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TRESC - Postracienia t prakiyki lekarskiej.

Imzuistyka psychiatryczna. Dzieciobdjstwo
w stanie przyrodzonego ote¢pienia umyslu dokonane. Doclhodzenie sadowo-lekarskie

w sprawie M. B..., o dzieciobdjstwo obwivionéj. DPrzez Dra med. Plgskowskiego, Do-
centa psychiatryi i kliniki choréb nerwowych Cesarskiego Warseawskiego Uniweray-
tetu, b. czlonka b. Rady lek. w Krél. Pol. (Dokoficzenie). Z wycieczki lekarskié)
do Francy:, podozas ostatniéj wojny francuzko - pruskié). DPrzez Dra Wiktora Ko-
smowskiego, lekarza wolno-praktykujacego w Warszawie. (Ciag dalszy). HKronika
Lagraniczna, Badania nad blonica (diphteritis) oparte na doswiadezeniach. Przez.
Dra Oertel, Privatdocenta w Monachium. Streécit Dr. Jan Lode. (Ciag dalszy)
Wiadomosei biezgee. Znaki rozpoznaweze dla odrézniemia: czy mamy przed soba
worek przepuklinowy, czy czeéé kiszki.— Leezenie gruglicy u dzieci.—Kwas karbolo-
wy w suchotach. - Siarek rteci (aethiops mineralis) w cholerze. Nedaick.

Policyi
lekarskidj) T. I ark. 13, I\ [IT ark. 21 i 22, Fizyologii T. II ark. 10.

KAZUISTYKA PSYCHIATRYCZNA.

Dzieciobdjstwo w stanie przyrodzonego otg¢pienia umysiu dokonane.

Dochodzenie sadowo-lekarskie w sprawie M. B.., o dzieciobdjstwo obwinionéj.

Przez Dra med. Plaskowskiego, Docenta psychiatryi i kliniki choréb nerwowych Cesarskiego

Warszawskiego Uniwersytetu, b. czlonka b. Rady lekarskiej w Krolestwie Polski¢m.
(Dokohezenie ).

Sad Krym. w Lublinie otrzymawszy taka opinie i zauwa-

1ywszy, ze W toku $ledztwa pominigte jeszeze zostaly niektore okolicznosci waine
pod wzgledem lepszego zrozumienia stanu umyslowego podsadnej, nakazal S g3 d o-
wi Pol. Popr. pod d. 28 lutego (12 marca) 1867 rvokn uzupelnié sledztwo,
w skutek czego, w dniu 11 (23) warca, w Janowie, badana z wiezienia przypro-
wadzona, przyaresztowana od 10 miesigcy Ry f k a ... zeznala, Ze znajac Motle

*) Patrz Nr. 9 i 10 Gaz. Lek.
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B.. od urodzenia jeszcze w Frampolu, gdy z rodzicami jej w jednym domu
mieszkali, wowczas juz uwazala, 7e Motla mialta mowe niewy-
razna i zrozumieé¢ jéjnie bylto mozna.

Nastepnie rozlaczywszy sie z 10 Iat nie widzialy sie, az dopiéro w wiezieniu
sig spotkaly i poznaly, Czy Motla miala poprzednio zdrowy nmysl, sadzié nie moze,
gdyz byla dziesigcioletnig dziewczyna. ale teraz zdaje sie, Ze ma pojecie, co
jest zle, a co dobre.

Nastepnie w dnin 19 kwietnia (1 maja) badana Fajga C.., (znava juz
z poprzedniego sledztwa) zeznala, 2e o ile znala Motle B., takowa w prze-
stawaniun z ludzmi byla zawsze glupowata, tak, 12 sie z nig
rozmoéwié niebylo mozna,i wogole wszyscy widzac ja czesto jako
nieprzytomna i niewyrazZnie mowiaca uwazali za
glupia Badana zaé wdnin 9 (21) maja Frymeta M.. powtdrnie zeznala, iz
o ile zauwazyla, to Motla B..,, ktora u ni¢j nocowala, w wigilie tego wypadku o k a-
zywalta zupeiny nieprzytomnosé umystu czyli, jak
unas nazywaja, byla glupia, tak, i2siez nig trudno rozmowié
moina bylo, Wezwana Hudek a IL., ktéra w wiezieniu poznajomila sig
z Motla B..., podala do protokdln w dnin ¢ (18) maja, ze zdaniem jéj Motla jest
cierpigea na umysle, gdyz kiedy sig o poréd dziecka wypytywala, to Motla mowila
ze nie wie co sieznia zrobilo, i cozniej wylecialo,
ze potem ja wzieli i powiedzieli ze dziecko porodzila; przytém dodala, ze sly-
szala od zydow krasnobrodzkich, nieznanych j¢j z nazwiska, ze Motla poprze-
dnio, bedac rozwiazuna 2z pierwszego swego dziecka w lesie, w czasie zbie-
rapia grzybow, skakala 1 wolala 2e wyleciala z niédj watrdbka
i dudki, Oprocz tych zeznan, badany jeszcze w d. 10 (22) maja Herszer S...,
felczer z Szczebrzeszyna podal, ze znal Motle od malego dziecka, ze vna do lat
prawie 14 pozbawiona byla wladz umyslowyeh i po 15 roku dopiéro nieco lepiej
wymawiac zaczela, ale zawsze byla glupowata, chociaz nikoma krzywdy nie wyrza-
dzila. Z matka swa obchodzila sie dobrze i do Smierci przy niéj zostawala, gdyz
sama na utrzymanie zycia nie byla w stanie zarobid, Po wyjsciu za maz, malzonek
nie chicial z nia mieszkad, bo mu nawet jesé ugotowacd nie umiala i nie cheiala.

Ostatni ze swiadkow, przywolany Dawid E.., starszy felezer w Szczebrze-
szynie, zeznal, ze Motla sluzyla u niego przez kwartal, ale dluzéj jej trzymaé nie
mogl, gdvz byla glupowata, a jak jéj kazaé bylo co robié, co sie jéj nie pudobalo, to
wpadala w wielka zlo§é, mic przeciez zlego nikomu nie czyniac. Nastepnie po
wyjbciu za maz, nie dlugo z mezem swym mieszkala, bo wytrzymac z nig nie mdgl,
dla jéj glupoty.

Sad Pol. Popr. Wydz. Zamojskiego uzupelniwszy w ten sposob prowadzone
Sledztwo, przesylajac akta sprawy Motli Becher o dzieciobdjstwo obwinionéj, z vol. I,
fol. 102 zlozone, wzywa pod d. 19 (31) maja 1867 r. Rade Lekarska o udzielenie
opinii, co do stanu umyslu tejze Becherowej.

Motywa i opinia Rady Lekarskiéj.

Rozpatrzywszy caly stan rzeczy i zebrawszy w calym komplecie zeznania
wszystkich swiadkow, tak poprzednio badanych, jak i nastepoie, w uzupelnionym do-
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datkowém $ledztwie, Rada Lekarska nie widzi nigdzie zadné) watpliwesci co do
stanu otepienia umyslu, jakiemu od urodzenia podlega podsadna. A chocia2 spel-
niala kilkakrotnie po S$mierci swéj matki obowiazki sluzacej, jak np. u badanego
Dawida ... 1 innych, to jednakie nigdzie, jak S$wiadczy zeznania j¢j gospoedarzy,
nie okazywala si¢ zdatng i dogodna, a co najwazniejsza, uzywajaca zupelnie
wlasciwie wladz umyslowych, Jedna tylke ze $wiadczacych, Ryfka Ii..
opisujac jej glupote od urodzenia, dodala, ze jéj si¢ zdaje, iz Motla Becher
ma to pojecie co jest zle, a co dobr e, jednakie to zeznanie,
jako od osoby réwniez malo uksztalconéj, a przytém przysigga niestwier-
d z o n e, na uwzglgdnienie nie zasluguje,

Ze wymowa jéj byla trudna od urodzenia i do ostatnich czaséw nie wiele sig
poprawila, dowodzi to nieprawidlowego rozwoju organu mowy, ktory to niedostatek
dotyka zapewne nietylko systemu powlok skornych i miesni, ale prawdopedobnie
i w ukladzie nerwowym znajduje si¢ nieprawidlowos¢ czastek odpowiednich ruchom
migdni.  Wreszcie samo za maz pojscie 1 niezgodnoéé pozycia, a nastepaie lekko-
myslnosé i glupota 2 jaky si¢ odzywala, gdy si¢ odbyl poréd pierwszy w lesie bez
szczegolnych bolow i przypadlosel, zwraca nasza uwage i przekonywa, ze oskarzona
byla zawsze w pozyciu glupowata i ze poréd u podsadnej z wielka latwoscia sie
odbywajac, gdy nastapil po raz drugi w kloace, nie sprawil tak wielkiego na niéj
wrazenia, aby do niego bardzo wielka wage przywiazywala. Zardéwno téz nie
bedzie sig to dziwném wydawalo, przy caléj jéj oryginalnej glupocie, Ze ciazy nie
ukrywata, ale naiwnie i dziwacznie si¢ wyrazajac 1 postgpujac z wszeikg prostotq,
gdy juz porod nastapil, oczyszezala sig 1 zapytana, nie bedac prawdopedobnie obe-
znana, nalezycie z aktem porodu, odpowiedziala, 2e to regularnoéé
a gdy ja Szajndla D... zapytywala, ,czemu w stancyi nie odbyla
pologu,” odrzekla, ze si¢ wstydzila. Jak jedna odpowiedZ, ,2e to regu.
larnoscd,” domysladby sie pozwalala, Ze podsadna sklamad usilowala, tak druga
przeciwnie, wigcej do prawdy podobna: ,2e sie wstydazila,” przekonywa,
ze oskarzona w takiej czynnosci, jak odbycie poredu, bedac bez zadnych o téj spra-
wie wiadomosct praktycznych, przygotowail i pomocy, przy ograniczonéj dzialalnosci
umyslowej, mogla bardzo latwo, nie myslac o pozbawieniu z ycia swego dziecka, albo
tez o ukryciu swej ciazy i porodu, ale tylko pragnac oswobodzid sig od nieprzewi-
dzianego, tak znagla na swiat przychodzacego dziecigcia, uchwyciwszy je wrece
wrzuci¢ w uniesieniu jakoby w odruchu (primo impetu) do otworu kloaki.

Jakie byly u podsadne] rzeczywiste pobudki do wrzucenia dziecka w dol
kloaczny, i jakie pojecie o ciazy 1 porodzie, nikt ze Swiadkow objadni¢ nie jest
w stanie, a sama podsadna, tylokrotnie badana, za kazdym razem jak widzimy w pro-
tokole sledczym, inne daje odpowiedzi.

Najprzod odrzekla, ze to regularno §¢, potéem, 2e sig wsty-
dzita, nastgpnie,z2e nie wié co sie z nig zrobilo, ico z niéj
wylecialo, jak opisuje przywolywana Hud e ka H..., albotéz, 2e nie
wWié, za co jest aresztowanag.

Z takich zeznai réznorodnego pojecia, wnosié mozna, uwzgledniajae jéj ulo-
mnosci fizyczne, jak mowe utrudniona, Ze 1 jéj mysli sg zmieszane, bez Za'dnego
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logicznego zwigzku i ciagn, a nawet zalezne od braku pamigci, co wszystko razem
poréwnawszy, oznacza sig pospolity nazwa glupoty od przyrodzenia ([Fatuitas,
Imbecillitas).

Na takich to zeznaniach 1 naukowych wywodach opierajac sie, Rada L e-
karska dochodzi do wniosku, z2e opinia lekarza powiatu Za-
mojskiego 1 nasteppa Urzedu Lekarskiego gub. Lubel-
s kiej, obie wswej tresci zgodne, a potwierdzone jeszcze dodatkoweni zeznaniami
§wiadkow, w zupelnosci przekonywaja o istnieniu u pedsadnej Motli Becher, pe-
wnego zboczenia umyslowego, czyli raczej uposledzenia przyrodzonych wladz umyslu
i uczucia a tem samem 1 zalezné] od nich woli, ktora to wiadza duchowa, jako
w czynie doraznym, bez namysiu spelnionym, najwiecéj doznala ograniczenia.

Zdaniem przeto Rady Lekarskiéj jest, iz oskarzona
o dzieciobdjstwo M otla Bech er, pozostajaca obecnie w wigzienin, pozbawila
zycia wlasne swe dziecko, w kloace urodzone, pod wplywem ograniczonéj woli i bez
nalezytej Swiadomosci wlasnego dzialauia.

Sentencya wyroku ostatecznego:

SadKryminalnyw Lublinie na posiedzeniu swém z dnia I
(13) wrzesnia 1867 roku, Motle Becher vel Kamiifnsksa w zarzucie
dzieciobojstwa z mocy Art. 102 K. K, GL i P. od odpowiedzialnoSci uwalpia,
jednakze z mocy tegoz przepisa Prawa, w zwiazku z postanowieniem Rady Admini-
stracyjnej Krolestwa z d. 11 (23) listopada 1858 r., do domu oblgkanych oddac po-
stanawia i koszta umarza. '

Z wycieczki lekarskiéj do Francyi, podczas ostatniej wojny francuzko - pruskiej.
Przez Wilktora Kosmowskiego, lek. wolno praktykuigcego w Warszawie.
(Ciag dalszy *).

I11.

Systemat rozwozenia chorych.—Sanitarne pociggi kolei gelaznych,—Komisye ewakuacyjue,

Dia uvsunigcia wielkiego skupienia rannych w jednéj miejscowosci, co pola-
czoném bywa z niedogodnoSciami administracyjuemi, i sprzyja rozwojowi roznych
szkodliwych wplywow na chorych, juz od roku 1866 wprowadzono do administracyi
pruski¢j, tak zwany ,,Kranken- Zerstreuungs-System” czyli systemat jak najpred-
szego rozdzielania 1 rozsiewania rannych po bitwie do blizszych i dalszych miast
1 wsi, w ktorych przygotowunja sie odpowiednie baraki, namioty lub lazarety.
W Niemczech i we Francyi, gdzie najbardziej oddalone miejscowosci sa polaczone
szosami i drogami zelaznemi, wyborne rezultaty tego systematu daly si¢ na kazdym
kroku spostrzegaé. Jezeli Kolej zelazna nie przechodzila przez miejscowosé, w kto-
rej bitwa miala miejsce, jezeli zatém ranni nie mogli byé bezpoSrednio z pola bitwy,
z ambulansow lub iiejsc opatrunkowych, przenoszeni do wagonow: wowczas

*) Patrz Nr. 7, 811 10 Gaz. Lek,
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uskuteczniano transport ich w opisanych wyzéj fargonach, do najblizszej stacyi
kolei zelaznéj, lub najblizszego punktu, gdzie wagony dochodzié mogly.

Transportowaniem rannych i chorych, z poczatku zajmowala sie tylko sama
administracva wojenna. W dalszym dopiero ciagu wojny, gdy administracya nie
miala czasu i Srodkow do zrobienia wygodniejsza przewozki. chorych na drogach
zelaznych, towarzystwa prywatnéj pomocy zaczely organizowad sanitarne pociagi
kolei zelaznych.

Przed wojna, zarzyd pestanowil przewozié chorych w wagonach towarowych,
a nie trzecio lub czwarto-klasowych, jakto mialo miejsce w wojnach poprzednich.
Kierowal sie w tém dwoma wzgledami: najprzdd, do takich wagonéw wygodniéj
jest wnosi¢ nosze z rannymi przez otwarte drzwi z boku, gdy tymezasem do trzecio-
klasowych wagonéw pruskich, mozna wejs¢ tylko z przodu lub z tylu; powtdre,
pomieszczanie rannych na podlodze wagonu towarowego w liczbie 6ciu, wydawalo
<i¢ dogodniejszém, anizeli zawieszanie w trzecio-klasowym wagonie noszow (jak to
ma miejsce w systemacie amerykanskim), w 2 pietra, na 12 do 16 rannych. Dla
uniknigcia zas wstrza$nien w wagonie towarowym, kladziono nosze na resory, jeden
koniec ktorych przyczepial si¢ za posrednictwem ostrego czopa do podlogi wagonu,
a drugi, opatrzony blokiem, bujal si¢ nad takowa. Tak wiec, chciano zastgpic
fym systematem transportowania, ktory moZna nazwac systematem pruskim, syste-
mat amerykanski. Lecz poniewa% nie zawsze mogla sie znajdowaé dostateczna
ilosé tak przygotowaonych wagonéw i narzedzi, a rvamoych i chorych bylo mndstwo,
wigc nieraz przychodzilo do tego, iz musiano skladaé wielky liczbe rannych po
prostu w zwyczajnych wagonach towarowych bez noszéw, a nawet nie zawsze na
slomie, lecz na goléj podlodze. W nastepstwie zas, ranni bardzo cierpieli i skar-
zyli sig¢ na bole w ranach, powstajace od wstrzasnied przy tego rodzaju transporcie,

Pociagi sanitarne wirtembergskie i berliiskie byly doskonaléj worganizowane,
szezegolniej, jezeli byly wysylane staraniem pomocy prywatnej. W systemacie
wirtembergskim, ranni byli pomieszczani w trzecio i czwarto klasowych wagonach,
wedlug systematu amerykadskiego, w liczbie 12 do 16 w kazdym wagonie. W miej-
sce lozek, po obu stronach wagonu wisialy w dwa pigtra posze pa taSmach albo
rzemieniach, ktore mocno przybite byly do Scian wagonu.

W systemacie berlifiskim, zblizonym takie do amerykadskiego, ranni mie-
szcza si¢ w czwarto-klasowych wagonach, po 12 do 16stu w kazdym wagonie.
Konce noszow byly zalozone w petlice od rzemieni, ktére za poSrednictwem gru-
byeh, gutaperkowych obrgczek, wisialy na hakach, wbitych w osobne podstawki
w wagonach. Na wypadek zepsucia si¢ ktorego z tych przedmiotow, w drodze
znajdowal si¢ zawsze zapas tasm, obrgczek i rzemieni. DMiedzy wiszacemi w dwa
pietra noszami, zawsze byla dostateczna iloéé miejsca dla przejScia i dla opatrunko
chorego.

Oprécz tych trzech systematow, byly jeszcze spostrzegane dwa rodzaje trauns-
portéw, mianowicie bawarski i moguncki. W pierwszym, szesc fézek stor na przy-
czepionych do podlogi spreiynach, wzdluz $cian wagonu, po trzy na kaida Sciane,
z przejéciem w srodku. W drugim, jest odm miejsc w wagonie, po dwa na kazdy
jego kat (w 2 pigtra), z siedzeniami mig¢dzy I6zkami dla lekko rannych.
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We wszystkich wygodniéj urzadzonych pociggach sanitarnych, np. prywat-
nych, szczegdlniéj berlifiskich, zvaidowaly sig i osobne wagony dla kuchni, apteki,
skladow zywnosci i dozorcow. Damy, delegowani towarzystw prywatnych, Siostry
milosierdzia, lekarze, felezerzy i studenci, znajdowali si¢ na takich pociggach.
Poniewaz pomieszczenie zelaznych piecow w wagonach podezas zimy polaczone
Jest ze strata miejsca, i dla innych wzgledow jest niedogodném, przeto egrzewano
je mieraz za pomocy, pary, przez rury przeprowadzan¢j. Wentylacya w wagonach
nic nie przedstawiala do zarzutu.

Lekarze, felczerzy 1 Siostry mijosierdzia, przeznaczani do transportowania
rannych, byli oddzieleni od szpitalnych i stanowili pozniej esobny sanitarny oddzial.
Tym sposobem przyzwyczajali sie oni, do zrgcznego i szybkiego wykonywania swoich
obowiazkdw, nieco odmiennych od zajeé szpitalnych, a nadto nie powstawaly
ztad w szpitalach, zadne dluisze nieobecnosci lub zastepstwa jednych lekarzy
przez drugich.

W picknie urzadzonych wagonach bylo tak wygodnie chorym, ze mogliby
i bardzo dluga odbywaé w nich podréz. Bezwatpienia, pierwszenstwo nalezy sig
systematom zblizonym do amerykaiiskich. Lecz dla urzydzenia wedlug nich po-
ciagdéw sanitarnych na bardzo wielky liczbe rannych, potrzebne sa ogromne Srodki.
Wielka wyzszosé podobnych systematéw jest takze ta, iZ pociagi moga byé w razie
potrzeby zamieniane na czasowy Jazaret ruchomy, przynajmoicj dopoki staly lazaret
jeszcze nie jest gotowym, i dopoki niema miejsca odpowiedniego do skladania
ranoych.

Amerykanie w czasie ostatni¢j swé¢j wojoy domowej, mieli duzo takich laza-
retow ruchomych w wagonach, ktére podezas zimy sa cieplejsze od barakéw. Oprocz
tego lazarety wagunowe przedstawiaja te wielky korzy$é, ze chorzy moga w nich
zostawaé na stacyach, lub w razie koniecznosci, natychmiast przejezdzaja do miejsc
bezpieczuiejszych lub dogodniejszych., W ostatniéj wojnie, jako taki lazaret, szcze-
golnic) wslawil si¢ pociag, wyslany z Berlina przez pomoc prywatna, za staraniem
1 wskazowkami Vircho wa.

Przez Ren przewozono takze rannych na parostatkach,

Dla przeprowadzenia transportow kazdej armii niemieckiej, byly utworzone
na wszystkich stacyach kolei ielaznéj osobne etapy, tak zwane , Etappen- Com-
mando. Przy takich etapach znajdowal si¢ lekarz, a nadto w niektorych miejscach
urzgdzone byly baraki dla opatrunku, odpoczynku lub noclegu chorych i rannych,
jadacych w dalsza droge. Lekarz etapowy mial ciezkie i niewdzigezne zajecie.
Nie mogac obserwowadé przebiegu choroby, ani leczyé choryeh, musial tylko zapi-
sywad ich przyjazd i odjazd. Zaspakajanie zas potrzeb rannych podczas noclegu
lub odpoczynku, i opatrywanie ran, bylo zajeciem pomocy prywatnej, Kktora zoa)-
dowala si¢ takZe i na etapach. Kecz przy wiekszym naplywie choryeh, nie znaj-
dowalo sie czesto dosyc miejsca, nie bylo 16zek 1 poslan w potrzebneéj ilosol, wreszeie
i pomocy nie znalazlo sie tyle, ile Lylo potrzeba. Ztad lepsi i deswiadczeisi
lekarze niechetnie zostawali na etapach. Tutaj migdzynarodowa pomoc bylaby
bardzo wlaSciwa, gdyby wysylani przez uig lekarze zobowiazywaé sig chceieli
do podejmowania nie navkowego wecale trudu, niesienia pumocy przejezdiajacym
chorym,
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Z poczatku wojoy, ekspedyowanie transportéw z chorymi i rannymi, nalezalo
do tych samych komend etapowych, Ltore byly ustanowioue po stacyach kolei
zelaznych dla ekspedycyi wojsk. Lecz pozniej utworzono na niektdrych stacyach
kolei Zzelaznej, tak zwane komisye ewakuacyjue Skladaly si¢ one
zwykle pod prezydencya komendanta komendy etapowej, ze sztabs-doktora, dwach
lekarzy, delegatéw towarzystw pomocy prywatnéj i kilku pomocnikow. Rozpo-
rzadzaly mniej lub wiecej liczng posluga felezersky, ze studentow medycyny i t. p.
Obowigzkiem takich komisy) bylo: przyjmowac transporty, idace z teatru wojny,
sortowac rannych wedlug wazunosci ran, dawaé im tymezasowy pomoc i wypoczyuck,
przesylad w dalszq droge po roznych liniach tam, gdzie znajdowaly si¢ miejsca
wolue w lazaretach, skladaé ich wedlug stopnia i waznosci choroby, w blizszych
albo odleglejszych miejscach, i wreszcic doprowadzaé transporty do miejsca prze-
znaczenia,

Komisye ewakuacyjne dowiadywaly si¢ za posrednictwem telegrafow o wy-
prawieniu transportu rannych z teatru wojny i o liczbie wakujacych miejse w roéz-
nych lazaretach (z Berlina i od samych lazaretéw) i o tem, jaka linia drogi zelaznej
mogla byé swobodna w pewnym czasie dla transportu. Nie wiem, czy starannie
prowadzono w takich komisyach, spisy transportowanych chorych. Trzeba jednak
przyzoad, iz pomimo tak kolosalnej, poprzednio nigdy uvie widziané] mobilizacyi
wojsk, na drogach Zzelaznych rzadko dalo si¢ slyszéé o nicporzadkach. Wszedzie
panowal lad i porzadek wzorowy, kaidy krok i kazda godzina, byly z gory obli-
czone 1 uprzedzone.

iv.

O namiotach, barakach i lazaretach pruskich w ogdlnoéci.

O ile w ambulansach i miejscach opatrunkowych w ostatniej wojnie, jakto
widzielismy poprzednio, zajmowali si¢ tylko lekarze wojskowi, o tyle lekarze pry-
watni nie$li przewaznie pomoc rannym i chorym w lazaretach stalych. Prawdo-
podobnie Kuropa pierwszy raz widziala teraz u siebie, tyle czasowych i tak wy-
bornie uorganizowanych miejsc cierpien czlowieczych.

Kto sledzil za historya rozwoju szpitali, ten zauwazyl z pewnoscia, iz w ciagu
lat ostatnich, poglad na ich utrzymanie i urzadzenie znacznym ulegl zmianom,
Wiadomo, iz rozmaite sposoby i wlaSciwoSci w urzadzeniu kazdego szpitala, wy-
wieraja ogromny wplyw na przebieg chordb chirurgiczaych iich leczenie. Wiele
faktow przemawia teraz przeciwko urzadzaniu ogromnych, ua massy chorych prze-
znaczonych szpitali wojskowych, lecz owszem korzy$é z mniejszych, nie zaciesnio-
nych lub przepelnionych zakladéw szpitalnych, barakéw it. p. jest widoczna. Im
obszerniejszy i wspanialszy szpital, tém trudni¢j mozna $ledzié¢ jego stan wewne-
trzny, ukryty i nie odrazu widoczny. Ztad w teraZniejszeéj wojnie, po wigksze]
czebei wolano budowad, jak mozna mniejsze szpitale, chociaz za to liczba takowych
musiala byé wieksza. Poniewaz jednak zdanie to nie jest ogdlnie przyjete przez
wszystkich, ztad i teraz jeszcze w niektorych stolicach wznoszono ogrowmne
1 przepyszne szpitale.
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Jednem z bardzo dobrych i zdrowych pomieszezen szpitalnych podezas lata
i w poczatku jesieni, sg namioty. W czasie ostatniej wojny malo urzadzaoo na-
miotdw, zastepowano je bowiem prawie wszedzie barakami drewpianemi. Gdzie-
niegdzie tylko przy barakach urzadzano namioty, wieksze lub mmniejsze, mogace
pomiesci¢ kilku Inb kilkunastu rannych, i takowe przeznaczano dla chorvech gan-
grenowych.

W Strasburgu byly rozpiete dla rannych namioty francuzkie. Modwiono takze,
ze towarzystwa internacyonalue auogielskie i holenderskie posiadaly rowniez swoje
wlasne namioty.

W porownaniu z barakami, urzadzenie namiotow jest tansze. Nadto namioty
sa ruchome i przenosne; w koncu, jezeli sa wygodnie i starannie zbudowane,
wéweczas dostatecznie chronia podczas lata i jesieni od niepogdd i deszezow. Wen-
tylacya w nich jest jeszcze latwiejsza, jak w barakach.

Namioty pruskie maja S$rodkowa podstawe nie drewniang, lecz surowcowy,
ztad mozna wmocno i stale ustawiaé je w ziemi. Sciany ich boezne sg zrobione
tylko z podwdjnego plotna grubego, ztad naturalnie nie zbyt trudno przepuszczajy
wigksze zimna i ulewne deszeze ). Wejscia do namiotdw wygodnie sa urzadzone.

Namioty francuzkie maja ksztalt okragly 1 mieszcza sze$é lozek; pokryte
sg zwyklém plotnem, rozwieszoném na podstawie drewnianej, w Srodku umie-
szczone); dosy¢ ciasne, niewygodne i najlatwiej przemakaja.

(Dalszy elqg nastgpr).

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Badania nad blonicg (diphieritis) oparte na dodwiadczeniach.

Przez Dra O ertel, Privatdocenta w Monachium.
Streicil Dr. Jan Rode.

(Cigg dalszy *).

Przy badania podmiertném znalazt autor oprécz ogdlnego zaniku
miedni i przeistoczenia ich tluszczowego rozlegle wylewy krwi w blonach rdzenia krego-
wego, czohcig dwieze, oczeboiag blady dawniejszyoh, miano-
wivie po stronie prawéj, gdzie korzenie nerwdw byly zupelnie prawie skrzepami krwi
otoczone, 1 znaczne bujanie jagder w szaréj) substancyl
rdzenia kregowego, gdy tymczasem mikroskopijnie rdzeh unie przedstawial
zadnych zmian. N acieczenie ziarniste znalaz! rowniez wprze-
dnich rogach substancyi szaréj, ktora bardzo obficie
byvla przesiana mikroskopijnemi wylewami kewi i jadra
same byly tluszczsowo przerodzone, Wieksza czesd
jader byla szczelnic ziarnkami tluszezowemi nacic-
czona, blona nadzwyczaj delikatna, na innyoh czegbciaoh
brakowalo tejze, ziarnka ttuszczowe byly albo po pro-
stu zbite w jedna masse albo zlane w wigksze krople,

(! Namioty rossyjskie dla rannych s3 powleczone grubém suknem zolnierskiém;
2tad 83 cieplejsze od pruskich. Nadto miescié ove moga po 60 rannych, gdy pruskie
mieszoza zaledwie kilkunastu,  Okolicznodé ta wigcdj przemawia na korzyéé pruskich,

*)} Patrz Nr. 9, Gaz. Lek.
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st nakoniec tworzyly ste duze okrgglawe masegy tlusaz-
czaowe, ktére wlékna naczyniowe i nerwowe,jak nie-
mniéj korzenie nerwdw w przednich i tylnych pegez-
kach rdzenia kregowego, w postaci pochew otaczaly.
W naczyniach wlosowatych rdzenia kregowego znajdowsl rowniez tluszczowe prze-
istoczenie jak niemniéj w blonie zewngtrzné) mniejszyoh galazek z2yl-
nych obfite bujanic jagder. Najbardziéj godnym uwagi byl obfity
w komdrki krupowy wystek na nablonku migawkowym
kanalu §rodkowego rdzenia korzeniowego, ktory wy-~-
pelnial w zupelnodci é8wiatlo kanalui z malemi przer-
wamli prawie przer cals dlugoddé jego sie rozoiggal
Pod nablonkiem migawvkowym kanalu érodkowego zna-
laz! obfite nacieczenie ziarniste,ktore mianowicie na
prawo i na lewo w thkanke¢ otaczajgog daleko sieg zapusz-
czalo We krwi i1 we wszystkioh tkankach gnalaz! nad-
zwyczajng ilosé¢ malych micrococcus.

Skoficzywszy ten opis wynikéw badunia poSmiertnego i zastrzegajac sobie blizszy
rozbidr tego wypadku w dalszym ciagu téj pracy, moéwi sutor daléj, ie przy blonicy satale
wystepujg wylewy krwi wlosowate i objaw ten wedlug jego zdania jest tak charaktery-
styeznym, ze mo#na gv uwazaé prawie jako znak patoguomoniczny blonicy. Najlicznié)
wlosowate te wylewy znajdujg si¢ wedlug niego w tkance podnablonkowdj i podéluzowéj
blony éluzowé) pokrytd] blonami dyfterytycznemi, dald) w tkance plucnéj, gdzie one
nawet pod forma malych infarktéw moga wystepowac; daléj w oplucnéj, w osierdziu i tu
czeéeid) w listku trzewiowym anizeli dciennym 1 w ogdle w blonach surowiczych, w prze-
ponie, w oponiec twardé) mozgu i rdzevia, Torebki gruczoldw limfatycznych, a z tych
najwiecé) te ktorych naczynia doprowadzajace dochodzz bezpoérednvio do cierpigcéj blony
sluzowé], s 4 zasiane licznemi wlosowatemiwylewami krwi,
a nawet 1 wigksze naczynia mogs pekagd, tak ze nawet polowa gruczolu bywa
objeta krwiag wylanga) ostatni ten objaw ma byéd zarazem waznym zna-
kictn dyagnostyoznym. Przy rozleglém ogdlném zakazenin wylewy te znajdowal takze
w watrobie, nerkach, migéniach, mdézgu 1 rdzeniu kregowym ito tak
wazarédj jak i1 w bialéj substancyi we wegorkaoh wezro-
kowyoh, we wezgorkach prazkowanyoh; w przednioh i tyl-
nych rogaoch rdzenia, jak niemnié) w czedci jego drodkowéj,
w ogonie kohskim; daléj znalaztje jako wieksze wylewy mig-
dzy wyohodzaocemi korzeniami nerwdow, tak z2e w nie-
ktdrych przypadkach widzial z2e wigzki nerwowe a3g
przez nie ucidniete, w pochwach nerwowych przednich
itylnyoh korzeni, w zwojach miedzykregowych i w po-
chwach nerwéw obwodowych ') Sledziong bardzo czesto znajdowal
silnie powiekszong, obrzmiala, krucha, miazsz fioletowy 1 migkki; w innych razach znaj-
dowal ja bardzo twarda i cialka Malpighieg o nadzwyozaj powickszone, Nerki
w przypadkach znacznego ogdlnego cierpienia znajdowal po najwiekszéi cresci w stanie
zapalenia migzszowego, komdrki kanalikéw moczowych byly bardzo obramiale, zmetnione,
z mpiéj lub wigedj wyraznemi jadrami, albo téz wydawaly si¢ jakby byly wypeluione
hyalinowsg plasmsa z powieckszonemi jadrami. Tkanka lgczna wiedzykanali-
kowa byla, w przypadkach daleko posunietych, przesiana nacicczeniami ziarnistemi, klebki
Malpighiego rozszerzone, dosyé oz¢sto byly w nioch wylewy
kr wi, jak niemniéj w kanalikach moczowych i w tkance I3cznéj miedzykanalikowé;].

) Czas w ktérym krwotoki te powsta)a, wedlug autora, nie moze by¢ écisle oznaczo-
‘ny. Ze jeduak mogs one powstawaé nawet po uplywie kilku miesiecy po zoiknie-
clu miejscowego zakazenia, ma wedlug niego dowodzi¢ przypadek wyzé} opisany.
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W wielu razach widziat oylindry nabltonkowe w kanalikach moczowych.,
Po przebytéj siln¢j blonicy znajdowal tkanke tjczng miedzykanalikows nadzwycza) po-
wigkszong, tak ic otaczala ona kiebki Malpi gh e g o i kanaliki wmoczowe w postaci
grubych pokladéw. Komorki nablonkowe kanalikdw moczowych byly w zaniku, przeisto.
czone tluszczowo i miejscamt brakowalo ich zupelnie w zapadlych kanalikach wmoczowych.
To nadzwyczaj godne uwagi cierpienie nerck przy blonicy w zwyklych wypadkach do-
sigga swezo mnajwyzszego punkta pod koniec wyrdwnywania si¢ choroby, i ilos¢é bialka
w moczu zmuiejsza sig wtedy szybko 1 wkrdtce zapelnie zmka. W uiektorych wypad.
kach, 2 mianowicie w razach bardzo rozleglych i dlugo trwajacych blonicowych cierpien
gardzieli, clerpienie nerek trwa daléj ciggle, gdy juz od 2.ch do 3-ch tygodni ostatnie
blony znikngly i dosiega stopuia jaki tylke w najgorszych formach ostréj choroby Bright’a
daje sig widziec. Charakierystvezny pod tym wzglgdem wypadek opisuje autor ktéry tu
w streszczeniu podajemy:

Martin S., 9 lat wickn, syn rewizora skarbowego zachorowal w duiu 24 marca
1870 r. na blonice gardzeli. Lekarz domowy w duniu 3-im choroby znalaz! obadws
migdaly i czgdci sasiednie lukdw podniebieniowych i podniebienia migkkiego pokryte blo-
nami dyfterytycznemi, dlugiemi na 2 centym. a szerokiemi na 1,9 ctm. Puls 120 na
minutg, temperatura znacznie podwyzszona. DMocz zawieral troche biatka, Przepisano
inhalacye gorgeéj pary z Dee. Alth. plukania 1dec wewnatrz Sol. Kali chlor. Autor
przywolany byl na konsilium i nastepnego dnia blony dyfterytyczne znaleziono nie po-
wigkszone i przy tém samém leczeniu w 24 godzin po#niéj goraczka sig zmunigjszyla, i po-
Zni¢] przez wiele dni stan ogdlny dziecka ecoraz bardziéj sig polepszal. Dlony nic powie-
kszaly si¢ juz wigcej, szybko skutkiem energicznege mnozenia sig komdrek grubialy,
stawaly si¢ szare, czarne i mniejszemi lub wickszemi kawalkami nast¢pnych dni adpa-
daly, tak ze 10 kwietnia a 14 dnia leczenia, jama ustna byla zupelnic wolng od wszel-
kiego éladu cierpienia. Chlopiec wydawal sie byé zupelnie zdrowym itak trwalo to
przoz parg dni. W dniu 20 kwietnia autor zawezwany byl znowu przez Dra Fellera
do tegoz dziecka i znaleziono je stabém na bardzo silng ostrg chorobg B righ ta
Rodzice za przyczyng tego podawali blgd w dyecie, skutkiem ktdrego w dniu 15 kwictnia
chlopice mial dostaé silnych wymioldw i zaraz szybko nastapil upadek sit. Dr. Feller
uwazal ten gwaltowny objaw za zwiastun poczynajgcego sig silnego cierpienia nerek,
zbadal zatém malg ilo&¢ uryny jaka chory oddal, znalazl w niéj znaczng ilosé soli, i nad-
2wyozajna obfitosé bialka.  Lekki obrzek twarzy i dolnyeh kosiczyn uzupelnil obraz
choroby. Puls byl maly, pusty, nadzwyczaj czesty, 130—140 na minute, temperatura
ciala nie podwyzszona, apetyt maly, sklonnosé do wymiotéw ciggla, stolec regularny,
Zapisano: Spir. nitric. acther. po 3—4 kropel kilka razy dziennie, srvodki zawierajgce
kwas weglany, wino Bordeaux, lekko strawng posilng dyete. Czy mocz dziecka za-
wieral bialko i podezas calego przebiegu blonicy, jak to raz tylko bylo wykazane, nie-
wiadomo, gdyz Dr. Feller nie spostrzegajac zadnych groznych objawdw nie powta-
rzal wowcezas badania moczu. Wedlug jednak zdania autora mo-
zna z zupelng pewnoscig toprzyjaé,gdyzzszeregu je-
gospostrzezeh u dzicei i dorostych zawsze przezciag
4—6 tygodni i dluz2éj,po przejéciu cierpientia w gardzie-
li, mozna bylo wykazaé bialko w moczu w wigkszéjlub mniej-
széj iloéci. Balame mikroskopowe moczu wykazalo maly tylke iloéé cylindrdw
nablonkowych, ktdre z poczatku przy dhugiém tylko szukaniu mozua bylo znalezé; prze-
eiwnie zad cylindrdw hyalinowych rozmaitéj érednicy znajdowala sig zna-
czna ilodé. Pomimo energicznego leczenia sily chorego wyczerpywaly si¢, ogdlna wodpa
puchlina  wzmagala sig, puls uderzal 140 — 180 na minute; powstala erthopnoea, wylewy
surowicze do jamy brzusznéj, klatki piersiowéj i osierdzia i wérdd objawéw ostrego obrzeku
plue, chory w dnin 25 Lkwictnia w nocy umarl. Sekoyi dziecka zrobi¢ uie bylo mozna.
Z tych wyraznych zmian anatomo-patologiczuych we wazystkich organach autor osta-
tecznie przychodzi do wniosku, z¢ przy blonicy wmamy do ezynienia z procesem chorobnym,
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ktéry w stanie jest wszystkie tkanki ciala zajmowad, i nosi na sobie charakter ogélnéj
2akaznéj choroby i wedlug zdania autora uwazaé teraz blonice jako cierpicnie czysto miej~
scowe jest ;o tych faktach niemozebném,

Pomingwszy rozumowania teoretyczne a nawet spostrzezenia kliniczno-terapeutyczaue,
sam dowdd przenosliwodci choroby za pomocs blon dyfterytycznych a jednego czlowieka
na drugiego, lub téz z czlowicka na zwicrze, vic jest dostatccznym wedlug autora dla
wykazania czysto miejscowéj natury bloniecy. Trendeléenburg z préb szezepien
w ktérych mu si¢ udalo wywolaé zapalenic pulyczone z wytworzeniem blou falszywyeh
na blonie sluzowédj tchawicy u krélikéw i gardia u golebi prezez zaszozepienie blon dyfte-
rytycznych, przyjmuje ostatecznie ze blonica jest clerpieniem czysto miejacowém. Prze-
ciwko jednak tym dodwiadczeniom wozna, wedlug zdania autora, dwa bardzo waine
zarzuty postawic:

. nie dostarczono dowodu ze to zapalenic blony éluzowdj tcha-
wicy i gardzieli polaczone £ wytworzeniem blony falszywéj jest rzewiscic zupel-
nie identyczne z blonicg, i

2. jezeli cierpienie to blony éluzowdj tchawicy rzeczywidcie jest natury bloni-
cowéj, moze byé ono zawsze jeszcze wtdrne, albowicm skutkiem zaazczepienia jad prze-
szedl do krwi, wywolal ogélue cierpienie, ktdre w wladciwy sobie sposéb nastegpczo
w krtani 1 tchawicy zlokalizowalo sie,

Na poparcie pierwszego zarzutu wystarcza powiada autor fakt, e za pomoecy che-
micznych bodZcéw mozna wywolaé zupetnie prawdziwe krupowe zapalenie blony éluzo-
wé) oskrzeli, przy ktérém blouy, jak to juz R eitz wykazal, a autor potwierdza,
niczém zupelnie nie réinia sie od tych jakie tworzg si¢ w tchawicy dzieci choryeh na
krup. Gdy réwniez dotychezas nie ndalo sie jeszoze za podrednictwem substancyj gui-
jaeych wywolaé w tchawicy proces taki sam jaki powstaje przez zaszczepienie blonicy, to
jednakze mozebnosei tego przy malé] liczbie doswiadezed nie mozemy wykluczad, tém
bardzi¢] ze wiemy, ze i proby wywolywanis u zwierzat krupu za pomoca bodzecéw che-
micznych z poczatku nie udaly sic. Zawsze moznaby wniemaé, se wladnie w tych blo-
nach gnijaoych tworzy sie substancya, jakkolwick dotychczas nic wynaleziona, ktdraby
dzialala podobuie jak amoniak; moglaby wywolywaé tylko miejscowe zapalenie bez po-
wyz przywiedzionych ogdlnych objawéw. Zreszta Trendelenburg w pigknych
swych doéwiadczeniach tak malo zwréeil uwagi na inne organy, nawet na pluca,
te doswiadczenia te wykazujg tylko mozliwoéé wywolania przez zaszczepienie blon dyf-
terytycznych zapalenin krtani i tchawicy polaczonego z wytworzeniem blon falszywych,
identycznosé jednak tego cierpienia z prawdziwa blonica nie byla bynajmniéj dowiedziona.
Przywodzi on ze w tkance podsluzowéj znalazl cizlka ropne w obfitodei, co Wagner
uwaza za charakterystyczny znak blonicy. Cialka jeduak ropne znajduja sie réwniez
w blonie &luzowéj tchawicy przy krupie, ktéry wywolano u krolika przez wkroplenie
amonisku. Przy blonicy przeciwnie cala tkanka podnablonkowa i podéluzowa sa nacie-
czone massami bujajacych jader, co jest ndmienne od obecnosei cialek ropnych w té]
tkance. Nie Wagner, leecz Buh!l pierwszy, objaw ten zauwazyli jako charakte-
rystyezny dla blonicy podal. Wedlug jego pogladu, skutkiem tego bujania jader na-
czynia wlosowate zostaja ucidnigte i rozpoczvna sie obumieranie tkanki, tak ze bialawo-
szare strupy blonicowe sa tylko skutkiem nie za$ istota choroby. Jadra te tak forma
jak i wiclkoscia rdznia si¢ zupelnie od ciatek ropnych. Majs one wyrasna o podwdj-
nych konturach blone i mniéj lub wiecdj wyrazng drobno ziarnistz zawartosé. Ksatalt
ich jest czeécia okraglawy, czedcia owalny, podlugowaty, gruszkowaty, nerkowaty. Wiel.
ko4é ich, mianowicie podlugowatych jader, wacha sie miedzy 0,0074 milim. éredoicy dla-
gobei — 0,004 2 grednicy szerokosei a 0,0033 greduicy dlugosei—0,0026 grednicy szerokosei,
srednica zas okraglych jader jest miedzy 0,0054 a 0,0032; co sie tyczy ich liczby to male
1 bardzo male jadra s3 w przewazajacéj liczbie.

Na popsreie drugiego zarzutu mozna wedlug autora przywiedc, ze i inne choroby
zakazne, jezeli daja sie one zaszozepi¢ zwierzetom, lokalizuja sie w miejscach charaktery-



stycznych, jak to ms miejsce w nosaciznie u koni, ktéra gdy zaszczepimy koniowi pod
skorg zarazek przylegajacy do blonicy éluzowéj nosa, z2awsze na tejze blonie lokalizuje sie.
Jeieli zatém przy probach z zaszezepieniem blon dyfterytycznyeh % kriani u zwierzat
ma rzeczywiscic powstawaé choroba, ktéra, co dotychoczas nie jest jesz-
cze dowiedzione, zupeinie ma byé z blonicg identyczna,
to w kazdym razie nie moze to bynajmniéj stanowié dowodu, ze cierpienie to jest miej-
scowe, lecz sluszni¢) mozna powiedzied, ze skutkiem zaszczepienia wywoluje si¢ u zwierzat
ogdlng zaka¢na chorobg, ktéra podobnie juk zakazenie jadem nosacizny u koni loka-
lizuje si¢ nastepczo w blonie 8luzowé] nosa, tu zad w blonie éluzowéj krtani i tchawicy.

Przy tych zsatém wiadomosdoiach, zdaniem autora, nie moina ostatecznego zdania
wyrzec we wzgledzie czy blonica jest miejscows lub ogdlng choroba. Ze spostrzezeh
klinicznych 1 wynikow badan podmiertnych mozoa zawsze tylko, méwi autor, nie zupelnie
zadawalniajgee fakta dla rozwigzania tych pytan otrzymaé, pomingwszy nawet to, ze spo-
strzezeniomn lekarza cel leczniczy &cisle stawia granice, badanie zad zwlok pozwala roz-
poznaé tylko po wigkszéj czedci skohczony juz proces, nie zad jego puczatek i dalszy
przebieg w ten sposéb, aby proces ten we wszystkich okresach jego rozwoju jasno mogl
byé widziany. Najpewniejsza drog: ktdra mozna otrzymaé prawdziwe rozwigzanie kwe-
styi jest jak zawsze tak i tu experyment patologiczny.

Autor w poprzednié) swéj pracy, ktora powyzeé) podaliSmy w streszezenin, wypo-
wiedzial zdanie, ze blonica jest ogdlng zakazna choroba, ktdra jednakie zaczyna sie
juko cierpienie miejscowe i po uplywie pewnego nieoznaczonego czasu zmienia s8ig
w ogolna; jak dalece zdanie to zblizone jest do prawdy, chcial autor na drodze doswiad-
czalnéj przekonaé ste.

Ze cierpienic blonicowe przewoddw powietrznych zdarza sig u zwierzat, to dowo-
dzg tego wypadki obserwowane zaznaczone w literaturze; ze skutkiem zaszczepienia blon
dyfterytycznych mozna wywolaé zapalenie przewodéw powietrznych z blonami falszy-
wemi, autor poprzednio wykazal. Pierwszém przygotowaniem do nastepnych badah autors
bedzie stwierdzenie faktu, ze mozebném jest przez zaszozepienie blon dyfterytycznyoh
u zwierzagt wywolaé chorobe, ktéra pod kazdym wagledem moina uwazaé za zupeloie
identyczng z blonicg przewoddéw powietrzaych u ludzi. Dla wykazania tego konieczném
bylo wedlug autora zbadaé gruntownie pod wzgledem anatomo-patologicznym cala te chorobg
we wszystkich jéj okresach, i rezultaty badah jego w tym kierunku powyzéj podalismy. Wszy-
stkie zmiany anatomo-patologiczne w organach czlowieka uznane za charakterystyczne dla iéj
choroby, winny réwniez, zdaniem autora, jedli doéwiadozenie ma nam daé stanowczg od-
powiedZ, znajdowaé si¢ w tkankach zwierzecia zakazonego. Poniewas z wyniku powyz-
szych badah u ludzi zdaje sig, ze blonice nalezy uwazaé jako chorobg ogélng, to i u zwie-
rzat musialaby ona wystapié jako choroba ogdlnai pierwsze badania autora zmierzaly
do tego, aby dowiesé, czy mozebuém jest za pomoca blon dyftervtyczuych ludzkich wy-
wolaé u zwierzeeia zupelnie takag samgag ogdlng chorobe. Gdyby
si¢ udalo wywolaé u zwierzat przez sztuczne =zaszczepienie taka chorobe, to dalsze ba-
dania nalezaloby, zdaniem autora, przedsigbra¢ dla odpowiedzenia na pytante co do cha-
rakteru blonicy. Kwestye te autor tak formuluje: Jezeli dowiedzionem
jest 2e¢ blontca jest ogdlng zakazZnag chorobga, ktdra do-
piero nastepczo lokalizuje sie na blonie dluzowéj
gardzieli, krtani i tchawicy, podobnie jaki inne ochoro-
by zakazne w ktdrych pewne tylko organa ulegajag gtd-
wnym patologioznym zmianom; to koniecznie po zasz-
czepieniujadu blonicowego zwierzgociu gdziekolwielk,
musi powstaé choroba, ktora zawsze nastegpczo lokali-
zowad sie winna na blonie sluzowéj gardzieli krtani
i tohawicy. Mozebnodei podobnego dodwiadczenia, i1 usprawiedliwienie podobrego
zalozenia, dowodza zdaniem autora proby szczepiedh nosacizny u kont.
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Poniewaz za pomoca chemicznych czynnikéw mozina wywolac w tchawicy zwierzat
sztuczny krup, autor zatém wykonal! 15 takich dodwiadczed dla zbadania wmiejscowych,
i 0 ile to bylo mozebném, ogdlnych zmian jakie krupowe zapalenie tchawioy u zwierzat
wywoluje. Byloby bowicm mezebném, ze i ta forma zapalenia wywoluje objawy, ktore
mniéj lub wiecéj podobne sg do tych, a nawet moze s3 zupelnie te same, jakie zaszczepie-
nie jadu dyfterytycznego u zwierzat wywoluje. Dla wywolania krupowego zapalenia
nzywal autor amoniaku, 1 rezultat doswiadczeh podaje jak nastepuje:

I. Szereg daoadwiadeczen.
Sztuoczne wywolywanie krupu w tchawicy krdédlikoéw
Za pomoo3 amoniaku

Wielkiemu silnema krdlikowi, po otworzeniu tchawicy malym podiuinym otworem,
wpuszczono do tchawicy za pomoca malé) szklaoné) pipety od 3 —6 kropli amoniaku.
Kazda kropla wywolywala zywe objawy reakcyjue, kurczowe skurizenia mieani wyde-
chowych z nastepujacemi poinié] gwaltownem wydychamam, przeplatanemt glebokiemt
wdychaniami. Rang¢ w skorze starannie poZni¢j zlaczono szwem i zwierz¢ poddano dal-
#zé) obserwacyi. Zmian w temperaturze, ktora mierzono w kiszce stolcowej, przed i po
operacyi nie znaleziono. wahala si¢g ona po wiekszéj czedci miedey 39,2—39,6° C. a u je-
dnego zwierzg¢cia podniosla sie do 40,2° C. Przeciwnie godne uwagi zmisny okazy-
waly si¢ w oddechaniu bezpodrednio po operacyi 1 péiniéj. Przed operacya moina
bylo maliczy¢ 120—160 odetchnien na minute, gdy tymeczasem bezposrednio po operacyi
liczba oddechdw na minute spadla do 56, a w 10 minut poézniéj podniosla si¢ znowu od
V2—103, W pol godziny poiniéj zwierzetas zwykle znowu sie ozywialy, poruszaly sie
nadzwyczaj 2ywo i zdawaly sig¢ malo cierpieé. Po 10 -—12 godzinach w ktérych zwie-
rz¢ta zonowu tracily na humorze, prdcz mnié¢j lub wigcej slyszaluego swiszczacego odde-
chania, nie przedstawialy zadnych inuych objawdw, Ceestodé oddechu przechodzila zwy-
kle 124—132 odetchnietr na minutg, temperatura utrzymywala sie¢ niezmiennie na sto-
pniach wyzéj oznaczonych. W 3—10 godzinach dalszych zwierzeta stawaly si¢ zwykle
spokojniejsze, przyjmowaly malo albo téz zadnego pozywienia nie braly, i poruszaly si¢
tylko gdy je zaczepiono. Liczba oddechéw przenosila okolo 128 odetchnief na minute,
oddychanie chirapigce, rzgzace, powickszale sig, 1 po wiekszéj czesci dalo sie juz zdaleka
slyszeé. W dalszych 6 —10 godzinach liczba oddechdw spadia od 92—64 i nizdj.
Zwierz¢ oddycha cigzko 1 rzezac, wyraznie widaé jak nie przebyta przeszkoda tamuje
przeplyw powietrza do krtani i tchawicy, i zwierze z podoviesiong glowa, rozszerzonemi
nozdrzami, silnie pracujac miesniami brzucha, stara si¢ wciagnagé powietrze do pluc. Zwie-
rz¢ spokojnie pozostaje na swojém miejscu 1 stara si¢ uniknaé wszelkiego czynnego lub
biernego ruchu, utrudniajacego mu jeszeze bardzié) oddychanie.  Temperatura zwykle
spadala o kilka dziesigtnych. Slup rtgci w termometrze w poréwnaniu z poprzedniemi
mierzeniami podnosi sie nadzwyczaj powoli, 1 wznosi si¢ cokolwiek powyzéj 39,0. Zwierze
nie przyjmuje wiecéj pokarmow. W nastepnych godzinach objawy nadzwyczaj silnéj
orthopnei biorag coraz bardzié] przewage, czestosé oddechéw spada czesto na 28--26
odetchnied na minutg i zwierz¢ w 483-—60 godzin po operacyi zdycha. Temperatura w osta-
tnich godzinach spada jeszcze zwykle o kilka dziesietuych.

Gdy zwierze przetrzyma chorobe, co autor w 3-ch wypadkach obserwowal, objawy
utrudnionego oddechu stopniowo zmniejszaja sig, oddechanie powoli staje sig swobodniejszc,
mniéj dwiszczace, wiecéj rzeigoe, crgstosé odetchnieh powigksza sig, zwierze zaczyna
znowu 2ywo sie poruszaé, przyjmuje pozywienic i juz w 24-—36 godzin od chwili w ktdrdj
choroba zdawala sie dojs¢ do swego szczytu, moga niektére objawy a nawet slyszalny
swigzczacy oddech zniknaé., W kilka dni pdznié) krolik zupelnie zdrowieje 1 pray
sekeyi, ktdry sutor w kilka tygodni péZnié) robil, znalazl krtah it tchawice zupelnie
normalne i rana w tchawicy byla pieknie za pomocg delikatnéj blizny zagojona, tak ze
Ja zaledwie mozna bylo zauwazyé. Cztery zwierzeta, dla badania tworzenia si¢ blon w tcha-
Wioy w roznych okresach choroby, zabil przez ukldcie w rdzen przedluzony.
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Sekcya Przy badaniu posmiertném rana byla dobrze zlepiona, nie bylo weale
ropy albo téz uicznaczne tylko ropienie w glebi migéni. Tkanka laczna pod-
skorna zupeltnie normalna, w jednym przypadku lekka emphbysema
skory, wyrazuiejsza po stronie prawéj piersi i idgea wzdluz do dolnych zeber., Migsnie
Bzyjowe zupelnie normalne nie odbarwione, na miejscu
nacigeia slady malego krwawieunia, albo téz nieanaczne, zaledwie nieco obszerniejsze nad
4—25 milim., szerokie zaczerwienienie. ‘l'chawica od czgdci ja otaczajacych nie oddzie-
lona, jak nie mniéj i rana w ni¢j zrobiona. Krtah i tchawica w preypadkach (8-iu), w ktd-
rych skutkiem choroby nastapilo zejscie émiertelne, wyslane Llong rurkowata gruba okolo
1—2 milim, ktora az do rozdzialu tchawicy, a nickiedy nawet az do jednego lub dru-
giego oskrzela. zapuszezala sie.  Najbardzié] gruba jest w gornéj trzecid) czedci thawicy,
gdy tymczasem idac ku dolowi staje si¢ coraz ciefiszy, i1 nakoniec, po wiekszé} czesci
w oskrzelach, przechodzi w Sluzowo-ropny poklad. W miejscu odpowiadajacém ranie blona
jest mieco czerwono zabarwiona, ezreszta jest szaro-bials.  Przy rozciaganiu przedstawia
si¢ elastyczno ciagla 1 okazuje wszystkic chemiczue i fizyczne wlasnosci prawdziwé] blony
keapowéj. DBlona sluzowa tchawicy, lezgea pod ta blong falszyws, jest jednostajnie za-
czerwieniony 1 w stosunkn do normalnéj blony sluzowé) oskraeli tylko nieznacznie obrz
miafa 1 pokryta wniclicznemi, po wigkszéj czesci w bliskosci rany, malemi wylewami krwi.
W rzadkich tylko razach pluca byly zapelnie woline, gdy tymczasem w oskrzelach bylo
albo jeszcze krupowe albo zwyczajne nietytowe zapalenie. Gdrne zrazy obudwdch pluc
i érodkowy prawego przedstawialy po wigkszd) ozesei, idgc od korzenia pluc, wigksze lub
mnicysze, zrazikowe oguiska zapalne, koloru brunatno-szerwonego, ktére niekiedy dopro-
wadzily do zupeclnego zwatrobienia jednego lub drugiego zrazu plucnego. Niekiedy w plu-
cach takich mianowicie przy dluzszém trwanin choroby, znajdowaly sie szaro-odbarwione
czgei wigksze nieco od lepka szpilki. Podobnie goérne czesci jednego lub obudwdch
dolnych zrazéw byly uniekiedy mui¢j lub wiecéj w stanie silnego zapalenia, a nawet do
polowy w stanie zwatrobienia. W innych razach, przy silném zajeciu tchawicy, znajdo-
waly si¢ w rozmaitych iniejscach doluych platéw tylko male, zaledwie wielkosci ziarna
soczewicy, czesci zwatrobiale, podczas gdy inne czedei tych platéw zawieraly powietrze
1 byly rozdete. W dwdeh razach znalazl autor w gdrnych platach tylko pojedyfheze male
ogniska zapalne, gdy tymezasem gdérne czedci platéw doluych byly siluie zajete I pozba-
wione powictrza, W wielu razach, w ktorych autor zabijal zwierzeta, zanim choroba do-
siegla swego szezytu, pluca znajdowal zupelnie jeszeze nie zajgte.

Serce, nerki i inne organy wszystkich tych zwierzat okazaly si¢ zupelnie
normalne. (Dalszy ciag nastapi).

Wiadomosci biezace.

— 2Znaki rozpoznawcze dla odrdznienia czy mamy przed soba worek
przepuklinowy czy czeé¢ Kkiszki. Przez Frederico Pauli. (Lo Scalpel. —
Liguria medica, Nr. 9, 1871). Worek przepuklinowy rozpoznaje si¢ po
nastepujacych znakach:

1. Warstwy tkanki laczné) lub wldkniste, ktdre trzeba przecigé aby dojs¢ do guza,
s3 maléj zbitodci w stosunku do objetodel 1 czasu trwania przepukliny,

2. Przy rozcinaniu tych warstw nie odplywa wcale ciecz worka przepuklinowego.

3. Na powierzchni guza tu iowdze widzieé si¢ daja weisnienia lub dolkowate
zaglebienia, szezegdlnie jezeli przepukiina  jest dawniejsza.

4. Mozna gldwnie w dolnéj czesci guza, dostrzedz micjsce przeswiccajgce, zaleine
od obecnodct plynu w worku przepuklinowym.

5. Guz przedstawia obwdd réwny, i nie moina w nim odszukac petli kiszkowéj.

6. Jezeli na powierzehni guza widzieé si¢ daje chodby élad tluszezu, to mamy przed
soba worek przepuklinowy, gdyz w blonte surowiczé) kiszki tluszezu niema.
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7. Koncem paleca nie mozemy dojsé do miejsoa uwiezienia, — zdarzaja si¢ wprawdzie
wypadki Dbardzo ostro wystepujacego zacismigeia, w ktorych nawet po otworzeniu worka
bardzo trudno, ale zawsze przy wytrwalodci, mozna palcein dojsc do miejsca uwigzienia.

8. Guz zmniejsza si¢ skoro obraczka zaciskajaca zosianie z gory ku dolowi prze-
cieta, w skutkn odciagnieca sie odeinka kiszk: do jamy brzusznéj, podezas gdy na zewnatrz
takoweé; worek przepuklinowy jako préiny worek pozostaje. Niekiedy i po nacigciu obraczki
guz trwa bez 2adnéj zmiany; w tym wypadku kiszka jest zacisuigta przez szyjke worka.

9. Guz nie jest gladki, 1 nie posiada ciemno-czerwonéj barwy w miarg czasu trwania
zacidniecia,

10. Za pomoca pincety mozna z guza zdjaé nieznaczne warstwy lub widkna tkank
laczné), podezas gdy sie to nie daje z kiszki,

11. Ksztalt guza nie jest ani okragly, am owalny, ani podlugowaty.

Preedstawiajaca sie kiszka, da)e nastgpujgce znaki:

a) Posta¢ guza, w przepuklinie udowéj, jest okragla, kulista, rzadko wieco
owalna; w przepuklinach pachwinowych podlugowata, podobna do gruszki;
w ostatnich procz tego guz jest jednostajuie gladki.

b) Woda worka przepuklinowego odplynela.

¢) Dostrzegamy petle kiszkows.

d)} Znajdujemy zwykle czesei sieci (omentum) w guzie.

e) Powierzchnia guza jest gladka.

f) Barwa jest mocno czerwona, brunatna lub czarno-szara.

g) Naczynia maja po wickszéj czgsol przebieg poziomy, podczas gdy w worku prze-
puklinowym przebiegaja one w kicrunku podluznym.

— Leczenie gruzlicy u dzieei (p. S. L. Smit Va—7The med. record. Jan.
1871). W ogdle leczenie cierpienia konstytueyonalnego powinro byé takie samo jak u do-
rostych, 7 pomigdzy czyonikéw leczniczych, gléwnemi beda: tran, zelazo, inne tonica
i alkoholiczny stimulans; réwniez tran latwié] przyjmuje sig gdy si¢ polaczy z jednym
z tych ostatnich. Najstosowniejsza jest migszanina rownych czescr tranu i wina 2elazistego,
zadawana po obiedzie, U dzieci jednorocznych, mozna dawac lyzeczke od kawy tranu z 2
kroplami nalewki chlorniku zelaza, jako 2wykly dawke. Jezeli tran si¢ nie znosi, lub
psuje trawicnie, nalezy go odstawié podobniez przy roezwolnieniu. W takich razach nie-
kiedy lepi¢j ograniczyé sig do zwyklych dictetycznych przepiséw, z dodatkiem alkobolicznego
srodka pobudzajacego 1 drodkdéw tonicznych.

Pewne modyfikacye w leczeniu konieczne sa wediug umiejscowienia gruzlicy. IPray
gruzlicy opon, podawac nalezy zaraz duze dawki jodku potasu. Jezeli gléwnie
zajgte 33 gruczoly oskrzelowe lub krezkowe, podamy jodek zelaza, sam lub z jodkiem
potasu. Zapalenie pluc, opluoconéj ktire tak czesto wystgpuja jako po-
wiklanie gruzlicy plu cn é), zwalczaé nalezy cieplemi kataplazmami, érodkami draznig-
cemi gkdre, wewngtrznie zad ostroznemi dawkami opium i drodkami pobudzajzcemi. Zapalenic
otrzewnéj przy gruzlicy brzusznéj; ktére to zapalenie bywa zwykle ograniczone, leczy
si¢ takze kataplazmami i oplatami, biegunke zas najstosowniéj za pomoca Magisterium
bismuthi + wody wapienndj, lub Mayg. bism. z proszkiem Dover’a.

—- Kwas karbolowy w suchotach (p. C. G. Ro the'go— Memorabilien, Juli
1871). Autor leczy! suchotnikéw wdychaniami z kwasu karbolowego i jodu. (Zp.
Acid. carbol., Spir. Vini 80 1,06, Aq. destill. 5,00, Tr. jodi 0,50; 12—20 kropli na
2 lyzki wody do wdychania). Z 15 chorych, tylko 4 doznalo stanowczé) poprawy, pod-
czas gdy 11 umarlo.

Autor przekonal si¢ tu, ze dla rokowania i l2czenia, nie jest wcale obojetna rzecza,
czy zniszozenie pluc jest nastepstwem przewleklego zapalenia migzszu, czy rozpadu gruzel-
kéw. Suchoty gruilicze prowsdzily zawsze do &mierci, chociaz proces trwal cale lata
i przerywany byl czesto pozornemi polepszeniami, ktdrych, kiedykolwiek one wystepowaly, nie
mozna bylo przypisaé¢ wplywowi wdychan. Bezwzglednie niepomyélne bylo takze rokowa-
nie przy powiklaniu z gruzliczemi wrzodami w krtani (phthisis laryngis), ktdére zawsze po
kilku miesiacach koficzyly sie émicrcia.
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Natomiast, zdaniem sutora, wplyw wdyochah jest niewatpliwie po-
myslny, gdy rozpad pluc jest naustepstwem zapalnego proace-
gu, 1 gdy ogranicza sig dogdrnychczegdci ptuc. We wazystkich wy-
padkach gdzie stepienie 1 rzezenia brzeozace nie siggaly ponizéj obojezyka 1 polowy lo-
patki, a szczegolniéj gdy istnialy tylko po jednéj stronie, zmniejszaly sig one juz
w pierwszych tygoduiach; rzezenia stawaly sig wiecé] suchémi lub znikaly calkowicie.
Autor sklania sie do przyjecia, ze kwas karbolowy tylko w blizkosci ujicia wiekszych
oskrzeli dostaje si¢ do pecherzykow plucnych w takié) ilosci, aby mégl ograniczy¢ proces
ropienia.

Poniewaz w wigkszé) liczbie wypadkéw poczynajacych si¢ suchot plucnych, trudno
jest, albo wcale niepodobna odréznié czy takowe s3 nast¢pstwem sprawy zapalnéj, czy gru-
#liczdj, przeto autor zaleca uciec si¢ do wdychan w tych razach, gdy si¢ znajdg podejrzane
rzezenin w szcezytach pluc.

Autorowi nie zdarzylo si¢ obserwowaé zlych lub przykrych nastepstw wdychan; na-
tomiast widzial ze chorzy dwiadomi grozacego im niebezpiecsenstwa, z ufuoscig i wytrwale
poddawali si¢ temu leczeniu, Zawsze prawie wdychania wywieraly wplyw kojacy na to-
warzyszagey nadzwyczaj przykry katac oskrzeli, i okazaly sie skutecznemi takie przy krwo-
tokach, j.odobuie jak wdychania chlorniku zelaza.

— Siarek rteci (aethiops mineralis) w cholerze. Polajac wiadomoéé ') o tym
srodku, jako skutecznym w cholerze, upraszaliSmy kolegéw o zakomunikowanic nam wia-
suych spostrzeieh o dzialaniu jego. Obecnie Dr. L. W a g ner donosi nam ze wsi
Burauowo (gub. Kazanskiéj, powiatu Spaskiego), 2e srodka tego uzywal w 86 przypadkach
cholery w réznych )é] okresach, z wnajlepszym skutkiem. W okresie zwiastunow (stad.
prodromorum), kiedy ani wymiotow ani biegunki nie ma, a chorzy skarza si¢ na ogdlne
oslabienie, bol glowy, dusznodé, bel pod lyzka (in scrodiculo), dawal trzy razy dzienuie po
15 grandw (pro dosi), i u wszystkich chorych rozwdj cholecy wstrzymywal. W drugim
okresie choroby, po wystapieniu diaryi i wymiotow, w obec silnych bolesci w zoladku, ale
przed zjawieniem sie kurczow i bez charakterystyczné) zmiany glosu, dawal najprzéd tyzke
olejku ricynowego i zaraz 15 gr. siarku rteci, ktory co pol godziny powtarzal, a obok tego
stosowal cieple oklady na okolicg breuszna.  Chorey po 3 godzinach takiego leczenia, czuli
sig zdrowymi i mogli jué wstawaé i chodzié. W trzecim okresie cholery (stadium algi-
dum), kiedy przy eiagtych wymiotach, diaryi i drgawkach, twarz zsinieje, glos zniknie
i chorzy wszystko zrzucaja, nawet wode lodowg 1 drobne kawalki lodu, wtenczas Dr W a -
g ner dawal jednym chorym chloroform kroplami, drugim zas wodan chloralu (ckiorali
hydrici O jua 31V wody), a gdy wymioty ustaly {co zwykle predko nastepuje), dawal
co godziua po 20 granéw siarku rteci, I w tym zrozpuczonym okresie cholery, wszystkich
swoich chorych wylecezyl. W koficu dodaje Dr. W a g n e r, Ze spostrzezenia swoje robil
saumiennie, 1 ze polegajao na faktach, siarek rteci uznaje za érodek pewny w cholerze
i radzi dmialo i wytrwale go dawaé, przyczém kladzie szczegdlny nacisk na ten fakt, ze
aethiops mineralis prodko lagodzi boledct w zoladku, wstrzywmuje rozwdj drgawek, podnos
ducha chorych, z ktérych kazdy odwiadozal: ycz2uje ze mi lepiéj i ze wy-
zdrowieje . Dr W.sam przyjmowal siarek rteci jako drodek zapobiegajacy (pro-
phylacticum), trzy razy dniem po dziesie¢ grangw.

Nie wdajas si¢ w objaénienie sposobu dzialania siarku rteei, ale ufajac sumiennoéel
sposirzezef naszego korrespondeunta, najusilnié) zalecamy kolegom-.lekarzom przy dangj
sposobnoso srodek powyzszy wyprébowaé i o wynikach laskawie nam doniesé. Uwazamy
to za obowigzek sumienia lekarskiego,

1) Gaz. Lek. Tom X. Nr. 29,

Redaktor i wydawca Prof. Dr. Girszlowi.

Redakcya Gazety Lelkarskiéj przy rogu ulicy Jasné) i Zielonego placu, w domu
Jaroszynskiego, Nr. 1364, mieszkania Nr. 6.

W Drukarni Jozeta Bergera przy ulicy Danifowiczowskiéj, Nr. 619. — Jossoxeno Lie 3YPOB.
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TRESC - Postracienia t prakiyki lekarskiej.

Imzuistyka psychiatryczna. Dzieciobdjstwo
w stanie przyrodzonego ote¢pienia umyslu dokonane. Doclhodzenie sadowo-lekarskie

w sprawie M. B..., o dzieciobdjstwo obwivionéj. DPrzez Dra med. Plgskowskiego, Do-
centa psychiatryi i kliniki choréb nerwowych Cesarskiego Warseawskiego Uniweray-
tetu, b. czlonka b. Rady lek. w Krél. Pol. (Dokoficzenie). Z wycieczki lekarskié)
do Francy:, podozas ostatniéj wojny francuzko - pruskié). DPrzez Dra Wiktora Ko-
smowskiego, lekarza wolno-praktykujacego w Warszawie. (Ciag dalszy). HKronika
Lagraniczna, Badania nad blonica (diphteritis) oparte na doswiadezeniach. Przez.
Dra Oertel, Privatdocenta w Monachium. Streécit Dr. Jan Lode. (Ciag dalszy)
Wiadomosei biezgee. Znaki rozpoznaweze dla odrézniemia: czy mamy przed soba
worek przepuklinowy, czy czeéé kiszki.— Leezenie gruglicy u dzieci.—Kwas karbolo-
wy w suchotach. - Siarek rteci (aethiops mineralis) w cholerze. Nedaick.

Policyi
lekarskidj) T. I ark. 13, I\ [IT ark. 21 i 22, Fizyologii T. II ark. 10.

KAZUISTYKA PSYCHIATRYCZNA.

Dzieciobdjstwo w stanie przyrodzonego otg¢pienia umysiu dokonane.

Dochodzenie sadowo-lekarskie w sprawie M. B.., o dzieciobdjstwo obwinionéj.

Przez Dra med. Plaskowskiego, Docenta psychiatryi i kliniki choréb nerwowych Cesarskiego

Warszawskiego Uniwersytetu, b. czlonka b. Rady lekarskiej w Krolestwie Polski¢m.
(Dokohezenie ).

Sad Krym. w Lublinie otrzymawszy taka opinie i zauwa-

1ywszy, ze W toku $ledztwa pominigte jeszeze zostaly niektore okolicznosci waine
pod wzgledem lepszego zrozumienia stanu umyslowego podsadnej, nakazal S g3 d o-
wi Pol. Popr. pod d. 28 lutego (12 marca) 1867 rvokn uzupelnié sledztwo,
w skutek czego, w dniu 11 (23) warca, w Janowie, badana z wiezienia przypro-
wadzona, przyaresztowana od 10 miesigcy Ry f k a ... zeznala, Ze znajac Motle

*) Patrz Nr. 9 i 10 Gaz. Lek.
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B.. od urodzenia jeszcze w Frampolu, gdy z rodzicami jej w jednym domu
mieszkali, wowczas juz uwazala, 7e Motla mialta mowe niewy-
razna i zrozumieé¢ jéjnie bylto mozna.

Nastepnie rozlaczywszy sie z 10 Iat nie widzialy sie, az dopiéro w wiezieniu
sig spotkaly i poznaly, Czy Motla miala poprzednio zdrowy nmysl, sadzié nie moze,
gdyz byla dziesigcioletnig dziewczyna. ale teraz zdaje sie, Ze ma pojecie, co
jest zle, a co dobre.

Nastepnie w dnin 19 kwietnia (1 maja) badana Fajga C.., (znava juz
z poprzedniego sledztwa) zeznala, 2e o ile znala Motle B., takowa w prze-
stawaniun z ludzmi byla zawsze glupowata, tak, 12 sie z nig
rozmoéwié niebylo mozna,i wogole wszyscy widzac ja czesto jako
nieprzytomna i niewyrazZnie mowiaca uwazali za
glupia Badana zaé wdnin 9 (21) maja Frymeta M.. powtdrnie zeznala, iz
o ile zauwazyla, to Motla B..,, ktora u ni¢j nocowala, w wigilie tego wypadku o k a-
zywalta zupeiny nieprzytomnosé umystu czyli, jak
unas nazywaja, byla glupia, tak, i2siez nig trudno rozmowié
moina bylo, Wezwana Hudek a IL., ktéra w wiezieniu poznajomila sig
z Motla B..., podala do protokdln w dnin ¢ (18) maja, ze zdaniem jéj Motla jest
cierpigea na umysle, gdyz kiedy sig o poréd dziecka wypytywala, to Motla mowila
ze nie wie co sieznia zrobilo, i cozniej wylecialo,
ze potem ja wzieli i powiedzieli ze dziecko porodzila; przytém dodala, ze sly-
szala od zydow krasnobrodzkich, nieznanych j¢j z nazwiska, ze Motla poprze-
dnio, bedac rozwiazuna 2z pierwszego swego dziecka w lesie, w czasie zbie-
rapia grzybow, skakala 1 wolala 2e wyleciala z niédj watrdbka
i dudki, Oprocz tych zeznan, badany jeszcze w d. 10 (22) maja Herszer S...,
felczer z Szczebrzeszyna podal, ze znal Motle od malego dziecka, ze vna do lat
prawie 14 pozbawiona byla wladz umyslowyeh i po 15 roku dopiéro nieco lepiej
wymawiac zaczela, ale zawsze byla glupowata, chociaz nikoma krzywdy nie wyrza-
dzila. Z matka swa obchodzila sie dobrze i do Smierci przy niéj zostawala, gdyz
sama na utrzymanie zycia nie byla w stanie zarobid, Po wyjsciu za maz, malzonek
nie chicial z nia mieszkad, bo mu nawet jesé ugotowacd nie umiala i nie cheiala.

Ostatni ze swiadkow, przywolany Dawid E.., starszy felezer w Szczebrze-
szynie, zeznal, ze Motla sluzyla u niego przez kwartal, ale dluzéj jej trzymaé nie
mogl, gdvz byla glupowata, a jak jéj kazaé bylo co robié, co sie jéj nie pudobalo, to
wpadala w wielka zlo§é, mic przeciez zlego nikomu nie czyniac. Nastepnie po
wyjbciu za maz, nie dlugo z mezem swym mieszkala, bo wytrzymac z nig nie mdgl,
dla jéj glupoty.

Sad Pol. Popr. Wydz. Zamojskiego uzupelniwszy w ten sposob prowadzone
Sledztwo, przesylajac akta sprawy Motli Becher o dzieciobdjstwo obwinionéj, z vol. I,
fol. 102 zlozone, wzywa pod d. 19 (31) maja 1867 r. Rade Lekarska o udzielenie
opinii, co do stanu umyslu tejze Becherowej.

Motywa i opinia Rady Lekarskiéj.

Rozpatrzywszy caly stan rzeczy i zebrawszy w calym komplecie zeznania
wszystkich swiadkow, tak poprzednio badanych, jak i nastepoie, w uzupelnionym do-
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datkowém $ledztwie, Rada Lekarska nie widzi nigdzie zadné) watpliwesci co do
stanu otepienia umyslu, jakiemu od urodzenia podlega podsadna. A chocia2 spel-
niala kilkakrotnie po S$mierci swéj matki obowiazki sluzacej, jak np. u badanego
Dawida ... 1 innych, to jednakie nigdzie, jak S$wiadczy zeznania j¢j gospoedarzy,
nie okazywala si¢ zdatng i dogodna, a co najwazniejsza, uzywajaca zupelnie
wlasciwie wladz umyslowych, Jedna tylke ze $wiadczacych, Ryfka Ii..
opisujac jej glupote od urodzenia, dodala, ze jéj si¢ zdaje, iz Motla Becher
ma to pojecie co jest zle, a co dobr e, jednakie to zeznanie,
jako od osoby réwniez malo uksztalconéj, a przytém przysigga niestwier-
d z o n e, na uwzglgdnienie nie zasluguje,

Ze wymowa jéj byla trudna od urodzenia i do ostatnich czaséw nie wiele sig
poprawila, dowodzi to nieprawidlowego rozwoju organu mowy, ktory to niedostatek
dotyka zapewne nietylko systemu powlok skornych i miesni, ale prawdopedobnie
i w ukladzie nerwowym znajduje si¢ nieprawidlowos¢ czastek odpowiednich ruchom
migdni.  Wreszcie samo za maz pojscie 1 niezgodnoéé pozycia, a nastepaie lekko-
myslnosé i glupota 2 jaky si¢ odzywala, gdy si¢ odbyl poréd pierwszy w lesie bez
szczegolnych bolow i przypadlosel, zwraca nasza uwage i przekonywa, ze oskarzona
byla zawsze w pozyciu glupowata i ze poréd u podsadnej z wielka latwoscia sie
odbywajac, gdy nastapil po raz drugi w kloace, nie sprawil tak wielkiego na niéj
wrazenia, aby do niego bardzo wielka wage przywiazywala. Zardéwno téz nie
bedzie sig to dziwném wydawalo, przy caléj jéj oryginalnej glupocie, Ze ciazy nie
ukrywata, ale naiwnie i dziwacznie si¢ wyrazajac 1 postgpujac z wszeikg prostotq,
gdy juz porod nastapil, oczyszezala sig 1 zapytana, nie bedac prawdopedobnie obe-
znana, nalezycie z aktem porodu, odpowiedziala, 2e to regularnoéé
a gdy ja Szajndla D... zapytywala, ,czemu w stancyi nie odbyla
pologu,” odrzekla, ze si¢ wstydzila. Jak jedna odpowiedZ, ,2e to regu.
larnoscd,” domysladby sie pozwalala, Ze podsadna sklamad usilowala, tak druga
przeciwnie, wigcej do prawdy podobna: ,2e sie wstydazila,” przekonywa,
ze oskarzona w takiej czynnosci, jak odbycie poredu, bedac bez zadnych o téj spra-
wie wiadomosct praktycznych, przygotowail i pomocy, przy ograniczonéj dzialalnosci
umyslowej, mogla bardzo latwo, nie myslac o pozbawieniu z ycia swego dziecka, albo
tez o ukryciu swej ciazy i porodu, ale tylko pragnac oswobodzid sig od nieprzewi-
dzianego, tak znagla na swiat przychodzacego dziecigcia, uchwyciwszy je wrece
wrzuci¢ w uniesieniu jakoby w odruchu (primo impetu) do otworu kloaki.

Jakie byly u podsadne] rzeczywiste pobudki do wrzucenia dziecka w dol
kloaczny, i jakie pojecie o ciazy 1 porodzie, nikt ze Swiadkow objadni¢ nie jest
w stanie, a sama podsadna, tylokrotnie badana, za kazdym razem jak widzimy w pro-
tokole sledczym, inne daje odpowiedzi.

Najprzod odrzekla, ze to regularno §¢, potéem, 2e sig wsty-
dzita, nastgpnie,z2e nie wié co sie z nig zrobilo, ico z niéj
wylecialo, jak opisuje przywolywana Hud e ka H..., albotéz, 2e nie
wWié, za co jest aresztowanag.

Z takich zeznai réznorodnego pojecia, wnosié mozna, uwzgledniajae jéj ulo-
mnosci fizyczne, jak mowe utrudniona, Ze 1 jéj mysli sg zmieszane, bez Za'dnego
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logicznego zwigzku i ciagn, a nawet zalezne od braku pamigci, co wszystko razem
poréwnawszy, oznacza sig pospolity nazwa glupoty od przyrodzenia ([Fatuitas,
Imbecillitas).

Na takich to zeznaniach 1 naukowych wywodach opierajac sie, Rada L e-
karska dochodzi do wniosku, z2e opinia lekarza powiatu Za-
mojskiego 1 nasteppa Urzedu Lekarskiego gub. Lubel-
s kiej, obie wswej tresci zgodne, a potwierdzone jeszcze dodatkoweni zeznaniami
§wiadkow, w zupelnosci przekonywaja o istnieniu u pedsadnej Motli Becher, pe-
wnego zboczenia umyslowego, czyli raczej uposledzenia przyrodzonych wladz umyslu
i uczucia a tem samem 1 zalezné] od nich woli, ktora to wiadza duchowa, jako
w czynie doraznym, bez namysiu spelnionym, najwiecéj doznala ograniczenia.

Zdaniem przeto Rady Lekarskiéj jest, iz oskarzona
o dzieciobdjstwo M otla Bech er, pozostajaca obecnie w wigzienin, pozbawila
zycia wlasne swe dziecko, w kloace urodzone, pod wplywem ograniczonéj woli i bez
nalezytej Swiadomosci wlasnego dzialauia.

Sentencya wyroku ostatecznego:

SadKryminalnyw Lublinie na posiedzeniu swém z dnia I
(13) wrzesnia 1867 roku, Motle Becher vel Kamiifnsksa w zarzucie
dzieciobojstwa z mocy Art. 102 K. K, GL i P. od odpowiedzialnoSci uwalpia,
jednakze z mocy tegoz przepisa Prawa, w zwiazku z postanowieniem Rady Admini-
stracyjnej Krolestwa z d. 11 (23) listopada 1858 r., do domu oblgkanych oddac po-
stanawia i koszta umarza. '

Z wycieczki lekarskiéj do Francyi, podczas ostatniej wojny francuzko - pruskiej.
Przez Wilktora Kosmowskiego, lek. wolno praktykuigcego w Warszawie.
(Ciag dalszy *).

I11.

Systemat rozwozenia chorych.—Sanitarne pociggi kolei gelaznych,—Komisye ewakuacyjue,

Dia uvsunigcia wielkiego skupienia rannych w jednéj miejscowosci, co pola-
czoném bywa z niedogodnoSciami administracyjuemi, i sprzyja rozwojowi roznych
szkodliwych wplywow na chorych, juz od roku 1866 wprowadzono do administracyi
pruski¢j, tak zwany ,,Kranken- Zerstreuungs-System” czyli systemat jak najpred-
szego rozdzielania 1 rozsiewania rannych po bitwie do blizszych i dalszych miast
1 wsi, w ktorych przygotowunja sie odpowiednie baraki, namioty lub lazarety.
W Niemczech i we Francyi, gdzie najbardziej oddalone miejscowosci sa polaczone
szosami i drogami zelaznemi, wyborne rezultaty tego systematu daly si¢ na kazdym
kroku spostrzegaé. Jezeli Kolej zelazna nie przechodzila przez miejscowosé, w kto-
rej bitwa miala miejsce, jezeli zatém ranni nie mogli byé bezpoSrednio z pola bitwy,
z ambulansow lub iiejsc opatrunkowych, przenoszeni do wagonow: wowczas

*) Patrz Nr. 7, 811 10 Gaz. Lek,
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uskuteczniano transport ich w opisanych wyzéj fargonach, do najblizszej stacyi
kolei zelaznéj, lub najblizszego punktu, gdzie wagony dochodzié mogly.

Transportowaniem rannych i chorych, z poczatku zajmowala sie tylko sama
administracva wojenna. W dalszym dopiero ciagu wojny, gdy administracya nie
miala czasu i Srodkow do zrobienia wygodniejsza przewozki. chorych na drogach
zelaznych, towarzystwa prywatnéj pomocy zaczely organizowad sanitarne pociagi
kolei zelaznych.

Przed wojna, zarzyd pestanowil przewozié chorych w wagonach towarowych,
a nie trzecio lub czwarto-klasowych, jakto mialo miejsce w wojnach poprzednich.
Kierowal sie w tém dwoma wzgledami: najprzdd, do takich wagonéw wygodniéj
jest wnosi¢ nosze z rannymi przez otwarte drzwi z boku, gdy tymezasem do trzecio-
klasowych wagonéw pruskich, mozna wejs¢ tylko z przodu lub z tylu; powtdre,
pomieszczanie rannych na podlodze wagonu towarowego w liczbie 6ciu, wydawalo
<i¢ dogodniejszém, anizeli zawieszanie w trzecio-klasowym wagonie noszow (jak to
ma miejsce w systemacie amerykanskim), w 2 pietra, na 12 do 16 rannych. Dla
uniknigcia zas wstrza$nien w wagonie towarowym, kladziono nosze na resory, jeden
koniec ktorych przyczepial si¢ za posrednictwem ostrego czopa do podlogi wagonu,
a drugi, opatrzony blokiem, bujal si¢ nad takowa. Tak wiec, chciano zastgpic
fym systematem transportowania, ktory moZna nazwac systematem pruskim, syste-
mat amerykanski. Lecz poniewa% nie zawsze mogla sie znajdowaé dostateczna
ilosé tak przygotowaonych wagonéw i narzedzi, a rvamoych i chorych bylo mndstwo,
wigc nieraz przychodzilo do tego, iz musiano skladaé wielky liczbe rannych po
prostu w zwyczajnych wagonach towarowych bez noszéw, a nawet nie zawsze na
slomie, lecz na goléj podlodze. W nastepstwie zas, ranni bardzo cierpieli i skar-
zyli sig¢ na bole w ranach, powstajace od wstrzasnied przy tego rodzaju transporcie,

Pociagi sanitarne wirtembergskie i berliiskie byly doskonaléj worganizowane,
szezegolniej, jezeli byly wysylane staraniem pomocy prywatnej. W systemacie
wirtembergskim, ranni byli pomieszczani w trzecio i czwarto klasowych wagonach,
wedlug systematu amerykadskiego, w liczbie 12 do 16 w kazdym wagonie. W miej-
sce lozek, po obu stronach wagonu wisialy w dwa pigtra posze pa taSmach albo
rzemieniach, ktore mocno przybite byly do Scian wagonu.

W systemacie berlifiskim, zblizonym takie do amerykadskiego, ranni mie-
szcza si¢ w czwarto-klasowych wagonach, po 12 do 16stu w kazdym wagonie.
Konce noszow byly zalozone w petlice od rzemieni, ktére za poSrednictwem gru-
byeh, gutaperkowych obrgczek, wisialy na hakach, wbitych w osobne podstawki
w wagonach. Na wypadek zepsucia si¢ ktorego z tych przedmiotow, w drodze
znajdowal si¢ zawsze zapas tasm, obrgczek i rzemieni. DMiedzy wiszacemi w dwa
pietra noszami, zawsze byla dostateczna iloéé miejsca dla przejScia i dla opatrunko
chorego.

Oprécz tych trzech systematow, byly jeszcze spostrzegane dwa rodzaje trauns-
portéw, mianowicie bawarski i moguncki. W pierwszym, szesc fézek stor na przy-
czepionych do podlogi spreiynach, wzdluz $cian wagonu, po trzy na kaida Sciane,
z przejéciem w srodku. W drugim, jest odm miejsc w wagonie, po dwa na kazdy
jego kat (w 2 pigtra), z siedzeniami mig¢dzy I6zkami dla lekko rannych.
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We wszystkich wygodniéj urzadzonych pociggach sanitarnych, np. prywat-
nych, szczegdlniéj berlifiskich, zvaidowaly sig i osobne wagony dla kuchni, apteki,
skladow zywnosci i dozorcow. Damy, delegowani towarzystw prywatnych, Siostry
milosierdzia, lekarze, felezerzy i studenci, znajdowali si¢ na takich pociggach.
Poniewaz pomieszczenie zelaznych piecow w wagonach podezas zimy polaczone
Jest ze strata miejsca, i dla innych wzgledow jest niedogodném, przeto egrzewano
je mieraz za pomocy, pary, przez rury przeprowadzan¢j. Wentylacya w wagonach
nic nie przedstawiala do zarzutu.

Lekarze, felczerzy 1 Siostry mijosierdzia, przeznaczani do transportowania
rannych, byli oddzieleni od szpitalnych i stanowili pozniej esobny sanitarny oddzial.
Tym sposobem przyzwyczajali sie oni, do zrgcznego i szybkiego wykonywania swoich
obowiazkdw, nieco odmiennych od zajeé szpitalnych, a nadto nie powstawaly
ztad w szpitalach, zadne dluisze nieobecnosci lub zastepstwa jednych lekarzy
przez drugich.

W picknie urzadzonych wagonach bylo tak wygodnie chorym, ze mogliby
i bardzo dluga odbywaé w nich podréz. Bezwatpienia, pierwszenstwo nalezy sig
systematom zblizonym do amerykaiiskich. Lecz dla urzydzenia wedlug nich po-
ciagdéw sanitarnych na bardzo wielky liczbe rannych, potrzebne sa ogromne Srodki.
Wielka wyzszosé podobnych systematéw jest takze ta, iZ pociagi moga byé w razie
potrzeby zamieniane na czasowy Jazaret ruchomy, przynajmoicj dopoki staly lazaret
jeszcze nie jest gotowym, i dopoki niema miejsca odpowiedniego do skladania
ranoych.

Amerykanie w czasie ostatni¢j swé¢j wojoy domowej, mieli duzo takich laza-
retow ruchomych w wagonach, ktére podezas zimy sa cieplejsze od barakéw. Oprocz
tego lazarety wagunowe przedstawiaja te wielky korzy$é, ze chorzy moga w nich
zostawaé na stacyach, lub w razie koniecznosci, natychmiast przejezdzaja do miejsc
bezpieczuiejszych lub dogodniejszych., W ostatniéj wojnie, jako taki lazaret, szcze-
golnic) wslawil si¢ pociag, wyslany z Berlina przez pomoc prywatna, za staraniem
1 wskazowkami Vircho wa.

Przez Ren przewozono takze rannych na parostatkach,

Dla przeprowadzenia transportow kazdej armii niemieckiej, byly utworzone
na wszystkich stacyach kolei ielaznéj osobne etapy, tak zwane , Etappen- Com-
mando. Przy takich etapach znajdowal si¢ lekarz, a nadto w niektorych miejscach
urzgdzone byly baraki dla opatrunku, odpoczynku lub noclegu chorych i rannych,
jadacych w dalsza droge. Lekarz etapowy mial ciezkie i niewdzigezne zajecie.
Nie mogac obserwowadé przebiegu choroby, ani leczyé choryeh, musial tylko zapi-
sywad ich przyjazd i odjazd. Zaspakajanie zas potrzeb rannych podczas noclegu
lub odpoczynku, i opatrywanie ran, bylo zajeciem pomocy prywatnej, Kktora zoa)-
dowala si¢ takZe i na etapach. Kecz przy wiekszym naplywie choryeh, nie znaj-
dowalo sie czesto dosyc miejsca, nie bylo 16zek 1 poslan w potrzebneéj ilosol, wreszeie
i pomocy nie znalazlo sie tyle, ile Lylo potrzeba. Ztad lepsi i deswiadczeisi
lekarze niechetnie zostawali na etapach. Tutaj migdzynarodowa pomoc bylaby
bardzo wlaSciwa, gdyby wysylani przez uig lekarze zobowiazywaé sig chceieli
do podejmowania nie navkowego wecale trudu, niesienia pumocy przejezdiajacym
chorym,
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Z poczatku wojoy, ekspedyowanie transportéw z chorymi i rannymi, nalezalo
do tych samych komend etapowych, Ltore byly ustanowioue po stacyach kolei
zelaznych dla ekspedycyi wojsk. Lecz pozniej utworzono na niektdrych stacyach
kolei Zzelaznej, tak zwane komisye ewakuacyjue Skladaly si¢ one
zwykle pod prezydencya komendanta komendy etapowej, ze sztabs-doktora, dwach
lekarzy, delegatéw towarzystw pomocy prywatnéj i kilku pomocnikow. Rozpo-
rzadzaly mniej lub wiecej liczng posluga felezersky, ze studentow medycyny i t. p.
Obowigzkiem takich komisy) bylo: przyjmowac transporty, idace z teatru wojny,
sortowac rannych wedlug wazunosci ran, dawaé im tymezasowy pomoc i wypoczyuck,
przesylad w dalszq droge po roznych liniach tam, gdzie znajdowaly si¢ miejsca
wolue w lazaretach, skladaé ich wedlug stopnia i waznosci choroby, w blizszych
albo odleglejszych miejscach, i wreszcic doprowadzaé transporty do miejsca prze-
znaczenia,

Komisye ewakuacyjne dowiadywaly si¢ za posrednictwem telegrafow o wy-
prawieniu transportu rannych z teatru wojny i o liczbie wakujacych miejse w roéz-
nych lazaretach (z Berlina i od samych lazaretéw) i o tem, jaka linia drogi zelaznej
mogla byé swobodna w pewnym czasie dla transportu. Nie wiem, czy starannie
prowadzono w takich komisyach, spisy transportowanych chorych. Trzeba jednak
przyzoad, iz pomimo tak kolosalnej, poprzednio nigdy uvie widziané] mobilizacyi
wojsk, na drogach Zzelaznych rzadko dalo si¢ slyszéé o nicporzadkach. Wszedzie
panowal lad i porzadek wzorowy, kaidy krok i kazda godzina, byly z gory obli-
czone 1 uprzedzone.

iv.

O namiotach, barakach i lazaretach pruskich w ogdlnoéci.

O ile w ambulansach i miejscach opatrunkowych w ostatniej wojnie, jakto
widzielismy poprzednio, zajmowali si¢ tylko lekarze wojskowi, o tyle lekarze pry-
watni nie$li przewaznie pomoc rannym i chorym w lazaretach stalych. Prawdo-
podobnie Kuropa pierwszy raz widziala teraz u siebie, tyle czasowych i tak wy-
bornie uorganizowanych miejsc cierpien czlowieczych.

Kto sledzil za historya rozwoju szpitali, ten zauwazyl z pewnoscia, iz w ciagu
lat ostatnich, poglad na ich utrzymanie i urzadzenie znacznym ulegl zmianom,
Wiadomo, iz rozmaite sposoby i wlaSciwoSci w urzadzeniu kazdego szpitala, wy-
wieraja ogromny wplyw na przebieg chordb chirurgiczaych iich leczenie. Wiele
faktow przemawia teraz przeciwko urzadzaniu ogromnych, ua massy chorych prze-
znaczonych szpitali wojskowych, lecz owszem korzy$é z mniejszych, nie zaciesnio-
nych lub przepelnionych zakladéw szpitalnych, barakéw it. p. jest widoczna. Im
obszerniejszy i wspanialszy szpital, tém trudni¢j mozna $ledzié¢ jego stan wewne-
trzny, ukryty i nie odrazu widoczny. Ztad w teraZniejszeéj wojnie, po wigksze]
czebei wolano budowad, jak mozna mniejsze szpitale, chociaz za to liczba takowych
musiala byé wieksza. Poniewaz jednak zdanie to nie jest ogdlnie przyjete przez
wszystkich, ztad i teraz jeszcze w niektorych stolicach wznoszono ogrowmne
1 przepyszne szpitale.
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Jednem z bardzo dobrych i zdrowych pomieszezen szpitalnych podezas lata
i w poczatku jesieni, sg namioty. W czasie ostatniej wojny malo urzadzaoo na-
miotdw, zastepowano je bowiem prawie wszedzie barakami drewpianemi. Gdzie-
niegdzie tylko przy barakach urzadzano namioty, wieksze lub mmniejsze, mogace
pomiesci¢ kilku Inb kilkunastu rannych, i takowe przeznaczano dla chorvech gan-
grenowych.

W Strasburgu byly rozpiete dla rannych namioty francuzkie. Modwiono takze,
ze towarzystwa internacyonalue auogielskie i holenderskie posiadaly rowniez swoje
wlasne namioty.

W porownaniu z barakami, urzadzenie namiotow jest tansze. Nadto namioty
sa ruchome i przenosne; w koncu, jezeli sa wygodnie i starannie zbudowane,
wéweczas dostatecznie chronia podczas lata i jesieni od niepogdd i deszezow. Wen-
tylacya w nich jest jeszcze latwiejsza, jak w barakach.

Namioty pruskie maja S$rodkowa podstawe nie drewniang, lecz surowcowy,
ztad mozna wmocno i stale ustawiaé je w ziemi. Sciany ich boezne sg zrobione
tylko z podwdjnego plotna grubego, ztad naturalnie nie zbyt trudno przepuszczajy
wigksze zimna i ulewne deszeze ). Wejscia do namiotdw wygodnie sa urzadzone.

Namioty francuzkie maja ksztalt okragly 1 mieszcza sze$é lozek; pokryte
sg zwyklém plotnem, rozwieszoném na podstawie drewnianej, w Srodku umie-
szczone); dosy¢ ciasne, niewygodne i najlatwiej przemakaja.

(Dalszy elqg nastgpr).

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Badania nad blonicg (diphieritis) oparte na dodwiadczeniach.

Przez Dra O ertel, Privatdocenta w Monachium.
Streicil Dr. Jan Rode.

(Cigg dalszy *).

Przy badania podmiertném znalazt autor oprécz ogdlnego zaniku
miedni i przeistoczenia ich tluszczowego rozlegle wylewy krwi w blonach rdzenia krego-
wego, czohcig dwieze, oczeboiag blady dawniejszyoh, miano-
wivie po stronie prawéj, gdzie korzenie nerwdw byly zupelnie prawie skrzepami krwi
otoczone, 1 znaczne bujanie jagder w szaréj) substancyl
rdzenia kregowego, gdy tymczasem mikroskopijnie rdzeh unie przedstawial
zadnych zmian. N acieczenie ziarniste znalaz! rowniez wprze-
dnich rogach substancyi szaréj, ktora bardzo obficie
byvla przesiana mikroskopijnemi wylewami kewi i jadra
same byly tluszczsowo przerodzone, Wieksza czesd
jader byla szczelnic ziarnkami tluszezowemi nacic-
czona, blona nadzwyczaj delikatna, na innyoh czegbciaoh
brakowalo tejze, ziarnka ttuszczowe byly albo po pro-
stu zbite w jedna masse albo zlane w wigksze krople,

(! Namioty rossyjskie dla rannych s3 powleczone grubém suknem zolnierskiém;
2tad 83 cieplejsze od pruskich. Nadto miescié ove moga po 60 rannych, gdy pruskie
mieszoza zaledwie kilkunastu,  Okolicznodé ta wigcdj przemawia na korzyéé pruskich,

*)} Patrz Nr. 9, Gaz. Lek.
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st nakoniec tworzyly ste duze okrgglawe masegy tlusaz-
czaowe, ktére wlékna naczyniowe i nerwowe,jak nie-
mniéj korzenie nerwdw w przednich i tylnych pegez-
kach rdzenia kregowego, w postaci pochew otaczaly.
W naczyniach wlosowatych rdzenia kregowego znajdowsl rowniez tluszczowe prze-
istoczenie jak niemniéj w blonie zewngtrzné) mniejszyoh galazek z2yl-
nych obfite bujanic jagder. Najbardziéj godnym uwagi byl obfity
w komdrki krupowy wystek na nablonku migawkowym
kanalu §rodkowego rdzenia korzeniowego, ktory wy-~-
pelnial w zupelnodci é8wiatlo kanalui z malemi przer-
wamli prawie przer cals dlugoddé jego sie rozoiggal
Pod nablonkiem migawvkowym kanalu érodkowego zna-
laz! obfite nacieczenie ziarniste,ktore mianowicie na
prawo i na lewo w thkanke¢ otaczajgog daleko sieg zapusz-
czalo We krwi i1 we wszystkioh tkankach gnalaz! nad-
zwyczajng ilosé¢ malych micrococcus.

Skoficzywszy ten opis wynikéw badunia poSmiertnego i zastrzegajac sobie blizszy
rozbidr tego wypadku w dalszym ciagu téj pracy, moéwi sutor daléj, ie przy blonicy satale
wystepujg wylewy krwi wlosowate i objaw ten wedlug jego zdania jest tak charaktery-
styeznym, ze mo#na gv uwazaé prawie jako znak patoguomoniczny blonicy. Najlicznié)
wlosowate te wylewy znajdujg si¢ wedlug niego w tkance podnablonkowdj i podéluzowéj
blony éluzowé) pokrytd] blonami dyfterytycznemi, dald) w tkance plucnéj, gdzie one
nawet pod forma malych infarktéw moga wystepowac; daléj w oplucnéj, w osierdziu i tu
czeéeid) w listku trzewiowym anizeli dciennym 1 w ogdle w blonach surowiczych, w prze-
ponie, w oponiec twardé) mozgu i rdzevia, Torebki gruczoldw limfatycznych, a z tych
najwiecé) te ktorych naczynia doprowadzajace dochodzz bezpoérednvio do cierpigcéj blony
sluzowé], s 4 zasiane licznemi wlosowatemiwylewami krwi,
a nawet 1 wigksze naczynia mogs pekagd, tak ze nawet polowa gruczolu bywa
objeta krwiag wylanga) ostatni ten objaw ma byéd zarazem waznym zna-
kictn dyagnostyoznym. Przy rozleglém ogdlném zakazenin wylewy te znajdowal takze
w watrobie, nerkach, migéniach, mdézgu 1 rdzeniu kregowym ito tak
wazarédj jak i1 w bialéj substancyi we wegorkaoh wezro-
kowyoh, we wezgorkach prazkowanyoh; w przednioh i tyl-
nych rogaoch rdzenia, jak niemnié) w czedci jego drodkowéj,
w ogonie kohskim; daléj znalaztje jako wieksze wylewy mig-
dzy wyohodzaocemi korzeniami nerwdow, tak z2e w nie-
ktdrych przypadkach widzial z2e wigzki nerwowe a3g
przez nie ucidniete, w pochwach nerwowych przednich
itylnyoh korzeni, w zwojach miedzykregowych i w po-
chwach nerwéw obwodowych ') Sledziong bardzo czesto znajdowal
silnie powiekszong, obrzmiala, krucha, miazsz fioletowy 1 migkki; w innych razach znaj-
dowal ja bardzo twarda i cialka Malpighieg o nadzwyozaj powickszone, Nerki
w przypadkach znacznego ogdlnego cierpienia znajdowal po najwiekszéi cresci w stanie
zapalenia migzszowego, komdrki kanalikéw moczowych byly bardzo obramiale, zmetnione,
z mpiéj lub wigedj wyraznemi jadrami, albo téz wydawaly si¢ jakby byly wypeluione
hyalinowsg plasmsa z powieckszonemi jadrami. Tkanka lgczna wiedzykanali-
kowa byla, w przypadkach daleko posunietych, przesiana nacicczeniami ziarnistemi, klebki
Malpighiego rozszerzone, dosyé oz¢sto byly w nioch wylewy
kr wi, jak niemniéj w kanalikach moczowych i w tkance I3cznéj miedzykanalikowé;].

) Czas w ktérym krwotoki te powsta)a, wedlug autora, nie moze by¢ écisle oznaczo-
‘ny. Ze jeduak mogs one powstawaé nawet po uplywie kilku miesiecy po zoiknie-
clu miejscowego zakazenia, ma wedlug niego dowodzi¢ przypadek wyzé} opisany.
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W wielu razach widziat oylindry nabltonkowe w kanalikach moczowych.,
Po przebytéj siln¢j blonicy znajdowal tkanke tjczng miedzykanalikows nadzwycza) po-
wigkszong, tak ic otaczala ona kiebki Malpi gh e g o i kanaliki wmoczowe w postaci
grubych pokladéw. Komorki nablonkowe kanalikdw moczowych byly w zaniku, przeisto.
czone tluszczowo i miejscamt brakowalo ich zupelnie w zapadlych kanalikach wmoczowych.
To nadzwyczaj godne uwagi cierpienie nerck przy blonicy w zwyklych wypadkach do-
sigga swezo mnajwyzszego punkta pod koniec wyrdwnywania si¢ choroby, i ilos¢é bialka
w moczu zmuiejsza sig wtedy szybko 1 wkrdtce zapelnie zmka. W uiektorych wypad.
kach, 2 mianowicie w razach bardzo rozleglych i dlugo trwajacych blonicowych cierpien
gardzieli, clerpienie nerek trwa daléj ciggle, gdy juz od 2.ch do 3-ch tygodni ostatnie
blony znikngly i dosiega stopuia jaki tylke w najgorszych formach ostréj choroby Bright’a
daje sig widziec. Charakierystvezny pod tym wzglgdem wypadek opisuje autor ktéry tu
w streszczeniu podajemy:

Martin S., 9 lat wickn, syn rewizora skarbowego zachorowal w duiu 24 marca
1870 r. na blonice gardzeli. Lekarz domowy w duniu 3-im choroby znalaz! obadws
migdaly i czgdci sasiednie lukdw podniebieniowych i podniebienia migkkiego pokryte blo-
nami dyfterytycznemi, dlugiemi na 2 centym. a szerokiemi na 1,9 ctm. Puls 120 na
minutg, temperatura znacznie podwyzszona. DMocz zawieral troche biatka, Przepisano
inhalacye gorgeéj pary z Dee. Alth. plukania 1dec wewnatrz Sol. Kali chlor. Autor
przywolany byl na konsilium i nastepnego dnia blony dyfterytyczne znaleziono nie po-
wigkszone i przy tém samém leczeniu w 24 godzin po#niéj goraczka sig zmunigjszyla, i po-
Zni¢] przez wiele dni stan ogdlny dziecka ecoraz bardziéj sig polepszal. Dlony nic powie-
kszaly si¢ juz wigcej, szybko skutkiem energicznege mnozenia sig komdrek grubialy,
stawaly si¢ szare, czarne i mniejszemi lub wickszemi kawalkami nast¢pnych dni adpa-
daly, tak ze 10 kwietnia a 14 dnia leczenia, jama ustna byla zupelnic wolng od wszel-
kiego éladu cierpienia. Chlopiec wydawal sie byé zupelnie zdrowym itak trwalo to
przoz parg dni. W dniu 20 kwietnia autor zawezwany byl znowu przez Dra Fellera
do tegoz dziecka i znaleziono je stabém na bardzo silng ostrg chorobg B righ ta
Rodzice za przyczyng tego podawali blgd w dyecie, skutkiem ktdrego w dniu 15 kwictnia
chlopice mial dostaé silnych wymioldw i zaraz szybko nastapil upadek sit. Dr. Feller
uwazal ten gwaltowny objaw za zwiastun poczynajgcego sig silnego cierpienia nerek,
zbadal zatém malg ilo&¢ uryny jaka chory oddal, znalazl w niéj znaczng ilosé soli, i nad-
2wyozajna obfitosé bialka.  Lekki obrzek twarzy i dolnyeh kosiczyn uzupelnil obraz
choroby. Puls byl maly, pusty, nadzwyczaj czesty, 130—140 na minute, temperatura
ciala nie podwyzszona, apetyt maly, sklonnosé do wymiotéw ciggla, stolec regularny,
Zapisano: Spir. nitric. acther. po 3—4 kropel kilka razy dziennie, srvodki zawierajgce
kwas weglany, wino Bordeaux, lekko strawng posilng dyete. Czy mocz dziecka za-
wieral bialko i podezas calego przebiegu blonicy, jak to raz tylko bylo wykazane, nie-
wiadomo, gdyz Dr. Feller nie spostrzegajac zadnych groznych objawdw nie powta-
rzal wowcezas badania moczu. Wedlug jednak zdania autora mo-
zna z zupelng pewnoscig toprzyjaé,gdyzzszeregu je-
gospostrzezeh u dzicei i dorostych zawsze przezciag
4—6 tygodni i dluz2éj,po przejéciu cierpientia w gardzie-
li, mozna bylo wykazaé bialko w moczu w wigkszéjlub mniej-
széj iloéci. Balame mikroskopowe moczu wykazalo maly tylke iloéé cylindrdw
nablonkowych, ktdre z poczatku przy dhugiém tylko szukaniu mozua bylo znalezé; prze-
eiwnie zad cylindrdw hyalinowych rozmaitéj érednicy znajdowala sig zna-
czna ilodé. Pomimo energicznego leczenia sily chorego wyczerpywaly si¢, ogdlna wodpa
puchlina  wzmagala sig, puls uderzal 140 — 180 na minute; powstala erthopnoea, wylewy
surowicze do jamy brzusznéj, klatki piersiowéj i osierdzia i wérdd objawéw ostrego obrzeku
plue, chory w dnin 25 Lkwictnia w nocy umarl. Sekoyi dziecka zrobi¢ uie bylo mozna.
Z tych wyraznych zmian anatomo-patologiczuych we wazystkich organach autor osta-
tecznie przychodzi do wniosku, z¢ przy blonicy wmamy do ezynienia z procesem chorobnym,
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ktéry w stanie jest wszystkie tkanki ciala zajmowad, i nosi na sobie charakter ogélnéj
2akaznéj choroby i wedlug zdania autora uwazaé teraz blonice jako cierpicnie czysto miej~
scowe jest ;o tych faktach niemozebném,

Pomingwszy rozumowania teoretyczne a nawet spostrzezenia kliniczno-terapeutyczaue,
sam dowdd przenosliwodci choroby za pomocs blon dyfterytycznych a jednego czlowieka
na drugiego, lub téz z czlowicka na zwicrze, vic jest dostatccznym wedlug autora dla
wykazania czysto miejscowéj natury bloniecy. Trendeléenburg z préb szezepien
w ktérych mu si¢ udalo wywolaé zapalenic pulyczone z wytworzeniem blou falszywyeh
na blonie sluzowédj tchawicy u krélikéw i gardia u golebi prezez zaszozepienie blon dyfte-
rytycznych, przyjmuje ostatecznie ze blonica jest clerpieniem czysto miejacowém. Prze-
ciwko jednak tym dodwiadczeniom wozna, wedlug zdania autora, dwa bardzo waine
zarzuty postawic:

. nie dostarczono dowodu ze to zapalenic blony éluzowdj tcha-
wicy i gardzieli polaczone £ wytworzeniem blony falszywéj jest rzewiscic zupel-
nie identyczne z blonicg, i

2. jezeli cierpienie to blony éluzowdj tchawicy rzeczywidcie jest natury bloni-
cowéj, moze byé ono zawsze jeszcze wtdrne, albowicm skutkiem zaazczepienia jad prze-
szedl do krwi, wywolal ogélue cierpienie, ktdre w wladciwy sobie sposéb nastegpczo
w krtani 1 tchawicy zlokalizowalo sie,

Na poparcie pierwszego zarzutu wystarcza powiada autor fakt, e za pomoecy che-
micznych bodZcéw mozna wywolaé zupetnie prawdziwe krupowe zapalenie blony éluzo-
wé) oskrzeli, przy ktérém blouy, jak to juz R eitz wykazal, a autor potwierdza,
niczém zupelnie nie réinia sie od tych jakie tworzg si¢ w tchawicy dzieci choryeh na
krup. Gdy réwniez dotychezas nie ndalo sie jeszoze za podrednictwem substancyj gui-
jaeych wywolaé w tchawicy proces taki sam jaki powstaje przez zaszczepienie blonicy, to
jednakze mozebnosei tego przy malé] liczbie doswiadezed nie mozemy wykluczad, tém
bardzi¢] ze wiemy, ze i proby wywolywanis u zwierzat krupu za pomoca bodzecéw che-
micznych z poczatku nie udaly sic. Zawsze moznaby wniemaé, se wladnie w tych blo-
nach gnijaoych tworzy sie substancya, jakkolwick dotychczas nic wynaleziona, ktdraby
dzialala podobuie jak amoniak; moglaby wywolywaé tylko miejscowe zapalenie bez po-
wyz przywiedzionych ogdlnych objawéw. Zreszta Trendelenburg w pigknych
swych doéwiadczeniach tak malo zwréeil uwagi na inne organy, nawet na pluca,
te doswiadczenia te wykazujg tylko mozliwoéé wywolania przez zaszczepienie blon dyf-
terytycznych zapalenin krtani i tchawicy polaczonego z wytworzeniem blon falszywych,
identycznosé jednak tego cierpienia z prawdziwa blonica nie byla bynajmniéj dowiedziona.
Przywodzi on ze w tkance podsluzowéj znalazl cizlka ropne w obfitodei, co Wagner
uwaza za charakterystyczny znak blonicy. Cialka jeduak ropne znajduja sie réwniez
w blonie &luzowéj tchawicy przy krupie, ktéry wywolano u krolika przez wkroplenie
amonisku. Przy blonicy przeciwnie cala tkanka podnablonkowa i podéluzowa sa nacie-
czone massami bujajacych jader, co jest ndmienne od obecnosei cialek ropnych w té]
tkance. Nie Wagner, leecz Buh!l pierwszy, objaw ten zauwazyli jako charakte-
rystyezny dla blonicy podal. Wedlug jego pogladu, skutkiem tego bujania jader na-
czynia wlosowate zostaja ucidnigte i rozpoczvna sie obumieranie tkanki, tak ze bialawo-
szare strupy blonicowe sa tylko skutkiem nie za$ istota choroby. Jadra te tak forma
jak i wiclkoscia rdznia si¢ zupelnie od ciatek ropnych. Majs one wyrasna o podwdj-
nych konturach blone i mniéj lub wiecdj wyrazng drobno ziarnistz zawartosé. Ksatalt
ich jest czeécia okraglawy, czedcia owalny, podlugowaty, gruszkowaty, nerkowaty. Wiel.
ko4é ich, mianowicie podlugowatych jader, wacha sie miedzy 0,0074 milim. éredoicy dla-
gobei — 0,004 2 grednicy szerokosei a 0,0033 greduicy dlugosei—0,0026 grednicy szerokosei,
srednica zas okraglych jader jest miedzy 0,0054 a 0,0032; co sie tyczy ich liczby to male
1 bardzo male jadra s3 w przewazajacéj liczbie.

Na popsreie drugiego zarzutu mozna wedlug autora przywiedc, ze i inne choroby
zakazne, jezeli daja sie one zaszozepi¢ zwierzetom, lokalizuja sie w miejscach charaktery-



stycznych, jak to ms miejsce w nosaciznie u koni, ktéra gdy zaszczepimy koniowi pod
skorg zarazek przylegajacy do blonicy éluzowéj nosa, z2awsze na tejze blonie lokalizuje sie.
Jeieli zatém przy probach z zaszezepieniem blon dyfterytycznyeh % kriani u zwierzat
ma rzeczywiscic powstawaé choroba, ktéra, co dotychoczas nie jest jesz-
cze dowiedzione, zupeinie ma byé z blonicg identyczna,
to w kazdym razie nie moze to bynajmniéj stanowié dowodu, ze cierpienie to jest miej-
scowe, lecz sluszni¢) mozna powiedzied, ze skutkiem zaszczepienia wywoluje si¢ u zwierzat
ogdlng zaka¢na chorobg, ktéra podobnie juk zakazenie jadem nosacizny u koni loka-
lizuje si¢ nastepczo w blonie 8luzowé] nosa, tu zad w blonie éluzowéj krtani i tchawicy.

Przy tych zsatém wiadomosdoiach, zdaniem autora, nie moina ostatecznego zdania
wyrzec we wzgledzie czy blonica jest miejscows lub ogdlng choroba. Ze spostrzezeh
klinicznych 1 wynikow badan podmiertnych mozoa zawsze tylko, méwi autor, nie zupelnie
zadawalniajgee fakta dla rozwigzania tych pytan otrzymaé, pomingwszy nawet to, ze spo-
strzezeniomn lekarza cel leczniczy &cisle stawia granice, badanie zad zwlok pozwala roz-
poznaé tylko po wigkszéj czedci skohczony juz proces, nie zad jego puczatek i dalszy
przebieg w ten sposéb, aby proces ten we wszystkich okresach jego rozwoju jasno mogl
byé widziany. Najpewniejsza drog: ktdra mozna otrzymaé prawdziwe rozwigzanie kwe-
styi jest jak zawsze tak i tu experyment patologiczny.

Autor w poprzednié) swéj pracy, ktora powyzeé) podaliSmy w streszezenin, wypo-
wiedzial zdanie, ze blonica jest ogdlng zakazna choroba, ktdra jednakie zaczyna sie
juko cierpienie miejscowe i po uplywie pewnego nieoznaczonego czasu zmienia s8ig
w ogolna; jak dalece zdanie to zblizone jest do prawdy, chcial autor na drodze doswiad-
czalnéj przekonaé ste.

Ze cierpienic blonicowe przewoddw powietrznych zdarza sig u zwierzat, to dowo-
dzg tego wypadki obserwowane zaznaczone w literaturze; ze skutkiem zaszczepienia blon
dyfterytycznych mozna wywolaé zapalenie przewodéw powietrznych z blonami falszy-
wemi, autor poprzednio wykazal. Pierwszém przygotowaniem do nastepnych badah autors
bedzie stwierdzenie faktu, ze mozebném jest przez zaszozepienie blon dyfterytycznyoh
u zwierzagt wywolaé chorobe, ktéra pod kazdym wagledem moina uwazaé za zupeloie
identyczng z blonicg przewoddéw powietrzaych u ludzi. Dla wykazania tego konieczném
bylo wedlug autora zbadaé gruntownie pod wzgledem anatomo-patologicznym cala te chorobg
we wszystkich jéj okresach, i rezultaty badah jego w tym kierunku powyzéj podalismy. Wszy-
stkie zmiany anatomo-patologiczne w organach czlowieka uznane za charakterystyczne dla iéj
choroby, winny réwniez, zdaniem autora, jedli doéwiadozenie ma nam daé stanowczg od-
powiedZ, znajdowaé si¢ w tkankach zwierzecia zakazonego. Poniewas z wyniku powyz-
szych badah u ludzi zdaje sig, ze blonice nalezy uwazaé jako chorobg ogélng, to i u zwie-
rzat musialaby ona wystapié jako choroba ogdlnai pierwsze badania autora zmierzaly
do tego, aby dowiesé, czy mozebuém jest za pomoca blon dyftervtyczuych ludzkich wy-
wolaé u zwierzeeia zupelnie takag samgag ogdlng chorobe. Gdyby
si¢ udalo wywolaé u zwierzat przez sztuczne =zaszczepienie taka chorobe, to dalsze ba-
dania nalezaloby, zdaniem autora, przedsigbra¢ dla odpowiedzenia na pytante co do cha-
rakteru blonicy. Kwestye te autor tak formuluje: Jezeli dowiedzionem
jest 2e¢ blontca jest ogdlng zakazZnag chorobga, ktdra do-
piero nastepczo lokalizuje sie na blonie dluzowéj
gardzieli, krtani i tchawicy, podobnie jaki inne ochoro-
by zakazne w ktdrych pewne tylko organa ulegajag gtd-
wnym patologioznym zmianom; to koniecznie po zasz-
czepieniujadu blonicowego zwierzgociu gdziekolwielk,
musi powstaé choroba, ktora zawsze nastegpczo lokali-
zowad sie winna na blonie sluzowéj gardzieli krtani
i tohawicy. Mozebnodei podobnego dodwiadczenia, i1 usprawiedliwienie podobrego
zalozenia, dowodza zdaniem autora proby szczepiedh nosacizny u kont.
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Poniewaz za pomoca chemicznych czynnikéw mozina wywolac w tchawicy zwierzat
sztuczny krup, autor zatém wykonal! 15 takich dodwiadczed dla zbadania wmiejscowych,
i 0 ile to bylo mozebném, ogdlnych zmian jakie krupowe zapalenie tchawioy u zwierzat
wywoluje. Byloby bowicm mezebném, ze i ta forma zapalenia wywoluje objawy, ktore
mniéj lub wiecéj podobne sg do tych, a nawet moze s3 zupelnie te same, jakie zaszczepie-
nie jadu dyfterytycznego u zwierzat wywoluje. Dla wywolania krupowego zapalenia
nzywal autor amoniaku, 1 rezultat doswiadczeh podaje jak nastepuje:

I. Szereg daoadwiadeczen.
Sztuoczne wywolywanie krupu w tchawicy krdédlikoéw
Za pomoo3 amoniaku

Wielkiemu silnema krdlikowi, po otworzeniu tchawicy malym podiuinym otworem,
wpuszczono do tchawicy za pomoca malé) szklaoné) pipety od 3 —6 kropli amoniaku.
Kazda kropla wywolywala zywe objawy reakcyjue, kurczowe skurizenia mieani wyde-
chowych z nastepujacemi poinié] gwaltownem wydychamam, przeplatanemt glebokiemt
wdychaniami. Rang¢ w skorze starannie poZni¢j zlaczono szwem i zwierz¢ poddano dal-
#zé) obserwacyi. Zmian w temperaturze, ktora mierzono w kiszce stolcowej, przed i po
operacyi nie znaleziono. wahala si¢g ona po wiekszéj czedci miedey 39,2—39,6° C. a u je-
dnego zwierzg¢cia podniosla sie do 40,2° C. Przeciwnie godne uwagi zmisny okazy-
waly si¢ w oddechaniu bezpodrednio po operacyi 1 péiniéj. Przed operacya moina
bylo maliczy¢ 120—160 odetchnien na minute, gdy tymeczasem bezposrednio po operacyi
liczba oddechdw na minute spadla do 56, a w 10 minut poézniéj podniosla si¢ znowu od
V2—103, W pol godziny poiniéj zwierzetas zwykle znowu sie ozywialy, poruszaly sie
nadzwyczaj 2ywo i zdawaly sig¢ malo cierpieé. Po 10 -—12 godzinach w ktérych zwie-
rz¢ta zonowu tracily na humorze, prdcz mnié¢j lub wigcej slyszaluego swiszczacego odde-
chania, nie przedstawialy zadnych inuych objawdw, Ceestodé oddechu przechodzila zwy-
kle 124—132 odetchnietr na minutg, temperatura utrzymywala sie¢ niezmiennie na sto-
pniach wyzéj oznaczonych. W 3—10 godzinach dalszych zwierzeta stawaly si¢ zwykle
spokojniejsze, przyjmowaly malo albo téz zadnego pozywienia nie braly, i poruszaly si¢
tylko gdy je zaczepiono. Liczba oddechéw przenosila okolo 128 odetchnief na minute,
oddychanie chirapigce, rzgzace, powickszale sig, 1 po wiekszéj czesci dalo sie juz zdaleka
slyszeé. W dalszych 6 —10 godzinach liczba oddechdw spadia od 92—64 i nizdj.
Zwierz¢ oddycha cigzko 1 rzezac, wyraznie widaé jak nie przebyta przeszkoda tamuje
przeplyw powietrza do krtani i tchawicy, i zwierze z podoviesiong glowa, rozszerzonemi
nozdrzami, silnie pracujac miesniami brzucha, stara si¢ wciagnagé powietrze do pluc. Zwie-
rz¢ spokojnie pozostaje na swojém miejscu 1 stara si¢ uniknaé wszelkiego czynnego lub
biernego ruchu, utrudniajacego mu jeszeze bardzié) oddychanie.  Temperatura zwykle
spadala o kilka dziesigtnych. Slup rtgci w termometrze w poréwnaniu z poprzedniemi
mierzeniami podnosi sie nadzwyczaj powoli, 1 wznosi si¢ cokolwiek powyzéj 39,0. Zwierze
nie przyjmuje wiecéj pokarmow. W nastepnych godzinach objawy nadzwyczaj silnéj
orthopnei biorag coraz bardzié] przewage, czestosé oddechéw spada czesto na 28--26
odetchnied na minutg i zwierz¢ w 483-—60 godzin po operacyi zdycha. Temperatura w osta-
tnich godzinach spada jeszcze zwykle o kilka dziesietuych.

Gdy zwierze przetrzyma chorobe, co autor w 3-ch wypadkach obserwowal, objawy
utrudnionego oddechu stopniowo zmniejszaja sig, oddechanie powoli staje sig swobodniejszc,
mniéj dwiszczace, wiecéj rzeigoe, crgstosé odetchnieh powigksza sig, zwierze zaczyna
znowu 2ywo sie poruszaé, przyjmuje pozywienic i juz w 24-—36 godzin od chwili w ktdrdj
choroba zdawala sie dojs¢ do swego szczytu, moga niektére objawy a nawet slyszalny
swigzczacy oddech zniknaé., W kilka dni pdznié) krolik zupelnie zdrowieje 1 pray
sekeyi, ktdry sutor w kilka tygodni péZnié) robil, znalazl krtah it tchawice zupelnie
normalne i rana w tchawicy byla pieknie za pomocg delikatnéj blizny zagojona, tak ze
Ja zaledwie mozna bylo zauwazyé. Cztery zwierzeta, dla badania tworzenia si¢ blon w tcha-
Wioy w roznych okresach choroby, zabil przez ukldcie w rdzen przedluzony.
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Sekcya Przy badaniu posmiertném rana byla dobrze zlepiona, nie bylo weale
ropy albo téz uicznaczne tylko ropienie w glebi migéni. Tkanka laczna pod-
skorna zupeltnie normalna, w jednym przypadku lekka emphbysema
skory, wyrazuiejsza po stronie prawéj piersi i idgea wzdluz do dolnych zeber., Migsnie
Bzyjowe zupelnie normalne nie odbarwione, na miejscu
nacigeia slady malego krwawieunia, albo téz nieanaczne, zaledwie nieco obszerniejsze nad
4—25 milim., szerokie zaczerwienienie. ‘l'chawica od czgdci ja otaczajacych nie oddzie-
lona, jak nie mniéj i rana w ni¢j zrobiona. Krtah i tchawica w preypadkach (8-iu), w ktd-
rych skutkiem choroby nastapilo zejscie émiertelne, wyslane Llong rurkowata gruba okolo
1—2 milim, ktora az do rozdzialu tchawicy, a nickiedy nawet az do jednego lub dru-
giego oskrzela. zapuszezala sie.  Najbardzié] gruba jest w gornéj trzecid) czedci thawicy,
gdy tymczasem idac ku dolowi staje si¢ coraz ciefiszy, i1 nakoniec, po wiekszé} czesci
w oskrzelach, przechodzi w Sluzowo-ropny poklad. W miejscu odpowiadajacém ranie blona
jest mieco czerwono zabarwiona, ezreszta jest szaro-bials.  Przy rozciaganiu przedstawia
si¢ elastyczno ciagla 1 okazuje wszystkic chemiczue i fizyczne wlasnosci prawdziwé] blony
keapowéj. DBlona sluzowa tchawicy, lezgea pod ta blong falszyws, jest jednostajnie za-
czerwieniony i w stosunkn do normalnéj blony sluzowé) oskraeli tylko nieznacznie obrz
miafa 1 pokryta wniclicznemi, po wigkszéj czesci w bliskosci rany, malemi wylewami krwi.
W rzadkich tylko razach pluca byly zapelnie woline, gdy tymczasem w oskrzelach bylo
albo jeszcze krupowe albo zwyczajne nietytowe zapalenie. Gdrne zrazy obudwdch pluc
i érodkowy prawego przedstawialy po wigkszd) ozesei, idgc od korzenia pluc, wigksze lub
mnicysze, zrazikowe oguiska zapalne, koloru brunatno-szerwonego, ktére niekiedy dopro-
wadzily do zupeclnego zwatrobienia jednego lub drugiego zrazu plucnego. Niekiedy w plu-
cach takich mianowicie przy dluzszém trwanin choroby, znajdowaly sie szaro-odbarwione
czgei wigksze nieco od lepka szpilki. Podobnie goérne czesci jednego lub obudwdch
dolnych zrazéw byly uniekiedy mui¢j lub wiecéj w stanie silnego zapalenia, a nawet do
polowy w stanie zwatrobienia. W innych razach, przy silném zajeciu tchawicy, znajdo-
waly si¢ w rozmaitych iniejscach doluych platéw tylko male, zaledwie wielkosci ziarna
soczewicy, czesci zwatrobiale, podczas gdy inne czedei tych platéw zawieraly powietrze
1 byly rozdete. W dwdeh razach znalazl autor w gdrnych platach tylko pojedyfheze male
ogniska zapalne, gdy tymezasem gdérne czedci platéw doluych byly siluie zajete I pozba-
wione powictrza, W wielu razach, w ktorych autor zabijal zwierzeta, zanim choroba do-
siegla swego szezytu, pluca znajdowal zupelnie jeszeze nie zajgte.

Serce, nerki i inne organy wszystkich tych zwierzat okazaly si¢ zupelnie
normalne. (Dalszy ciag nastapi).

Wiadomosci biezace.

— 2Znaki rozpoznawcze dla odrdznienia czy mamy przed soba worek
przepuklinowy czy czeé¢ Kkiszki. Przez Frederico Pauli. (Lo Scalpel. —
Liguria medica, Nr. 9, 1871). Worek przepuklinowy rozpoznaje si¢ po
nastepujacych znakach:

1. Warstwy tkanki laczné) lub wldkniste, ktdre trzeba przecigé aby dojs¢ do guza,
s3 maléj zbitodci w stosunku do objetodel 1 czasu trwania przepukliny,

2. Przy rozcinaniu tych warstw nie odplywa wcale ciecz worka przepuklinowego.

3. Na powierzchni guza tu iowdze widzieé si¢ daja weisnienia lub dolkowate
zaglebienia, szezegdlnie jezeli przepukiina  jest dawniejsza.

4. Mozna gldwnie w dolnéj czesci guza, dostrzedz micjsce przeswiccajgce, zaleine
od obecnodct plynu w worku przepuklinowym.

5. Guz przedstawia obwdd réwny, i nie moina w nim odszukac petli kiszkowéj.

6. Jezeli na powierzehni guza widzieé si¢ daje chodby élad tluszezu, to mamy przed
soba worek przepuklinowy, gdyz w blonte surowiczé) kiszki tluszezu niema.
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7. Koncem paleca nie mozemy dojsé do miejsoa uwiezienia, — zdarzaja si¢ wprawdzie
wypadki Dbardzo ostro wystepujacego zacismigeia, w ktorych nawet po otworzeniu worka
bardzo trudno, ale zawsze przy wytrwalodci, mozna palcein dojsc do miejsca uwigzienia.

8. Guz zmniejsza si¢ skoro obraczka zaciskajaca zosianie z gory ku dolowi prze-
cieta, w skutkn odciagnieca sie odeinka kiszk: do jamy brzusznéj, podezas gdy na zewnatrz
takoweé; worek przepuklinowy jako préiny worek pozostaje. Niekiedy i po nacigciu obraczki
guz trwa bez 2adnéj zmiany; w tym wypadku kiszka jest zacisuigta przez szyjke worka.

9. Guz nie jest gladki, 1 nie posiada ciemno-czerwonéj barwy w miarg czasu trwania
zacidniecia,

10. Za pomoca pincety mozna z guza zdjaé nieznaczne warstwy lub widkna tkank
laczné), podezas gdy sie to nie daje z kiszki,

11. Ksztalt guza nie jest ani okragly, am owalny, ani podlugowaty.

Preedstawiajaca sie kiszka, da)e nastgpujgce znaki:

a) Posta¢ guza, w przepuklinie udowéj, jest okragla, kulista, rzadko wieco
owalna; w przepuklinach pachwinowych podlugowata, podobna do gruszki;
w ostatnich procz tego guz jest jednostajuie gladki.

b) Woda worka przepuklinowego odplynela.

¢) Dostrzegamy petle kiszkows.

d)} Znajdujemy zwykle czesei sieci (omentum) w guzie.

e) Powierzchnia guza jest gladka.

f) Barwa jest mocno czerwona, brunatna lub czarno-szara.

g) Naczynia maja po wickszéj czgsol przebieg poziomy, podczas gdy w worku prze-
puklinowym przebiegaja one w kicrunku podluznym.

— Leczenie gruzlicy u dzieei (p. S. L. Smit Va—7The med. record. Jan.
1871). W ogdle leczenie cierpienia konstytueyonalnego powinro byé takie samo jak u do-
rostych, 7 pomigdzy czyonikéw leczniczych, gléwnemi beda: tran, zelazo, inne tonica
i alkoholiczny stimulans; réwniez tran latwié] przyjmuje sig gdy si¢ polaczy z jednym
z tych ostatnich. Najstosowniejsza jest migszanina rownych czescr tranu i wina 2elazistego,
zadawana po obiedzie, U dzieci jednorocznych, mozna dawac lyzeczke od kawy tranu z 2
kroplami nalewki chlorniku zelaza, jako 2wykly dawke. Jezeli tran si¢ nie znosi, lub
psuje trawicnie, nalezy go odstawié podobniez przy roezwolnieniu. W takich razach nie-
kiedy lepi¢j ograniczyé sig do zwyklych dictetycznych przepiséw, z dodatkiem alkobolicznego
srodka pobudzajacego 1 drodkdéw tonicznych.

Pewne modyfikacye w leczeniu konieczne sa wediug umiejscowienia gruzlicy. IPray
gruzlicy opon, podawac nalezy zaraz duze dawki jodku potasu. Jezeli gléwnie
zajgte 33 gruczoly oskrzelowe lub krezkowe, podamy jodek zelaza, sam lub z jodkiem
potasu. Zapalenie pluc, opluoconéj ktire tak czesto wystgpuja jako po-
wiklanie gruzlicy plu cn é), zwalczaé nalezy cieplemi kataplazmami, érodkami draznig-
cemi gkdre, wewngtrznie zad ostroznemi dawkami opium i drodkami pobudzajzcemi. Zapalenic
otrzewnéj przy gruzlicy brzusznéj; ktére to zapalenie bywa zwykle ograniczone, leczy
si¢ takze kataplazmami i oplatami, biegunke zas najstosowniéj za pomoca Magisterium
bismuthi + wody wapienndj, lub Mayg. bism. z proszkiem Dover’a.

—- Kwas karbolowy w suchotach (p. C. G. Ro the'go— Memorabilien, Juli
1871). Autor leczy! suchotnikéw wdychaniami z kwasu karbolowego i jodu. (Zp.
Acid. carbol., Spir. Vini 80 1,06, Aq. destill. 5,00, Tr. jodi 0,50; 12—20 kropli na
2 lyzki wody do wdychania). Z 15 chorych, tylko 4 doznalo stanowczé) poprawy, pod-
czas gdy 11 umarlo.

Autor przekonal si¢ tu, ze dla rokowania i l2czenia, nie jest wcale obojetna rzecza,
czy zniszozenie pluc jest nastepstwem przewleklego zapalenia migzszu, czy rozpadu gruzel-
kéw. Suchoty gruilicze prowsdzily zawsze do &mierci, chociaz proces trwal cale lata
i przerywany byl czesto pozornemi polepszeniami, ktdrych, kiedykolwiek one wystepowaly, nie
mozna bylo przypisaé¢ wplywowi wdychan. Bezwzglednie niepomyélne bylo takze rokowa-
nie przy powiklaniu z gruzliczemi wrzodami w krtani (phthisis laryngis), ktdére zawsze po
kilku miesiacach koficzyly sie émicrcia.
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Natomiast, zdaniem sutora, wplyw wdyochah jest niewatpliwie po-
myslny, gdy rozpad pluc jest naustepstwem zapalnego proace-
gu, 1 gdy ogranicza sig dogdrnychczegdci ptuc. We wazystkich wy-
padkach gdzie stepienie 1 rzezenia brzeozace nie siggaly ponizéj obojezyka 1 polowy lo-
patki, a szczegolniéj gdy istnialy tylko po jednéj stronie, zmniejszaly sig one juz
w pierwszych tygoduiach; rzezenia stawaly sig wiecé] suchémi lub znikaly calkowicie.
Autor sklania sie do przyjecia, ze kwas karbolowy tylko w blizkosci ujicia wiekszych
oskrzeli dostaje si¢ do pecherzykow plucnych w takié) ilosci, aby mégl ograniczy¢ proces
ropienia.

Poniewaz w wigkszé) liczbie wypadkéw poczynajacych si¢ suchot plucnych, trudno
jest, albo wcale niepodobna odréznié czy takowe s3 nast¢pstwem sprawy zapalnéj, czy gru-
#liczdj, przeto autor zaleca uciec si¢ do wdychan w tych razach, gdy si¢ znajdg podejrzane
rzezenin w szcezytach pluc.

Autorowi nie zdarzylo si¢ obserwowaé zlych lub przykrych nastepstw wdychan; na-
tomiast widzial ze chorzy dwiadomi grozacego im niebezpiecsenstwa, z ufuoscig i wytrwale
poddawali si¢ temu leczeniu, Zawsze prawie wdychania wywieraly wplyw kojacy na to-
warzyszagey nadzwyczaj przykry katac oskrzeli, i okazaly sie skutecznemi takie przy krwo-
tokach, j.odobuie jak wdychania chlorniku zelaza.

— Siarek rteci (aethiops mineralis) w cholerze. Polajac wiadomoéé ') o tym
srodku, jako skutecznym w cholerze, upraszaliSmy kolegéw o zakomunikowanic nam wia-
suych spostrzeieh o dzialaniu jego. Obecnie Dr. L. W a g ner donosi nam ze wsi
Burauowo (gub. Kazanskiéj, powiatu Spaskiego), 2e srodka tego uzywal w 86 przypadkach
cholery w réznych )é] okresach, z wnajlepszym skutkiem. W okresie zwiastunow (stad.
prodromorum), kiedy ani wymiotow ani biegunki nie ma, a chorzy skarza si¢ na ogdlne
oslabienie, bol glowy, dusznodé, bel pod lyzka (in scrodiculo), dawal trzy razy dzienuie po
15 grandw (pro dosi), i u wszystkich chorych rozwdj cholecy wstrzymywal. W drugim
okresie choroby, po wystapieniu diaryi i wymiotow, w obec silnych bolesci w zoladku, ale
przed zjawieniem sie kurczow i bez charakterystyczné) zmiany glosu, dawal najprzéd tyzke
olejku ricynowego i zaraz 15 gr. siarku rteci, ktory co pol godziny powtarzal, a obok tego
stosowal cieple oklady na okolicg breuszna.  Chorey po 3 godzinach takiego leczenia, czuli
sig zdrowymi i mogli jué wstawaé i chodzié. W trzecim okresie cholery (stadium algi-
dum), kiedy przy eiagtych wymiotach, diaryi i drgawkach, twarz zsinieje, glos zniknie
i chorzy wszystko zrzucaja, nawet wode lodowg 1 drobne kawalki lodu, wtenczas Dr W a -
g ner dawal jednym chorym chloroform kroplami, drugim zas wodan chloralu (ckiorali
hydrici O jua 31V wody), a gdy wymioty ustaly {co zwykle predko nastepuje), dawal
co godziua po 20 granéw siarku rteci, I w tym zrozpuczonym okresie cholery, wszystkich
swoich chorych wylecezyl. W koficu dodaje Dr. W a g n e r, Ze spostrzezenia swoje robil
saumiennie, 1 ze polegajao na faktach, siarek rteci uznaje za érodek pewny w cholerze
i radzi dmialo i wytrwale go dawaé, przyczém kladzie szczegdlny nacisk na ten fakt, ze
aethiops mineralis prodko lagodzi boledct w zoladku, wstrzywmuje rozwdj drgawek, podnos
ducha chorych, z ktérych kazdy odwiadozal: ycz2uje ze mi lepiéj i ze wy-
zdrowieje . Dr W.sam przyjmowal siarek rteci jako drodek zapobiegajacy (pro-
phylacticum), trzy razy dniem po dziesie¢ grangw.

Nie wdajas si¢ w objaénienie sposobu dzialania siarku rteei, ale ufajac sumiennoéel
sposirzezef naszego korrespondeunta, najusilnié) zalecamy kolegom-.lekarzom przy dangj
sposobnoso srodek powyzszy wyprébowaé i o wynikach laskawie nam doniesé. Uwazamy
to za obowigzek sumienia lekarskiego,

1) Gaz. Lek. Tom X. Nr. 29,

Redaktor i wydawca Prof. Dr. Girszlowi.

Redakcya Gazety Lelkarskiéj przy rogu ulicy Jasné) i Zielonego placu, w domu
Jaroszynskiego, Nr. 1364, mieszkania Nr. 6.

W Drukarni Jozeta Bergera przy ulicy Danifowiczowskiéj, Nr. 619. — Jossoxeno Lie 3YPOB.




