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TRESC: Prace oryginalue. Kurcz glodni u dziecka. Spostrzezenie Dr. L. Dudrewicza (= Ka-
luszyna).— Kazuistyka psychiatryczua. Podpalenie w Oblgkaniu. Dochodzenie
sadowo-lekarskie o watpliwym stanie umyslu w sprawie Iranciszki Doboszowdj
obwinionéj o podpalenie. Przez Prof. Pluskowskiego, b. Czlonka b. Rady Lekarskiéj
w Krolestwie Polskiem. (Dokonczenie). —  Zolzy podejrzane, nosacizna i tylczak.
Lekcya Magistra weterynaryi FPiotra Seifmana, zarzadzajgcego Szkolg weterynary)-
ng i wykladajgcego Epizoocyologia w Szkole Glownéj Warszawskiéj. (Ciag dalszy).—-
Kronika Zagraniezna. Rzut oka na postepy w ostatnich czasach nauki o chorobie
przymiotowé) (syphilis). M. Lewinski. (Ciag dalszy).— Brak tetnicy szyjowdj

wspdlng) prawdj. Dr. Kosiiski. —  Rorrespondencya. Posiedzenie Kommissyi Bal-

neologicznéj w Towarzvstwie Naukowém Krakowskiém d. 30 marca 1868, r.

Dr. Zieleniewski.— Wiadomosci bieigee. 41sze posiedzenie oddzialu chirurgii Tow.

lek. Warsz. — Apteki w Warszawie w r. 1867.

Kurcz glosni u dziecka (Spasmus glottidis infantum).
Spostrzezenie Dr. I.. Dudrewicza (Z Kaluszyna).

Marya S..., dzieci¢ siedmiomiesigczne, urodzone w terminie, mocne, dobrze
rozwiniete, tuszy dobréj, ssato doktadnie i nigdy dotad zadnemu nie ulegto cier-
pieniu. Nagle, 25 listopada r. z. w nocy, po raz pierwszy, wedtug stow matki,
o godzinie | zjawil si¢ u niego atak zaduszenia z posinieniem twarzy, drganiem
cztonkow, przy czém przytomno$¢ nie zostata utracony. Trwalto to zaledwie
kilka sekund, poczéin dziecig krzykngwszy usne¢to spokojnie. Przybytem do
niego o godzinie 7 zrana i znalaztem je w nastgpujacym stanie: dziewczynka,
dobrze rozwinigta, czerstwa, ssie pier$ cheiwie i doktadnie, nie kaszle; brzuch
cokolwiek wzdety, opukiwanie wsze¢dzie wydaje odglos bebnowy; jezyk cokolwick
biatlawy, na koncu czerwony, goraczki nie ma; dzigsto u dotu obrzmiate, czer-
wone w skutek majycego wyrzna¢ si¢ z¢ba; stolec cokolwiek zaparty, trudny, raz
na dziefi. Opukiwanie piersi wszedzie wydaje odgtos normalny, Zadnego sttumie-
nia w okolicy mleczka; przy wystuchiwaniu zadnych nienormalnych szmerow nie
odkrylismy: tony serca normalne. Glowa cokolwiek duza,ciemiona do potowy
zakryte, na koncach koSci dtugich i zebrach zadnych napegczniefi krzywicznych
nie znajdujemy.

Tak mato przedstawito si¢ danych do rozpoznania, Zze tylko mogliSmy po-
dejrzywad istnienie konwulsyj wewngtrznych (kurczu gtosni), lecz majac na uwa-



dze zaparcie stolca i istnicjace zebowanie, naznaczytem kalomel po !/, gr. co 2
sodziny, a dzigsta nacigtem lancetem, chege ulzy¢ wyrznigeiu sie z¢ba.

Po 9ciu dniach wezwano mnie powtornie do tego samego dziecka: atoli za-
tchnienia powtérzyly sie 7 razy,a 2 z nich w ciggu ostatni®j nocy. Po przybyciu
mojém dzieci¢ zastatem spokojnie $piace, cokolwick blade; ruchy oddechowe pra-
widtowe, réwne, szmery normalne; kaszlu nie ma. Wyproznienia stolcowe rzad-
kie, 2—3 razy dziennie, ssanic tatwe i chciwe, zab na przodzie u dotu wyrzngt
sig doktadnie. Pojawiajace sie napady sa bardzo podobne do zanoszenia
s i ¢; dziecie staje si¢ sine i chwilg jakby nie oddycha. Powrotowi oddechu towa-
rzyszy odgtlos, bardzo doktadnie przez matkg porownany, podobny do ¢ z ka w-
ki (singultus). To kurczenie si¢ przepony dato powoéd nazwania przez B o u-
chut té choroby phrenoglottismus '). Wkrotce po napadzie dziecig jest zdro-
we, bawi si¢ i gdyby nie owe zatchnienia, zdawatoby si¢, 2e zadne niebezpieczei-
stwo nie grozi jego zyciu, — Dzieci¢ zbudzitem nagle i napad natychmiast poja-
wit sie z caty sita. Skladal sie on z krétkich, ostrych, glosnych inspiracyj, po-
Yaczonych z wyprezeniem sie dziecka, odrzuceniem glowy w tyl, oczami w gore
zatoczonemi, z sinodciy twarzy, z skurczeniem rak istopy (contracturae carpo-pe-
dales). Napad trwat sekund 12, poeczém dziccie zmgczone, cokolwiek potem na
czole pokryte, zrobiwszy glosny, szumny wydech, jakby zdziwione swym stanem
plakaé zaczeto. Uspokoiwszy sie jednak wkritce ssac cheiwie poczeto; wystuch
w ptucach - nic nienormalnego nie wykazal, po napadzie dzieci¢ zdawatlo sie zu-
peinie zdrowém.

Choroba wiec z latwosScia rozpoznang byla jako kurcz glodni
u dziecka zgbujacego. — Pagenstecher nazwal te chorobg asthma den-
tientium, lecz choroba ta nie tylko spotykang bywa u ze¢bujacyceh; spotykatem
takowy kilkakrotnie u dzieci daleko miodszych, bo 5 tygodni 2ycia liczy-
cyeh, a Reid, Barthez iinni wkritce po narodzeniu, w ktorymto czasie
zycia o z¢bowaniu i mowy by¢ nie moze.

Zalecitem zewngtrznie eatr. belladonnae w masci do weierania w krtan, a do
wewnatrz kalomel z pizmem w ulepku 2). W ciggu tego dnia powtorzyto si¢ na-
padow 4 1 wszystkie w jednakowym stopniu natezenia. Przez nastepne 3 tygo-
dnie napady powtarzaty sie kilkakrotnie bez roznicy tak w dzien jak i w nocy,
nie zmniejszajac sig bynajmnié¢j w swéj liczbie i stopniu. Najwigksza liczba na-
padow w ciagu doby byta 13. Dziecie przytém w przestankach wolnych zdawa-
to si¢ by¢ zupetnie zdrowém, smiato sie, bawito, i pozornie zdawato sig, ze zadne
nie grozi mu nicbezpicczenstwo. — Rodzice niespokojni, bo juz pierwsze dziecie
8go dpia zycia na trismus stracili, dostarczyli matéj pacyentce wszelkie odpo-
wiednie hygieniczne warunki, jakie tylko zalecone zostaty. Przeszedtem wtedy
do zadania antispasmodicorum, a mianowicie: zinct oaxydati cum moscho, jak radzi
wieksza liczba lekarzy West, Bouchut, Henoch, Salathé Bar-

') Bouchut, Thérapeutique du spasme de la glotte. (Lecture faite & la Société de
thérapeutique). L abeille médicale. Nr. 28, p. 224, 1867,

%) Zgadzam si¢ najzupelniéj z praktyczng uwagg Leberta, ze najlepszg forma lekar-
stwa dla dziecka jest proszek utarty z ulepkiem.
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th e z), lecz po dwich tygodniach uzvwania tego leku, choroba w niczém nie
zmienita sie. Zalecitem wowczas uzycie Aali bromati po 16 graa dziennie,
i przy uzyciu tego srodka przez dni 12, paroksyzmy widocznie si¢ zmuniejszaty
liczebnie, malaty w sile i w koficu zupelnie ustaty,

Henoch utrzymuje '), ze istote téj choroby nie nalezy odnosi¢ do osrod-
kowego lub obwodowego podraZnienia wtikien nerwu btednego, lecz raczéj do
pobudzenia osrodka nerwow oddechowych, t. j. mlecza przedtuzonego, a to z po-
wodu Scistéj zaleznosci od tego organu przypadlosci konwulsyjnyeh, ktore po
wigkszéj czesei zwykly poprzedzaé objawy odnoszace si¢ do kurczu ghosni,
Zmiany te jednak w o$rodkach nerwowych, wywolujace kurcz gtoSni, nie sg nam
dotychczas znane.

W danym wypadku, dziecig to, podobnie jak wielu przytacza autordw
(Hérard, Reid, Rillich i Barthez) nalezalo do rodziny, ktora
czgsto ulegata rozmaitym cierpieniom nerwowym, i jak wspomnieliSmy, Ze pier-
wsze juz.dziecie zmarto na trismus. Dziecig ulegte kurczowi glosni, urodzone
z matki wattéj, delikatnéj, nerwowéj, hysteryczkii zdrowego ojca byto po uro-
dzeniu waytte istabe. Aby dostarczy¢ mu nalezyte pozywienie, dla braku pokar-
mu w piersiach matki, dostarczono mu zdrowa mawke, przy czém dzieci¢ szyb-
ko poprawiaé si¢ poczeto, bylto zdrowe i nigdy, oprocz lekkiego kataru kiszko-
wego przed 2ma miesiacami, zadnemu nie uleglo cierpieniu. Czy zgbowanie
w danym wypadku obwini¢ nalezy, jako powdd chorobg wywolujacy,—nie sadzg,
gdyz widzieliSmy, Ze po nacieciu dziasta i wyrznieciu si¢ zeba, napady bynajmuiéj
nie zmniejszyty sie, lecz nawet czestszemi sig staty; nazwa wige asthma dentien-
tium pozostaé musi bez zadnego znaczenia, tém wigedj, ze znane sg wypadki kur-
czu glosni u dzieci starszych nad dwa lata, majacych wszystkie zeby, u trzechle-
toich, jak przytacza Ulry ch, a nawet u siedmioletnich, jak niezaprzeczone
tego przyktady oglosit P’ o rt e r. Nacigcie dzigsta, ktére w tym razie zrobitem,
byto to czysto remedium tradycyjune, a Rillieti Barthez w rozmaitych
cierpieniach mozgowych, ani razu rzeczywistéj korzyici z tego $rodka nie wi-
dzieli.— Zalecane przez wigkszo$¢ lekarzy antispasmodica widzimy, ze bez skut-
Ku pozostaty, dopiero Kali bromatum po 16 gran dziennie w uncyach 3 wo-
dy, pozadany sprowadzito rezultat.

KAZUISTYKA PSYCHIATRYCZNA.
Podpalenie w obtgkaniu.
Dochodzenie sagdowo-lekarskic o watpliwym stanie umyslu, w sprawie
Franciszki Doboszowéj obwinionéj o podpalenie.
Przez Prof. Plaskowskiego b. Czlonka. b. Rady Lekarski¢) w Krolestwie Polskiem.
(Dokoficzenie).

Motywa Rady Lekarskié).

Majac tak stanowczo postawiong kwestye, z rozstrzygnieniem ktoréj wigze

sie uwolnienie podsadnéj od kary i oddanie jéj do domu obfakanych, ulbo téz
Y Henoc h. Berliner Klinische Wochenschrift Nr. 19, 1867.
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wymierzenie kary, wrazie uznania winy, — Rada I.ekarska rozbierala
kolejno okolicznodci aktami sprawy dostarczone.

Najprzod zwricita szczegolniejszy uwage na niedoktadnosc udzielonéj opi-
nii przez Lekarza "domu Badan w Siedleu, ktéry, majac sposobnoé¢ badania
Scistego choréj podsadnéj, nie opisuje ani jednego symptomatu, czyli objawu cho-
roby, przez sicbie z determinowanéj Wymaganie to jest zawsze ko-
nieczne, gdyz zestawiona dopiero pewna gruppa objawow chorobliwych, upowa-
zni¢ moze do oznaczenia choroby.

GYtupowatosc¢ (Dementia), o ktoréj moéwi w swéj opinii Lekarz domu
Badan, a wslad za nim i Urzad lekarski gubr. Lubelskié¢j, nie jest weale niczem
sprawdzona, ani wykazana, gdyz zeznania choréj samdj i §wiadkéw mato te rzecz
pojmujacych, nie moga stuzyC za dowod, a tém samém na uwzglednienie nie za-
stugujg. Ciag mysli jest u choréj nieprzerwany, pamigé wyborna, pamieta
wszelkie szczegoty swego postgpowania i we wszystkich zeznaniach jednostajsie
sig thumaczy, a nawet dosyc¢ trafnie rozumuje, albo téz blgdy swe usprawiedli-
wia, co wszystko nie zawsze przemawia za gfup owato$ciy (Dementia).

A jakkolwiek zaprzeczy¢é nie mozna, ze chora dziataé mogta pod wptywem
Jakiegokolwiek innego rodzaju obtedu. to jeszcze nie mamy zadnéj pewnosei, do
jakiego rzedu zboczenumystowych zaliczy¢éby go mozna.

Prawdopodobném réowniez si¢ by¢ zdaje, ze chora cierpi na melancholig,
gdyz w napadach téj choroby przytrafiajg sig chwile zapomnienia i bezprzytom-
noéci, 4 nawet chuci instynktowéj, popychajycéj do jakiegos czynu szkodliwego,
pomimo nawet woli chorego, albo téz przy wzburzoném uczucin gwalttownie pa-
nujacych namigtnosci.

Mogtyby jeszeze i inue zboczenia umystowe doprowadzié podsadna do
czynu podpalenia, jak falszywe pojecia maniakalne, albo instynktowe, a nawet
oblad chwilowy, wskutku ztudzen, lub przywidzen, jednakze na to przypuszcze-
nie zadnych nie majac danych nalezy pozostawic je na uboczu.

Jedna takze jeszcze okoliczno$¢ zwroci¢ powinna uwage lekarza, na ktéra
wszyscy swiadkowie si¢ zgadzaja, Ze chora peryodycznie tylko cierpi pomiesza-
nie, i w stanie przytomnosci mowi do rzeczy, czego zwykle w gtupewatosci pra-
wie si¢ nie dostrzega, a objaw taki, odnies¢by raczéj mozua do manii, lub
melancholili, wystgpujace) z przerwami (vesania pertodica.).

Nadto jeszcze mowa ciezka i utrudniona, ktora kilkakrotnie w protokdle
wsrod badan zastrzezono, domyslaé sie kaza, ze w sferze ruchdw powstaje bez-
wlad, albo tez chwilowo tylko napada, jak to w poczatkujacym paralizu
postegpowym czgsto sip przytrafia.

Nie majac wige przez Lekarza Domu Badan zadoego opisu choroby po-
danego, pozostaje si¢ w zupeiné) niepewnosci, co do gatunku i rodzaju mogace-
go istnie¢ oblakania.

Szcezegotowy ten rozbior chorobowyceh przyczyn, mogacych podsadng dopro-
wadzi¢ do czynu podpalenia, okazuje sig¢ z tego wzgledu Koniecznym, iz zapy-
tanie Sadu wymaga stanowczéjod Rady lekarvskiéj odpowiedz, a ta-
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kowa wtenczas tylko mogtaby by¢ dana, gdyby akta $ledcze zawieraty wszelkie
dowody, w nalezytym porzadku zebrane.

Skoro zas opinia Lekarza Domu Badan nie jest sporzadzong podtug zasad
dochodzen Sadowo-lekarskich, w przypadkach wgtpliwego stanu zdrowia, wyda-
nych przez Rade¢ Lekarskag Krdolestwa Polskiego wr.
1845, gdzie w §. 9 9. str. 1 8 & wyraZnie jest wskazana potrzeba dotaczenia
dowodow lekarsko-psychologiczuych, czyli oznaczenia w szcze-
gdlnosci catego stanu fiziologiczno-patologicznego, ktiry
w pojedyficzym danym wypadku przyczynil si¢ do zniesienia wolnéj
woli, lubjéj ograniczenia, przetotéz i w obeecnym razie Rada
lekarska jest zdania, aby podsadna Franciszka Dobo-
szo wa bezzwlocznie odestang zostata do Warszawy, do oddziatu kobiet
obtgkanych w szpitalu Duzieciatka Jezus, dla czynienia nad nig obserwacyi
scisté) lekarskiéj, w celu zbadania i ocenienia, nie tylko stanu obecnego jej zdro-
wia, ale nadto nabycia przekonania, wskutek examinu i $ledzenia podsadnéj, ja-
kie byly pobudki, ktore jg sktonity do poprzednio spetnionego czynu pod-
palenia ).

Tak udzielong opini¢ Rady Lekarskié¢j przestano Sydowi Kryminalnemu
w Lublinie, a ten rozporzgdziwszy odeslanic Franciszki Dobo sz o-
w €] do szpitala oblakanych w Warszawie, poruczyt Sgdowi Poprawezemu
w Siedlen natychmiastowe tego polecenia wykonanie.

W skutek przeto tej tranzlokacyi Sad Kryminaln y zawiadomio-
ny zostat, ze Franciszka Doboszowa w d. &/,, maja 1867 r. z miasta Siedlce, do
szpitala Dz. Jezus odstawiona zostata.

Wkrotee téz pomieniony Sad Kryminalny odezwy swg do Kommissyi
Spraw  Wewnetrznych. pod d. 16 (28) maja, za Nr. 5697. Rade¢lLekarskg
powtérnie uprasza, izby po zarzgdzeniu odpowiednich spostrzezen nad pomie-
niong Doboszowa, co do jej stanu umystowego, opinie stanowczg
Sgdowi Kryminalnemu razem z aktami nadestaé raczyia.

Inspektor Gtoéwny Stuzby Cywilno-lekarskiéj w Krolestwie Pol-
skiém polecit zawiadujacemu oddziatem obtgkanych kobiet, przy szpitalu Daz.
Jezus, w dniu 19 (31) sierpnia r. b. za Nr. 14,352 i 1336. zlozy¢ sprawozdanie,
co do stanu zdrowia Franciszki Doboszowéj, przestanéj na obserwacye, — ktore
to sprawuzdanie w ttdmaczeniu i streszczeniu podajemy.

« ') W ostatnich czasach prof. Griesinger, Dyrektor zakladu oblakanych
w Charité w Berlinie, przedstawil d. 16 wrzesnia 1867 r.w Heppenheim na posie-
dzeniu sadowo-psychiatryczném w n i o s e k, aby we wszystkich wypadkach dochodzenia pa-
stepowalo sprawdzanie opinii danyéh o watpliwym stanie umyslu podsadnych, o ile mozna
przez porownanie akt sledezych z osoba obwiniona, albo téz w dochodzeniu z3daném dziala-
Jaca, przez co zyskac bedzic mozna stala podstawe do utworzenia zdania s83do wo-
lekarskiego, Obszerniejsze pod tym wzgledem wiadomosci zaczerpngé mozna w wy-
chodzacém czasopismie kwartalném psychiatryczném pod tytulem Allg. Zeitschrift fir Psy-
ckiatrie und psychisch-gerichtliche Medizin, — Berlin 1867. XXIV. Bd. 6. Heft. pag. 715
do 716.
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Franciszka Doboszowa przybyta do szpitala, w d. 12 (24) maja r. b. i zapi-
sang zostata w karcie wizytow¢), jako cierpiaca ote pie nie wladz umysto-
wych (stupiditas).

Stan jej obecny przedstawia pewne uposledzenie cielesne i umystowe, kto-
re sig wybitnie przedstawia w jej glupowatém wejrzeniu i catéj powierzcho-
wnoScl.

Glowa jej, raczé) sama czaszka nieforemna, katowata, stozkowa, Zreni-
ce rozszerzone nie¢ oddzialywajace na $wiatto, cera pozotklia.

Pod wzgledem wyobrazen i uczu¢, widoczne otepienie, a jakkolwiek na
zadane jej pytania odpowiada dosyé trafnie, to przeciez powtarzanie kilkakrotne
pytania, a czasem koncowych jego wyrazow i powolno$é w odpowiedziach prze-
konywaja, Ze pracuje usilnie, aby si¢ zdoby¢ na zrozumienie zapytaniai danie
odpowiedzi.

Podobniez 1 sfera dziatania doznaje otepienia i ruchy jej sa powolne i jakby
z ocigzatoscig potgczone. Najczescié) siada spusciwszy glowe i rece, do nikogo
nic nie mowige, 1 na nikogo nie zwracajac uwagi, a nawet i na to, co sie w okoto
niéj dzieje, tylko szepcze, jakby do siebie, albo do kogzo$ co$ mowita, albo téz pa-
trzy w jeden punkt, z ktorych to "oznak pozornych wnosi¢ mozna, 2e chora ob-
winiona do$wiadcza ztudzen, lub przywidzen (Hallucinationes).

7 tych wszystkich przeto danych uznaé nalezy, ze Franciszka Do -
boszowa dotknigta jest zniedolegzZznieniem umystowém
(Dementiw). A

Majac przeto tak wyraznie okreslong forme chorobliwg w stanie obecnym,
Rada Lekarska opinig swoja, opierajgc na zdaniu lekarza specyalisty, po
doktadném kilkomiesieczném jego badaniu 1 robieniu obserwacyi lekarskiéj,
stanowczo wydaje, ze podsadna Franciszka Dobogszowa,
w chwili dopuszczenia sig podpalenia, z powodu rozwijajacéj sig glupowatosci
i zniedofgznienia, dzialala bezwiednie !), nie majac dostatecznego i nalezy-
tego pojg¢cia o bezprawnoSci spelnionego przez siebie przestepstwa.

Y Bezwiednosé, ojakid)tu mowa w znaczeniu prawném, jest po-
dobném okresleniem jaki bezprzytomunosé i polega gldwnie na braku S a m o-
wie dzy, czyli niedostatku owego prawidlowo si¢ zawsze odbywajgcego myslenia, nacecho-
wanego swobobném i niezalezném rozsgdzaniem, a nastepnie dzialaniem. A jakkolwiek
podsadna’ kilkakrotnie zeznawala, ze wiedziala o tem, ze podpalala, to jednakie wiadomosé ta
w pamigei zachowana i mysl jeji dazuos¢ do czynu nie odzouaczala sie nalezyté m
pojeciem swego dzialania, ze wzgledu na przyczyny i skutki, gdyz chora obwiniona
nie poddawala swéj mysli pod 2aden rozbidr, zadug krytyke, z uwzglednieniem wszelkich
nastepstw, jakieby z jéj postepowania wynikugé mogly. [Iakie wige postepowanie dorazne,
chocia# polgczone z wiadomoseig dzialania, jest zawsze objawem ograniczondj w o li, eczyli
dzialaniem bezwiedném i uwaza si¢ na rdwni z niedokladnoscia i stepieniem myslenia, jak np.,
w stanie dziecigcym, lub pomieszania umyslowego, albo téz w stanie pdlsennym, nietrzezwym,
a nareszcie, wirdd przewrotnosci mysli, jak np. w oblakaniv chwilowém, lub zupelnéj bez-
przytomnosoi.


podsad.ua

Dopetnienie.

Wyrok rozsadzajqey spraws.

Sad Kryminalny w Lublinie, na posiedzeniu swém w dniu 8 (20) wrzeénia
1867. Franciszk¢ Doboszowag wzarzucie podpalenia, z mocy Art.
102, K. K. G. i P., od odpowiedzialnosei uwalnia, jednakze z mocy tegoz prze-
pisu prawa w zwigzku z Postanowieniem byiéj Rady Administracyjnéj Krolestwa
z dnia 11 (23) listopada 1858 r. do domu oblakanych oddaé postanawia. !)

Zolzy podejrzane, nosacizna i tylezak.
Lekcya Magistra weterynarvi Piotra Seifinana, zarzgdzajgcego Szkoly weterynaryjni
i wykladajacego Epizoocyologig w Szkole Glownéj Warszawskiéj.

(Ciag dalszy, patrz nr. 41).

Oglagd poSmiertny (autopsia). Zmiany anatomiczno-patologiczne
jak juz wiadomo, sg gléwnie znajdowane: w nosaciznie na btonie S$luzowéj nosa,
w gruczole lub gruczotach limfatycznych podszezekowych, a niemal zawsze
i w plucach; w tylczaku za$, w skérze i w tkance lacznéj podskorn¢j, a czesto
i w gruczotach limfatycznyeh réznych czedci ciata. Czasami jednak jako sprawy
nastgpeze, znajdujemy zmiany w innych jeszcze organach. Nowoetwlr unosacizny
przedstawia sie w blonie §luzowéj nozdrzy jako drobne, osamotnione, albo groma-
dnie ustawione guziczki, wielkosci ziarna konopnego lub matego grochu polnego
z poczgtku czerwono-szarawego, pozni¢j za$ brudno-zoltawego koloru, ktorych
budowe morfologiczna wyz¢j podalismy, Czasami jednak, mianowicie przy biegu
ostrym, blona $luzowa w okolicy zajgtéj, jest jakby nacieczony massq trzgskiy

galaretowaty).

Obok tego jest blona Sluzowa, mianowicie w okolicy miejsc nowotworem za-
jetych, w stanie kataru ostrego lub chronicznego, a w tym ostatnim razie, opricz
rozgalezien nastrzyknigtych, nie jednostajnéj Srednicy naczyn, tudziez innych cech
wladciwych sprawie chronicznego niezytu, mozna niekiedy napotkaé, na powierz-
chni blony $luzow¢j, ktaczkowate wybujatosci tkanki tgcznéj. Przy nosaciznie
ostréj, znajdujemy niergz na blonie §luzowéj nosa, i wysieki bloniaste, krupowemi
zwane, albo sprawe dyfterytyczng, ktora sig rozcigga niekiedy i na krtaf, a nawet
na blone §luzowa tchawicy. W tym razie, w blonie mocno nabrzmialéj, dostrzega-
ja sie czesto slady licznych wynaczynieft (haemorvhagiae).

Podobny, zwykle jednak mmiéj wyrazny stan, przedstawiajg zatoki czolowe
i szczekowe, a niekiedy i worki powietrzne, w ktérych, tak jak w pomienionych za-
tokach, nagromadzony bywa w znacznéj iloSci plyn $luzowaty, brudny, nie jedno-
stajnéj konsystencyi, albo téz massa krucha, brudno-zottawa, twarogowata, stano-
wigca nagromadzong wydzieline btony $luzowéj, ze tak powiem wyschlg, w skutek
absorbeyi czedci ptynnych w ni¢j zawartych. Zdarzajg si¢ jednak wypadki, Ze

') Stan umyslowy chordj w ciagu uplynionego roku 1867 w szpitalu oblakanych
(Dziteciatka Jezus w Warszawie) otylesie zmienil, iz zniedol¢znicuic
coraz wigcé) postepuje z utrata pamieci i stepieniem uczucia,
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sprawa charakteryzujaca nosacizne, jak rzeczone wrzodziki, zajmuje tylko pomie-
nione, niezwyczajne miejsca. Hering np. u konia, ktory drugiego zarazit nosa-
cizng, znalazt wrzodziki nosacizny i zebranie ropy w workach powietrznych, gdy
blona Sluzowa nosa od owrzodzenia byta wolng.

Powstale z guziczkéw nosacizny i tylezaku, po ich zmigknieniu i pgknieniu,
wrzodziki, s3 mniéj wigeéj okragtawe i tylko wowezas, gdy kilka razem sig zlewa
lub gdy biorg, poczytek na nainfiltrowanéj btonie $luzowéj, bywa ksztalt ich nie-
oznaczony. Przy drgzeniu ich wglab, znajdujemy nieraz zniszezony chrzastke
przegrodowa, muszle nosowe, a czasami caries iinnych koSci np. szezekowych,
w okolicy odpowiadajgcéj zatoce Highmora i t. d. W tym razie odtamki zniszczo-
néj kosci lub chrzgstki, dostrzegaja sie jako brudno-ziclonkowate punkta w sluzie,
zebranym w obfitéj iloSci w nozdrzach i zatokach z niemi kommunikujgcych, oraz
w otaczajacym ujScia nosowe, gdzie zasycha na strupy.

Prawie zawsze znajdujemy podobne nowotwory i w ptucach; tu jednak ulega-
ja one rzadzéj rozmigkczeniu, a cze$ci¢j przeistoczeniu tluszczowemu, serowatemu,
lub niekiedy tak zwanemu zwapnieniu. W okoto nich ma tu niekiedy miejsce
obfite tworzenie sig tkanki tacznéj, przez co pojedyiicze ich ogniska zostajy otor-
bione. Miejsca pluc rzeczone nowotwory okalajgce, sy bardzo czesto w stanie
przekrwienia, a jezeli dosiggajg do optucnéj, mozna na tejze spostrzedz ograniczo-
ne warstwowate wysigki tak zwane wloknikowe.

Podobnie jak blona nosowa, bywajg czasami i pluca napotykane jakby na-
ciekte (infiltrowane) massg trzeska. Gruczol limfatyezny podszczekowy, a niekie-
dy oba, s w stanie przekrwienia, pokrywajaca je skora, z niemi $cisléj spojona
a tkanka laczna otaczajaca je, obficie rozrosla, dochodzgc nickiedy spojnosci
(consistentia) Sciggna, sprawlia mocne przytwierdzenie gruczotu do ramienia Zu-
chwy. W tejze tkance tgcznéj, oraz w zrazikach samvch gruczotow, znajdujemy
czestokro¢ drobne ogniska massy brudno-zottawéj, do twarogu podobné), obfituja-
cé) w komorki ropne i przedstawiajgcéj w ogole sklad podobny jak ogniska
w plucach znajdowane. Dochodzace do gruczotow naczynia limfafyczne sg
czesto takze nabrzmiale, przedstawiajac sig na skérze w postaci wyniostych
smug.

Oi)récz dotagd wymienionych, napotykamy, mianowicie przy gwattowniejszym
przebiegu choroby i przy powstaniu za Zycia objawdw ropnicy ( pyaemia),
ogniska tak zwane metastatyczne, brudno-zéttawe, mniéj wiecé klinowego ksztal-
tu, w innych jeszcze narzedziach ciafa, np. w watrobie, nerkach, Sledzionie 1 t. d.
W takim wiaSnie razie zajeta jest najezesciéj blona sSluzowa nozdrzy, krtam
1 tchawicy wspemniona wyzéj sprawa krupowg lub dyfterytyczng.

Nadto, jako proces towarzyszacy, napotykamy niekiedy niezyt ostry, lub
owrzodzenie tak zwane torebkowe (folikularne), w kiszkach. W tvlczaku znaj-
dujemy w guzach skérnych i w wrzodach z nich powstatych, podobune pierwiastki
jak w guziczkach i wrzodzikach wosacizny, z wiekszem jednak przemaganiem
w tyleczaku elementdw ropy. Przytem skéra, a zwtaszeza tkanka taczna w okoli-
cy zajgté) jest zwykle w stanie edematycznym. Nadto w bliskosci miejsc choro-
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bowych znajdujemy i gruczoty, oraz dobiegajace do nich naczynia limfatyczne za-
jete w sposéb wyzéj juz opisany.

Nowotwér jednak w formie nacicku jest w ogéle rzadzéj spostrzegany
w tylczaku w skérze, anizeli w blonie éluzowéj nosa w nosaciznie, i tylko czasami
znajdujemy, mianowicie na konczynach miejsca, gdzie nie guzowato nabrzmiata
skéra, nainfiltrowana jest massg trzeska i gdzie po przecigciu napotykamy w tkan-
ce tacznéj, czasami dosé gleboko, ogniska zawierajace masse ropiasta, ztozong
z pierwiastkow morfologicznyceh wyzéj juz wskazanych,

Zreszta zmiany w innych organach, moga sig znajdowaé i wtylezaku takie
same jak w nosaciznie, czy to jako skutki spraw patologicznych jednoczesnych, czy
téz nastepczych (sekundarnych).

Przyczyny (adiologia). Do samorodnego rozwijania si¢ nosacizny
i tylezaku, posiada usposobienie tylko rodzaj konia. Wszelako i w tym rodzaju,
musimy przyjaé szczegdlng pojedynczych sztuk (indywidualng) dyspozycya. Ina-
czéj trudno bytoby wytldmaczy¢ sobie okazanie sie choroby u sztuk pojedyiczych
ze stada, ktore w ogdle mniéj wigeéj w jednych i tych samych znajduje si¢ warun-
kach. TPle¢ nie zdaje sig mie¢ w téj mierze wplywu, choé¢ niektorzy (Gerlach,
Spinola), chca widzie¢ czestsze wywiazanie sig choroby u ogierow, miz u klaczy
i watachow. Natomiast nie ulega watpliwosei, ze choroba jest dziedziczng (morbus
haereditarius); zrebigta pochodzgee z rodzicow nosatych, jakkolwiek nie rodzg sig
prawie nigdy z widocznie juz rozwinigta chorohq; to jednak wezeSniéj lub  pozni¢)
jé) ulegaja. Brak tylko dotad obserwacyi, ktoreby wyjadnity, czy w té mierze
wywiera wigkszy wplyw samiec, czy samica, czy obie ptci mnicj wigeéj w réwnym
stopniu.

Na sktonnos¢ indywidualna do nosacizny i tylezaku samorodnego nie malo
wplywa w kazdym razie ogélny stan zwierzgcia i sposéb utrzymywania. Sztuki
nedzne, ostabione, przecigzone praca, przy niedostateczném zywicniu 1 nieczystém
utrzymywaniu, w stanowiskach wilgotnych, nie czystych, nie przewietrzanych,
ciemnych, a szezegolniéj przy karmieniu przez czas diuzszy pasza zgnity, sple$nia-
13, ulegaja najczesciéj nosaciznie lub tylezakowi, tak ze we wskazanych uchybie-
niach hygieniczno-dyetetycznych, upatruja nawet niektorzy nietylko czynniki pote-
gujace sklounos¢ ( causa praedispomens ), ale wprost przyczyne wywolujaca
(causa occastonalis).

Nadto uspasabiaja szczegolniéj do nosacizny stany kataralne, osobliwie blo-
ny nosow¢j, oraz zadawniate obficie ropiace wrzody. To wlasnie tlomaczy nam,
ze do zolzow (adenitis), choroby zalezacéj na katarze nosowym, skomplikowanym
z zapaleniem gruczolow limfatycznych podszczgkowych, praytacza sig tak czesto
nosacizna 1 ze nosacizna albo tylczak, rozwijajg sie takze dosé caesto, przy diuz-
szém trwaniu przetoki (fistuty) chrzgstki kopytowéj, prazetoki karkowéj, norzycy
zwanéj, przetoki klebu grzbietowego i t. d.

Wick podesuly jest takze do wywigzania sig nosacizny wiec¢j usposobiony,
tak jak i niektore rassy koni, szczegolniéj wattego ustroju.  Najwazniejsza jednak,
I bezspornie najesestsza przyczyna nosacizny itylezaku, jest zarazliwo$¢ choroby;
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jakkolwiek ta przez niektérych francuzkich weterynarzy, (Dupuy, Renault,
Delafond, Bouley) odnosnie do nosacizny przewlekléj, jeszcze w ostat-
nich czasach byta zaprzeczona. Zarazek dziata géwnie jako staly (contagium
fizum), chociaz znane 53 i przyktady udzielenia sig choroby, (nawet ludziom), w spo-
sob, ze trzeba przypuéeié i moznosé kommunikowania sie jéj za posrednictwem
zakazonego powietrza, a zatem drogg zarazku lotnego (contagium volatile), jedynie
w nastepstwie wspolmieszezenia (cahabitatio) z choremi. Takie zakazenie powie-
trza zarazkiem, jest atwiejsze w lecie, podczas znaczniejszych upaléw, anizeli
W zimie; — nastgpowaé zad ma w czesci przez wydech plucny, gtownie zas przez
wyziew skorny, i dlatego uwazaé¢ trzeba pod tym wzgledem tylczak za wiged]
jeszcze niz nosacizne niebezpieczny. W kazdym razie, mozno$¢ zarazenia drogd
zakaZonego powietrza, jest niezawodnie wigksza przy nosaciznie i tylczaku przebie-
gu ostrego, z towarzyszeniem goraczki, anizeli w tylczaku i nosaciznie przewleklé).
Najbardziej jednak spotegowany jest zarazek w samym nowotworze nosaciznowym
1tylezakowym, a ztad w wydziclinie z nozdrzy i wrzodow, o czem zresztg przeko-
nywaja 1z umyslu przedsigbrane doswiadczenia szczepienia.

Zarazenie téz powstaje zwykle, albo przez bezpoéredni stosunek z chorem,
albo za posrednictwem naczyn, uprzezy i rozmaitych innych sprzetéw, za posredni-
ctwem resztek paszy, za pomocy ludzi i réznych zwierzyt, ktore majac zetknigeie
ze sztukami choremi, powalane wskazanemi wyzéj ich wydzielinami chorobowemi,
zetknely si¢ nastepnie ze sztukami zdrowemi. Jak zarazek nosacizny, tylezak, —
tak znowu zarazek tylczaka, nosacizng wywotaé moze. Powstanie jedné) lub dru-
idj z tych postaci chorobowych, zalezy wiele od miejsca zaszczepienia, a miano-
wicie przy inokulacyi na skorze, czgsciéj sig rozwija tylezak, gdy przy zaszczepie-
niu na btonie nosowéj, zwykle choroba od objawow nosacizny si¢ rozpoczyna.
Zasada ta jednak nie moze by¢é uwazang za niewzruszongq, bo si¢ zdarza, iz pomimo
zaszezepienia na skorze, powstaje nosacizna, i przeciwnie, albo téz objawy nosacizny
1 tylczaku wystepuja razem.

Oprocz koni, bedaca w mowie choroba jest zarazliwa i dla innych zwierzat,
mig¢dzy ktoremi zwierzeta migsozerne, np. psy, koty; w czgsci zas i trzoda chlewna,
zarazajy si¢ zwykle w skutek zjadania migsa lub krwi sztuk padiych albo
zabitych.

Smutne wypadki zarazenia sie ludzi, jakich niemalo stwierdzily obserwacye
ostatnich kilku dziesiatkow lat, nie zostawiaja zadndéj watpliwosci, Ze nosacizna i tyl-
czak koni staé¢ si¢ moga nader groznemi i dla os6b majgcych stosunki z rzeczonemi
zwierzgtami. Dziwié sig przeto nalezy, ze zarazliwos$é tych chordb, jeszeze przed-
drugim dziesigtkiem obecnego stulecia, tak malo na siebie uwagi zwrocita '). Dazi-

) Dr. Kreutzer w dziele swojém: ,,Grundriss der gesammten Veterinir medicin i t. d.
Erlangen 1853, na str. 858 mowi wlasnice: dziwi¢ sie nalezy, 2e z dawniejszych eczasow,
weale, albo nader malo, mamy wiadomosci, co do wypadkéw udziclenia sie nosacizny lub tyl-
czaku czlowiekowi. Tego rodzaju przyklady nie byly podane mnawet jeszoze w poczatku
biczacego stulecia, tak, ze za pierwsze w téj mierze wskazdwki uwazaé mozna dopiero polane
przez Lorin'a w Journale de med. chirurgie et pharmacie 1812, a poznidj przez Waldinger'a
w dziele Viehkrankheiten der Pferde, 1 t. d., 2 Autlage, Wien, 1816 str. 158.
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wié sie za$ temu nalezy tém bardziéj, ze choroba u czlowieka zaraZeniem wywo-
tana, z objawdw i przebiegu ma nicraz wielkie podobiefistwo do mnosacizny lub
tylczaka, mianowicie przebiegu ostrego, u koni. W kazdym razie, jest skltonnosc
do zarazenia si¢ u cztowieka, jak i u zwierzat nie do rodzaju konia nalezacych,
o wiele bardzo mniejsza, anizeli u konia; a téj to zbawiennéj wlasnosci zawdzig-
czamy, ze infekeya ludzi, przy réznorodunych stosunkach ich z kofmi, nie jest
Jeszcze czestsza.

Zarazenie sig¢ ludzi nastepuje zwykle od powalania wydzieling chorobowy
koni nosatych, rak lub innych obnazonych czeSci ciata, mianowicie w miejscach,
gdzie naskorek jest bardzo cienki, lub si¢ znajduje zadrasnigcie. Weterynarze
zaraZaja sie czesto, w skutek napryskania przez koni nosatvch materyi nosow¢j
na twarz, mianowicie w oczy, na tacenice, co si¢g zdarzaé¢ zwyklo przy egzaminie
jam nosowych u takich koni. Wszelako jak wyzéj wspomniano, zdarzaly si¢ u la-
dzi i wypadki zarazenia, w ktorych, o przyczynienie si¢ do tego, obwinia¢ byto mo-
zna tylko lotnod¢ zarazy. Wspomnie¢ jeszcze nalezy, ze zarazek nie traci wia-
snosci udzielania sig, pomimo przejicia z konia na czlowieka, lub zwierzgta do ro-
dzaju konia nie nalezace, chociaz z drugidj strony, musimy przyjac, ze do zarazenia
sig, potrzebne jest i w nosaciznie, oraz tyleczaku, jak w ogole w chorobach zarazli-
wych, pewne usposobienie; znane bowiem sg nawet u koni wypadki, bezskuteczno-
§ci wplywu zarazku zaszczepienego.

Czas wylegniecia (stadium incubationts), po nastgpioném zaraZzeniu, miano-
wicie przez zaszczepienie wydzieliny chorobowdj, jest zwykle nie zbyt dtugi; cho-
roba wybucha w takim razie najezedciéj w ciagu pierwszych kilku (3 —4) tygodni.
Jednakze niekiedy zostaje ona przez dluZszy czas, nawet przez cate miesigee uta-
jona. (Czy juz w tym peryodzie dotknigte zwierze nie jest w moznoSci zarazal,
kwestya ta nie zostata dotad ostatecznie rozstrzygnieta, ze wzgledu jednak poli-
cyjno-lekarskiego, nalezy zawsze odno$nie do takiego zwierzgcia, miec si¢ na
ostrozno$ci.

Zarazek nosacizny i tylczaku nalezy przytem uwazaé za posiadajacy znaczng
rezystencya, gdyz sg znane wypadki zarazenia sie koni, po umieszcezeniu ich w staj-
ni, od roku juz lub wigeéj czasu przez konie nosate opuszczone. ‘Trudno$é zni-
szczenia zarazku napotyka sig mianowicie w stanowiskach, w ktorych konie nosate
lub tylczakowate przez dlugi czas przebywaty, tak ze dla zapelnego bezpieczen-
stwa, zachodzi niekiedy potrzeba przebudowania ich oniemal z gruntu. (D. ¢c. n.)

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Rzut oka na postepy w ostatnich czasach nauki o chorobie przymiotowéj (syphilis).

(Ciag dalszy).

Teorya dwoistosci wrzodow (jadow), po tylu przekonywajacych dowodach, jakie na jéj popar-
cie starano si¢ nagromadzi¢, nie spotykala juz wiecé) zarzutéw. Nastepnie dostrzezony wrz 6 d
mieszany (poraz pierwszy przez L ar o y e n n e'a w szpitalu wenerycznych w Lyo-
nie), utwierdzil jeszvze wiecéj powyzszg teorye. Wrzdd mieszany powstaje przez

zaszozepienie na raz dwoch jadéw (z wrzodéw prostego i przymiotowego), i moze byé wywo-
lany sztucznie, szczepiac na wrzéd przymiotowy rope, z wrzodu prostego.— Wrzdd ten, jest
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zaszezepialny na osobie, ktéra go posiada t. j. daje sie tylko szczepié czeéé jego, mianowicie:
jad wrzodu prostego, gdyz choé zmigszane z soba jady wrzoddw prostego i przymiotowego,
dzialaja jednak kaidy odpowiedniodo swéjnatury. Gdy wrz6d miegszany pow -
staje w skutek zarazenia sie ma pozdér wrzodu pro-
stego, ktory nastepnic twardnieje it sprowadza ogol-
ne objawy wladciwe przymiotowi W rozpoznawaniu wigc takich
wrzodow, trzeba sie zawsze mie¢ na ostrozunoéci.

Dzis teorya B a s s e r ea u jest przyjeta ogolnie przez caly swiat lekarski z wyjat-
kiem zaledwie kilku lekarzy, o pojeciach ktérych powiemy .nizéj. I’rzypuszezenia zaé podane
wyzéj pod litera ¢ i d, powstale na gruncie szkoty du M id i, ktérych tworca byl Ricord,
zostaly zmienione w nastepny sposob:

c) Wrzdd przymiotowy jest pierwszym objawem
ogolnego zakazenia organizmu przymiotem.

) Wrzéd prosty jest cierpieniem micjscowém, nie
daje nigdy objawow nastegpczych, nie zakaza calego
organizmu, i niema twardoéci cechujagcéj wrzod prazy-
miotowy.

7 biegiem czasu przybyly jeszeze i inne cechy rozeznawcze dla tych dwdch wrzodow.
Wrz6d prosty po zaszezepieniu nie przechodzi okresu wylegania, ktéry dla wrzodn przymioto-
wezo przecigeiowo na 20 doi hywa oznaczony a nawet jak dowiddl A. Fourmnier, ze
termin ten nie jest stalym i moze byé bez pordwnania dluzszym, (dzielko wydaue 1866 ro-
ku). Wrzodowi prostemu towarzyszy zapalenie charakteru ropnego gruczoléw pachwino-
wych (dubones ); wrzdd przymiotowy przeciwnie bywa towarzyszony przez
obrzmienie i stwardnienie tychze gruczolow limtatycznych, ktore jest mebolesne 1 niema
sklounoaci do przejscia w ropienie. Dawniejsi autorowie widzieli te osobliwosci, lecz nie zna-
jac dwoch wrzodow (jadéw), sadzili ze przez wyropienie gruczolow pachwinowyeh, jad zostaje
wydziclonym na zewngtrz a indywiduum oswobodzone od objawdw nastepezych. Przypuszeze-
nie to, ktore po raz pierwszy oglosit Thierry de Héry, apéinidf Ambroise
P ar ¢, bylo wskrzeszoném w poczatkach tego wieku przez Vacca Berlinghiery,
ktory dodal nadto, iz gruczoly limfatyczne maja wlasnosé powstrzymywania przenikajgcego
jadu, wydalajge go w podobnych razach przez ropienie, bedace nastgpstwem zapalenia gru-
czolow. W 1865 roku Langleber t oddwiezyl jeszcze raz teorye Thierry de
H ¢ r y, lecz nie mial powodzenia, gdy# az nadto jasue dowody dwoistosei wrzodow (jadow),
nic sprzyjaly rozkrzewienin si¢ tak mylnego przekonania. Lecz dwoistosei wrzodow za-
grazal cios, rdawalo sig stanowezy, pod ktorym tak pieknie i naukowo osnute pojecia ruuely-
by bezpowrotniec. Bide nkap (z Chrystianii), uczeh B o e ¢ k’a, staral sie dowiesc:, ze
wrzod przymiotowy podrazniony do tego stopnia aby zaczal wydzielaé rope po
zaszezepieniu tejze, wydaje wrz6d prosty; fakt ten mial byé stwierdzonym przez
niego na wielu chorych i zawsze z powodzeniem. Po przyjezdzie Bidenka pa do
Paryia w 1864 roku, proszono go aby w szpitalu d u M i d i, na chorych przez niego sa-
mego wybranych, zrobil podobue szczepicnia, lecz niestety! szezepienia te wydaly ujemne
i nieszezesliwe dla utrzymywandj przez Bid e n k a p'a teoryi, wypadki. Niepowodzenie
to jeszcze bardziéj wplynelo na ugruntowanie teoryli Basser eau, ktora téz dazisiaj
u wszystkich postgpowych lekarzy zyskala nalezne uznanie.

Jad(Virus). Ricord utreymywal przez lat przeszlo 20, 2e tylko sam wrzod przy-
miotowy jest zarazliwym, objawy zas nastepeze i krew, podlug niego, mialy by¢ niezarazliwemi.
Te przypuszczenia zawarte sa w pozyevach pod litera e i f przytoczonych wyzéj.

Weiagu dodd dlugiego czasu Ricord icala jego szkola nie dali si¢ przekonac
o zarazliwosci lepieza i innych objawow przymiotowych; za czém tak stanowczo przemawialy
doswiadezenia W allace'a (z Dublina 1835 i 1836), Wallera(z Pragi 1850),
Rineckera (1852), ktorzy po kilkakrotnie szczepili '1'01‘9 z lepieza i ta wydawala im za-
wsze wrzody przymiotowe. Nawet w samym szpitalu du Midi, w salach sasiednich z temi
w ktorych Riocord nauczal, Vidal de Cassis (1849 r.) zaszozepil ropg z objawéw
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drugorzednych internowi (farmaceacic), 1 otrzymal dodatny wypadek. Dopiero w r. 1859,
gdy kwestya ta po raz wtory wniesiong zostala przed kratki akademii medyczndj, gdzie istnia-
ly doniesienia o dokonanych wtym roku, zawsze dodatuych szezepieniach przez G uy é n o-
t'a (z Lyonu), Giberta (ze szpitala St. Lowis)i Galligo (z Florencyi); zaszeze-
pialnosé i zarazliwosé objawow nastepezych przymiotu, zostala stanowczo przyjeta, i dzis juz
w nikim nie budzi nawet watpliwosei.

lollet i Langlebert dowiedli 2e objawy drugorzedne po zaszezepieniu
wydaja zawsze wrzdd przymiotowy;a Aimé Martin w swéjrozprawie wykazal bledne pojecie
szkoly du Midi utrzymujacéj, ze tylko wrzod przymiotowy jest zaraZliwym; opréez tego zwro-
cil uwage na to, ze osoba zdrowa zupelnie, ktora dostaje przymiotu od drugiéj, posiadajacéj
objawy drugorzedne, nie bedzie miala tych samych objawow lecz wrzéd przymiotowy, ktory
nastepniec przejs¢ musi przez wszystkie fazy wlasciwe temu cierpieniu.

Moznosé zaszezepiania przymiotu wraz z krwia, dlugo uwazana za niepodobienstwo,
stwierdzong zostala doswiadezeriami W aller'a (z Pragi 1850), i jakiegos lekarza z Pa-
latynatu (anouym), ktory wzigwszy krwi od indywiduumn z objawami drugorzeduemi zaszeze--
pil ja 9 osobom i u 3 szezepienie to dalo dodatne wypadki. W 1860r. Pellizzari
(z Florencyi), zaszezepil w podobny sposéb krew, trzem swoim uczniom, ktérzy sie dobrowol-
nie dodwiadczeniom poddali, Szezepienie to powiodlo si¢ tylko u studenta Bargioni,
ktiry po 25-ciu dniach spostrzegl, w miejscu odpowiedniém wstrzyknigeiv krwi, na
ramieniu  wrzéd przymiotowy, twardy, a jednoczesnie obrzmienie 1 stwardunienie gruczoléw
pachowych, po czém wystapily objawy ogolne.

Nastepnie przybyl jeszceze jeden dowdd mozliwosel zaszozepienia przymiotu wraz z krwig
osnby, téj chorobie podlegléj, a pierwszym, ktory zwrdcil uwage na to, byl Viennois
(Thése de Paris 1860) przekonywajacy, ze szczepiac ospe, mozna jednoczesnie i przymiot za-
szezepic, jezeli osoba od ktoréj bralismy do zaszezepienia limfe ospowa, posiadala przymiot,
i jezeli przy zbieraniu téj limfy domigszalo sie choé troche krwi. Autor tego podania dowigd!
oparty na bardzo scislych doswiadczeniach, 7e sama limfa ospowa, chocby .wzieta 2z indywi-
duum cierpiacego na przymiot, nie zakazi drugiego organizmu, gdy do nié¢j choé
w bardzo maldj ilosci nie dolaczy sie krew, sluzaca w tym razie za przewodnika (vehicu-
lum) jadu. W skutek tego odkrycia, skademia medyczna w Paryiu zajmowala si¢ w prze-
ciagu 10 posiedzen, rozbiorem szezegotow podanych przez Viennois, ktére nabraly
Jeszcze wigkszej wagi przez nowe spostrzeizenia: Trousseau, Devergielyo,
Herarda, Chassaignaca i w.i. Tedowodywzbudzily obawe w gronie lekarzy
1 naprowadzily ich na cheé utywania przy szezepieniu ospy, limfy ze zwierzat. Badz co badz,
chocby zdanie Vi en nois nie bylo przez ogsl przyjete, wskazuje nam ono moznosé
szezepienia przymiotu w powyzé) przytoczony sposib, o czém nawet nie myslano lub téz sta-
nowczo gaprzeczano przed laty pietnastu. ‘

W dzisiejszych czasach, gdzie kazda teorya musi byé doswiadezeniem stwierdzona,
byloby niedorzecznoscia utrzymywaé, 2e przeniesienic jadu przymiotowego przez plyny pa-
tologiczne lub fizyologiczne jak: rope, wydzieliny objawow pierwszo i drugorzednych, krew
(w pierwszym lub drugim okresie choroby) i nakoniec przez szczepienie ospy (prawdopodobnie
wtedy, gdy limfa takowéj zmieszana ze krwia zostauie), jest niemozliwém; to tylko twierdzié¢ mo-
Zemy, ze szczepienia innych plynow: lez, potu, sliny i t. p., zawsze dawaly ujemne wypadki,
podobnie jak szezepienie krwi z osoby posiadajacéj przymiot w irzecim okresie, ktére D) i-
d ay tak czesto wykonywal, izawsze bezskuteczuie, (D. c. n.)

Brak tetnicy szyjowéj wspilnéj prawéj (art. carotis primitiva dextra), podzial pnia be-
zimiennego (truncus anonymus, s. brachio-cephalicus), na tg¢tnice: podobojezykows (art.
subclavia), szyjowa zewnetrzng (art. carotis externa) i s2yjowa wewnetrzng (ar.
carolis interna).

Spostrzezenie Dr. Juliana Kosinskiego, lekarza ordynujacego w szpitalu
Ujazdowskim, bylego proscktora Szkoly Glownéj Warszawskid).

Nieprawidlowos¢, o ktoréj tu méwi¢ zamierzam, nalezy do najrzadszych w sweim ro-
dzsju; spostrzeglem ja w 1864 roku.
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Podwiazujac tetnice szyjowa prawa wspélua (art. carot. prim. dex.). na zmarlym Zol-
nierzu w szpitalu Ujazdowskim  w Warszawie, zdziwilem sie znalazlszy w miejsce jednego
puia szyjowego, duze galezie tetnicze, prawie jednakowdj grubosei, obok siebie lezace. Prze-
cigeic bylo zrobione po nad skrzyzowaniem tetnicy szyjowéj z miesniem lopatko-gnyko-
wym (musc. omoplato-hyoideus) wzdluz brzegu wewnetrznego migsnia mostko-obojezyko-sut-
kowego (muse. sterno-cleido-mastoideus).
Sadzitemn z poczatku, ze podzial tetnicy szyjowd) wsp6lnéj na dwie galezie: zewngtrzng
i wewnetrzng, ma miejsce nizéj od normalnego, i ze ta tetnica zamiast rozdzielaé sie na wyso-
kosct brzegu gornego chrzastki tarczowé], rozldziela sie na piatym kregu szyjowym, gidyz tego
rodzaju nieprawidlowosci bywaly opisywane przez wiclu autordw. Oddzielilem wige ezesci
_migkkie, pukrywajqce te tetnice i przekonalem si¢ z wielkiém zdziwieniew, ze one powstawaly
bezposrednio z pnia bezimiennego, gdyz tetnicy szyjowéj wspolnéj brakowalo zupeluie.
ple(lmc daléJ zauwazylem, ze tetnica lezacana wewn g trz dawala poceatek,
w gorné) swéj czedel, tetnicom: tarczowd;j gorné) (mt. thyroidea superwr), .]qzykowe‘] (art.
lingualis), twarzowéj (art. facialis) i innym galeziom (w porzadku naturaluym), ktére pospo-
licie pochodzg z tetnicy szyjowé] zewnetrzné), i konczyla sie podzialem na tetnice: s zc¢ z ¢-
kowa wewnetrzna (art. marillaris interna) 1 skroniowa (art. temporalis). Co
si¢ zas tyczy puia, znajdujacego sic na ze wmnat rz totakowy, oddalal sie od poprze-
dzajacego na wysokosci wielkiego rogu kosci gnykow éj i nie wydajae ani jeduéj boezndj ga-
tozi na calym przebiegu, wehodeil w kanal szyvjowy, tworzge zagieeia lukowate odpowiednie
tym jakie tetnica szyjowa wewngtrzna opisaje normalnie. Nie bylo wige zadnéj watpliwosci, ze
te dwa naczynia s3 dwiema tetnicami szyjowemi: zewnetrzng i wewngtrzug, powstajacemi
z puia bezimiennego, i e tetnicy szyjowdj wspiélnéj nie ma ani sladu.  Tgtnica lezaca n a
wewnagtrz byla szyjowa zewnetrzna, alezaca na ze wna trz szyjowa wewnetrzng.
Te dwie tetnice znajdowaly si¢ na jednéj plaszeczyznie i byly przedzielone przegrodka
z bardzo wiotki¢j tkanki taczndj. ‘Tetuica szyjowa wewnetrzna przebiegala w towarzystwie
zyly szyjowéj wewnetrznéj (vena jugularis interna’, od ktoréj preedziclala ja podobnaz tkan-
ka lgezna. 7 tylu tych naczyh, migdey tetuica a zyla, przechodzil nerw bledny (nervus
pnewmogastricus, s. vagus), ktory w dolnéj swéj czesei, udawal  si¢ ku przodowt, krzyzujac
si¢ z tetnica podobojezykowg.  Wazystkie te organa (2yla, nerw i dwie tetnice ), otoczone by-
ly pochewka wspélng z tkauki lacznéj zbitéj; stosunki ich do czgsci sgsiednich nie przedsta-
wialy nic nadzwyczajnego. Tetnica szyjowa wspélna po stronie lewéj nie przedstawiala
2aduéj nieprawidlowosci.
Preparat z powyzszych tetnie, nastrzyknigty masg twardunicjaca po staranném odrobie-
niu, 7lohlmn w gabinecie anatomicznym Szkoly Gl Warsz.
3 Do rysunku, ktory tu‘prmd«t.u\la wierni¢ te nie-
prawidlowos¢, dolgezam “\mmr) trzech galezi, biorg-
cych poczatek z luku aorty i dwdch g.ﬂq-zl stanowig-
cyeh powyZsza nieprawidlowosé. Nujyrubsza byla
tetnica podobojezykowa lewa (¢); sredoica jej wynosila
11. mm.; po ni¢j szedl piehr bezimienny (a), ktéry mial
9'/g mm, w srednicy; uakoniec tetnica szyjowa wspol-
na lewa (b), mierzaca 9.mm. w srednicy. Galezie pnia
bezimiennego stanowily: tetnica szyjowa zewunetrzna (e)
5., seyjowa wewnetrzna 6 (f), podebojezykowa (1) 8mm.
Grubos¢ tetuic szyjowyceh, o ktorych nieprawidlowém
powstaniu méwilem, na calym ich przebiegu byla je-
dnostajna, w dolnéj tylko czesci przedstawialy one
nieznaczne zwezenie.

Nie wiem czy powyzsa nieprawidlowes: byla juz
kiedy widziang, gdyz w zadném dziele anatomii nie
spotykalem o tém wzmianki, co sklaniamunie do przy-
puszezenia, iz takowa dotychezas vie zostala przez ni-
kogo opisana. Dezwgtpienia nieprawidlowos¢ taka

nalezy do najrzadszych. Nujwigcéj do niéj podobieh-
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stwa przedstawia nieprawidlowosé opisana przez M a la carne'a, gdzie tetnic szyjowych
wspolnych, brakowalo po obydwdch stronach: jak rowniez 1 pnia bezimiennego; tetuice szyjo-
we, zewnetrzna i wewnetrzna, tak po stronie lewdj, jak po stronie prawdj a takie .1 tetnice
podobojezykowe, braly poczatek bezposrednio z luku aorty.

Nieprawidlowosé w mowie bedaca, choé nie czgsto sie zdarza, jest wazna pod wzgle-
dem chirurgicznym. = Operator majacy podwigza¢ tetnice szyjqwa wspolna powinien o tém
pamietac, gdvz w razie spotkania si¢ z ta nieprawidlowoscig, zmuszony bedzie zmieni¢ sposob
operowania i podwiaza¢ w miejsce tetnicy szyjowdj wspoluéj, albo szyjowa zewnetrzna, albo
wewnetrzng, stosownie do zalozonego celu,—co nie jest rzecza obojetna pod wzgledem zejscia
po-operacyjnego. (Gazette médicale, 1868 r.).

KORRESPONDENCY A.
Kyakow, d. 4 kwietnia 1868 r.
Posiedzenie Kommissyi Balneologicznéj w Towarzystwie Naukowém Krakowskiém
d. 30. marca. 1868 r.

I. Najpierw przewodniczacy Dr. D ie t 1 zdal sprawg z funduszu przeznaczonego na
wybudowanie szpitala przy zdrojach w Krynicy, powstalego z daru Jw. Ang. Hon. Zawiszow
i skladek przez nich uzbieranych, w rekach przewodniczacego znajdujacego sig, wynoszacego
zt. reh 1500 w oblig. indem:.

Odsetki z tego kapitalu rozdzielone zostaly migdzy pigciu ubogich kuracyi zdrojowd)
w roku 1867 uzywajacych, jak to stwierdzaja wlasnorg¢ezne ich pokwitowania.

Stan funduszu wzmiankowanego w r. b. jest nastepujacy:

1500 zl. rens. w oblig. indem. jako kapital.
75 2. rens. w kuponach. :
3 zl. rehs. 180 w gutdwce. } 4y geadns,

II. Nastepnie czlonek Alexandrowicz mial rzecz o rozbiorze chemicznym
jakodciowym 1 iluéciowyl}l wody Zegestowskiéj, wpracowni swé) dokonanym, z ktoregoto roz-
bioru wykazal, iz woda Zegestowska nale2y doszczaw relazisto-ziemnych nieposledniéj wartosci.

W rozprawie nad tym przedmiotem zabierali glos przewoldniczacy Dr.Dietl, tu-
dziez czlonkowie Czyrnianski, Kuozyfiski i Stopczanski, zktérych
ostatni sadzi, ze dochodzenie ilosci zelaza za pomoca Chameleonu, z powodu wielkidj ilosci
czesdol organicznych w szezawie przerzeczoné) znajdujacych sie, ze autor (Alexandrowicz)
podaje, iz gazy lugiem potassowym pochlonigte zostaly, gaz za$ bagienny nie mo’e byé
pochlonigtym, dopoki w kwas weglowy przeobrazonym nie zostanie. Wreszcie Czlonek
Stopczafnski zewzgledu na to, ze rozbiory wod lekarskich nie tylko maja na celu
strone pmktyczn.o-lekarsk:g, ale i czysto umiejetnicza, zyczylby sobie, aby obok analizy do roz-
bioru szczawy Zegestowskidj i badania widmowe (Metoda Spektralna) byl podejmowal—
tudziez aby i poréwnania réwnowaznikowe nie byly w tymze rozbiorze pominione.

W odpowiedzi na powyisze uwagi Czlon. Alexandrowicz przytacea, iz
badania widmowe nic nowego nie wykryly—a obliczania réwnowaznikowe nic sa tak wiclkiéj
wagi—jednak podejmuje sie dopelnienia tych zyczeni kologi Stopczanskiego.

11I. W koncu posiedzenia pan H o f £ Mag. furm. i byly assystent przy katedrze
Chemii Uniw. Jag. odezytal ,,O napelnieniu sposobem I'rezeniusa flaszek woda ze zdroju
Szczawnickiego, zwanego zrodlem .\"z_\'mqna”, wlagnodcia spotki pp. Bowanowskiego i l);!‘b-
skiego bedacego. Sposdb powyzéj wskazany, polecil wzmiankowanéj epdlee prof. Chemii
Dr.Stopczanski, a pan Hoff odtéjze uproszony, na miejscu go praktycznie
zastosowal.  Przy téj sposobnosei prelegent przedstawil kilka flaszek tym sposobem uapel-
nionych, ktére po odkorkowaniu okazaly wode¢ czysta, nierozlozona, i smaku przyjemnego
a to w szesé miesiecy po napelnieniu,

Przewodniczacy sadzi, iz sposéb przez Frezeniusa podany, a w Dryburgu rzeczywiscie
zastésowywany ma t¢ niedogodnos¢, ze nalewanie flaszek dlugo trwa, ze ma si¢ ciagle do
czynienia z r¢kami w zdroju, co jest rzecza arcy nieprzyjemng, a nadto i podczas zanurza-
nia flaszek w zdroju, woda sig¢ purusza, nabiera wi¢cé) powietrza a nawet metnieje.

Dr. Zieleniewski.




Wiadomosci biezace. “-

— W dniu 6 z. kwictuia odbylo sie 41sze posicdzenie oldziaju chirurgii, okulistyki
i syfilografii ‘Towarzystwa lekarskiego warszawskiego, na ktérém Dr. Kwasnicki przedsta-
wil chorego, ktoremu w dniu 24 marca b. r. wykonal wyluszezenie nowotworu wielkosci
Jaja duzego; guz znajdowal sie w okolicy przyusznéj, w budowie swojéj zawieral pierwiastki
migsako-wldkniaka z domie¢szaniem elementéw rakowcowyeh ( sarco-fibroma cancroides).
W czasie wyluszezenia zmuszouym byl przeciaé nerw twarzowy, w nastepstwie oeego rozwine-
lo si¢ natychmiast sparalizowanie palowy twarzy: okolicznosé ta byla powodeﬁn'.nnuczujqcych
rozpraw nad zrastaniem sie i odradzaniem sie nerwéw i nad przywrdceniem utracdnych ich
czynnosei, w ktorych wszyscy czlonkowie zywy przyjeli udzial.  Nastepnie Dr. Nowak o w-
ski przedstawil okaz odbyta nadnaturaluege (anus contra naturam) samodzieluie w skutku
zacidnieté) przepukliny pachwinowdj rozwinigtego, a w klinice chirurgiczné] Szkotv Glownéj
obserwowanego.  Przy téj sposobuosci Prof. G irsztowt opowiedzial o kilku przypad-
kach podobnych w zupelnodci uleczonych przez niego 2z zastosowaniem enterotomu
Dupuytrena celem zniszezenia promontorii, anastepnie przez uzycie dlu-
giego nacisku, lub przez zeszycie, laczac brzegi otworu infundibuli, uskutecznial ich zrastanie
sig; zwroclt przytém nwase, ze w swiezych odbytach nadnaturalnych zarosuniecie przetoki
( pistula stercoraiis) odbywa si¢ nieraz samo przez sie, co wielu z obecnych czlonkéw postrze-
gali vzeczywiscie na chorych swoich  Potém Prof. Girszt o wt przedstawil okaz guza
(adenoma) wycigtego na szyi p. D. Z.., 18-letniego chlopea, W< opowiedzial o odjeciu sutka
z powodu raka u kobiety 36-letniéj, przez. uspienie jéj dwdchlorkiem metylu; operscye te wy-
konal przy pomocy Drow Kwasdunickiego i Sommera. Koniee posiedzenia
zajela dyskussya nad czestascig i zlosliwoscia wa; rl'kuw (anthrax) w obecnéj porze w W ar-

szawie postrzeganych, e

— Apteki w Warszawie w roku 1867, oraz tluéé 1ec¢pt z kazdéj z nich w ciagu z. r.
wydanyeck, W Warszawie posiadamy 33 apteki, w ktérych -w 1867 r. wyexpgibvowano na-
stepug liczbe recept: 1) Magistra farmacyi Edwarda Anders’a 20,365, 2) Tegfila Belkow-
skiego 8,797, 3) \ptekum Karola Bichler'a 16,726, 4) Prow. farm. lIcnr_yka Biehlewa
8,130, 5) Wladyslawa Bdrkowskiego 7,156, 6) Magistra furmacyi Feliksa Borowskiego
8,468, 7) Mag. farm. Jozefa Wareskiego 11,416, 8) Mag. farm. Ferdynanda: Weruer's -
13,671, 9) Mag. farm. Konrada Gorskiego 7,132, 10) I'row. farm. Ludwika Gronau
12,485, 11) Mag. furm. Wincentego Karpinskiego 20,064, 12) Mag. farm. Juliana Knoll'a
16,415, 18) Mag. farm. Heuryks Klawe 7,810, 14) Magistra farm. Edwarda Koope
21,485, 15} Mag. farm. Henryka Kucharzewskiego 11,859, 16) Mag. farm. Franciszka
Kusmierskiego 11,238, 17) Mag. farm. Karola Lilpop’a 17,349, 18) \lfw , farm, Edwarda
l,udm‘ru. 9,425, 19) Mag. farm. Jana Mrozowskiego 13,681, 20), \[alr Lurm. Feliksa
()lt.lszcwskl_ufo £,5764 21) Mag. farm. Juliana Rozyckiego 8,310, ....) Mag. Farm, Ernesta
Rel's 2,980, 28) Aptekacza Wincentego Sadkowskiego 10,050, 24) I'row. f.n'm., Q)lwestra
Sadkowskiego 9,452, 25) Mag. farm. Jozefa buborowskleno 9,706, 26) \ptekav; Henryka
Spiess’'a 8,925, 27) Prow. fagm. Stanislawa Tagut'a 8,340 28) Mag. farm. Franciszka
Fijalkowskiego 9,704, 29) Mag.'farm. Jana Hakebeil’a 12,756, 30) Dra Teodora Ieinricha

16,864, 31) Mag. farm. Kacpra Szperlinga 14,181, 32) Mag. farmw. Feliksa \Sztejner’a *.

16,933, 33) Mag: farm. Mikolaja Szulea 5,226, Razewm ze wszystkich 33 aptek wyexpe-
dyowano w ciggu 1867 r. 378,675 recept, z ktérych kazdg, liczac pxzcquuow’u po 20 kop.
wypadnie za cala ilosé W)C\pC\l) owanych lekarstw w r. z. 75,733, rubli srclncm
()lnouz po“') 2¢j wymienionych wlascicieli aptek, w Warszawie s7tuL:; farmaceut)czna
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ROK 1L Warszawa, d. 20 Kwietsia (2 Maja) 1868. Tom 1V.

GALETA LEKARSKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIECONE
WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKIEJ,
FARMACYI I WETERYNARYL

~ Cena Gazety Lekarshiej. W Warscawie: rocenie r. sr. 5, polrocznie r. sr. 2 kop. 5. W Krd-

lestwie 1 Cezarstwie: w redakeyi (w opasce) rocznie r. sr. &, potrocznie r. sr. 3; w redakeyii na
poczcie «w kopertach) rocznie r. sr. 7, polrocznie r. sr. 3 kop 5o.

Cena Biblioteki Umiejetnoscl Lekarskich, 11" redaleyi potrocanie (od 1 stycznia do 1 lipca1868r.)

r. sr. §; od poczatku wydawnictwa do 1 lipca 1868 r. sr, 18

’

TRESC: Prace oryginalue. Kurcz glodni u dziecka. Spostrzezenie Dr. L. Dudrewicza (= Ka-
luszyna).— Kazuistyka psychiatryczua. Podpalenie w Oblgkaniu. Dochodzenie
sadowo-lekarskie o watpliwym stanie umyslu w sprawie Iranciszki Doboszowdj
obwinionéj o podpalenie. Przez Prof. Pluskowskiego, b. Czlonka b. Rady Lekarskiéj
w Krolestwie Polskiem. (Dokonczenie). —  Zolzy podejrzane, nosacizna i tylczak.
Lekcya Magistra weterynaryi FPiotra Seifmana, zarzadzajgcego Szkolg weterynary)-
ng i wykladajgcego Epizoocyologia w Szkole Glownéj Warszawskiéj. (Ciag dalszy).—-
Kronika Zagraniezna. Rzut oka na postepy w ostatnich czasach nauki o chorobie
przymiotowé) (syphilis). M. Lewinski. (Ciag dalszy).— Brak tetnicy szyjowdj

wspdlng) prawdj. Dr. Kosiiski. —  Rorrespondencya. Posiedzenie Kommissyi Bal-

neologicznéj w Towarzvstwie Naukowém Krakowskiém d. 30 marca 1868, r.

Dr. Zieleniewski.— Wiadomosci bieigee. 41sze posiedzenie oddzialu chirurgii Tow.

lek. Warsz. — Apteki w Warszawie w r. 1867.

Kurcz glosni u dziecka (Spasmus glottidis infantum).
Spostrzezenie Dr. I.. Dudrewicza (Z Kaluszyna).

Marya S..., dzieci¢ siedmiomiesigczne, urodzone w terminie, mocne, dobrze
rozwiniete, tuszy dobréj, ssato doktadnie i nigdy dotad zadnemu nie ulegto cier-
pieniu. Nagle, 25 listopada r. z. w nocy, po raz pierwszy, wedtug stow matki,
o godzinie | zjawil si¢ u niego atak zaduszenia z posinieniem twarzy, drganiem
cztonkow, przy czém przytomno$¢ nie zostata utracony. Trwalto to zaledwie
kilka sekund, poczéin dziecig krzykngwszy usne¢to spokojnie. Przybytem do
niego o godzinie 7 zrana i znalaztem je w nastgpujacym stanie: dziewczynka,
dobrze rozwinigta, czerstwa, ssie pier$ cheiwie i doktadnie, nie kaszle; brzuch
cokolwiek wzdety, opukiwanie wsze¢dzie wydaje odglos bebnowy; jezyk cokolwick
biatlawy, na koncu czerwony, goraczki nie ma; dzigsto u dotu obrzmiate, czer-
wone w skutek majycego wyrzna¢ si¢ z¢ba; stolec cokolwiek zaparty, trudny, raz
na dziefi. Opukiwanie piersi wszedzie wydaje odgtos normalny, Zadnego sttumie-
nia w okolicy mleczka; przy wystuchiwaniu zadnych nienormalnych szmerow nie
odkrylismy: tony serca normalne. Glowa cokolwiek duza,ciemiona do potowy
zakryte, na koncach koSci dtugich i zebrach zadnych napegczniefi krzywicznych
nie znajdujemy.

Tak mato przedstawito si¢ danych do rozpoznania, Zze tylko mogliSmy po-
dejrzywad istnienie konwulsyj wewngtrznych (kurczu gtosni), lecz majac na uwa-



dze zaparcie stolca i istnicjace zebowanie, naznaczytem kalomel po !/, gr. co 2
sodziny, a dzigsta nacigtem lancetem, chege ulzy¢ wyrznigeiu sie z¢ba.

Po 9ciu dniach wezwano mnie powtornie do tego samego dziecka: atoli za-
tchnienia powtérzyly sie 7 razy,a 2 z nich w ciggu ostatni®j nocy. Po przybyciu
mojém dzieci¢ zastatem spokojnie $piace, cokolwick blade; ruchy oddechowe pra-
widtowe, réwne, szmery normalne; kaszlu nie ma. Wyproznienia stolcowe rzad-
kie, 2—3 razy dziennie, ssanic tatwe i chciwe, zab na przodzie u dotu wyrzngt
sig doktadnie. Pojawiajace sie napady sa bardzo podobne do zanoszenia
s i ¢; dziecie staje si¢ sine i chwilg jakby nie oddycha. Powrotowi oddechu towa-
rzyszy odgtlos, bardzo doktadnie przez matkg porownany, podobny do ¢ z ka w-
ki (singultus). To kurczenie si¢ przepony dato powoéd nazwania przez B o u-
chut té choroby phrenoglottismus '). Wkrotce po napadzie dziecig jest zdro-
we, bawi si¢ i gdyby nie owe zatchnienia, zdawatoby si¢, 2e zadne niebezpieczei-
stwo nie grozi jego zyciu, — Dzieci¢ zbudzitem nagle i napad natychmiast poja-
wit sie z caty sita. Skladal sie on z krétkich, ostrych, glosnych inspiracyj, po-
Yaczonych z wyprezeniem sie dziecka, odrzuceniem glowy w tyl, oczami w gore
zatoczonemi, z sinodciy twarzy, z skurczeniem rak istopy (contracturae carpo-pe-
dales). Napad trwat sekund 12, poeczém dziccie zmgczone, cokolwiek potem na
czole pokryte, zrobiwszy glosny, szumny wydech, jakby zdziwione swym stanem
plakaé zaczeto. Uspokoiwszy sie jednak wkritce ssac cheiwie poczeto; wystuch
w ptucach - nic nienormalnego nie wykazal, po napadzie dzieci¢ zdawatlo sie zu-
peinie zdrowém.

Choroba wiec z latwosScia rozpoznang byla jako kurcz glodni
u dziecka zgbujacego. — Pagenstecher nazwal te chorobg asthma den-
tientium, lecz choroba ta nie tylko spotykang bywa u ze¢bujacyceh; spotykatem
takowy kilkakrotnie u dzieci daleko miodszych, bo 5 tygodni 2ycia liczy-
cyeh, a Reid, Barthez iinni wkritce po narodzeniu, w ktorymto czasie
zycia o z¢bowaniu i mowy by¢ nie moze.

Zalecitem zewngtrznie eatr. belladonnae w masci do weierania w krtan, a do
wewnatrz kalomel z pizmem w ulepku 2). W ciggu tego dnia powtorzyto si¢ na-
padow 4 1 wszystkie w jednakowym stopniu natezenia. Przez nastepne 3 tygo-
dnie napady powtarzaty sie kilkakrotnie bez roznicy tak w dzien jak i w nocy,
nie zmniejszajac sig bynajmnié¢j w swéj liczbie i stopniu. Najwigksza liczba na-
padow w ciagu doby byta 13. Dziecie przytém w przestankach wolnych zdawa-
to si¢ by¢ zupetnie zdrowém, smiato sie, bawito, i pozornie zdawato sig, ze zadne
nie grozi mu nicbezpicczenstwo. — Rodzice niespokojni, bo juz pierwsze dziecie
8go dpia zycia na trismus stracili, dostarczyli matéj pacyentce wszelkie odpo-
wiednie hygieniczne warunki, jakie tylko zalecone zostaty. Przeszedtem wtedy
do zadania antispasmodicorum, a mianowicie: zinct oaxydati cum moscho, jak radzi
wieksza liczba lekarzy West, Bouchut, Henoch, Salathé Bar-

') Bouchut, Thérapeutique du spasme de la glotte. (Lecture faite & la Société de
thérapeutique). L abeille médicale. Nr. 28, p. 224, 1867,

%) Zgadzam si¢ najzupelniéj z praktyczng uwagg Leberta, ze najlepszg forma lekar-
stwa dla dziecka jest proszek utarty z ulepkiem.
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th e z), lecz po dwich tygodniach uzvwania tego leku, choroba w niczém nie
zmienita sie. Zalecitem wowczas uzycie Aali bromati po 16 graa dziennie,
i przy uzyciu tego srodka przez dni 12, paroksyzmy widocznie si¢ zmuniejszaty
liczebnie, malaty w sile i w koficu zupelnie ustaty,

Henoch utrzymuje '), ze istote téj choroby nie nalezy odnosi¢ do osrod-
kowego lub obwodowego podraZnienia wtikien nerwu btednego, lecz raczéj do
pobudzenia osrodka nerwow oddechowych, t. j. mlecza przedtuzonego, a to z po-
wodu Scistéj zaleznosci od tego organu przypadlosci konwulsyjnyeh, ktore po
wigkszéj czesei zwykly poprzedzaé objawy odnoszace si¢ do kurczu ghosni,
Zmiany te jednak w o$rodkach nerwowych, wywolujace kurcz gtoSni, nie sg nam
dotychczas znane.

W danym wypadku, dziecig to, podobnie jak wielu przytacza autordw
(Hérard, Reid, Rillich i Barthez) nalezalo do rodziny, ktora
czgsto ulegata rozmaitym cierpieniom nerwowym, i jak wspomnieliSmy, Ze pier-
wsze juz.dziecie zmarto na trismus. Dziecig ulegte kurczowi glosni, urodzone
z matki wattéj, delikatnéj, nerwowéj, hysteryczkii zdrowego ojca byto po uro-
dzeniu waytte istabe. Aby dostarczy¢ mu nalezyte pozywienie, dla braku pokar-
mu w piersiach matki, dostarczono mu zdrowa mawke, przy czém dzieci¢ szyb-
ko poprawiaé si¢ poczeto, bylto zdrowe i nigdy, oprocz lekkiego kataru kiszko-
wego przed 2ma miesiacami, zadnemu nie uleglo cierpieniu. Czy zgbowanie
w danym wypadku obwini¢ nalezy, jako powdd chorobg wywolujacy,—nie sadzg,
gdyz widzieliSmy, Ze po nacieciu dziasta i wyrznieciu si¢ zeba, napady bynajmuiéj
nie zmniejszyty sie, lecz nawet czestszemi sig staty; nazwa wige asthma dentien-
tium pozostaé musi bez zadnego znaczenia, tém wigedj, ze znane sg wypadki kur-
czu glosni u dzieci starszych nad dwa lata, majacych wszystkie zeby, u trzechle-
toich, jak przytacza Ulry ch, a nawet u siedmioletnich, jak niezaprzeczone
tego przyktady oglosit P’ o rt e r. Nacigcie dzigsta, ktére w tym razie zrobitem,
byto to czysto remedium tradycyjune, a Rillieti Barthez w rozmaitych
cierpieniach mozgowych, ani razu rzeczywistéj korzyici z tego $rodka nie wi-
dzieli.— Zalecane przez wigkszo$¢ lekarzy antispasmodica widzimy, ze bez skut-
Ku pozostaty, dopiero Kali bromatum po 16 gran dziennie w uncyach 3 wo-
dy, pozadany sprowadzito rezultat.

KAZUISTYKA PSYCHIATRYCZNA.
Podpalenie w obtgkaniu.
Dochodzenie sagdowo-lekarskic o watpliwym stanie umyslu, w sprawie
Franciszki Doboszowéj obwinionéj o podpalenie.
Przez Prof. Plaskowskiego b. Czlonka. b. Rady Lekarski¢) w Krolestwie Polskiem.
(Dokoficzenie).

Motywa Rady Lekarskié).

Majac tak stanowczo postawiong kwestye, z rozstrzygnieniem ktoréj wigze

sie uwolnienie podsadnéj od kary i oddanie jéj do domu obfakanych, ulbo téz
Y Henoc h. Berliner Klinische Wochenschrift Nr. 19, 1867.
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wymierzenie kary, wrazie uznania winy, — Rada I.ekarska rozbierala
kolejno okolicznodci aktami sprawy dostarczone.

Najprzod zwricita szczegolniejszy uwage na niedoktadnosc udzielonéj opi-
nii przez Lekarza "domu Badan w Siedleu, ktéry, majac sposobnoé¢ badania
Scistego choréj podsadnéj, nie opisuje ani jednego symptomatu, czyli objawu cho-
roby, przez sicbie z determinowanéj Wymaganie to jest zawsze ko-
nieczne, gdyz zestawiona dopiero pewna gruppa objawow chorobliwych, upowa-
zni¢ moze do oznaczenia choroby.

GYtupowatosc¢ (Dementia), o ktoréj moéwi w swéj opinii Lekarz domu
Badan, a wslad za nim i Urzad lekarski gubr. Lubelskié¢j, nie jest weale niczem
sprawdzona, ani wykazana, gdyz zeznania choréj samdj i §wiadkéw mato te rzecz
pojmujacych, nie moga stuzyC za dowod, a tém samém na uwzglednienie nie za-
stugujg. Ciag mysli jest u choréj nieprzerwany, pamigé wyborna, pamieta
wszelkie szczegoty swego postgpowania i we wszystkich zeznaniach jednostajsie
sig thumaczy, a nawet dosyc¢ trafnie rozumuje, albo téz blgdy swe usprawiedli-
wia, co wszystko nie zawsze przemawia za gfup owato$ciy (Dementia).

A jakkolwiek zaprzeczy¢é nie mozna, ze chora dziataé mogta pod wptywem
Jakiegokolwiek innego rodzaju obtedu. to jeszcze nie mamy zadnéj pewnosei, do
jakiego rzedu zboczenumystowych zaliczy¢éby go mozna.

Prawdopodobném réowniez si¢ by¢ zdaje, ze chora cierpi na melancholig,
gdyz w napadach téj choroby przytrafiajg sig chwile zapomnienia i bezprzytom-
noéci, 4 nawet chuci instynktowéj, popychajycéj do jakiegos czynu szkodliwego,
pomimo nawet woli chorego, albo téz przy wzburzoném uczucin gwalttownie pa-
nujacych namigtnosci.

Mogtyby jeszeze i inue zboczenia umystowe doprowadzié podsadna do
czynu podpalenia, jak falszywe pojecia maniakalne, albo instynktowe, a nawet
oblad chwilowy, wskutku ztudzen, lub przywidzen, jednakze na to przypuszcze-
nie zadnych nie majac danych nalezy pozostawic je na uboczu.

Jedna takze jeszcze okoliczno$¢ zwroci¢ powinna uwage lekarza, na ktéra
wszyscy swiadkowie si¢ zgadzaja, Ze chora peryodycznie tylko cierpi pomiesza-
nie, i w stanie przytomnosci mowi do rzeczy, czego zwykle w gtupewatosci pra-
wie si¢ nie dostrzega, a objaw taki, odnies¢by raczéj mozua do manii, lub
melancholili, wystgpujace) z przerwami (vesania pertodica.).

Nadto jeszcze mowa ciezka i utrudniona, ktora kilkakrotnie w protokdle
wsrod badan zastrzezono, domyslaé sie kaza, ze w sferze ruchdw powstaje bez-
wlad, albo tez chwilowo tylko napada, jak to w poczatkujacym paralizu
postegpowym czgsto sip przytrafia.

Nie majac wige przez Lekarza Domu Badan zadoego opisu choroby po-
danego, pozostaje si¢ w zupeiné) niepewnosci, co do gatunku i rodzaju mogace-
go istnie¢ oblakania.

Szcezegotowy ten rozbior chorobowyceh przyczyn, mogacych podsadng dopro-
wadzi¢ do czynu podpalenia, okazuje sig¢ z tego wzgledu Koniecznym, iz zapy-
tanie Sadu wymaga stanowczéjod Rady lekarvskiéj odpowiedz, a ta-
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kowa wtenczas tylko mogtaby by¢ dana, gdyby akta $ledcze zawieraty wszelkie
dowody, w nalezytym porzadku zebrane.

Skoro zas opinia Lekarza Domu Badan nie jest sporzadzong podtug zasad
dochodzen Sadowo-lekarskich, w przypadkach wgtpliwego stanu zdrowia, wyda-
nych przez Rade¢ Lekarskag Krdolestwa Polskiego wr.
1845, gdzie w §. 9 9. str. 1 8 & wyraZnie jest wskazana potrzeba dotaczenia
dowodow lekarsko-psychologiczuych, czyli oznaczenia w szcze-
gdlnosci catego stanu fiziologiczno-patologicznego, ktiry
w pojedyficzym danym wypadku przyczynil si¢ do zniesienia wolnéj
woli, lubjéj ograniczenia, przetotéz i w obeecnym razie Rada
lekarska jest zdania, aby podsadna Franciszka Dobo-
szo wa bezzwlocznie odestang zostata do Warszawy, do oddziatu kobiet
obtgkanych w szpitalu Duzieciatka Jezus, dla czynienia nad nig obserwacyi
scisté) lekarskiéj, w celu zbadania i ocenienia, nie tylko stanu obecnego jej zdro-
wia, ale nadto nabycia przekonania, wskutek examinu i $ledzenia podsadnéj, ja-
kie byly pobudki, ktore jg sktonity do poprzednio spetnionego czynu pod-
palenia ).

Tak udzielong opini¢ Rady Lekarskié¢j przestano Sydowi Kryminalnemu
w Lublinie, a ten rozporzgdziwszy odeslanic Franciszki Dobo sz o-
w €] do szpitala oblakanych w Warszawie, poruczyt Sgdowi Poprawezemu
w Siedlen natychmiastowe tego polecenia wykonanie.

W skutek przeto tej tranzlokacyi Sad Kryminaln y zawiadomio-
ny zostat, ze Franciszka Doboszowa w d. &/,, maja 1867 r. z miasta Siedlce, do
szpitala Dz. Jezus odstawiona zostata.

Wkrotee téz pomieniony Sad Kryminalny odezwy swg do Kommissyi
Spraw  Wewnetrznych. pod d. 16 (28) maja, za Nr. 5697. Rade¢lLekarskg
powtérnie uprasza, izby po zarzgdzeniu odpowiednich spostrzezen nad pomie-
niong Doboszowa, co do jej stanu umystowego, opinie stanowczg
Sgdowi Kryminalnemu razem z aktami nadestaé raczyia.

Inspektor Gtoéwny Stuzby Cywilno-lekarskiéj w Krolestwie Pol-
skiém polecit zawiadujacemu oddziatem obtgkanych kobiet, przy szpitalu Daz.
Jezus, w dniu 19 (31) sierpnia r. b. za Nr. 14,352 i 1336. zlozy¢ sprawozdanie,
co do stanu zdrowia Franciszki Doboszowéj, przestanéj na obserwacye, — ktore
to sprawuzdanie w ttdmaczeniu i streszczeniu podajemy.

« ') W ostatnich czasach prof. Griesinger, Dyrektor zakladu oblakanych
w Charité w Berlinie, przedstawil d. 16 wrzesnia 1867 r.w Heppenheim na posie-
dzeniu sadowo-psychiatryczném w n i o s e k, aby we wszystkich wypadkach dochodzenia pa-
stepowalo sprawdzanie opinii danyéh o watpliwym stanie umyslu podsadnych, o ile mozna
przez porownanie akt sledezych z osoba obwiniona, albo téz w dochodzeniu z3daném dziala-
Jaca, przez co zyskac bedzic mozna stala podstawe do utworzenia zdania s83do wo-
lekarskiego, Obszerniejsze pod tym wzgledem wiadomosci zaczerpngé mozna w wy-
chodzacém czasopismie kwartalném psychiatryczném pod tytulem Allg. Zeitschrift fir Psy-
ckiatrie und psychisch-gerichtliche Medizin, — Berlin 1867. XXIV. Bd. 6. Heft. pag. 715
do 716.
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Franciszka Doboszowa przybyta do szpitala, w d. 12 (24) maja r. b. i zapi-
sang zostata w karcie wizytow¢), jako cierpiaca ote pie nie wladz umysto-
wych (stupiditas).

Stan jej obecny przedstawia pewne uposledzenie cielesne i umystowe, kto-
re sig wybitnie przedstawia w jej glupowatém wejrzeniu i catéj powierzcho-
wnoScl.

Glowa jej, raczé) sama czaszka nieforemna, katowata, stozkowa, Zreni-
ce rozszerzone nie¢ oddzialywajace na $wiatto, cera pozotklia.

Pod wzgledem wyobrazen i uczu¢, widoczne otepienie, a jakkolwiek na
zadane jej pytania odpowiada dosyé trafnie, to przeciez powtarzanie kilkakrotne
pytania, a czasem koncowych jego wyrazow i powolno$é w odpowiedziach prze-
konywaja, Ze pracuje usilnie, aby si¢ zdoby¢ na zrozumienie zapytaniai danie
odpowiedzi.

Podobniez 1 sfera dziatania doznaje otepienia i ruchy jej sa powolne i jakby
z ocigzatoscig potgczone. Najczescié) siada spusciwszy glowe i rece, do nikogo
nic nie mowige, 1 na nikogo nie zwracajac uwagi, a nawet i na to, co sie w okoto
niéj dzieje, tylko szepcze, jakby do siebie, albo do kogzo$ co$ mowita, albo téz pa-
trzy w jeden punkt, z ktorych to "oznak pozornych wnosi¢ mozna, 2e chora ob-
winiona do$wiadcza ztudzen, lub przywidzen (Hallucinationes).

7 tych wszystkich przeto danych uznaé nalezy, ze Franciszka Do -
boszowa dotknigta jest zniedolegzZznieniem umystowém
(Dementiw). A

Majac przeto tak wyraznie okreslong forme chorobliwg w stanie obecnym,
Rada Lekarska opinig swoja, opierajgc na zdaniu lekarza specyalisty, po
doktadném kilkomiesieczném jego badaniu 1 robieniu obserwacyi lekarskiéj,
stanowczo wydaje, ze podsadna Franciszka Dobogszowa,
w chwili dopuszczenia sig podpalenia, z powodu rozwijajacéj sig glupowatosci
i zniedofgznienia, dzialala bezwiednie !), nie majac dostatecznego i nalezy-
tego pojg¢cia o bezprawnoSci spelnionego przez siebie przestepstwa.

Y Bezwiednosé, ojakid)tu mowa w znaczeniu prawném, jest po-
dobném okresleniem jaki bezprzytomunosé i polega gldwnie na braku S a m o-
wie dzy, czyli niedostatku owego prawidlowo si¢ zawsze odbywajgcego myslenia, nacecho-
wanego swobobném i niezalezném rozsgdzaniem, a nastepnie dzialaniem. A jakkolwiek
podsadna’ kilkakrotnie zeznawala, ze wiedziala o tem, ze podpalala, to jednakie wiadomosé ta
w pamigei zachowana i mysl jeji dazuos¢ do czynu nie odzouaczala sie nalezyté m
pojeciem swego dzialania, ze wzgledu na przyczyny i skutki, gdyz chora obwiniona
nie poddawala swéj mysli pod 2aden rozbidr, zadug krytyke, z uwzglednieniem wszelkich
nastepstw, jakieby z jéj postepowania wynikugé mogly. [Iakie wige postepowanie dorazne,
chocia# polgczone z wiadomoseig dzialania, jest zawsze objawem ograniczondj w o li, eczyli
dzialaniem bezwiedném i uwaza si¢ na rdwni z niedokladnoscia i stepieniem myslenia, jak np.,
w stanie dziecigcym, lub pomieszania umyslowego, albo téz w stanie pdlsennym, nietrzezwym,
a nareszcie, wirdd przewrotnosci mysli, jak np. w oblakaniv chwilowém, lub zupelnéj bez-
przytomnosoi.


podsad.ua

Dopetnienie.

Wyrok rozsadzajqey spraws.

Sad Kryminalny w Lublinie, na posiedzeniu swém w dniu 8 (20) wrzeénia
1867. Franciszk¢ Doboszowag wzarzucie podpalenia, z mocy Art.
102, K. K. G. i P., od odpowiedzialnosei uwalnia, jednakze z mocy tegoz prze-
pisu prawa w zwigzku z Postanowieniem byiéj Rady Administracyjnéj Krolestwa
z dnia 11 (23) listopada 1858 r. do domu oblakanych oddaé postanawia. !)

Zolzy podejrzane, nosacizna i tylezak.
Lekcya Magistra weterynarvi Piotra Seifinana, zarzgdzajgcego Szkoly weterynaryjni
i wykladajacego Epizoocyologig w Szkole Glownéj Warszawskiéj.

(Ciag dalszy, patrz nr. 41).

Oglagd poSmiertny (autopsia). Zmiany anatomiczno-patologiczne
jak juz wiadomo, sg gléwnie znajdowane: w nosaciznie na btonie S$luzowéj nosa,
w gruczole lub gruczotach limfatycznych podszezekowych, a niemal zawsze
i w plucach; w tylczaku za$, w skérze i w tkance lacznéj podskorn¢j, a czesto
i w gruczotach limfatycznyeh réznych czedci ciata. Czasami jednak jako sprawy
nastgpeze, znajdujemy zmiany w innych jeszcze organach. Nowoetwlr unosacizny
przedstawia sie w blonie §luzowéj nozdrzy jako drobne, osamotnione, albo groma-
dnie ustawione guziczki, wielkosci ziarna konopnego lub matego grochu polnego
z poczgtku czerwono-szarawego, pozni¢j za$ brudno-zoltawego koloru, ktorych
budowe morfologiczna wyz¢j podalismy, Czasami jednak, mianowicie przy biegu
ostrym, blona $luzowa w okolicy zajgtéj, jest jakby nacieczony massq trzgskiy

galaretowaty).

Obok tego jest blona Sluzowa, mianowicie w okolicy miejsc nowotworem za-
jetych, w stanie kataru ostrego lub chronicznego, a w tym ostatnim razie, opricz
rozgalezien nastrzyknigtych, nie jednostajnéj Srednicy naczyn, tudziez innych cech
wladciwych sprawie chronicznego niezytu, mozna niekiedy napotkaé, na powierz-
chni blony $luzow¢j, ktaczkowate wybujatosci tkanki tgcznéj. Przy nosaciznie
ostréj, znajdujemy niergz na blonie §luzowéj nosa, i wysieki bloniaste, krupowemi
zwane, albo sprawe dyfterytyczng, ktora sig rozcigga niekiedy i na krtaf, a nawet
na blone §luzowa tchawicy. W tym razie, w blonie mocno nabrzmialéj, dostrzega-
ja sie czesto slady licznych wynaczynieft (haemorvhagiae).

Podobny, zwykle jednak mmiéj wyrazny stan, przedstawiajg zatoki czolowe
i szczekowe, a niekiedy i worki powietrzne, w ktérych, tak jak w pomienionych za-
tokach, nagromadzony bywa w znacznéj iloSci plyn $luzowaty, brudny, nie jedno-
stajnéj konsystencyi, albo téz massa krucha, brudno-zottawa, twarogowata, stano-
wigca nagromadzong wydzieline btony $luzowéj, ze tak powiem wyschlg, w skutek
absorbeyi czedci ptynnych w ni¢j zawartych. Zdarzajg si¢ jednak wypadki, Ze

') Stan umyslowy chordj w ciagu uplynionego roku 1867 w szpitalu oblakanych
(Dziteciatka Jezus w Warszawie) otylesie zmienil, iz zniedol¢znicuic
coraz wigcé) postepuje z utrata pamieci i stepieniem uczucia,
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sprawa charakteryzujaca nosacizne, jak rzeczone wrzodziki, zajmuje tylko pomie-
nione, niezwyczajne miejsca. Hering np. u konia, ktory drugiego zarazit nosa-
cizng, znalazt wrzodziki nosacizny i zebranie ropy w workach powietrznych, gdy
blona Sluzowa nosa od owrzodzenia byta wolng.

Powstale z guziczkéw nosacizny i tylezaku, po ich zmigknieniu i pgknieniu,
wrzodziki, s3 mniéj wigeéj okragtawe i tylko wowezas, gdy kilka razem sig zlewa
lub gdy biorg, poczytek na nainfiltrowanéj btonie $luzowéj, bywa ksztalt ich nie-
oznaczony. Przy drgzeniu ich wglab, znajdujemy nieraz zniszezony chrzastke
przegrodowa, muszle nosowe, a czasami caries iinnych koSci np. szezekowych,
w okolicy odpowiadajgcéj zatoce Highmora i t. d. W tym razie odtamki zniszczo-
néj kosci lub chrzgstki, dostrzegaja sie jako brudno-ziclonkowate punkta w sluzie,
zebranym w obfitéj iloSci w nozdrzach i zatokach z niemi kommunikujgcych, oraz
w otaczajacym ujScia nosowe, gdzie zasycha na strupy.

Prawie zawsze znajdujemy podobne nowotwory i w ptucach; tu jednak ulega-
ja one rzadzéj rozmigkczeniu, a cze$ci¢j przeistoczeniu tluszczowemu, serowatemu,
lub niekiedy tak zwanemu zwapnieniu. W okoto nich ma tu niekiedy miejsce
obfite tworzenie sig tkanki tacznéj, przez co pojedyiicze ich ogniska zostajy otor-
bione. Miejsca pluc rzeczone nowotwory okalajgce, sy bardzo czesto w stanie
przekrwienia, a jezeli dosiggajg do optucnéj, mozna na tejze spostrzedz ograniczo-
ne warstwowate wysigki tak zwane wloknikowe.

Podobnie jak blona nosowa, bywajg czasami i pluca napotykane jakby na-
ciekte (infiltrowane) massg trzeska. Gruczol limfatyezny podszczekowy, a niekie-
dy oba, s w stanie przekrwienia, pokrywajaca je skora, z niemi $cisléj spojona
a tkanka laczna otaczajaca je, obficie rozrosla, dochodzgc nickiedy spojnosci
(consistentia) Sciggna, sprawlia mocne przytwierdzenie gruczotu do ramienia Zu-
chwy. W tejze tkance tgcznéj, oraz w zrazikach samvch gruczotow, znajdujemy
czestokro¢ drobne ogniska massy brudno-zottawéj, do twarogu podobné), obfituja-
cé) w komorki ropne i przedstawiajgcéj w ogole sklad podobny jak ogniska
w plucach znajdowane. Dochodzace do gruczotow naczynia limfafyczne sg
czesto takze nabrzmiale, przedstawiajac sig na skérze w postaci wyniostych
smug.

Oi)récz dotagd wymienionych, napotykamy, mianowicie przy gwattowniejszym
przebiegu choroby i przy powstaniu za Zycia objawdw ropnicy ( pyaemia),
ogniska tak zwane metastatyczne, brudno-zéttawe, mniéj wiecé klinowego ksztal-
tu, w innych jeszcze narzedziach ciafa, np. w watrobie, nerkach, Sledzionie 1 t. d.
W takim wiaSnie razie zajeta jest najezesciéj blona sSluzowa nozdrzy, krtam
1 tchawicy wspemniona wyzéj sprawa krupowg lub dyfterytyczng.

Nadto, jako proces towarzyszacy, napotykamy niekiedy niezyt ostry, lub
owrzodzenie tak zwane torebkowe (folikularne), w kiszkach. W tvlczaku znaj-
dujemy w guzach skérnych i w wrzodach z nich powstatych, podobune pierwiastki
jak w guziczkach i wrzodzikach wosacizny, z wiekszem jednak przemaganiem
w tyleczaku elementdw ropy. Przytem skéra, a zwtaszeza tkanka taczna w okoli-
cy zajgté) jest zwykle w stanie edematycznym. Nadto w bliskosci miejsc choro-
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bowych znajdujemy i gruczoty, oraz dobiegajace do nich naczynia limfatyczne za-
jete w sposéb wyzéj juz opisany.

Nowotwér jednak w formie nacicku jest w ogéle rzadzéj spostrzegany
w tylczaku w skérze, anizeli w blonie éluzowéj nosa w nosaciznie, i tylko czasami
znajdujemy, mianowicie na konczynach miejsca, gdzie nie guzowato nabrzmiata
skéra, nainfiltrowana jest massg trzeska i gdzie po przecigciu napotykamy w tkan-
ce tacznéj, czasami dosé gleboko, ogniska zawierajace masse ropiasta, ztozong
z pierwiastkow morfologicznyceh wyzéj juz wskazanych,

Zreszta zmiany w innych organach, moga sig znajdowaé i wtylezaku takie
same jak w nosaciznie, czy to jako skutki spraw patologicznych jednoczesnych, czy
téz nastepczych (sekundarnych).

Przyczyny (adiologia). Do samorodnego rozwijania si¢ nosacizny
i tylezaku, posiada usposobienie tylko rodzaj konia. Wszelako i w tym rodzaju,
musimy przyjaé szczegdlng pojedynczych sztuk (indywidualng) dyspozycya. Ina-
czéj trudno bytoby wytldmaczy¢ sobie okazanie sie choroby u sztuk pojedyiczych
ze stada, ktore w ogdle mniéj wigeéj w jednych i tych samych znajduje si¢ warun-
kach. TPle¢ nie zdaje sig mie¢ w téj mierze wplywu, choé¢ niektorzy (Gerlach,
Spinola), chca widzie¢ czestsze wywiazanie sig choroby u ogierow, miz u klaczy
i watachow. Natomiast nie ulega watpliwosei, ze choroba jest dziedziczng (morbus
haereditarius); zrebigta pochodzgee z rodzicow nosatych, jakkolwiek nie rodzg sig
prawie nigdy z widocznie juz rozwinigta chorohq; to jednak wezeSniéj lub  pozni¢)
jé) ulegaja. Brak tylko dotad obserwacyi, ktoreby wyjadnity, czy w té mierze
wywiera wigkszy wplyw samiec, czy samica, czy obie ptci mnicj wigeéj w réwnym
stopniu.

Na sktonnos¢ indywidualna do nosacizny i tylezaku samorodnego nie malo
wplywa w kazdym razie ogélny stan zwierzgcia i sposéb utrzymywania. Sztuki
nedzne, ostabione, przecigzone praca, przy niedostateczném zywicniu 1 nieczystém
utrzymywaniu, w stanowiskach wilgotnych, nie czystych, nie przewietrzanych,
ciemnych, a szezegolniéj przy karmieniu przez czas diuzszy pasza zgnity, sple$nia-
13, ulegaja najczesciéj nosaciznie lub tylezakowi, tak ze we wskazanych uchybie-
niach hygieniczno-dyetetycznych, upatruja nawet niektorzy nietylko czynniki pote-
gujace sklounos¢ ( causa praedispomens ), ale wprost przyczyne wywolujaca
(causa occastonalis).

Nadto uspasabiaja szczegolniéj do nosacizny stany kataralne, osobliwie blo-
ny nosow¢j, oraz zadawniate obficie ropiace wrzody. To wlasnie tlomaczy nam,
ze do zolzow (adenitis), choroby zalezacéj na katarze nosowym, skomplikowanym
z zapaleniem gruczolow limfatycznych podszczgkowych, praytacza sig tak czesto
nosacizna 1 ze nosacizna albo tylczak, rozwijajg sie takze dosé caesto, przy diuz-
szém trwaniu przetoki (fistuty) chrzgstki kopytowéj, prazetoki karkowéj, norzycy
zwanéj, przetoki klebu grzbietowego i t. d.

Wick podesuly jest takze do wywigzania sig nosacizny wiec¢j usposobiony,
tak jak i niektore rassy koni, szczegolniéj wattego ustroju.  Najwazniejsza jednak,
I bezspornie najesestsza przyczyna nosacizny itylezaku, jest zarazliwo$¢ choroby;
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jakkolwiek ta przez niektérych francuzkich weterynarzy, (Dupuy, Renault,
Delafond, Bouley) odnosnie do nosacizny przewlekléj, jeszcze w ostat-
nich czasach byta zaprzeczona. Zarazek dziata géwnie jako staly (contagium
fizum), chociaz znane 53 i przyktady udzielenia sig choroby, (nawet ludziom), w spo-
sob, ze trzeba przypuéeié i moznosé kommunikowania sie jéj za posrednictwem
zakazonego powietrza, a zatem drogg zarazku lotnego (contagium volatile), jedynie
w nastepstwie wspolmieszezenia (cahabitatio) z choremi. Takie zakazenie powie-
trza zarazkiem, jest atwiejsze w lecie, podczas znaczniejszych upaléw, anizeli
W zimie; — nastgpowaé zad ma w czesci przez wydech plucny, gtownie zas przez
wyziew skorny, i dlatego uwazaé¢ trzeba pod tym wzgledem tylczak za wiged]
jeszcze niz nosacizne niebezpieczny. W kazdym razie, mozno$¢ zarazenia drogd
zakaZonego powietrza, jest niezawodnie wigksza przy nosaciznie i tylczaku przebie-
gu ostrego, z towarzyszeniem goraczki, anizeli w tylczaku i nosaciznie przewleklé).
Najbardziej jednak spotegowany jest zarazek w samym nowotworze nosaciznowym
1tylezakowym, a ztad w wydziclinie z nozdrzy i wrzodow, o czem zresztg przeko-
nywaja 1z umyslu przedsigbrane doswiadczenia szczepienia.

Zarazenie téz powstaje zwykle, albo przez bezpoéredni stosunek z chorem,
albo za posrednictwem naczyn, uprzezy i rozmaitych innych sprzetéw, za posredni-
ctwem resztek paszy, za pomocy ludzi i réznych zwierzyt, ktore majac zetknigeie
ze sztukami choremi, powalane wskazanemi wyzéj ich wydzielinami chorobowemi,
zetknely si¢ nastepnie ze sztukami zdrowemi. Jak zarazek nosacizny, tylezak, —
tak znowu zarazek tylczaka, nosacizng wywotaé moze. Powstanie jedné) lub dru-
idj z tych postaci chorobowych, zalezy wiele od miejsca zaszczepienia, a miano-
wicie przy inokulacyi na skorze, czgsciéj sig rozwija tylezak, gdy przy zaszczepie-
niu na btonie nosowéj, zwykle choroba od objawow nosacizny si¢ rozpoczyna.
Zasada ta jednak nie moze by¢é uwazang za niewzruszongq, bo si¢ zdarza, iz pomimo
zaszezepienia na skorze, powstaje nosacizna, i przeciwnie, albo téz objawy nosacizny
1 tylczaku wystepuja razem.

Oprocz koni, bedaca w mowie choroba jest zarazliwa i dla innych zwierzat,
mig¢dzy ktoremi zwierzeta migsozerne, np. psy, koty; w czgsci zas i trzoda chlewna,
zarazajy si¢ zwykle w skutek zjadania migsa lub krwi sztuk padiych albo
zabitych.

Smutne wypadki zarazenia sie ludzi, jakich niemalo stwierdzily obserwacye
ostatnich kilku dziesiatkow lat, nie zostawiaja zadndéj watpliwosci, Ze nosacizna i tyl-
czak koni staé¢ si¢ moga nader groznemi i dla os6b majgcych stosunki z rzeczonemi
zwierzgtami. Dziwié sig przeto nalezy, ze zarazliwos$é tych chordb, jeszeze przed-
drugim dziesigtkiem obecnego stulecia, tak malo na siebie uwagi zwrocita '). Dazi-

) Dr. Kreutzer w dziele swojém: ,,Grundriss der gesammten Veterinir medicin i t. d.
Erlangen 1853, na str. 858 mowi wlasnice: dziwi¢ sie nalezy, 2e z dawniejszych eczasow,
weale, albo nader malo, mamy wiadomosci, co do wypadkéw udziclenia sie nosacizny lub tyl-
czaku czlowiekowi. Tego rodzaju przyklady nie byly podane mnawet jeszoze w poczatku
biczacego stulecia, tak, ze za pierwsze w téj mierze wskazdwki uwazaé mozna dopiero polane
przez Lorin'a w Journale de med. chirurgie et pharmacie 1812, a poznidj przez Waldinger'a
w dziele Viehkrankheiten der Pferde, 1 t. d., 2 Autlage, Wien, 1816 str. 158.
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wié sie za$ temu nalezy tém bardziéj, ze choroba u czlowieka zaraZeniem wywo-
tana, z objawdw i przebiegu ma nicraz wielkie podobiefistwo do mnosacizny lub
tylczaka, mianowicie przebiegu ostrego, u koni. W kazdym razie, jest skltonnosc
do zarazenia si¢ u cztowieka, jak i u zwierzat nie do rodzaju konia nalezacych,
o wiele bardzo mniejsza, anizeli u konia; a téj to zbawiennéj wlasnosci zawdzig-
czamy, ze infekeya ludzi, przy réznorodunych stosunkach ich z kofmi, nie jest
Jeszcze czestsza.

Zarazenie sig¢ ludzi nastepuje zwykle od powalania wydzieling chorobowy
koni nosatych, rak lub innych obnazonych czeSci ciata, mianowicie w miejscach,
gdzie naskorek jest bardzo cienki, lub si¢ znajduje zadrasnigcie. Weterynarze
zaraZaja sie czesto, w skutek napryskania przez koni nosatvch materyi nosow¢j
na twarz, mianowicie w oczy, na tacenice, co si¢g zdarzaé¢ zwyklo przy egzaminie
jam nosowych u takich koni. Wszelako jak wyzéj wspomniano, zdarzaly si¢ u la-
dzi i wypadki zarazenia, w ktorych, o przyczynienie si¢ do tego, obwinia¢ byto mo-
zna tylko lotnod¢ zarazy. Wspomnie¢ jeszcze nalezy, ze zarazek nie traci wia-
snosci udzielania sig, pomimo przejicia z konia na czlowieka, lub zwierzgta do ro-
dzaju konia nie nalezace, chociaz z drugidj strony, musimy przyjac, ze do zarazenia
sig, potrzebne jest i w nosaciznie, oraz tyleczaku, jak w ogole w chorobach zarazli-
wych, pewne usposobienie; znane bowiem sg nawet u koni wypadki, bezskuteczno-
§ci wplywu zarazku zaszczepienego.

Czas wylegniecia (stadium incubationts), po nastgpioném zaraZzeniu, miano-
wicie przez zaszczepienie wydzieliny chorobowdj, jest zwykle nie zbyt dtugi; cho-
roba wybucha w takim razie najezedciéj w ciagu pierwszych kilku (3 —4) tygodni.
Jednakze niekiedy zostaje ona przez dluZszy czas, nawet przez cate miesigee uta-
jona. (Czy juz w tym peryodzie dotknigte zwierze nie jest w moznoSci zarazal,
kwestya ta nie zostata dotad ostatecznie rozstrzygnieta, ze wzgledu jednak poli-
cyjno-lekarskiego, nalezy zawsze odno$nie do takiego zwierzgcia, miec si¢ na
ostrozno$ci.

Zarazek nosacizny i tylczaku nalezy przytem uwazaé za posiadajacy znaczng
rezystencya, gdyz sg znane wypadki zarazenia sie koni, po umieszcezeniu ich w staj-
ni, od roku juz lub wigeéj czasu przez konie nosate opuszczone. ‘Trudno$é zni-
szczenia zarazku napotyka sig mianowicie w stanowiskach, w ktorych konie nosate
lub tylczakowate przez dlugi czas przebywaty, tak ze dla zapelnego bezpieczen-
stwa, zachodzi niekiedy potrzeba przebudowania ich oniemal z gruntu. (D. ¢c. n.)

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Rzut oka na postepy w ostatnich czasach nauki o chorobie przymiotowéj (syphilis).

(Ciag dalszy).

Teorya dwoistosci wrzodow (jadow), po tylu przekonywajacych dowodach, jakie na jéj popar-
cie starano si¢ nagromadzi¢, nie spotykala juz wiecé) zarzutéw. Nastepnie dostrzezony wrz 6 d
mieszany (poraz pierwszy przez L ar o y e n n e'a w szpitalu wenerycznych w Lyo-
nie), utwierdzil jeszvze wiecéj powyzszg teorye. Wrzdd mieszany powstaje przez

zaszozepienie na raz dwoch jadéw (z wrzodéw prostego i przymiotowego), i moze byé wywo-
lany sztucznie, szczepiac na wrzéd przymiotowy rope, z wrzodu prostego.— Wrzdd ten, jest
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zaszezepialny na osobie, ktéra go posiada t. j. daje sie tylko szczepié czeéé jego, mianowicie:
jad wrzodu prostego, gdyz choé zmigszane z soba jady wrzoddw prostego i przymiotowego,
dzialaja jednak kaidy odpowiedniodo swéjnatury. Gdy wrz6d miegszany pow -
staje w skutek zarazenia sie ma pozdér wrzodu pro-
stego, ktory nastepnic twardnieje it sprowadza ogol-
ne objawy wladciwe przymiotowi W rozpoznawaniu wigc takich
wrzodow, trzeba sie zawsze mie¢ na ostrozunoéci.

Dzis teorya B a s s e r ea u jest przyjeta ogolnie przez caly swiat lekarski z wyjat-
kiem zaledwie kilku lekarzy, o pojeciach ktérych powiemy .nizéj. I’rzypuszezenia zaé podane
wyzéj pod litera ¢ i d, powstale na gruncie szkoty du M id i, ktérych tworca byl Ricord,
zostaly zmienione w nastepny sposob:

c) Wrzdd przymiotowy jest pierwszym objawem
ogolnego zakazenia organizmu przymiotem.

) Wrzéd prosty jest cierpieniem micjscowém, nie
daje nigdy objawow nastegpczych, nie zakaza calego
organizmu, i niema twardoéci cechujagcéj wrzod prazy-
miotowy.

7 biegiem czasu przybyly jeszeze i inne cechy rozeznawcze dla tych dwdch wrzodow.
Wrz6d prosty po zaszezepieniu nie przechodzi okresu wylegania, ktéry dla wrzodn przymioto-
wezo przecigeiowo na 20 doi hywa oznaczony a nawet jak dowiddl A. Fourmnier, ze
termin ten nie jest stalym i moze byé bez pordwnania dluzszym, (dzielko wydaue 1866 ro-
ku). Wrzodowi prostemu towarzyszy zapalenie charakteru ropnego gruczoléw pachwino-
wych (dubones ); wrzdd przymiotowy przeciwnie bywa towarzyszony przez
obrzmienie i stwardnienie tychze gruczolow limtatycznych, ktore jest mebolesne 1 niema
sklounoaci do przejscia w ropienie. Dawniejsi autorowie widzieli te osobliwosci, lecz nie zna-
jac dwoch wrzodow (jadéw), sadzili ze przez wyropienie gruczolow pachwinowyeh, jad zostaje
wydziclonym na zewngtrz a indywiduum oswobodzone od objawdw nastepezych. Przypuszeze-
nie to, ktore po raz pierwszy oglosit Thierry de Héry, apéinidf Ambroise
P ar ¢, bylo wskrzeszoném w poczatkach tego wieku przez Vacca Berlinghiery,
ktory dodal nadto, iz gruczoly limfatyczne maja wlasnosé powstrzymywania przenikajgcego
jadu, wydalajge go w podobnych razach przez ropienie, bedace nastgpstwem zapalenia gru-
czolow. W 1865 roku Langleber t oddwiezyl jeszcze raz teorye Thierry de
H ¢ r y, lecz nie mial powodzenia, gdy# az nadto jasue dowody dwoistosei wrzodow (jadow),
nic sprzyjaly rozkrzewienin si¢ tak mylnego przekonania. Lecz dwoistosei wrzodow za-
grazal cios, rdawalo sig stanowezy, pod ktorym tak pieknie i naukowo osnute pojecia ruuely-
by bezpowrotniec. Bide nkap (z Chrystianii), uczeh B o e ¢ k’a, staral sie dowiesc:, ze
wrzod przymiotowy podrazniony do tego stopnia aby zaczal wydzielaé rope po
zaszezepieniu tejze, wydaje wrz6d prosty; fakt ten mial byé stwierdzonym przez
niego na wielu chorych i zawsze z powodzeniem. Po przyjezdzie Bidenka pa do
Paryia w 1864 roku, proszono go aby w szpitalu d u M i d i, na chorych przez niego sa-
mego wybranych, zrobil podobue szczepicnia, lecz niestety! szezepienia te wydaly ujemne
i nieszezesliwe dla utrzymywandj przez Bid e n k a p'a teoryi, wypadki. Niepowodzenie
to jeszcze bardziéj wplynelo na ugruntowanie teoryli Basser eau, ktora téz dazisiaj
u wszystkich postgpowych lekarzy zyskala nalezne uznanie.

Jad(Virus). Ricord utreymywal przez lat przeszlo 20, 2e tylko sam wrzod przy-
miotowy jest zarazliwym, objawy zas nastepeze i krew, podlug niego, mialy by¢ niezarazliwemi.
Te przypuszczenia zawarte sa w pozyevach pod litera e i f przytoczonych wyzéj.

Weiagu dodd dlugiego czasu Ricord icala jego szkola nie dali si¢ przekonac
o zarazliwosci lepieza i innych objawow przymiotowych; za czém tak stanowczo przemawialy
doswiadezenia W allace'a (z Dublina 1835 i 1836), Wallera(z Pragi 1850),
Rineckera (1852), ktorzy po kilkakrotnie szczepili '1'01‘9 z lepieza i ta wydawala im za-
wsze wrzody przymiotowe. Nawet w samym szpitalu du Midi, w salach sasiednich z temi
w ktorych Riocord nauczal, Vidal de Cassis (1849 r.) zaszozepil ropg z objawéw
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drugorzednych internowi (farmaceacic), 1 otrzymal dodatny wypadek. Dopiero w r. 1859,
gdy kwestya ta po raz wtory wniesiong zostala przed kratki akademii medyczndj, gdzie istnia-
ly doniesienia o dokonanych wtym roku, zawsze dodatuych szezepieniach przez G uy é n o-
t'a (z Lyonu), Giberta (ze szpitala St. Lowis)i Galligo (z Florencyi); zaszeze-
pialnosé i zarazliwosé objawow nastepezych przymiotu, zostala stanowczo przyjeta, i dzis juz
w nikim nie budzi nawet watpliwosei.

lollet i Langlebert dowiedli 2e objawy drugorzedne po zaszezepieniu
wydaja zawsze wrzdd przymiotowy;a Aimé Martin w swéjrozprawie wykazal bledne pojecie
szkoly du Midi utrzymujacéj, ze tylko wrzod przymiotowy jest zaraZliwym; opréez tego zwro-
cil uwage na to, ze osoba zdrowa zupelnie, ktora dostaje przymiotu od drugiéj, posiadajacéj
objawy drugorzedne, nie bedzie miala tych samych objawow lecz wrzéd przymiotowy, ktory
nastepniec przejs¢ musi przez wszystkie fazy wlasciwe temu cierpieniu.

Moznosé zaszezepiania przymiotu wraz z krwia, dlugo uwazana za niepodobienstwo,
stwierdzong zostala doswiadezeriami W aller'a (z Pragi 1850), i jakiegos lekarza z Pa-
latynatu (anouym), ktory wzigwszy krwi od indywiduumn z objawami drugorzeduemi zaszeze--
pil ja 9 osobom i u 3 szezepienie to dalo dodatne wypadki. W 1860r. Pellizzari
(z Florencyi), zaszezepil w podobny sposéb krew, trzem swoim uczniom, ktérzy sie dobrowol-
nie dodwiadczeniom poddali, Szezepienie to powiodlo si¢ tylko u studenta Bargioni,
ktiry po 25-ciu dniach spostrzegl, w miejscu odpowiedniém wstrzyknigeiv krwi, na
ramieniu  wrzéd przymiotowy, twardy, a jednoczesnie obrzmienie 1 stwardunienie gruczoléw
pachowych, po czém wystapily objawy ogolne.

Nastepnie przybyl jeszceze jeden dowdd mozliwosel zaszozepienia przymiotu wraz z krwig
osnby, téj chorobie podlegléj, a pierwszym, ktory zwrdcil uwage na to, byl Viennois
(Thése de Paris 1860) przekonywajacy, ze szczepiac ospe, mozna jednoczesnie i przymiot za-
szezepic, jezeli osoba od ktoréj bralismy do zaszezepienia limfe ospowa, posiadala przymiot,
i jezeli przy zbieraniu téj limfy domigszalo sie choé troche krwi. Autor tego podania dowigd!
oparty na bardzo scislych doswiadczeniach, 7e sama limfa ospowa, chocby .wzieta 2z indywi-
duum cierpiacego na przymiot, nie zakazi drugiego organizmu, gdy do nié¢j choé
w bardzo maldj ilosci nie dolaczy sie krew, sluzaca w tym razie za przewodnika (vehicu-
lum) jadu. W skutek tego odkrycia, skademia medyczna w Paryiu zajmowala si¢ w prze-
ciagu 10 posiedzen, rozbiorem szezegotow podanych przez Viennois, ktére nabraly
Jeszcze wigkszej wagi przez nowe spostrzeizenia: Trousseau, Devergielyo,
Herarda, Chassaignaca i w.i. Tedowodywzbudzily obawe w gronie lekarzy
1 naprowadzily ich na cheé utywania przy szezepieniu ospy, limfy ze zwierzat. Badz co badz,
chocby zdanie Vi en nois nie bylo przez ogsl przyjete, wskazuje nam ono moznosé
szezepienia przymiotu w powyzé) przytoczony sposib, o czém nawet nie myslano lub téz sta-
nowczo gaprzeczano przed laty pietnastu. ‘

W dzisiejszych czasach, gdzie kazda teorya musi byé doswiadezeniem stwierdzona,
byloby niedorzecznoscia utrzymywaé, 2e przeniesienic jadu przymiotowego przez plyny pa-
tologiczne lub fizyologiczne jak: rope, wydzieliny objawow pierwszo i drugorzednych, krew
(w pierwszym lub drugim okresie choroby) i nakoniec przez szczepienie ospy (prawdopodobnie
wtedy, gdy limfa takowéj zmieszana ze krwia zostauie), jest niemozliwém; to tylko twierdzié¢ mo-
Zemy, ze szczepienia innych plynow: lez, potu, sliny i t. p., zawsze dawaly ujemne wypadki,
podobnie jak szezepienie krwi z osoby posiadajacéj przymiot w irzecim okresie, ktére D) i-
d ay tak czesto wykonywal, izawsze bezskuteczuie, (D. c. n.)

Brak tetnicy szyjowéj wspilnéj prawéj (art. carotis primitiva dextra), podzial pnia be-
zimiennego (truncus anonymus, s. brachio-cephalicus), na tg¢tnice: podobojezykows (art.
subclavia), szyjowa zewnetrzng (art. carotis externa) i s2yjowa wewnetrzng (ar.
carolis interna).

Spostrzezenie Dr. Juliana Kosinskiego, lekarza ordynujacego w szpitalu
Ujazdowskim, bylego proscktora Szkoly Glownéj Warszawskid).

Nieprawidlowos¢, o ktoréj tu méwi¢ zamierzam, nalezy do najrzadszych w sweim ro-
dzsju; spostrzeglem ja w 1864 roku.



— 710 —

. .
Podwiazujac tetnice szyjowa prawa wspélua (art. carot. prim. dex.). na zmarlym Zol-
nierzu w szpitalu Ujazdowskim  w Warszawie, zdziwilem sie znalazlszy w miejsce jednego
puia szyjowego, duze galezie tetnicze, prawie jednakowdj grubosei, obok siebie lezace. Prze-
cigeic bylo zrobione po nad skrzyzowaniem tetnicy szyjowéj z miesniem lopatko-gnyko-
wym (musc. omoplato-hyoideus) wzdluz brzegu wewnetrznego migsnia mostko-obojezyko-sut-
kowego (muse. sterno-cleido-mastoideus).
Sadzitemn z poczatku, ze podzial tetnicy szyjowd) wsp6lnéj na dwie galezie: zewngtrzng
i wewnetrzng, ma miejsce nizéj od normalnego, i ze ta tetnica zamiast rozdzielaé sie na wyso-
kosct brzegu gornego chrzastki tarczowé], rozldziela sie na piatym kregu szyjowym, gidyz tego
rodzaju nieprawidlowosci bywaly opisywane przez wiclu autordw. Oddzielilem wige ezesci
_migkkie, pukrywajqce te tetnice i przekonalem si¢ z wielkiém zdziwieniew, ze one powstawaly
bezposrednio z pnia bezimiennego, gdyz tetnicy szyjowéj wspolnéj brakowalo zupeluie.
ple(lmc daléJ zauwazylem, ze tetnica lezacana wewn g trz dawala poceatek,
w gorné) swéj czedel, tetnicom: tarczowd;j gorné) (mt. thyroidea superwr), .]qzykowe‘] (art.
lingualis), twarzowéj (art. facialis) i innym galeziom (w porzadku naturaluym), ktére pospo-
licie pochodzg z tetnicy szyjowé] zewnetrzné), i konczyla sie podzialem na tetnice: s zc¢ z ¢-
kowa wewnetrzna (art. marillaris interna) 1 skroniowa (art. temporalis). Co
si¢ zas tyczy puia, znajdujacego sic na ze wmnat rz totakowy, oddalal sie od poprze-
dzajacego na wysokosci wielkiego rogu kosci gnykow éj i nie wydajae ani jeduéj boezndj ga-
tozi na calym przebiegu, wehodeil w kanal szyvjowy, tworzge zagieeia lukowate odpowiednie
tym jakie tetnica szyjowa wewngtrzna opisaje normalnie. Nie bylo wige zadnéj watpliwosci, ze
te dwa naczynia s3 dwiema tetnicami szyjowemi: zewnetrzng i wewngtrzug, powstajacemi
z puia bezimiennego, i e tetnicy szyjowdj wspiélnéj nie ma ani sladu.  Tgtnica lezaca n a
wewnagtrz byla szyjowa zewnetrzna, alezaca na ze wna trz szyjowa wewnetrzng.
Te dwie tetnice znajdowaly si¢ na jednéj plaszeczyznie i byly przedzielone przegrodka
z bardzo wiotki¢j tkanki taczndj. ‘Tetuica szyjowa wewnetrzna przebiegala w towarzystwie
zyly szyjowéj wewnetrznéj (vena jugularis interna’, od ktoréj preedziclala ja podobnaz tkan-
ka lgezna. 7 tylu tych naczyh, migdey tetuica a zyla, przechodzil nerw bledny (nervus
pnewmogastricus, s. vagus), ktory w dolnéj swéj czesei, udawal  si¢ ku przodowt, krzyzujac
si¢ z tetnica podobojezykowg.  Wazystkie te organa (2yla, nerw i dwie tetnice ), otoczone by-
ly pochewka wspélng z tkauki lacznéj zbitéj; stosunki ich do czgsci sgsiednich nie przedsta-
wialy nic nadzwyczajnego. Tetnica szyjowa wspélna po stronie lewéj nie przedstawiala
2aduéj nieprawidlowosci.
Preparat z powyzszych tetnie, nastrzyknigty masg twardunicjaca po staranném odrobie-
niu, 7lohlmn w gabinecie anatomicznym Szkoly Gl Warsz.
3 Do rysunku, ktory tu‘prmd«t.u\la wierni¢ te nie-
prawidlowos¢, dolgezam “\mmr) trzech galezi, biorg-
cych poczatek z luku aorty i dwdch g.ﬂq-zl stanowig-
cyeh powyZsza nieprawidlowosé. Nujyrubsza byla
tetnica podobojezykowa lewa (¢); sredoica jej wynosila
11. mm.; po ni¢j szedl piehr bezimienny (a), ktéry mial
9'/g mm, w srednicy; uakoniec tetnica szyjowa wspol-
na lewa (b), mierzaca 9.mm. w srednicy. Galezie pnia
bezimiennego stanowily: tetnica szyjowa zewunetrzna (e)
5., seyjowa wewnetrzna 6 (f), podebojezykowa (1) 8mm.
Grubos¢ tetuic szyjowyceh, o ktorych nieprawidlowém
powstaniu méwilem, na calym ich przebiegu byla je-
dnostajna, w dolnéj tylko czesci przedstawialy one
nieznaczne zwezenie.

Nie wiem czy powyzsa nieprawidlowes: byla juz
kiedy widziang, gdyz w zadném dziele anatomii nie
spotykalem o tém wzmianki, co sklaniamunie do przy-
puszezenia, iz takowa dotychezas vie zostala przez ni-
kogo opisana. Dezwgtpienia nieprawidlowos¢ taka

nalezy do najrzadszych. Nujwigcéj do niéj podobieh-
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stwa przedstawia nieprawidlowosé opisana przez M a la carne'a, gdzie tetnic szyjowych
wspolnych, brakowalo po obydwdch stronach: jak rowniez 1 pnia bezimiennego; tetuice szyjo-
we, zewnetrzna i wewnetrzna, tak po stronie lewdj, jak po stronie prawdj a takie .1 tetnice
podobojezykowe, braly poczatek bezposrednio z luku aorty.

Nieprawidlowosé w mowie bedaca, choé nie czgsto sie zdarza, jest wazna pod wzgle-
dem chirurgicznym. = Operator majacy podwigza¢ tetnice szyjqwa wspolna powinien o tém
pamietac, gdvz w razie spotkania si¢ z ta nieprawidlowoscig, zmuszony bedzie zmieni¢ sposob
operowania i podwiaza¢ w miejsce tetnicy szyjowdj wspoluéj, albo szyjowa zewnetrzna, albo
wewnetrzng, stosownie do zalozonego celu,—co nie jest rzecza obojetna pod wzgledem zejscia
po-operacyjnego. (Gazette médicale, 1868 r.).

KORRESPONDENCY A.
Kyakow, d. 4 kwietnia 1868 r.
Posiedzenie Kommissyi Balneologicznéj w Towarzystwie Naukowém Krakowskiém
d. 30. marca. 1868 r.

I. Najpierw przewodniczacy Dr. D ie t 1 zdal sprawg z funduszu przeznaczonego na
wybudowanie szpitala przy zdrojach w Krynicy, powstalego z daru Jw. Ang. Hon. Zawiszow
i skladek przez nich uzbieranych, w rekach przewodniczacego znajdujacego sig, wynoszacego
zt. reh 1500 w oblig. indem:.

Odsetki z tego kapitalu rozdzielone zostaly migdzy pigciu ubogich kuracyi zdrojowd)
w roku 1867 uzywajacych, jak to stwierdzaja wlasnorg¢ezne ich pokwitowania.

Stan funduszu wzmiankowanego w r. b. jest nastepujacy:

1500 zl. rens. w oblig. indem. jako kapital.
75 2. rens. w kuponach. :
3 zl. rehs. 180 w gutdwce. } 4y geadns,

II. Nastepnie czlonek Alexandrowicz mial rzecz o rozbiorze chemicznym
jakodciowym 1 iluéciowyl}l wody Zegestowskiéj, wpracowni swé) dokonanym, z ktoregoto roz-
bioru wykazal, iz woda Zegestowska nale2y doszczaw relazisto-ziemnych nieposledniéj wartosci.

W rozprawie nad tym przedmiotem zabierali glos przewoldniczacy Dr.Dietl, tu-
dziez czlonkowie Czyrnianski, Kuozyfiski i Stopczanski, zktérych
ostatni sadzi, ze dochodzenie ilosci zelaza za pomoca Chameleonu, z powodu wielkidj ilosci
czesdol organicznych w szezawie przerzeczoné) znajdujacych sie, ze autor (Alexandrowicz)
podaje, iz gazy lugiem potassowym pochlonigte zostaly, gaz za$ bagienny nie mo’e byé
pochlonigtym, dopoki w kwas weglowy przeobrazonym nie zostanie. Wreszcie Czlonek
Stopczafnski zewzgledu na to, ze rozbiory wod lekarskich nie tylko maja na celu
strone pmktyczn.o-lekarsk:g, ale i czysto umiejetnicza, zyczylby sobie, aby obok analizy do roz-
bioru szczawy Zegestowskidj i badania widmowe (Metoda Spektralna) byl podejmowal—
tudziez aby i poréwnania réwnowaznikowe nie byly w tymze rozbiorze pominione.

W odpowiedzi na powyisze uwagi Czlon. Alexandrowicz przytacea, iz
badania widmowe nic nowego nie wykryly—a obliczania réwnowaznikowe nic sa tak wiclkiéj
wagi—jednak podejmuje sie dopelnienia tych zyczeni kologi Stopczanskiego.

11I. W koncu posiedzenia pan H o f £ Mag. furm. i byly assystent przy katedrze
Chemii Uniw. Jag. odezytal ,,O napelnieniu sposobem I'rezeniusa flaszek woda ze zdroju
Szczawnickiego, zwanego zrodlem .\"z_\'mqna”, wlagnodcia spotki pp. Bowanowskiego i l);!‘b-
skiego bedacego. Sposdb powyzéj wskazany, polecil wzmiankowanéj epdlee prof. Chemii
Dr.Stopczanski, a pan Hoff odtéjze uproszony, na miejscu go praktycznie
zastosowal.  Przy téj sposobnosei prelegent przedstawil kilka flaszek tym sposobem uapel-
nionych, ktére po odkorkowaniu okazaly wode¢ czysta, nierozlozona, i smaku przyjemnego
a to w szesé miesiecy po napelnieniu,

Przewodniczacy sadzi, iz sposéb przez Frezeniusa podany, a w Dryburgu rzeczywiscie
zastésowywany ma t¢ niedogodnos¢, ze nalewanie flaszek dlugo trwa, ze ma si¢ ciagle do
czynienia z r¢kami w zdroju, co jest rzecza arcy nieprzyjemng, a nadto i podczas zanurza-
nia flaszek w zdroju, woda sig¢ purusza, nabiera wi¢cé) powietrza a nawet metnieje.

Dr. Zieleniewski.




Wiadomosci biezace. “-

— W dniu 6 z. kwictuia odbylo sie 41sze posicdzenie oldziaju chirurgii, okulistyki
i syfilografii ‘Towarzystwa lekarskiego warszawskiego, na ktérém Dr. Kwasnicki przedsta-
wil chorego, ktoremu w dniu 24 marca b. r. wykonal wyluszezenie nowotworu wielkosci
Jaja duzego; guz znajdowal sie w okolicy przyusznéj, w budowie swojéj zawieral pierwiastki
migsako-wldkniaka z domie¢szaniem elementéw rakowcowyeh ( sarco-fibroma cancroides).
W czasie wyluszezenia zmuszouym byl przeciaé nerw twarzowy, w nastepstwie oeego rozwine-
lo si¢ natychmiast sparalizowanie palowy twarzy: okolicznosé ta byla powodeﬁn'.nnuczujqcych
rozpraw nad zrastaniem sie i odradzaniem sie nerwéw i nad przywrdceniem utracdnych ich
czynnosei, w ktorych wszyscy czlonkowie zywy przyjeli udzial.  Nastepnie Dr. Nowak o w-
ski przedstawil okaz odbyta nadnaturaluege (anus contra naturam) samodzieluie w skutku
zacidnieté) przepukliny pachwinowdj rozwinigtego, a w klinice chirurgiczné] Szkotv Glownéj
obserwowanego.  Przy téj sposobuosci Prof. G irsztowt opowiedzial o kilku przypad-
kach podobnych w zupelnodci uleczonych przez niego 2z zastosowaniem enterotomu
Dupuytrena celem zniszezenia promontorii, anastepnie przez uzycie dlu-
giego nacisku, lub przez zeszycie, laczac brzegi otworu infundibuli, uskutecznial ich zrastanie
sig; zwroclt przytém nwase, ze w swiezych odbytach nadnaturalnych zarosuniecie przetoki
( pistula stercoraiis) odbywa si¢ nieraz samo przez sie, co wielu z obecnych czlonkéw postrze-
gali vzeczywiscie na chorych swoich  Potém Prof. Girszt o wt przedstawil okaz guza
(adenoma) wycigtego na szyi p. D. Z.., 18-letniego chlopea, W< opowiedzial o odjeciu sutka
z powodu raka u kobiety 36-letniéj, przez. uspienie jéj dwdchlorkiem metylu; operscye te wy-
konal przy pomocy Drow Kwasdunickiego i Sommera. Koniee posiedzenia
zajela dyskussya nad czestascig i zlosliwoscia wa; rl'kuw (anthrax) w obecnéj porze w W ar-

szawie postrzeganych, e

— Apteki w Warszawie w roku 1867, oraz tluéé 1ec¢pt z kazdéj z nich w ciagu z. r.
wydanyeck, W Warszawie posiadamy 33 apteki, w ktérych -w 1867 r. wyexpgibvowano na-
stepug liczbe recept: 1) Magistra farmacyi Edwarda Anders’a 20,365, 2) Tegfila Belkow-
skiego 8,797, 3) \ptekum Karola Bichler'a 16,726, 4) Prow. farm. lIcnr_yka Biehlewa
8,130, 5) Wladyslawa Bdrkowskiego 7,156, 6) Magistra furmacyi Feliksa Borowskiego
8,468, 7) Mag. farm. Jozefa Wareskiego 11,416, 8) Mag. farm. Ferdynanda: Weruer's -
13,671, 9) Mag. farm. Konrada Gorskiego 7,132, 10) I'row. farm. Ludwika Gronau
12,485, 11) Mag. furm. Wincentego Karpinskiego 20,064, 12) Mag. farm. Juliana Knoll'a
16,415, 18) Mag. farm. Heuryks Klawe 7,810, 14) Magistra farm. Edwarda Koope
21,485, 15} Mag. farm. Henryka Kucharzewskiego 11,859, 16) Mag. farm. Franciszka
Kusmierskiego 11,238, 17) Mag. farm. Karola Lilpop’a 17,349, 18) \lfw , farm, Edwarda
l,udm‘ru. 9,425, 19) Mag. farm. Jana Mrozowskiego 13,681, 20), \[alr Lurm. Feliksa
()lt.lszcwskl_ufo £,5764 21) Mag. farm. Juliana Rozyckiego 8,310, ....) Mag. Farm, Ernesta
Rel's 2,980, 28) Aptekacza Wincentego Sadkowskiego 10,050, 24) I'row. f.n'm., Q)lwestra
Sadkowskiego 9,452, 25) Mag. farm. Jozefa buborowskleno 9,706, 26) \ptekav; Henryka
Spiess’'a 8,925, 27) Prow. fagm. Stanislawa Tagut'a 8,340 28) Mag. farm. Franciszka
Fijalkowskiego 9,704, 29) Mag.'farm. Jana Hakebeil’a 12,756, 30) Dra Teodora Ieinricha

16,864, 31) Mag. farm. Kacpra Szperlinga 14,181, 32) Mag. farmw. Feliksa \Sztejner’a *.

16,933, 33) Mag: farm. Mikolaja Szulea 5,226, Razewm ze wszystkich 33 aptek wyexpe-
dyowano w ciggu 1867 r. 378,675 recept, z ktérych kazdg, liczac pxzcquuow’u po 20 kop.
wypadnie za cala ilosé W)C\pC\l) owanych lekarstw w r. z. 75,733, rubli srclncm
()lnouz po“') 2¢j wymienionych wlascicieli aptek, w Warszawie s7tuL:; farmaceut)czna
farmacyt 5, Prow. farm. 18, Pomocnikéw aptel\m skich 55, Uczniow 40,
(Sprawozdanie U rzodu Lekarskiego za roL 1867, przez I)ra
Maleka, Insp, lek m. W ar-.mw\) _
Do (l/lalc)a/(‘;n Nra Gazety Lekarskie) dla PP preuumemtoro“ lhhllutckl Uwiejgtnosei
Lekarskich dohczwlg Akuszery mL 9tyy Anatomii patologicandj ark. 111y, ()/Iqlmologu ark. 9ry.
e l\.cdal\( YL (:a:'oty Lclnn\hua] 3 Bxbhotekx Uxuxe_]etnob(- Lokdmklch przy

zajmuje sig: Mag.
razem osob 118,

W lnuk.nm Uuet) l’ol kleJ —Za pozwolemem Leu_zury h/adowe,}

———— e e

)




