiego miesigeca choroby opukiwanie
i wysluchiwanie pozwalaly oznaczyé juz dosé obszerng jame w prawym szczycie. Nie mo-
zna bylo dokonywaé scislych wymiaréw temperatury cieplomierzem, z powodu ze chora
mieszkala na wsi i dwa razy tylko na tydzied ja widywalem; widzge jednak ze cieplo-
ta dochodzi ciggle do 39,8 a nawet 40,8 a podawana chinina po gr. X, XX az do
38, ni¢c na przebieg gorgezki nie wplywa, polecitem salicylan sody po gr. XX na daw-
ke pro die. Podalem ow $drodek nie bedac wcale przekonanym, zeby mi dwietne oddal
ustugi, ale poniewaz chinina draznila przewdd pokarmowy, wywolujae biegunke i przy-
kre dla chorej odurzenie, sprobowalem czy natrum salicylicum lepiej zuoszonem nie
bedzie?

Przyznam sig ze bylem zdziwiony kiedy po dniach ezterech znalazlem chore swo-
bodniejszg, silniejszg i bez gorgezki, termometr bowiem zwykle wieczorem wskazujaecy
39,4 do 40,5 stopni nawet po podaniu wigkszej dawki chininy, t3 raza wskazywal 37,8,
Zmiany w chorych plucach nie przedstawialy tak znakomitego polepszenia, aby moina
niemi 6w spadek temperatury tlumaczyé, zreszta w procesic chorobnym tak daleko
posunigtym, byloby nielogicznodcig co§ podobnego przypuszezaé., Trzeba wigc  bylo
ows poprawe w przebiegu choroby policeyé na }{orzy'éé salicylanu sody. . Odtad cho.m
nie mogla sig obejsé bez tak nazwanych przez nig ,,proszkéw od gorgezkit* Caly mie-
siagc Marzec i Kwiccief prawie codziennte, juz bez mojej nieraz wiedzy i pozwolenia
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zazywala salicylan sody skoro tylko czula si¢ gorzej — i wybrala tego él:odka pewnic
ze dwie uncye, a mozc i wiecej. Dyeta pozywna, mleko =z koniakiem, migso smazone
i pieczone, jajka, kawior, wino, porter, jakie zalecalem chorej przy polepszajacym sig
zwolna apetycie, wplynely na poprawe odizywiania o tyle, ze w miesigcu Maju, chora
w dni cieple mogls pozostawaé po kilka godzin na éwiezem powictrzu — uZywac prze-
chadzki, za§ w miesigcu Czerweu wyjechala do Szezawnicy, zkad powrdeila czujae sie
znacznie lepiej. Czy w danym wypadku salicylan sody wplynal na powstrzymanie zgu-
bnego procesu zapalnego, czy jemu rzeczywiscie nalezy zawdzieczaé 6w pomyslny obrét
w sprawie chorobnej? trudno sgdzié stanowczo, bo jedne postrzeienie i jeszcze prowa-
dzone tak niedokladrnie, nie daje prawa do jakichkolwick wnioskéw, zawsze jednak je-
zeli meczacy kaszel, dusznodé, bezsennogd, wysoka gorqczka, po kilka dniach przyjmo-
wania leku Jagodzy sie 1 pomniejszaja, skoro apetyt polepsza si¢ i po niejakim
czasie proces zapalny in statu quo pozostaje nie postepujac dalej, to rezultat taki mo-
ze zachecié choéby do powtdrzenia w drugim podobuym wypadku préby 2z salicylanem
sody, i w tym celu postrzezenie moje kommunikuje.

Nadmienié mi jeszeze wypada, ze u chorej w mowie begdacej ani $rodki wy-
krztusve ani narkotyczne, ani pryszezydla (vesicantia), ktorych to lekéw uzywamy po-
wezechnie — a horribile dictu! najezesciej bez skutku, i tg razg Zadnego polepszenia
i ulgi nie ezynily. Praytaczam owo objasnienie dla tego, aby unikngé zarzuatu, ze nic
dla zwalezenia procesu zapalnego, w poczatkach tegoz nie przedsigwziglem.

4. Wybrano kol. Fortunata Nowickicgo na czlonka korrespondenta To-
warzystwa,

5. Choroby panujgce — odra, zimnica (febr. inifermiitens), duzyca wysypkowa,
niezyty pluc i zoladka, blonica, koklusz.

Na tem posiedzenie zakonczono.

Sekretarz, G. Dol inski.

Wiadomoseci biezyce.

— Kwestye wojenno-sanitarne. W skutek wiadomosei o ukazaniu si¢ znaczne}
ilodci chorych na plamisty tyfus pomigdzy niewolnikami i rannymi przewozonymi po
drogach zelaznych wewngtrz Rossyi i o wypadkach tej choroby wsrdd obslugi pociggow
przewozacych niewolnikéw i raunych, postanowiono Najwyzej uorganizowad oddzielng
ruchomg komisyg¢ 2z urzednikdw ministeryum wojny, spraw wewngtrznych i komuni-
kacyi, oraz z czlonkow towarzystwa ,,Czerwonego Krzyza*, ktoérej zadaniem ma byé
rozciggniecie najdcidlejszej kontroli nad nalezytém wypehianiem sanitarnych warunkéw
1 érodkow ostroznosdci przy wyprawianiu 1 podezas ruchu transportdow z chorymi i nie-
wolnikami, przy zdawaniu chorych do lazaretéw it.d., z pozostawieniem owej komisyi
prawa wydawania bezposdrednich rozporzadzeh na miejseu.

— Dla przewozenia rannych i choryek wojownikéw do szpitali po drogachk ze-
laznych Krélestwa utworzono 3 sanitarnc oddzialy: 2 przy szpitalu Ujazdowskim, 1 przy
Brzeskim; jezli ranni bedg przewozeni malemi partyawi (20—50), to oddzialu w sklad
wchodzg: lekarz, felezer 1 6 sanitaréw, jezlt zas liczba chorych mniejszy bedzie nizli
20, to dla takiej partyt wyznaczaé si¢ bedzie tylko felczer i1 3 sanitardw. W tym ce-
lu majg byé uzywane pasazerskie pociagi.

— Smiertelnoéé od dysenteryi i cierpieh kanalu pokarmowego w szpitalach kau-
kazkich stopniowo rosla w ostatnich miesigcach r. z., czemu niemalo sprzyjala nizka
temperatura (7—8%) szpitalnyeh namiotéw. Tak od cierpien kanalu pokarmowego zmar-
lo: w Sierpniu 73, we Wrzesniu 126, w Pazdzier. 177; od dysenteryi zmarlo: w Sierp-
niu 94, we Wrzesniu 164, w Pazdzierniku 298.

~ W Aleksandropolu w ciggu 10 dni (w Listopadzie) umarlo 40-stu chorych,
w tej liczbie 25 od ropnicy, 4 od posoeznicy, 1 od tezea, a po 27 operacyasch wywia-
zala sie ropnica u 19 rannych!
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— Od poczatku wojny do '}, Listopada r. z. przybylo w armii Kaukazkiej na
punkta opatrunkowe 10,918 rannyeh; w toj liczhie 377 oftceréw, cigzko rannych 2,819.
Rany w ogole zajmuja tu dalsze migjsce w grupie chorgb jakim ulegala armia Kau-
kazka w r. z. Tak np. w Pazdzierniku zimnica wynosila 68,319 (pierwsze miejsce),
a rany zaledwo 1,990/ (siddme miejsce). ( Prot. tow. lek. kauk. N. 12).

Dr J. T.

— W osadzie Belchatow, 3 mile od Piotrkowa, wakuje miejsce lekarza z pen-
sya stalag rs. 320 rocznie. Wiadomosc u aptekarza na miejscu.

Wykaz tygodniowy ruchu ludno$ci miasta Warszawy,
za ¢zas od 10-go do 16-go Lutego 1878 r.

Ludnosé m. Warszawy wynosi 308,548
W uplynionym tygod. urodzito st¢ dziect religii prawostawnej praw. malz. 8 niepr. 1

religii rzymsko-katolickiéj " 104 ,, 15
»w  protestanckie) 1 I - S =

sy  MojZeszowe] 5 e B 1

Razem praw. malz. 181 niepr. 17

”.

W tymze tygodnia umarlo wskatek aspy 12, odry 2, plonicy 4, durzyey 3,
bloniey 5, chor. pologowveh 1, zapalenia oskrzell I plue 24, suchot pl. 19, nieiytu
kiszek 37, wigdu sehylkowego 19, samobéjstwa——-, zubdjstwa —, rozmaitych chordb 61,
niewindomych prazyczyn 14. W ogdle mezczyzn 101, kobiet 100, razem umarlo 20t,
poprzedniego tygodnia 185,

W stosunku do 1000 micszkaficéw wynosi $miertelnosé roczna 33.88,

Zawarto malzefistw w ubieglym tygodain 74.

OGXOSZENIE.

Z nowoéct majacych wiclky donioslodé praktycznz, zasluguje na szezegélng uwa-
ge PP. Doktoréw 1 Akuszerek udoskonalona mamks mechaniczna (biberon-pompe), do
karmienia niemowlat—dziatajaca jak pier$ naturalna. Doskonalodé tego szacownego przy-
rzgdu zaleca sie tém mianowicie, e ssanie zeh odbywa si¢ zardwno atwo za pomoeg weiy -
gania w siebie jako tez i lekkiego naciskania smoczka—a przeto niewymaga najmniejszego
wysilenia ze strony niemowlecia i nie moze sprowadzié nafh tych smutnych nastgpstw, jakie
tnne przyrzady tego rodzaju na slabe zwlaszeza dziatki zsylaja.

Obok tego ma te wlasnosé, ize mleko raz weiggnigte do rurki, nie wraca do re-
zerwuaru—réwniez slina niemowlgcia dosta¢ sig doh nie moze, przez co mleko znaj-
dujace sie¢ w nim nie ulega rozkladewi i nie wywoluje tych groznych dla dziecka przy-
padlodei jakie sg nastgpstwem ssania mleka zanieczyszezonego éling i psujacego sig—
wreszcie na powierzchni naczynia znajduje si¢ podzialsa do regulowania jednorazowdj
pnrcyi substancyi pokarmowych. Nowoéé rzeczona znajduje sie do nabycia w Zakiadzie
fizyczno-mechanicznym Jakdéba Ptk w Warszawie.-—Miodowa Nr, 4794,

P. o. Redaktora odpowiedzialnego Prof. Dr huczkiewicz. Wydawea, Szymkiewics.

Redakoya Gazety Lickarskiéj i Biblioteki Umiejgtnosei Liekarskioh przy ulicy
S-to Krzyskié] Nr. 1348 (nowy Nr. 9).
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