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TRESC:  Prof. Dr Hirschfeld.— Spostrzezenia z praktyki lekarskiej. Odma piersiowa ( Pneumothorax!
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frodks przeciwgnraczkowego. Przez Dra C. E. Bussa w Bazylei. Podal Dr Henryk Loewen-
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Prof. Dr Hirschfeld.

]jziesi@ty zaledwo rok dobiega kodea od zalozenia ,Gazety l.ekarskiéj,
a juz czwartego tracimy z jéj wspélredaktordw i wspdlpracownikéw. Smutny
ten szereg otworzyl nieodzalowanéj pamieci Prof. Le Brun, a za nim poszli
Professorowie: Choynowski i Werner. Dzisiaj roni¢é musimy {ze nad stra-§
ta Prof. Hirschfelda, ktéry w dniu 6 b. maja przenidst sic do wiecznosei. §
Cios to bolesny nie tylko dla szkoly naszéj, ale i dla nauki anatomii. W oso-§
bie jego tracimy meza, ktéry dla wszystkich pieknym byl przyktadem, do ezego B
dojé¢ mozna sita woli i praca zelazna. Daziecko izraelskie, zrodzone na wsi|
z poezciwych ale ciemnyeh i fanatycznyeh rodzicéw, ksztalcone poczatkowo |
w chederach w wiadomoseiach wyltacznie talmudyeznyeh, w dalszém zyciu §
wznidst sie do wyzyn nauki, uzbieral w niéj obfite plony, ktéremi szezodrze |
i umiejetnie dzielac sig z mlodszém pokoleniem, stal si¢ jego mistrzem w obra- |
nym zawodzie. DBieg zycia Hirschfelda, peten przygéd, i cierniste $ciezki, |
ktoremi szed? do stawy, skresliliSmy w inném miejscu, tutaj rozbierzemy po-§
krétee stanowisko jego w nauce i znaczenie w szkole.




Ladwik Maurycy Hirschfeld uredzil sig w r. 1816 w Nadarzynie, §
42 ojca rzezaka, talmudu uczyl sie w Warszawie, a od r. 1834 nauk lekarskich %
w Paryzu. Do obromieniu rozprawy p. u. ,des injections capillairest otrzymal
|stopieri doklora medycyny. W ciagu lat 14 uczst sig przewainie, jezeli nie
| wylacznie, anatomii czlowieka w pracowni Dra Bonrgery, ktéry wspolnie¥
z Jacob’emm wydawal znane powszechnie dzielo ,Traité complet d'anatomie®
1 (1830—1845). W szkole tego dzielnego mistrza tak znakomite zrobil postepy|
w dokladném odrabianiu anatomicznych preparatow, zwlaszeza systemata ner-!
wowego, Ze Bourgery przyjal go na swego wspolpracownika (prép oateur),
& nastepnie zostal professorem prywatnym anatomii (professeur particulier)
W ,deole praiique w Paryzu. Tuta) wykazal wielkie zdolnosel nauvezania i na
§ swoich demonstracyacli anatomicznyeh miewal zawsze licznyeh sluchacry, szeze-;
§ 26lniéj z grona lekarzy czasowo w celach naukowyeh bawizeyeh w stolicy ¥
d Francyi. W roku 1853 wydal wspdlnie z p. Léveillé (rysownikiem) dziefo§
§  Névrologie ou Description el iconographie du systeme nerveuz et des organes des §
§scins de Uhomme® (t. 1 str. 400 2z 92 tabl. in 49), ktore imie jego zrobifo glo-8
snem 1 utorowalo autorowi droge do professury w Warszawie. Preparaty ner- §
wow robione przez Hirschfelda nader starannie i z nadzwyezajng doklad-¥
noscia litografowane przez Lieveille przesaly w kopiach do wielu podrgezni-§
kow anatomii i imiona autoréw na zawsze uwiecznily. W r. 1857 [Mirschfeld
zostal assystentem kliniki terapeutyczne) (chef de clinique) prof. Rostana
w Hotel-Dien w Paryzn. W r. 1859 Dr Cycuryn, prezydent akademii le-§
karskiéj, powolal go na professora zwyczajnego anatomii opisowéj do Warsza- §
wy. Tutaj nauczyl si¢ po polsku, wydal w 4-ch tomach |, Adratomie opisowy §
ciata ludzkiego* (1860 —186Y) wlasnym nakladem i jako professor celowal g
szezegélnem zamifowaniem swego przedmiotu, oraz Jasnym jego wykfadem. §
Dzieo to pod wzgledem opisowym stoi na wysokoSci swego zadania i jest dro-§
gocennym nabytkiem dia naszego piSmiennictwa l-karskiego. W ,Gazecie Le
karskiéj“, drukowal dwie prace tresci anatomiczngj, kiore nastepnie wyszly tei §
w przekladzie ruskim w czasop$mie wydawaném przez Uniwersytet tutejszy. §

Llmie Hirschfelda w dziejach anatomii zostanie niesmiertelném, a przes
licznych uczniow diugo ze czeiy i wdzi@czuoéci} wspominanem bedzie. Ozesé
1jego cienlom, chwala wytr wfth,J, zelameJ pmcy
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Gdma piersiowa ( Preumothoraz) skutkiem rozedmy ptuc
(Emplyysema pulmonum).
Podal Dr Bojasinski. lekarz powiatn blonhskiego.

Niespotkawszy si¢ dotychezas w pismaech naszych lekarskich z obserwacya
wypadku niewatpliwie rzadkiego, jakim jest odma piersiowa (preumothorax)
wynikla skutkiem rozedmy plue (emphysema pulmonum), uznalem za stosowne
obserwowany przezemnie wypadek rzeczonego processu w krotkiem zestawieniu
przedstawié,
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Dnia 14 lutego r. b. wezwany zostatem do W-go C., obywatela, we wsi
P. zawieszkalege, ktéry w tymie dniu budzae sie z poobiedniéj drzemki nagle
zachorowal; udajac sie na chwilowy spoczynek, czul sie zupelnie zdrowym,
a 7z chwila przebudzenia uczul bardzo silny bdél w ramieniu lewem, w okolicy
te) strony fopatki, obojezyka i bardzo silne rozrywajace béle w okolicy zo-
tadka, siegajace az w okolice pachwiny lewéj, nadto nezul nieznosne dfawienie
w gardle, z uezuciem zaduszania, niepokdj, niemile uczucie w okoliecy serca.
Chorego zastalem w caléj pelni dreczonego wymienionewmi tu bélami, lezacego
na bokn prawym, bolesnie jeczacego, niecheacego zmieni¢ raz obranéj pozyeyi,
bo przytoczone béle, a szczegdlnié) w okolicy obojezyka lewego i dlawienie
w gardle, potegujac sie przy zmianie pozycyi, stawaly sie nie do zniesienia.

Puls zaledwie wymacalny, 80 uderzen, temperatura normalna.

Tak przykre cierpienia chorego, niemozebnodé zmiany pozycyi (kazde nie-
mal dotkniecie chorego powodnwalo strach 1 hél), czynily na razie zbadanie
prawie niemozliwem—w dniu tym dostrzezono tylko bardzo znaczna réznice
w odglosie perknssyjnym obu okolic podobojezykowyeh ~odglos po stronie pra-
wéj, w obec odglosu po stronie lewéj, przedstawial sie zwodnie dos§¢ znacznie
sthumionym, a co badajacego, w dniu tym dalekiego, od rozpoznania choroby,
sktonito do zapytania chorego czyli tenze nie kaszle ete. (poiniejsze badanie
okazalo, Ze odglos po stronie prawéj byl normalay, a przeciwnie po lewéj
anormalny, gtosno bebnisty.

W dniu tym dowiedziatem sie jeszeze, ze chory cieszyl si¢ zawsze zdro-
wiem, ze chorob ciezkich ostrych jako i chronieznyeh nie przechodzil, ze po-
dlega tylko bardzo ezestym katarom, do ktéryeh uwaza sie bardzo usposobio-
nym. Chory ma lat pizeszto 30. budowy $rednié), odzywienia miernego, cery
zdrowej.

Nierozpoznawszy w dniu dzisiejszym cierpienia z wyz podanych powo-
dow, a bladzae tylko mysla, po pozornie nasuwajacyeh sie, jak: neuralgii (cer-
vico -brachialis, gastro-enteralgsd), reumatyzmie, duszniey bolesnéj (angina pecto-
ris), chorobach serca i t. p. ograniczylem sie na leezeniu symptomatyeznem,
a mianowicie staralem sig wypelnié najwazniejsze wskazanie, t. j. uliyé eho-
remu, usungé a przynajmniej zinniejszy¢ dotkliwe bdle; w tym eelu zastosowa-
tem banki krwawe na okolice zoladka (jako miejsce bardzo dokuczliwego bélu),
oklad cieply, sinapismata na lewa polowe klatki piersiowej, lewatywy wypréz-
niajace, a wewnatrz morphium.

Drugiego dnia przybywszy do chorego dowiedzialem sie, iz tenie w noey
uspokoit! sie nieco, 7ze pare ehwil nie doznawat tak silnych béldw, 7e byla chwi-
la, w ktéré) bol w okolicy zoladka zupelnie wstapil, a na jego mieisce wstawil
sie bardzo silny bol glowy, i gdy ien raptownie ustapil, to natychmiast bole
zoladkowe wrocily —wszakie chorego zastatem cokolwiek mnié) -cierpiacego;
dtawienie, dusznosé, b6l w okolicy fopatki lewéj trwaja, lecz w nieco mniej-
szym stopniu i pozwalaja na krotka zmiane pozyeyi.

W dniu tym przystapifem do moiliwie dokladnego zbadania. a niespo-
dziewajac sie znalazlem:
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Klatke piersiowa po stronie lewéj nieco rozszerzona z miernie splaszezo-
nemi odstepami miedzyzebrowemi, a ruchy jéj po tejze stronie uposledzone,
zmniejszone.

Uderzenie serca niedostrzegalue i nienamacalne w wiasciwem miejscu, a tyl -
ko przy wyrostku mieczykowatym (teinienie dotkowe), granice serea nie do
oznaczenia, bo eala okolica serea przy perkussyi odzywa sie nie odglosem stiu-
mionym, ale przeciwnie bgbnistym, tony serca zupelnie nieslyszalne, a w ich
miejsce daja si¢ niekiedy styszeé, t. ). bardzo nieregularnie diwieki v. szmery
metaliczne, jednoczesne z uderzaniemn serca—wszelako tony slyszeé sie daja po
prawéj stronie mostka w odstepie miedzy 2 a 3 zebrem i jakkolwiek sa sla-
be, to jednak Ze czyste oceni¢ mozna.

Od przodu klatki piersiowé] pod obojezykiem lewym odglos bebnisty,
& w temZe miejscu po stronie prawéj odglos normalny, oddeeh po stronie le-
wéj malo slyszalny, niewyrainy, po stronie prawé) obok oddeelyu pecherzyko-
wego slychaé przedtuzony szmer wydechowy. Od tylu po stronie prawéj po-
dobnyz oddech, lecz nieco stabszy, a po stronie lewéj prawie nieslyszalny, bar-
dzo niewyrazny, pod fopatka té] strony slychaé tei same dzwieki metaliczne,
nieregularnie, jakie dawaly sie stysze¢ w okolicy serca (przy dtuzszem badaniu
chorego w pozyeyl siedzacej, przy liezenin, kaszlu ete. pojawialy si¢ czedeiéj
i jawniéj). Odglos po stronie lewéj bebnisty, po prawéj normalny. Drzenie
klatki piersiowéj po stronie prawé] normalne, po lewéj zupelnie zniesione. 0d
tylu po lewéj stronie opukiwanie z osluchiwaniem wykazuja odglos metaliczny.
Stepienia, odglosu oskrzelowego nigdzie niedostrzezono,

W innych organach nie znaleziono Zadmych zboczen, przewaza constipa
tio, mocz w mniejszéj nieco ilo§ci, nieco ciemniéj ubarwiony. Puls okolo 80,
zaledwie wymacalny, regularny: temperatura prawie normalna. Snu malo, glos
czysty, dosé silny, faknienie male.

Rozpoznano preumothorax spowodowany emphysematem plue, gdzie pek-
niecie rozszerzonego i rozeieniezonego pecherzyka pluenego, a ztad raptowne
wystgpienie powietrza do jamy oplucnéj, tiomaczy nagle wystapienie choroby
7 powyzszemi objawami.

Przy takiem rozpoznaniu za pajpierwsze i najwa7zniejsze wskazanie uzna-
no postawié pluea w jak najwiekszym, mozliwym spokoju, unikanie ich prze-
krwien, a w tym celu polecono jak najwiekszy spokd) ciata, unikanie mdwie-
wienia, niepotrzebnyeh ruchéw, dyete przepisano mniéj posilng, nieodymajaca,
takze kwaski (barszez), komputy, dbanie o wypréznienia stolcowe, a gdy bél
dokuezal najwieeéj w okoliey ramienia, obojezyka lewego i Yopatki, wiec na te
okolice zastosowano pijawki i weieranie: Rp. Ol hyoscyami %j, Chlorophormi
3 Jj.

Dnia 17 Iutego. Stan ten sam, vesicans pod lopatke lewa.

Dnia 19 podobniez, a w nadziei zuinniejszenia dlawienia w gardle. prze-
pisano jako Srodek przeciwkurczowy Inf. cephaelid. enm, Ag. laurocerasi, a na
okolice ramienia, fopatki i obojezyka Tin. jodi.



Dnia 21. Stan nieeo lepszy, dlawlenie w gardle wiele mniejsze, puls
nieco pelniejszy. chory jak poprzednio, tak i teraz od eczas do czasu bezwied-
nie cieiko wzdycha, nie okreslajac blizé) powodu, wspowina wszakie o uczu-
cin pefnoéei w okolicy serca. Na okolice fopatki lewé] powtdrnie vesicans.

Odwiedzajae chorego w dniach 25 lutego, 1 i 4 marea znajdowatem za
kazdym razem polepszenie, ale bardzo nieznaezne, t. j. coraz mniejszg ilosé
wylanego powietrza. Nakoniec odwiedziwszy chorego w dniu 11 marea zna-
laztem:

Puls jak dawnié) 80, niepefny, tatwo umacalny, temperatura normalna,—
ostabienie dos¢ znaczne, mierne wychudnienie i zwolnienie mie$ni—chod, nie-
zupetaie pewny, apetyt mierny, sen dobry.—brak wszelkich przytoezonych béléw,
moznosé lezenia w kazdéj pozyeyi, a z objawéw fizykalnyeh wazniejsze naste-
pujace: uderzanie serea niedostrzegalne w pozyeyi lezacéj a malo w pozyeyi
siedzacéj, namacalno$é zaé nderzen jakkolwiek bardzo stabyeh mozliwa, a doéé
nawet jawna w pozyeyi siedzaeéj. Serce przy starannem, lekkiem opukiwaniu
oznaczyé mozna, lecz niedoktadnie. Tony serca styszalne, stabe, lecz czyste,
wyrazniejsze i glosniejsze w pozyeyi siedzacéj. O.dglos pod obojezykami maty
tylko réznice przedstawia, jak nie mniéj i oddech. Od tylu po stronie lewéj
oddech wiele stabszy, mniéj wyrazny, odglos po tejze stronie nie przedstawia
wielkié] réznicy z odgtosem po stronie prawéj,—drzenie klatki po stronie eier-
piacé] jeszeze znacznie zimniejszone.

Objawy te nie dawaly juz pewnego dowodu zawartego powietrza w jamie
oplucnéj, wszelako tacznie z wiadomym poprzednim stanem chorego, pozwalaly
wnosi¢, 7e pewna jeszcze ilosé powietrza resorbeyl nie ulegla, a co tez facznie
z zasadniczem cierpieniem (emphysema pulmonum), i nadziejg przywrdcenia
ptucu wiasciwej kurezliwosei (uposledzenin ktoréj podledz musiato skutkiem
diugiego ucisku), sklonito obserwujacego poleci¢ choremu dalsze leezenie po-
wietrzem S$cieSnionem.

Przedstawiony wypadek chorobny moze zaslugiwaé na uwage:

1) ze nalezy do wypadkéw trafiajgeych sie rzadko;

2) ze rozpoznanie przedstawiafo trudnosei, mianowicie ze wzgledu niedo-
godnych warunkéw dokladnego badania, a daleko wiecé] z braku wszelkich
wlasciwych danych anamnestyeznych, ktére do rozpoznania zdawaly sie byé
koniecznemi. Perkussya i auskultacya stanowily tu jedynie o stanowezem roz-
poznaniu i to przy oglednem wiladciwem zestawieniu ich wynikow; brak tonéw
serca jego granie, impulsu, goraczki, bole w okolicy ramienia, zotadka (spél-
czulne), puls bardzo maly, raptowne wystapienie choroby, jednem stowem
chaos "nieugruppowanyech, niespodziewanych objawoéw rozpoznanie utrudniaé
mogly;

3) ze objawy fizykalne odmy piersiowéj musialy maskowaé objawy inne,
nalezace do cierpienia zasadniczego, powodujacego takowa, a tym sposobem
rozedme pluc rozpoznano tu z jé) skutkow, droga wyrugowania wszelkich in-
nych mozliwych, wiadomych przyczyn powstawania odmy piersiowe);



4) jako uezacy, ze pekniecie pecherzyka plucnego przy rozszerzemiu pluc
powstaé moze bez pewnych jawnych szkodliwosdet (wysilen ete.), ale przeciw-
nie, podezas najwiekszego spokoju, bo w czasie snu;

5) 7e w podobnem cierpieniu chory nie koniecznie spoezywa na stronie
cierpigeéj, bo w wypadku obeenym przeciwnie spoezynek na boku cierpigeym
byl weale niemozliwym:

6) ze wylane powietrze do jamy plucnéj rezorbuje sie wolno, bo dopiero
w 26 dniu choroby objawy firykalne nie dawaly pewnych dowoddéw zawartego
powletrza.

Sprawozdanie z pory zdrojowéj w zaktadzie wéd mineralnych stono-
gorzkich siarczano-alkalicznych w Solcu za rok 1875.

Przez Dra Wyrzykowskiego, lokarza zdrojowego.

Pora zdrojowa w roku zesztym w zakladzie leczniczym Soleckim, pomi-
ngwszy nieznaczna liezbe choryeh, przybylych w pierwszych dniach czerwea,
rozpoczela sie w rzeezywistosei dopiero w drugiéj polowie tegoz miesiaca; przy-
czyna takiego opéznienia bylo niewykonezenie robét, majacyeh na eelu rozwi.
niecie 1 rozszerzenie rzeczonego zakladu leczniczego, ktéry z poczatkiem r. z.
przeszed! na wlasnosé spdlki; z powodu takze owych dokonywajacych sie prze-
ksztaleent, publieznosé w roku ubieglym mogla byé jeszeze narazona na pewne
niedogodnosei, ktéryeh jednakie spodziewaé sie mozna, 2z kazdym rokiem be-
dzie mnié] 1 w krétkim czasie w zupelnosei zostana usunigte.

Nadmieniwszy o rozszerzenin zakfadu leczniczego w Soleu. uwazam za
obowiazek choé w krétkosei zwrdcié uwage na dokonane dotad ulepszenia i ma-
jace sie dokonaé¢ w roku biezaeym jeszeze przed rozpoczeciem sezonu.

W wykonaniu plann nakreslonego przy zawiazaniu spolki w d. 29 kwiet-
nia 1875 r. majacego na celu rozwiniecie i rozszerzenie zakfadu leczniezego
w Soleu, wedlug ktorego to planu dokonaé majace sie roboty rozlozone zosta-
Iy na lat kilka, zarzad spélki w roku pierwszym swego istnienia postanowil
pobudowaé hotel, urzadzi¢ wodociagi dla wody stodkié) i poezynié niektére
udogodnienia w dotad istniejacyeh lazienkach. 7 zadania swego bez wzgledu
na nadzwyezajna krotkosé czasu wywiazal sie w zupelnosei.

Hotel jednopletrowy murowany po ezeSei z kamienia, po czesci z cegly,
mieszezacy w sobie obszerng sale balowa przez dwa pietra wraz ze scena tea-
tralna, sale restauracyjna. czytelnie i dwadzieseia kilka pokoi goscinnych ume-
blewanych z kompletna poseiela, zostal oddany na uzytek publicznosei jeszeze
przed d. 15 lipea; pomimo pospiechu budowla zostata dokonanay trwale a na-
wet ozdobnie, ¢o mozna przypisaé téj tylko okolicznosei, Ze poprzedni wiasei-
ciele na swoje ryzyko zgromadzili zawezasu potrzebny do budowy materyal
i rozpoczell roboty zaraz w pierwszych dniach kwietnia. Przez pobudowanie
hotelu zapobiegnie si¢ jednéj z najwazniejszych niewygod braku mieszkan przy
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wigkszym naplywie chorych, oraz du im sie moznodé przybywania dv wod
w Soleu bez poscieli i tym podobnyeh gospodarskich utensyliow.

Wodociag dla wody slodkiéj zapobiegnie réwniez drugiej waznej niedo -
godnosei w Solcu, jakim byl dotad brak dobréj wody do picia. - W samym
Soleu studnie wszystkie dostarczaja wody w smaku bardzo nieprzyjemnéj, oko-
ezno$é ta juz dawniéj zwracala uwage poprzednicego zarzadu i w celu zado-
syé uczynienia t8j naglaeéj potrzebie jeszcze przed dwudziestu kilku laty, za
inicyatywa przebywajacego tutaj na kuraeyi generala Szydlowskiego, urzadzono
wodociag dla sprowadzenia doskonaléj wody zdrojowéj ze zrodel potozonych
o 2 wiorsty w Zborowie; wodociag ten ztozony z rur drewnianych polozony byt
za plytko, przez co woda wsréd lata zanadte sie ogrzewala i nadto sam wo-
dociagg ulegal czestym uszkodzeniom, w skutek czego poprzednio nieraz brako-
walo wody przez kilka dni. Dla usuniecia tych niedogodnodci obecnie wodo-
ciag znaeznie poglebiono 1 za materyal do niego uzyto rur glinianych spaja-
nyech cementem, majge zas na wzgledzie znaczna dlugoesé wodociggu 1 znaczne
ciénienie wody, z przyezyny dosé wielkiéj rdznicy poziomu w Soleu i Zboro-
wie, wynoszaceéj kilkanascie fokei, caty wodociag rozdzielono na 5 sekeyj po-
przegradzanyeh, studzienkami murowanemi na cement, tym sposobem zapobie-
gnie sie czestym uszkodzeniom, w razie za§ takowego odszukanie miejsca
uszkedzenia i usuniecie takowego uezyni sie fatwiejszem 1 predszem.

Zarzad zwracajac uwage na udogodnienie pobytu dla choryeh w Soleu
jednoczesnie zwracal takze pilna uwage i na drodki lekarskie, znajdujace sie
w jego rozporzadzeniun. Oproez picia wody ze zdroju Soleckiego kapiele stano-
wia bardzo wazna czesé kuracyi tutaj odbywajacych sie, a w wielu chorobach,
jako to: nerwowych, w goséeu, dnie, w wysypkach skérnyech s3 nieraz jedynie
tylko wskazanemi. Majic na uwadze te okolieznosé Zarzad poprawil ezerpanie
wody ze zdroju, dodal nowy kociol parowy do ogrzewania wody, przez c¢o za-
pobieglo sie téj niedogodnosci, ktéra nieraz przytrafita sie w latach zesziych,
ze, juz to z powodu nie zapompowania wody w dostatecznéj ilosei ze zdroju,
jmz to z powodu jakiegos maloznacznego nawet zepsucia w maszyneryi kotla,
przerywaly sie kapiele na jakis dzien lub dwa. okoliczno$é na pozér maléj wa-
gi, lecz dla chorych bardzo wazna, przyjawszy jeszeze na uwage rozdraZnieuie,
niepokd) wlaseiwy prawie wszystkim chorym, zmuszonym nievaz ze znacznéj
odlegfosei przybywaé dla poratowania swego zdrowia, opusezaé wszystkie
choéby najpilniejsze swoje sprawy i w dodatku, co moze jest naiwazniejszem,
przypuszezajacym, ze ta tak przerywana kuracya nie odniesie nalezytego skut-
ku; udogodnienia te w urzadzeniu okolo zdroju, wytrzymaly zupelnie prébe,
i w roku zesztym nie bylo chocéby najmniejszé) przerwy w wydawaniu kapieli.

Oprocz kapieli zwyklyeh mineralnych, wydawaly sie oprocz tego jeszeze
i kapiele tak zwane mulowe lub szlumowe; mul brany w tym celu pochodzil
z zaniedbanego szybu iopalnianego, zalozonego przed kilkudziesieein laty w ce-
lu dostania sig do poktadéw soli, ktore to roboty przerwano natrafiwszy na
zrddlo wody mineralnéj, zrédlo to jest tak zwykle nazywana saezenica, gdzie
woda mineralna tego samego skladu co woda czerpana z gléwnego zdroju,
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wydobywa si¢ na powierzchnie w niewielkiéj ilosei i przesyca swemi sklado-
wemi mineralnemi ezedciami naturalny torf tutaj sie znajdnjaey, gline i ziemug
rodzajna; owdz mul ten tutaj nagromadzajaey sie wybiera sig, rozdrabnia, oczy-
szeza sie od ezesei krzemienistych i stuzy do wszelkiego rodzaju oktadéw, znaj-
dujgeych liezne bardzo zastosowanie w odbywajacych sie tutaj kuraecyach przy
wszelkiego rodzajn obrzmieniach, bélach i t. p.. rozmieszany zas w nalezytym
stosunku z woda mineralna stanowi powy#é] wspomniane kapiele mulowe.
Mul rzeczony wydajaey moeny zapach siarkowodoru, rozbierany chemicznie,
okazuje si¢ byé moeno przesyconym solami; to jego nasycenis, a tem samem
i lecznicze dzialanie, odpowiednio do zawartyeh w nim soli, daje sie takie
sprawdzi¢ i praktycznie przez ogromna jego skuteczno$é przy miejscowem za-
stosowaniu. gdzie w krétkim czasie pod jego wplywem rozchodza sie obrzmie-
nia i to nawet tego rodzaju, ktére trwaly dingo i opieraly si¢ wszelkim roz
pedzajacym srodkom aptecznym  Skuteeznoéé zatem tego mulu nie moze ule-
gac¢ zadnéj watpliwosei. Jednakowoz podnoszac te dobre strony nie mozna spu-
szezaé z uwagi i pewnyeh okolicznosei obnizajaeych wielce wartosé tego leez-
niczego Srodka:; powy7ze] nadmienilem, Ze mul ten dobywa sie z saczenicy:
saczenica ta znajduje si¢ w poloZenin bardzo nizkiem, przy obfityeh i czesto
powtarzajacych sie deszezach, miejsecowodc ta znpeinie zalewana bywa wody na
kitka dni, o ezem wielokrotnie sam mialem sposobno$é sie przekonaé w czasie
lat mokrych, jakim byl np. rok zeszly, 1872 i 1873; rozumie sie, ze w takim
razie woda deszczowa z warstw powierzchownych wyplukuje czesei mineralne,
i mul wtedy, jakkolwiek warstwy zewnetrzne poleca sie wtedy odrzucaé, musi
byé mnié¢) skutecznym. Ta wlasnie okolicznosé spowodowala mnie do nrza-
dzenia saztucznych kapieli mulowych, a wiasciwie borowinowych, jak sie one
przyrzadzaja w Kryniey, Ciechocinka, Iranzensbadzie. W roku zatem biezaeym
wydawane beda kapiele horowinowe, przyrzadzane wedlug przepiséw podanych
w pracy bardzo sumiennéj i wyeczerpujaeéj przez naszego nestora balneoterapil
Dra Zieleniewskiego *). Rozumie sie, %e nie bedzie nam to bynajmnié)
przeszkadzaé przy sprzyjajacych okolieznoseiach do korzystania i z mulun mine-
ralnego naturainego.

W ostatnich latach kuracve u wod mineralnyech w odpowiednich wypad-
kach, szezegolniéj w chorobach nerwowyeh, porazeniach. nerwicach nerwobdlach
wielokrotnie z pomysinemi bardzo rezultatami wspierane byly leczeniem elektryez-
noscig i rzecsywiseie elektryeznosé nmiejetnie w tyeh razach zastosowana z jedneé;
strony ezyni leczenie zdrojowe o wiele sknteezniejszem, podniecajac lub uposledzajac
zaburzone czynnos$ei nerwow, z drugiéj strony i samo leezenie elektryeznoseia moze
by¢ réwniez wtedy skuteczniejszemn, raz z powodu ogélnie podniecansdj czyn-
nosei skéry pod wplywem kapieli, a powtére z powodu odpowiedniego dyete-

*y O borowinie i zastosowaniu jej na kgpiele w ogolnodei, z poglgdem szczego-
lowym na torfowiska w Polsce i na kapiole borowinowe udziclane w Krynicy. Tygod.

Lok, rok XIX.
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tyeznego zachowania sie chorego i uregulowania sprawy trawienia, odzywiania

krazenia krwi, eo Iatwid; daje sie osiagnad pray leezeniu zdrojowem, anizeli
przy zwyklyeh warunkach, w jakich chory pocostaje leezae sie w domu. Te
okolicznoé: majac na nwadze. gabinet porady lekarskiéj w Solen zostal zaopa-
frzonym w odpowiednie przyrzady elektryezne, w celu zastosowania pradu tak
stalego, jak i wzbudzonego; tym sposobem oba rodzaje kuracyi dadza si¢ po-
laczyé i jednoczesnie zastosowaé, skracajac ezas potrzebny do kuraeyi i przy-
spieszajac powrdt do zdrowia.

Oproez nadmientonych powyzéj ulepszen, w roku biezgeym oddanym zo-
stanie do uzytku publieznosei ogrod spacerowy, znacznie rozszerzony i upiek-
szony, miejsce po spalonyeh przed dwoma laty hudynkach. oraz skwer znajdu-
Jacy sie przed temi budynkami po splantowaniu zostal przylaczenym do daw-
ni4j istniejacego ogrodu. Robotv w czesei zostaly dokonane przes:dé] jeszeze
lesieni, a ostatecznie w zupelnodei zostang nkonezone z nadchodzgea wiosna.

Po tym krétkim rzucie na obeenv stan Solea przechodze do wilaseiwego
sprawozdania z pory zdrojowéj.

W roku ubiegtym przebywalo na kuracyi familij 326, zlozonych z o0séb
527, 1z ktoryeh leczyto sie o0séb 390, mianowicie wilasnym kosztem oséb 332,
na koszt zag gmin i miast w szpitain S-go Edwarda oséb 58.

W ponizéj podanej tablicy podaje wykaz form chorobnyeh spostrzeganych
w czasie nbiegle] pory zdrojowej w Soleu i rezultat otrzymany z leczenia:

5 ) =

S o g =

Nazwa ehoroby. = = & 8

Qa - g 8

=3 = =

1. Gosciec 1 dna.

¢) Gosciec migspiowy . . . . . . . 64 A0 24 :
b) Bdle gosécowe wystepujace przewainie w sta-

wach, wielokrotnie powiktane wadami serca 39 21 17 1

¢) Zlogi gosécowe w stawach . . 16 ) 10 1
d) Zupelna bezwladnosé w skutek ziugow
w stawach 1 wywichnien samodzielnych

(arthritis deformans) . . . . . . . . 6 i 2 3

2. Zotlzy.

¢) Obrzmienie nosa, ust, gruezoléw chiloni-

niczyeh, obrzinienie lplZPrOQT migdaldw. 62 62 : —
b) Przewlekle zapalenie bion sluzowych, owrzo-
+ dzenia na blonie sluzowéj nosa i gardla,

sluzotok! z nszdw. nosa i pochwy . . 20 14 6 —

¢) Wrzody przewlekle {na szvi i goleniach). 1% 3 12 2
d) Zapalenie lacznicy pryszezykowe (conjunc-

tivitis phlyctenulose) . . . . . . . . 1 1 — -
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Nazwa c¢horoby. S s . s
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¢) Zwyrodnienie Yaeznicy ziarniste (conjzmctz—
vitis granulosa). . 6 3 3 -
f) Przewlekle zapalenie plzewodow usznych 4 — 4 .
3. Wysypki skorne.
@) Ekecema . 8 7 1 —
b) Luszez (psorwszs) 4 - 4 i
¢) Wilk (lupus) . 1 1 — -
d) Wyprysk postnygancy (herpes tonsmans) 1 f — -_
¢) Swierzb . 2 2 - —
4, Choroby nerwowe.
a) Polowiezny bol glowy . 1 1 — —_
b) Nerwobdl kulszowy . 7 2 5 I
¢) Porazenie polowiczue . . . 12 2 8 2
d) Porazenie pojedynezych mngém . ! 1 — 1 —
¢) PodraZnienie mlecza paclermwegu (¢rritateo
spinalis) . . 2 2 — R
/) Porazenie odnog dolnych 10 1 6 3
g) Porazenie ogolne . : 2 — - 2
k) Plasawica . . ; 1 1 — —
) Padaczka (epazepsm) : 1 - - 1
k) Histerya i hypokondrya 14 5 8 1
5. Chorobyorganéw trawienia.
a) Przewlekle zapalenie gardla ziarninowe
(plaryngilis granulosa) . 2 — 2 =
b) Przewlekly niezyt zoladka . . . 3 2 1 =
¢) Przewlekly niezyt zolqdka i iszek . 12 8 : =
d) Kamienie zotciowe ; 2 2 = —
6. Chorobyorganéw moczo-
pfeitowyeh.
) Niezyt pecherza 1 1 - —
b) Kamienie nerkowe ] 1 — .
¢) Przewlekly niezyt macicy . 3 3 Y -
d) Obrzmienie macicy . 8 2 6 =
¢) Obrzmienie jajnikéw . 2 1 1 -
7. Chorobymiejscowe.
a) Choroby miejscowe stawdow 11 4 6 1
b) Przewlekle zapalenia okostneéj. 5 — 4 1
¢) Préchnienie kosei. : 6 1 4 1
d) Wysieki zapalne w jamie brzacha . 2 - - 2
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8. Zakazeniakrwi
2) Blednica (chlorosis) . . 3 3 - =
b) Biataczka (leukaemaa) 2 - — 2
¢) Rtecica (mercurialisinus) 4 4 — =
8, Przyigiof.
@) Obrzmienie gruezoléw, wysypki przymio-
towe plamiste i guziczkowe, lepieze. . . I l - ==
h) Wysypki przymiotowe guziczkowe, pry-
szezowe, pecherzowe, ziarniniaki, cierpienia
okostn&j i kodei . . . . . . . . . 16 12 3 1
10. Nowotwory. 3 — — 3
Razem 1390 | 223 | 145 22

Zestawiwszy w powyzej podanej tablicy formy chorobue spostrzegane
w czasie ubieglé] pory zdrojowdj w Soleu, oraz osiagniety przy tem reznlfat
% leczenia, na zakodczenie pozwole sobie poezynié niektére uwagi ogélne i za-
stanowié¢ sie nad niektéremi bardziéj szezegélneml wypadkami.

W godéen i dnie na ogélna liezbe 125 wypadkdw wyzdrowiato osdb
67, a zatem malo co wiecéj jak polowa 2z ogélnéj liczby chorych; u 53 osdb
wystapifo polepszenie 1 z tyeh u 36 poprawa ta byla bardzo znaczna, a u 17
mniej wyrazna; nakoniec w 5 wypadkach nie spostrzeglem zadnego polepsze-
nia. Rezultat ten na pierwszy rzut oka wydaje si¢ do$é niepomyslnym, zwa-
rywszy jednak na ciezkosé wieln wypadkéw, na powiklania w wielu razach
wadami serca (w dwdéch nawet wypadkach wady te u chorych nie kompenso-
waly sie juz wiecéj, chorzy ci byli moeno wycienezeni, w jamach opluenyeh,
w worku osierdzia 1 jamie otrzewnéj znajdowalem obfity przesiek), daléj przy-
jawszy na uwage 6 wypadkow tufaj sig odnoszacyeb mocno rozwiniete] arthri-
tis deformans, w ktoryeh poprawy rzadko tylko kiedy mozna sie spodziewac.
rezultat powyzszy musimy uwazaé za wzglednie bardzo nawet pomysiny.

Z cigzszych wypadkow tutaj sie odnoszacych na szezegdlniejsza uwage
7asfugnje gléwnie jeden wypadek dny moceno rozwinietéj i trwajacéj przeszlo
12 lat,

(Dokornczenie nastqpi).
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KRONIKA ZAGRANICGCZNA.

0 zastosowaniu kwasu salicylowego, jako srodka przeciwgoraczkowego
Przez Dra O. E. Buss'a w Bazylei.
(Deutsches Archiv fur klinische Medicin Ziemssen’a 1 Zenkera).

Podal Dr Henryk Lewenstam,

Rezultaty przez zastosowanie drodkéw przeciwgorgczkowych otrzymywane s3 do~
8y¢ zadawalniajace, przekonywajge, ze wprowadzenie ich przy leczeniu choréb gorgezko-
wych, powinno byé uwazane zu jeden z najistotniejszych postepéw w terapii nowszych
czasOw; 4 nawet ze skutkiem tego jedyna droga racyonalna w leczeniu gorgezek osig-
gnietg zostala.

Granice cieploty, migdzy ktéremi zycie orgamizmu ludzkiego jest mozebnem, 83
nader szczuple i zadziwiajaca zgodnodé cieploty ciala wszystkich naroddw, pozwala wy-
wnioskowad, iz istnienie organizmu zalezy od jeduostajnodci cieploty, 2¢ znaozne zbo-
czenia od llorllldll]ej temperatury nie maja miejsca u zdrowego czlow:eka, W przeciw-
nym zas razie 83 krotkotrwale,

Tredé naszéj pracy wymaga krdtkiego powtdrzenia niektdrych wiadomych faktdw.

Jezeli obnizenie temperatury do 38% i podwyzszenie do 42° prawie bezwzglednie
za dmiertelne uwazaja, to rzecz jasna, Ze i mniejsze rdinice od normalnego cieplostanu
ciala wplyw szkodliwy wywieraja.

Zdrowy organizm moze wprawdzle zrownowazyc chwilowe poduiesienie sig¢ cieplo-
ty, przez odpowiednig utrate takowej i przeciwnie. Jezeli jednak uregulowanie cieplo-
ty, jak to ma miejsce przy goraczce jest wladnie nieprawidlowe, tak 1z $rednia tempe-
ratura znacznie od normy odstgpuje, to koniecznym wynikiem tego jest reakcya w or-
ganizmnze,

Niewytrzymalodé zwierzat na nieznaczne podwyzszenia cieploty, pokazujg do-
dwiadczenia O berniera—o wplywie przeszkody w utracie cieplika (itber den Ein-
fluss behinderter Warmeabgabe)—podczas ktorych zwierzeta zdychaly w 2 do 4 godzin
przy 40°C. nie dostajge pozywiema i cieplots wzrastala do 45° Widzimy wige, iz sku-
tki podwyzszonego cieplostanu organizmu sa jednakie, czy takowy uwarunkowanym byl
goraczks, czy tez przeszkodg w oddawaniu cieplika. Yaaczne podwyzszenie nagle po-
cigga za sobg zgubne skutki; nie tak znaczne, taki sain moze wplyw wywrzee, lecz im
mni¢jsze bylo podwyiszenie, tem dluiszego na to czasu wymaga.

Zgodne objawy napotykane przy wigkszéj czedei choréb gorgezkowych nalezy
przypisaé gorgezce. Ona przyczynia sig do odnosdnie powigkszonéj ilodei wydzielonego
moczonika 1 kwasu weglanego, chemicznie mogacej byé dokazanq, w poréwoaniu z wy-
dzielang ilodcig u chorego, przy _]ednakowem pozywieniu, Powigkszone pochlanianie
odbywa sie kosztem tkanek, najwigcej cieplika wytworzy¢ zdolny ch w stosunku do tkan-
ki tluszezowej. /Jmmejszonq wage ciala, towarzyszace j¢j schudanienie i ubytek tkanki
tluszczowé) podskornej na_;mmej mozna kosztem cial bialkowatych thlomaczyé

Inne tkanki organizmu réwniez ulegajg chaldkter}st}cznym, z innemi zwyradma-
jacemi processami podobnym zmisnom. W komdrkach tkanek, w gladkich i poprze-
cznych widknach migsniowych napotykamy ziarnka tluszczowe, ktére nagromadziwszy
sig w znacznej ilodol mogg pociagaé za sobsg rozpad czgsteczkowy. Okolicznosé ta szeze-
golne ma znaczenie dla migdni serca, z tego tez powodu Jirgensen przy zapaleniu
pluc najwieksze niebezpieczehstwo przypisuje gorgczce, ktéra powinna byé wszelkiemi
mozliwemi érodkami zwalczong.

Rowniez organa oérodkowe ukladu nerwowego zdaja si¢ zmianom podlegaé¢, po-
niewaz zwykle gorgczce towarzyszg sopor i delirium. Zwoluione utlenianie t réwnocze-
énie podwyiszona cieplota podczas gorgezki zmieniajg fizyologiezne processy, a ponie-
waz jest piestrawno$é i brak apetytu, to nadmierna cieplota wyrabia si¢ kosztem sa-
mego organizmu. Koniecznem nastgpstwem czego jest postgpujgce ogdlne W)cneﬁuzeme
ciala, w czem wszystkie CZQSGI skladowe mmejszy lub wnf;,kazy udznal przyjmuja; jezeli
konsumpcya przechodzl granice, to organizm istnie¢ nie woze. Podwyzszona cieplota
i przyépieszona przemians materyi-—dwa te odrgbne czynniki—najwigksze przedstawia-
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i przy gorgczce mebe/pleennatwo. One. s3 powodem oslabienia, watlodci, zmniejszo-
néj czynnodci ukladu miesniowego i apatyi goraczkujacego, dla tego tez przy wielu cho-
robach mniej obawy wezbwdza w nas sama choroba lub miejscowe zajecie, juk zgubne
dzialanie gorgezki.

Waznosc Srodkow puuuwgou;ukowycln jest widoezngy, _]czelx wzigsé pod uwagy,
iz terapii gléwnem zadaniem Jest zmnicjszy¢ goraczke. Niestety, ustugi przynosi nam
tylko nieznaczna liczba tych srodkow, ktorych unawet nie mozemy we wszystkich sta-
nach tak zastosowad, jak tego wywaga racyonalne leczenie gorgezki.

Zimne kapielc wielki sobie miedzy antipyretykanu zjedunaty rozglos,
odejmujae organizmowi cieplote. O wplywie mozemy sami w skutek zagrzamia zimugj
wody sadzié 1 oznaczyé stracone przez viganizm jednostki cieploty.

Skurezenie sie naczyh wlosowatyceh skury przez ztmino spowodowane, poczesci
przeszkadza wprawdzie oddawaniu cieplika; a ponitewaz przy gorgczce ciggle nastepuje
réwnowaga cieploty, to utrate wynadgradza powiekszoua produkeva cieplika organizinu,
na co wskazuje zwigkszone wydzielanie kwasu weglanego.

Takim wiec sposoben, zdaje gig, 1z dzialanie przeciwgorgezkowe kapieli pomnaza
zuzycie czedcel skladowyeh organizmu, Llowmiez moina przyjaé, iz podezas kapiell we-
wnetrzna cieplota organtzmu nie opada, lecz przeciwnie, nawet podwyzszyvé sig moze.
Jednak zawsze zimne kapiele wplywaja i na ponizenie wewnetrzuej cieploty, jak mie-
rzeunia w odbytnicy wskazujg;, widocznem wige jest, iz reakceya organizmu podezas ky-
pieli jest za slaby, aby zniweezyé przeciwgoraczkowe dzialunie takowej.

Nie mozna wige zaprzeezyé, zeby przy konsekwentnewm 1 czgstem uzyeiu zimnej
kapieli cieplota organizmu nie obnizsin sie.  Znaczna liczba statystycznych danyeb ty-
fusu brzuszuego, $wiadczy o zwmniejszouéj smicrteluodel przy uzywaniu zimuyeh kypieli.
Atoli nie zwazajae na to, nie mozewy przeciwgorgcezkowego dzintantn  zimnyeh kapieli
przy chorobach govgczkowych uwazaé za dostateczne, poniewaz ono stosuukowo szybko
mija; 1 pomimo to, 1z jest codziennie kilka obnizen, jednako, jak codziene doswiadeze-
nie uezy, nie jestesmy w stanie przeszkodzic podntesieniu sig cieploty do 409 1 wyzej.

Trudno vozstraygngé czy przebieg dzienne) tewmiperatury przez zimne kgpiele tak
bywa zmieniony, zeby tylko pojedyuncze, krdtkotrwajz;m* obntzenia przyjgé za ich ska-
tek, czy tez i nastgpne podwyiszenia mianowicie dzienne krzywizny (Tagescurve) sku-
t.klem wanlen mme] 83 W_)sokle. Przy_;gwsz; nuawet to ostatme, Jeduako bpostrzegdmy
iz krzywizay podezus podwyzszenia sy dosvé znuczne 1 przedstawiaja wiasnie wiekszg
srednig temperature dzienng. Jakoz przy zimnyeh kapielach podwyzszona produkeya
cieploty; mianowicie zwigkszona komsumpeya nie moze byé czyunikiem nte majgeyin
znaczeuia. 7 tego wynika, 1. zunne kagpiele mogyg wprawdzie na mniejszg czedd dnia
ochronié organizm od zgubnego dzialania podwyzszouej tempevatury, wickszy zad czedé
on takowej podlega. T'e zatem Srodki przewaznie beda wmialy znaczenie, ktore s3 w sta-
nie na dluzszy czas cieplote ponizyé, ezego wmozemy, rozumie si¢ w niezuacznym stopniu,
dopigé przez wewnetrzue §rodki przeciwgoraczkowe, ktorych dzialanin wmozemy précz
tego pomddz zimnemi kapielami,

Malo jest $rodkow przeciwgorgezkowych, ktdre odpowiadaja wyicéj wzmiankowa-
nemu celowi. Nie mozna spodziewaé sie znacznego dzialania o d k w a s ¢ w; wlasnosd
ich pounizania cieploty jest zbyt nieznaczna, aby silna gorgezka Dbyla przez nie poko-
nanag.

‘T'oz samo, podlng nas, mozna powiedzieé¢ o alk oh ol u, ezy go podamy jako
wino lab piwo, czy to w postaci bardzi¢j skoucentrowanéj. My sami przy dawaniu
60,0 najsilniejszego arakn w ciagu dnia nie zauwazalisy, zaslugujacej na uwage zmia-
ny w przebiegu cieploty,

La okolicznosé jednak nie moze przeszkodzié, aby podawaé gorgezkujacym wino
w znacene) ilodei, w celu podtrzymania sit i pobudzenia chorego, poniewaz drodki wy-
skokowe przynajunie) mie wywoluig podniesienia sig cieploty.

Uzycie Srodkow wymiotny ceh (nauseosa, tart. stibiat.) w tym celu nie
jest usprawiedliwione; uawet do weratryny wtedy tvlko nalezy sie uciee, jezell
inne $rodki przeciwgoraczkowe nie sprawinjg obnizenia, gdyz nvastepujacy po niéj upa-
dek sil, nudnosdci, oslabienie wtedy tylko nalezy wywolaé, juzeli wszystkie inne drodki
nie obnizyly cieploty; pricz tegu nigdy weratryna pie moze bye przez czas dluzszy
uzZywang.
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Toz samo da si¢ powiedzie¢ o naparstnicy, przy ktéré nalezy sie oba-
wiaé dzialania zbiorowego (cumrulative Wirkung).

Pozostaje nam jeszeze kilka $rodkdw przeciwgorgezkowych z wlasnodciami prze-
ciwgnilnemi.

Wlasnod¢ srodkéw przeciwgnilnych przy wewnetrznem uzycia obnizaé cieplote,
a moze okolicznosé, 1z najwainiejszy dotychczas $rodek przeciwgoraezkowy,—c hin i-
n a—wysdmienitym jest $vodkiemn przeciwgnilnym, rdine wywolaly teorye. I’rzewaznie
na to zwracano uwage, ze przy niektéryeh chorobach schizomyeety (v. micrococcs) zna)-
dowane byly w organizmie, i ze te prawdopodobnie uwazaé nalezy za roznosicieli zara-
2y (blonica, posocznica). (Poréw. die Monadentbeorie von l{ueter, Allg. Chirurgie,
und Billroth, uber Coccobacteria septica).

Chinina jest najezedci¢) uzywanvm $rodkiem przeciwgorgczkowym. Lieber-
meister we wszystkich wypadkaeh podaje chinine, a gdzie uzycie jéj pokazuje sig
niedostatecznem naparstnice z chining, a potem weratryne,

Réwniez najezesciej uiyvwany Srodek przeciwgnilny kwas karbolowy
(Phenol) obmiza, juz nawet przy dawkach, ktdre jeszeze nie dzialaja trujaco, cieplote.
Wszakze dawki chemicznie oczyszczonego kwasu karbolowego dzialaja trujagco i nieo-
strozne uzycie ich mialo swoje ofiary, Objawy otrucia s3: nudnodei, szum, zawrdt glo-
wy, upadek sil, utrata przytomnodei, czesto takze kurcze kloniczne i tetaniczne. Moga
one by¢ wywolane jak przez wewnetrzne uzycie, tak tez przez wcieranie w skdre przy
$wierzbie pociagalo Smieré za soba. Kwas karbolowy wewnetrznie lub zewnetrznie uzy-
ty w polaczeniu z alkaliami przechodzi w mocz, znika w nim predko, jezeli przestanie
byé¢ zazywanym. LPomimo wlasnodei przeciwgnilnéj przez wplyw trujaey, szybkie pochla-
nianie i znikanie i dzialanie na bialka jest niewlagciwem u2ywaé go w celu zmniejsze-
nia goraczki.

Nalezy jeszcze wspomnieé o kalome lu, ktory jedoak uiywany przez dluz-
szy Czas moze W organizmie goraczkujgeym wywolaé jeszeze otrucie rteciowe (Mercu-
réalcachezie); procz tego jemu jak i innym srodkom nie mozna daé pierwszefistwa przed
chining. Ona bowiem jest jednyw z pomiedzy niewielu srodkéw, ktére nawet w wiek-
szej ilodci nie posiadaja wlasnodei trujyeveb; kilka gramméw na raz zaiyte nie wywo-
lujg objawdw zarrucia; trudno podlega rozkladowi i wydziela sie w przeciggu 24 godz.
Liebermeister przy wickszych dawkach u zdrowych nie mégl zauwazyé ani ob-
nizenia cieploty, ani zwolnienie tetna. U chorego przeciwnie, oba te objawy wystepu-
ja it chory wieksze dawki znosi, anizeli zdrowy.

Dla otrzymania dostatecznego dzialania przeciwgoraczkowego nalezy podaé 1,5,
mniejsze dawki maja wplyw nieznaczny, natomiast wieksze do 3,0 s3 w uzyciu i te na-
wet przy silnych goraczkach, jak: reumatyzwie, rézy, zapaleniu plue krupowem 1 t. p
8§ czesto niedostateczne, Jeszeze pod tym wizgledem chinina przewyisza wyzeéj wspo-
muiane drodki przeciwgorgezkowe, ze moize byé dlugo, po wiekszéj czedei podczas ca-
lego przebiegu choroby podawana. Okolicznodé ta uczynila ja przy chorobach gorg-
czkowych niezbedng t prawie wylacznie uzywano tego érodka. Atoli wysoka cena stoi
na przeszkodzie, aby biedniejsza warstwa spoleczefistwa mogla sig chining poslugiwadé,
tak jak tego wvmaga terapia.

Zamyslano w farmakopei biednych chining zastapi¢ ¢ hitnoidyn 3, jednak po-
kazalo sig¢, iz nawet nie wielkie dawki sprowadzaja wymioty poprzedzone nudnodciami
z nastepczym niepomyédlnym upadkiem sil. Obunizeuie cieploty zdaje sie przewaznie za-
lezyé od ostatniego objawu, poniewaz przy podawaniu w enemach nie mialo ono miej-
sca (chinina w enemach sprawia skutek), rowniez i przy wewnetrznem uzyeciu, jezeli
nie bylo wymiotow i upadku sil.

Cinehonina takoz nie pewnie dziala. Subjektywne objawy wywolane chi-
ning: zawrdt glowy, szum w uszach, oslabienie stuchu, nudnosei i t. p. sa u jednych
silni€j, u drugich slabiéj wyrazone—nader rzadko zupelnie ich niedostaje. Wazniej-
szem jest to, ze niektdre osoby chininy nie znoszg, a przynajmniej kilka razy ja zwra-
cajy; trawienie przy dluzszem zazywaniu upodledza sig. Pomimo to chinina byla do-
tychczas jedynym skutecznym przeciwgorgczkowym Srodkiem, ktory dluzezy przecigg
czasn mogl byé znoszonym 1 wladciwie uniytym.

Pravigezamy Qo wyzé) wspomnianyeh drodkéw kwas salicylowy, cialo
chemikom dawno znane, ktorego wlasnodei jednak dopiero zostaly zbadane w najnow-
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szych czasaclh; one zwrdcily na siebie uwage i zostal nowy sposdb otrzymywama jego
wynaleziony.

Kwas salicylowy (acidum salicylicum, salicyl) C;HgO, oczyszezony, plzed-
stawia sie w ksztalcie bialego proszku, krystalizuje w czworoboczne pryzmy, w zimnej
wodzie trudno rozpuszezalny (1:300—400), lutwiej w gorageym alkolholu i eterze; smaku
slodkawo-sciggajacego z solami tlenkow zelaza daje ciemno-fioletowe zabarwienie. Kwas
salicylowy bywa otrzymywanym w rozmaity sposdb; zwykle otrzymywano go z olejku ete-
rycznego z ro$liny Gaultheric procumbeus (rosnie na New Jevsey), ogrzancgo z woda-
nem kali, ktdry oczyszezony zawiera w sobie pachngey, do perfum uzywany metyl kwa-
su salicylowego (Wintergrinol); nastepnir oddziela sie kwas salicylowy za powocy kwasu
solnego od powstalego kali salicylowego. 1Idwaiez z rozmaitych rodzajow spiraea otrzy-
muje si¢ kwas ten razem z kwasem salicylowym (Spirdaol), Takoz moze byé otrzyma-
nym z salicyny (Saficin), glikozydu bardzo gorzkiego zmajdujacego sie w korze wierzb
i topoli, przez traktowanie z rozpuszezonym kali, przyczem obok aksalowego i1 salicy-
lowe kali st¢ tworzy.

Dystylujge palone wapno otrzymuje sie salicyn phenol 1 kwas salicylowy. Prdez
tego mozna otrzymaé kwas salicylowy z kamuryny, indygo 1 kwasu benzoesowego. dJe-
dnak najbardzid] jest godnem uwagi jego syutetvezne otrzymywanie, wprowadzajac bo-
wiem kwas weglany do natri karbolowego tworzy sie natrr salicylowe. Dotychcezasowe
sposoby otrzymywania kwasu salicylowego byly niedostateczne. Nauke o kwasie salicy -
lowym zonakomicie wzbogacily badania K olb e’go (Clhemisches Centralbl. 1874, N. 39
i 40), ktére pozwolimy sobie w krdtkodeir skreslic.

Dotad nie bylo wytlomaczonem dla czego pizy wprowadzaniu kwasu weglanego
do fenolu natri raz mniejsze, raz wigksze tworzyly sig iloscet kwasu salicylowego. Koo l-
bemu po dlugich badaniach udalo sie wykaza¢ warunki, przy ktorych wieksze ilodei
kwasu bez zadnéj trudnosei droga prosta z mniejszym kosztem otrzymaé moina. Kwas
weglany bowiem juz przy 1000 dziala na natron karbolowy, najpredzé) zas i najdoklad-
niéj ma miejsce reakeya przy 170—1800,

Kotbe w tym celu posluguje sig mal) m do tego urzgdzonym przyrzadem, Ze-
lazng retorty, przy pomocy ktoréj w przeciggu 12 godzin z latwoscig jest w stanie
otrzyma¢ 8—10 fun. kwasu salicylowego.

Do surowego lugu sodowego, znajdujgcego sie w handlu, z $redunia zawartodcig
sody, dodaje krystalizowany, naprzdd roztopiony fenol az do nasycenia, nastepnie ogrze-
wa, skutkiem czego tworzy si¢ sucha fenolowa soda, ktéra w wyzéj wspomnionéj ze-
laznej retorcie tluszezowa, metalowg lub powietrzng kuypiely powoli si¢ ogrzewa. Na-
stepnie wprowadza sie kwas weglany nie zbyt predkim strumieniem, jezeli temperatura
w szyjce retorty dochodzi mniej wigeej do 1009 potem pozwala sie powoli jej podno-
si¢, az w przeciagu kilku godzin dejdzie do 180° Przy tej temperaturze slabym stru-
mieniem puszcezony kwas weglany zostaje tak dalece poehlonigtym, iz w szyjce retorty
nie ma am Sladu jego; rownoczednie destyluje sie naprzdd mniejsza, nastepnie wigksza
ilodé fenolu, poniewaz czedé tylko fenolu przechodzi w kwus salicylowy, na $ciankach
zas retorty osadza sie zasadowy natron salicylowy. Jezeli przy 220 do 2500 wolny fe-
nol si¢ wiecej nie destyluje, uwaza¢ moina operacya za skoniczong. Obojetny natron
salicjlow_w, latwo podlega rozkladowi, zasadowy przeciwnie, nawet przy 300° nie ulega
zmianie. Jedunak latwo jest 102puszczaln) w wodzie i przez dodanie kwasu solnego
rozklada sie,

(Dalszy cigg nastgpr).

Wiadomosci biezZace.

— Przepuklina przeponowa. Przez Dra A, Freier (Lancet 1876, I. Nr, 1 —
Centralbl. £ d. med. Wissenschaften 1876. Nr. 17). Pewna Irlandka spadla tak nie-
szezesliwie na widly od siana, ze koniec tychze przez pochwg wnikl na dwie stopy gle-
boko do brzucha, Po boku macicy znaleziono rane rozdarta, z ktdréj krew wyciekala
i przez ktorg dalo sig dwa palce wprowadzi¢ do jamy brzusznéj. Prdcz tego chora
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zlamala zebro, i w miejscu tem wytworzyla si¢ odma skérna. Przez tamponowanie za-
trzymano krwotok =z czedci plciowreh i mimo wszelkizgo oczekiwania chora w kilku
tygodniach przyszla zupelnie do siebie. W szesnadcie miesigey potem urodzila zdrowe
dziecko. W trzy lata pdzniej zaszla ponownie w cigzg. Pod koniec tejie skarzyla sig
n4 bolesei w boku, trudne oddychauie, mdlogei i zaparcie stolca. Podezas porodu cho-
ra zmarfa.  Pray ogledzinach posmiertnych w miesistéj czesei przepeny na lewo od
srodka dciggnistego (centrum tendineum) znaleziono okraglawa dziure, przez ktora okre-
znica poprzeczua, czesé dwunastnicy, caly Zoladek i wieksza cze¢sé sieci przesunely sie
do lewej jamy piersiowe). Wneteznosei byly czesciowo zrosle z brzegiem dziury. Le-
we pluco bylo wyparte ku gorze 1 tylowi, serce mocno ku stronie prawéj. Przypuszeza-
no, z¢ przy pierwszej cigzy zolgdek, dwunastoica i sie¢, a przy drugi€j pozostale wne-
trznodet zostaly wyparte do jamy piersiowé). W macicy znaleziono starg blizne.

— 0 wydobyciu widelca z Zoladka przez przeciecie tegoz (gastrofomia), Dr Labbé, le-
karz przy szpitalu la Pitie, opomac.al na posiedzenin akademin medycznéj w Par}zu
z d. 25 kwietnia t. r. co nastepuje: Dnia 30 marca 1874 roku 18-stoletniemu mlo-
dzieficowi, lmieniemn Lausseur, wydarzylo si¢ to nieszczedcie, ze przy sztuce, ktéra mu
si¢ dawniej po kilka razy szczesliwie udala byla, wideleec zsungl sie do zoladka i 9-go
kwietnia 1876 r. wydobyto ten widelee, ktdrego chory tym sposobem przez dwa nosil
lata. W tym czasie wystepowaly naprzemian okresy gwaltownych napadew bélu w nad-
brzuszu i stosunkowo dobry stan zdrowia; szezegélnie ostatni po uplywie pierwszego
roku byl tak pomyslny, ze chory w pazdzierniku 1875 r. na nowo prz”ql miejsce jako
commis. Lymezasem pod koniee ruku boledei wzmogly sie bardzo i takze duchowy
stan byl niepomysinym, tak iz chory samm zycayl sobie wydobyveie widelea. Obecnosé
widelea w zolgdku stwierdzono na pewno tym sposobem, ze chory w tym czasie przez
szezegdlny manewr byl w stanie z¢by widelca wypchngé na granicy miedzy nadbrzu-
szem a podzebrzem, tak iz bylo mozna wymacaé je z zewnatrz. Po licznych prébach
dokonvwanych na trapic, L abo e przyszedl do tego przekonania, Ze, aby przeciyé na
pewno Zoladek bez urazenia iunych organdw, trzeba wykonaé cigcie, ktdre sie rozpo-
czyna 1 ctmn. na wewngtrz od lewyeh zcber falszvwyeh, z temi przebiega rownolegle
i wynosi 4 ctm. dlugodei, tak iz jego doluy koniec przypada na linig, ktéra chrzgstk:
dwoch zeber dziewigtych lgezy w prostym kierunkua. W tym kierunku ciecia jeszcze
przed operacyg stosowano kilkakrotnic $rodki zrace, azeby spowodowaé zrosty pomie-
dzy oboma lisémt otrzewnéj; jednakze po stopniowem otworzenin powlok brzusznych
okazalo sie, Zze nie nastapily zadne zrosty. Przed otworzeniem 2zoladka przytwierdzono
go do obu stron rany za pomocy szwow, przechodzgcyey przez zolgdek 1 caly Sciang
brzuszna, poczem nacigto i wyciggnieto widelec za pomoca dlugich, na kohcu skrzy-
wionych kleszczy uklcjowych, i to bez wazelkiéj trudnodei. Nastepstwa operacyi byly
male; lekkie objawy zapalenia otrzewnej, ktore wystapily w pierwszych 18 godzinach,
ustapily wkritce zupeinie pod pancerzem z kieiny, pokrywajacym caly brzuch, i po za-
daniu lodowego wina szampafskiego; pigtego dnia mogl chory spoiywaéd stale potrawy;
dnia 25 kwietnia bvla tylko mula przetoka, przez kidry sie dalo zaledwie przeprowa-
dzi¢ maly palec, kwra sie prawdopodobnie zamknie nicbawem. Autor jest tego mnie-
mania, Zze takize Jdla wykonania sztuczuej przetoki zolgdkowe) przy zwezeniach gardzieli
najpewniejszym okuze si¢ opisany powyzeéj sposéb operowania.

(Berlin. Klin. Woch. Nr. 19. 1876).

— Przyczynek do powstawania uiworew Koltumowatyeh. I’rzez Dra C. Mettenhei-
mera (Jahrb. f. Kinderheilk, N. F. IX. 149—152). Wypadek spostrzegany przez
autora, ze koltun mimo zachowania najwieksz¢) czystosci moze sie wytworzyé n malych
dzieci, jesli te maja dlugie i mickki: wlosy, jesli na tyluéj czeset Jowy poeg sie mo-
cno i majg zwyezaj tyl glowy pocieraé nieco o poduszke, (Przez silne tarcie, jak wia-
domo, wlosy odpadaja zupelmp) ‘Lvlko przez regularne czesanie (a nie szczotkowa-
nie) moina zapobled7 zlepiantu sie wloséw.

- —
Redaktor i wydawea Prof. Dr Girsztowi,
[~ = CAp— iy At ——

Redakcys QGazety Liekarskiej i Biblioteki Umiejgtnodci Liekarakich przy rogu ulicy
Jasnet i Zislonego placu, w dowmn Jaroszvaskisgo, Ne 1364 (nowy 1). inieszknnia Nr 6

Druk. Gaz. Lek. UL Sto Krayz. N.9. Jo3soaeno Ueuaypow. Bapmaga, 5 (17) Mas 1876,
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GAZETA LERARSKA

PISMO TYGODNIOWE
PUSWIECONE

WSZYSTKIM GALKZIOM UMIEJTNOSCI LEKARSKICH,
FARMACY] I WETERYNARYI.

Cena Gazely Lekarshicj. W Warszawie: roeznie rer. 5, pdirocznie rer. 2 kop. 50. 117 Kre-
lestwie | Cesarstwie: w rednkeyi (z przesylkg) rocznie rsr. 6, pdirocznie rsr. 3.

Cena Blblioteki Umirejotnosei Lekarskich. W Redakcyr pélrocznie (od 1 stycznia 1876 do
I lipea 1876) rsr. 10; od poezgtkn wydawnictwa do 1 lipce 1878 r, rer. 178 (z przesylks).

Cena Przegladn Postepéw Nauk Lekarskich. Rocznie rsr. 8; dla prenumeratoréw Guz. Lek.
re. 6: dla prennmeratoriw Gaz. Lek. i Bibl. Um. Lek. rsr. 4.

TRESC:  Prof. Dr Hirschfeld.— Spostrzezenia z praktyki lekarskiej. Odma piersiowa ( Pneumothorax!
skutkiem rozedmy pluc (Emphysema pulmonum). Podal Dr Bojasifski, lekarz powiatn blofi-
skiego. — Rezprawy naukowe. Sprawozdanie z porv zdrojowéj w zakladzie wéd mineral-
nych siono-gorzkich siarczano-alkalicznych w Soleu za rok 1875, Przez Dra Wyrzykow-
skiego, lekarza zdrojowego.— Kronika zagraniczna. O zastosowanin kwasu salicylowego, jako
frodks przeciwgnraczkowego. Przez Dra C. E. Bussa w Bazylei. Podal Dr Henryk Loewen-
stam.—Wiadomosci biezace, Przepuklina przeponowa. O wydobyciu widelea z zoladka przez
przecigeie tegoz., Przyczynek do powstawania utworéw koltunowych.—Dodatek. Anatomii
chirurgicznej T, I, ark. 19. Choroby pluc ark, 17. Choroby narzgdu ruchu ark. 9. Pro-
pedeutyka Lekarska ark. 4i 5. Bibliografii i Krytyki Lekarskiéj Nr, 21,

Prof. Dr Hirschfeld.

]jziesi@ty zaledwo rok dobiega kodea od zalozenia ,Gazety l.ekarskiéj,
a juz czwartego tracimy z jéj wspélredaktordw i wspdlpracownikéw. Smutny
ten szereg otworzyl nieodzalowanéj pamieci Prof. Le Brun, a za nim poszli
Professorowie: Choynowski i Werner. Dzisiaj roni¢é musimy {ze nad stra-§
ta Prof. Hirschfelda, ktéry w dniu 6 b. maja przenidst sic do wiecznosei. §
Cios to bolesny nie tylko dla szkoly naszéj, ale i dla nauki anatomii. W oso-§
bie jego tracimy meza, ktéry dla wszystkich pieknym byl przyktadem, do ezego B
dojé¢ mozna sita woli i praca zelazna. Daziecko izraelskie, zrodzone na wsi|
z poezciwych ale ciemnyeh i fanatycznyeh rodzicéw, ksztalcone poczatkowo |
w chederach w wiadomoseiach wyltacznie talmudyeznyeh, w dalszém zyciu §
wznidst sie do wyzyn nauki, uzbieral w niéj obfite plony, ktéremi szezodrze |
i umiejetnie dzielac sig z mlodszém pokoleniem, stal si¢ jego mistrzem w obra- |
nym zawodzie. DBieg zycia Hirschfelda, peten przygéd, i cierniste $ciezki, |
ktoremi szed? do stawy, skresliliSmy w inném miejscu, tutaj rozbierzemy po-§
krétee stanowisko jego w nauce i znaczenie w szkole.




Ladwik Maurycy Hirschfeld uredzil sig w r. 1816 w Nadarzynie, §
42 ojca rzezaka, talmudu uczyl sie w Warszawie, a od r. 1834 nauk lekarskich %
w Paryzu. Do obromieniu rozprawy p. u. ,des injections capillairest otrzymal
|stopieri doklora medycyny. W ciagu lat 14 uczst sig przewainie, jezeli nie
| wylacznie, anatomii czlowieka w pracowni Dra Bonrgery, ktéry wspolnie¥
z Jacob’emm wydawal znane powszechnie dzielo ,Traité complet d'anatomie®
1 (1830—1845). W szkole tego dzielnego mistrza tak znakomite zrobil postepy|
w dokladném odrabianiu anatomicznych preparatow, zwlaszeza systemata ner-!
wowego, Ze Bourgery przyjal go na swego wspolpracownika (prép oateur),
& nastepnie zostal professorem prywatnym anatomii (professeur particulier)
W ,deole praiique w Paryzu. Tuta) wykazal wielkie zdolnosel nauvezania i na
§ swoich demonstracyacli anatomicznyeh miewal zawsze licznyeh sluchacry, szeze-;
§ 26lniéj z grona lekarzy ezasowo w celach naukowyeh bawiaeyeh w stoliey
d Francyi. W roku 1853 wydal wspdlnie z p. Léveillé (rysownikiem) dziefo§
§  Névrologie ou Description el iconographie du systeme nerveuz et des organes dvs §
§scins de Uhomme® (t. 1 str. 400 2z 92 tabl. in 49), ktore imie jego zrobilo glo-8
snem 1 utorowalo autorowi droge do professury w Warszawie. Preparaty ner- §
wow robione przez Hirschfelda nader starannie i z nadzwyezajng doklad-¥
noscia litografowane przez Lieveille przesaly w kopiach do wielu podrgezni-§
kow anatomii i imiona autoréw na zawsze uwiecznily. W r. 1857 [Mirschfeld
zostal assystentem kliniki terapeutyczne) (chef de clinique) prof. Rostana
w Hotel-Dien w Paryzn. W r. 1859 Dr Cycuryn, prezydent akademii le-§
karskiéj, powolal go na professora zwyczajnego anatomii opisowéj do Warsza- §
wy. Tutaj nauczyl si¢ po polsku, wydal w 4-ch tomach |, Adratomie opisowy §
ciata ludzkiego* (1860 —186Y) wlasnym nakladem i jako professor celowal g
szezegélnem zamifowaniem swego przedmiotu, oraz Jasnym jego wykfadem. §
Dzieo to pod wzgledem opisowym stoi na wysokoSci swego zadania i jest dro-§
gocennym nabytkiem dia naszego piSmiennictwa l-karskiego. W ,Gazecie Le
karskiéj“, drukowal dwie prace tresci anatomiczngj, kiore nastepnie wyszly tei §
w przekladzie ruskim w czasop$mie wydawaném przez Uniwersytet tutejszy. §

Llmie Hirschfelda w dziejach anatomii zostanie niesmiertelném, a przes
licznych uczniow diugo ze czeiy i wdzi@czuoéci} wspominanem bedzie. Ozesé
1jego cienlom, chwala wytr wfth,J, zelameJ pmcy
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Gdma piersiowa ( Preumothoraz) skutkiem rozedmy ptuc
(Emplyysema pulmonum).
Podal Dr Bojasinski. lekarz powiatn blonhskiego.

Niespotkawszy si¢ dotychezas w pismaech naszych lekarskich z obserwacya
wypadku niewatpliwie rzadkiego, jakim jest odma piersiowa (preumothorax)
wynikla skutkiem rozedmy plue (emphysema pulmonum), uznalem za stosowne
obserwowany przezemnie wypadek rzeczonego processu w krotkiem zestawieniu
przedstawié,
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Dnia 14 lutego r. b. wezwany zostatem do W-go C., obywatela, we wsi
P. zawieszkalege, ktéry w tymie dniu budzae sie z poobiedniéj drzemki nagle
zachorowal; udajac sie na chwilowy spoczynek, czul sie zupelnie zdrowym,
a 7z chwila przebudzenia uczul bardzo silny bdél w ramieniu lewem, w okolicy
te) strony fopatki, obojezyka i bardzo silne rozrywajace béle w okolicy zo-
tadka, siegajace az w okolice pachwiny lewéj, nadto nezul nieznosne dfawienie
w gardle, z uezuciem zaduszania, niepokdj, niemile uczucie w okoliecy serca.
Chorego zastalem w caléj pelni dreczonego wymienionewmi tu bélami, lezacego
na bokn prawym, bolesnie jeczacego, niecheacego zmieni¢ raz obranéj pozyeyi,
bo przytoczone béle, a szczegdlnié) w okolicy obojezyka lewego i dlawienie
w gardle, potegujac sie przy zmianie pozycyi, stawaly sie nie do zniesienia.

Puls zaledwie wymacalny, 80 uderzen, temperatura normalna.

Tak przykre cierpienia chorego, niemozebnodé zmiany pozycyi (kazde nie-
mal dotkniecie chorego powodnwalo strach 1 hél), czynily na razie zbadanie
prawie niemozliwem—w dniu tym dostrzezono tylko bardzo znaczna réznice
w odglosie perknssyjnym obu okolic podobojezykowyeh ~odglos po stronie pra-
wéj, w obec odglosu po stronie lewéj, przedstawial sie zwodnie dos§¢ znacznie
sthumionym, a co badajacego, w dniu tym dalekiego, od rozpoznania choroby,
sktonito do zapytania chorego czyli tenze nie kaszle ete. (poiniejsze badanie
okazalo, Ze odglos po stronie prawéj byl normalay, a przeciwnie po lewéj
anormalny, gtosno bebnisty.

W dniu tym dowiedziatem sie jeszeze, ze chory cieszyl si¢ zawsze zdro-
wiem, ze chorob ciezkich ostrych jako i chronieznyeh nie przechodzil, ze po-
dlega tylko bardzo ezestym katarom, do ktéryeh uwaza sie bardzo usposobio-
nym. Chory ma lat pizeszto 30. budowy $rednié), odzywienia miernego, cery
zdrowej.

Nierozpoznawszy w dniu dzisiejszym cierpienia z wyz podanych powo-
dow, a bladzae tylko mysla, po pozornie nasuwajacyeh sie, jak: neuralgii (cer-
vico -brachialis, gastro-enteralgsd), reumatyzmie, duszniey bolesnéj (angina pecto-
ris), chorobach serca i t. p. ograniczylem sie na leezeniu symptomatyeznem,
a mianowicie staralem sig wypelnié najwazniejsze wskazanie, t. j. uliyé eho-
remu, usungé a przynajmniej zinniejszy¢ dotkliwe bdle; w tym eelu zastosowa-
tem banki krwawe na okolice zoladka (jako miejsce bardzo dokuczliwego bélu),
oklad cieply, sinapismata na lewa polowe klatki piersiowej, lewatywy wypréz-
niajace, a wewnatrz morphium.

Drugiego dnia przybywszy do chorego dowiedzialem sie, iz tenie w noey
uspokoit! sie nieco, 7ze pare ehwil nie doznawat tak silnych béldw, 7e byla chwi-
la, w ktéré) bol w okolicy zoladka zupelnie wstapil, a na jego mieisce wstawil
sie bardzo silny bol glowy, i gdy ien raptownie ustapil, to natychmiast bole
zoladkowe wrocily —wszakie chorego zastatem cokolwiek mnié) -cierpiacego;
dtawienie, dusznosé, b6l w okolicy fopatki lewéj trwaja, lecz w nieco mniej-
szym stopniu i pozwalaja na krotka zmiane pozyeyi.

W dniu tym przystapifem do moiliwie dokladnego zbadania. a niespo-
dziewajac sie znalazlem:
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Klatke piersiowa po stronie lewéj nieco rozszerzona z miernie splaszezo-
nemi odstepami miedzyzebrowemi, a ruchy jéj po tejze stronie uposledzone,
zmniejszone.

Uderzenie serca niedostrzegalue i nienamacalne w wiasciwem miejscu, a tyl -
ko przy wyrostku mieczykowatym (teinienie dotkowe), granice serea nie do
oznaczenia, bo eala okolica serea przy perkussyi odzywa sie nie odglosem stiu-
mionym, ale przeciwnie bgbnistym, tony serca zupelnie nieslyszalne, a w ich
miejsce daja si¢ niekiedy styszeé, t. ). bardzo nieregularnie diwieki v. szmery
metaliczne, jednoczesne z uderzaniemn serca—wszelako tony slyszeé sie daja po
prawéj stronie mostka w odstepie miedzy 2 a 3 zebrem i jakkolwiek sa sla-
be, to jednak Ze czyste oceni¢ mozna.

Od przodu klatki piersiowé] pod obojezykiem lewym odglos bebnisty,
& w temZe miejscu po stronie prawéj odglos normalny, oddeeh po stronie le-
wéj malo slyszalny, niewyrainy, po stronie prawé) obok oddeelyu pecherzyko-
wego slychaé przedtuzony szmer wydechowy. Od tylu po stronie prawéj po-
dobnyz oddech, lecz nieco stabszy, a po stronie lewéj prawie nieslyszalny, bar-
dzo niewyrazny, pod fopatka té] strony slychaé tei same dzwieki metaliczne,
nieregularnie, jakie dawaly sie stysze¢ w okolicy serca (przy dtuzszem badaniu
chorego w pozyeyl siedzacej, przy liezenin, kaszlu ete. pojawialy si¢ czedeiéj
i jawniéj). Odglos po stronie lewéj bebnisty, po prawéj normalny. Drzenie
klatki piersiowéj po stronie prawé] normalne, po lewéj zupelnie zniesione. 0d
tylu po lewéj stronie opukiwanie z osluchiwaniem wykazuja odglos metaliczny.
Stepienia, odglosu oskrzelowego nigdzie niedostrzezono,

W innych organach nie znaleziono Zadmych zboczen, przewaza constipa
tio, mocz w mniejszéj nieco ilo§ci, nieco ciemniéj ubarwiony. Puls okolo 80,
zaledwie wymacalny, regularny: temperatura prawie normalna. Snu malo, glos
czysty, dosé silny, faknienie male.

Rozpoznano preumothorax spowodowany emphysematem plue, gdzie pek-
niecie rozszerzonego i rozeieniezonego pecherzyka pluenego, a ztad raptowne
wystgpienie powietrza do jamy oplucnéj, tiomaczy nagle wystapienie choroby
7 powyzszemi objawami.

Przy takiem rozpoznaniu za pajpierwsze i najwa7zniejsze wskazanie uzna-
no postawié pluea w jak najwiekszym, mozliwym spokoju, unikanie ich prze-
krwien, a w tym celu polecono jak najwiekszy spokd) ciata, unikanie mdwie-
wienia, niepotrzebnyeh ruchéw, dyete przepisano mniéj posilng, nieodymajaca,
takze kwaski (barszez), komputy, dbanie o wypréznienia stolcowe, a gdy bél
dokuezal najwieeéj w okoliey ramienia, obojezyka lewego i Yopatki, wiec na te
okolice zastosowano pijawki i weieranie: Rp. Ol hyoscyami %j, Chlorophormi
3 Jj.

Dnia 17 Iutego. Stan ten sam, vesicans pod lopatke lewa.

Dnia 19 podobniez, a w nadziei zuinniejszenia dlawienia w gardle. prze-
pisano jako Srodek przeciwkurczowy Inf. cephaelid. enm, Ag. laurocerasi, a na
okolice ramienia, fopatki i obojezyka Tin. jodi.



Dnia 21. Stan nieeo lepszy, dlawlenie w gardle wiele mniejsze, puls
nieco pelniejszy. chory jak poprzednio, tak i teraz od eczas do czasu bezwied-
nie cieiko wzdycha, nie okreslajac blizé) powodu, wspowina wszakie o uczu-
cin pefnoéei w okolicy serca. Na okolice fopatki lewé] powtdrnie vesicans.

Odwiedzajae chorego w dniach 25 lutego, 1 i 4 marea znajdowatem za
kazdym razem polepszenie, ale bardzo nieznaezne, t. j. coraz mniejszg ilosé
wylanego powietrza. Nakoniec odwiedziwszy chorego w dniu 11 marea zna-
laztem:

Puls jak dawnié) 80, niepefny, tatwo umacalny, temperatura normalna,—
ostabienie dos¢ znaczne, mierne wychudnienie i zwolnienie mie$ni—chod, nie-
zupetaie pewny, apetyt mierny, sen dobry.—brak wszelkich przytoezonych béléw,
moznosé lezenia w kazdéj pozyeyi, a z objawéw fizykalnyeh wazniejsze naste-
pujace: uderzanie serea niedostrzegalne w pozyeyi lezacéj a malo w pozyeyi
siedzacéj, namacalno$é zaé nderzen jakkolwiek bardzo stabyeh mozliwa, a doéé
nawet jawna w pozyeyi siedzaeéj. Serce przy starannem, lekkiem opukiwaniu
oznaczyé mozna, lecz niedoktadnie. Tony serca styszalne, stabe, lecz czyste,
wyrazniejsze i glosniejsze w pozyeyi siedzacéj. O.dglos pod obojezykami maty
tylko réznice przedstawia, jak nie mniéj i oddech. Od tylu po stronie lewéj
oddech wiele stabszy, mniéj wyrazny, odglos po tejze stronie nie przedstawia
wielkié] réznicy z odgtosem po stronie prawéj,—drzenie klatki po stronie eier-
piacé] jeszeze znacznie zimniejszone.

Objawy te nie dawaly juz pewnego dowodu zawartego powietrza w jamie
oplucnéj, wszelako tacznie z wiadomym poprzednim stanem chorego, pozwalaly
wnosi¢, 7e pewna jeszcze ilosé powietrza resorbeyl nie ulegla, a co tez facznie
z zasadniczem cierpieniem (emphysema pulmonum), i nadziejg przywrdcenia
ptucu wiasciwej kurezliwosei (uposledzenin ktoréj podledz musiato skutkiem
diugiego ucisku), sklonito obserwujacego poleci¢ choremu dalsze leezenie po-
wietrzem S$cieSnionem.

Przedstawiony wypadek chorobny moze zaslugiwaé na uwage:

1) ze nalezy do wypadkéw trafiajgeych sie rzadko;

2) ze rozpoznanie przedstawiafo trudnosei, mianowicie ze wzgledu niedo-
godnych warunkéw dokladnego badania, a daleko wiecé] z braku wszelkich
wlasciwych danych anamnestyeznych, ktére do rozpoznania zdawaly sie byé
koniecznemi. Perkussya i auskultacya stanowily tu jedynie o stanowezem roz-
poznaniu i to przy oglednem wiladciwem zestawieniu ich wynikow; brak tonéw
serca jego granie, impulsu, goraczki, bole w okolicy ramienia, zotadka (spél-
czulne), puls bardzo maly, raptowne wystapienie choroby, jednem stowem
chaos "nieugruppowanyech, niespodziewanych objawoéw rozpoznanie utrudniaé
mogly;

3) ze objawy fizykalne odmy piersiowéj musialy maskowaé objawy inne,
nalezace do cierpienia zasadniczego, powodujacego takowa, a tym sposobem
rozedme pluc rozpoznano tu z jé) skutkow, droga wyrugowania wszelkich in-
nych mozliwych, wiadomych przyczyn powstawania odmy piersiowe);



4) jako uezacy, ze pekniecie pecherzyka plucnego przy rozszerzemiu pluc
powstaé moze bez pewnych jawnych szkodliwosdet (wysilen ete.), ale przeciw-
nie, podezas najwiekszego spokoju, bo w czasie snu;

5) 7e w podobnem cierpieniu chory nie koniecznie spoezywa na stronie
cierpigeéj, bo w wypadku obeenym przeciwnie spoezynek na boku cierpigeym
byl weale niemozliwym:

6) ze wylane powietrze do jamy plucnéj rezorbuje sie wolno, bo dopiero
w 26 dniu choroby objawy firykalne nie dawaly pewnych dowoddéw zawartego
powletrza.

Sprawozdanie z pory zdrojowéj w zaktadzie wéd mineralnych stono-
gorzkich siarczano-alkalicznych w Solcu za rok 1875.

Przez Dra Wyrzykowskiego, lokarza zdrojowego.

Pora zdrojowa w roku zesztym w zakladzie leczniczym Soleckim, pomi-
ngwszy nieznaczna liezbe choryeh, przybylych w pierwszych dniach czerwea,
rozpoczela sie w rzeezywistosei dopiero w drugiéj polowie tegoz miesiaca; przy-
czyna takiego opéznienia bylo niewykonezenie robét, majacyeh na eelu rozwi.
niecie 1 rozszerzenie rzeczonego zakladu leczniczego, ktéry z poczatkiem r. z.
przeszed! na wlasnosé spdlki; z powodu takze owych dokonywajacych sie prze-
ksztaleent, publieznosé w roku ubieglym mogla byé jeszeze narazona na pewne
niedogodnosei, ktéryeh jednakie spodziewaé sie mozna, 2z kazdym rokiem be-
dzie mnié] 1 w krétkim czasie w zupelnosei zostana usunigte.

Nadmieniwszy o rozszerzenin zakfadu leczniczego w Soleu. uwazam za
obowiazek choé w krétkosei zwrdcié uwage na dokonane dotad ulepszenia i ma-
jace sie dokonaé¢ w roku biezaeym jeszeze przed rozpoczeciem sezonu.

W wykonaniu plann nakreslonego przy zawiazaniu spolki w d. 29 kwiet-
nia 1875 r. majacego na celu rozwiniecie i rozszerzenie zakfadu leczniezego
w Soleu, wedlug ktorego to planu dokonaé majace sie roboty rozlozone zosta-
Iy na lat kilka, zarzad spélki w roku pierwszym swego istnienia postanowil
pobudowaé hotel, urzadzi¢ wodociagi dla wody stodkié) i poezynié niektére
udogodnienia w dotad istniejacyeh lazienkach. 7 zadania swego bez wzgledu
na nadzwyezajna krotkosé czasu wywiazal sie w zupelnosei.

Hotel jednopletrowy murowany po ezeSei z kamienia, po czesci z cegly,
mieszezacy w sobie obszerng sale balowa przez dwa pietra wraz ze scena tea-
tralna, sale restauracyjna. czytelnie i dwadzieseia kilka pokoi goscinnych ume-
blewanych z kompletna poseiela, zostal oddany na uzytek publicznosei jeszeze
przed d. 15 lipea; pomimo pospiechu budowla zostata dokonanay trwale a na-
wet ozdobnie, ¢o mozna przypisaé téj tylko okolicznosei, Ze poprzedni wiasei-
ciele na swoje ryzyko zgromadzili zawezasu potrzebny do budowy materyal
i rozpoczell roboty zaraz w pierwszych dniach kwietnia. Przez pobudowanie
hotelu zapobiegnie si¢ jednéj z najwazniejszych niewygod braku mieszkan przy
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wigkszym naplywie chorych, oraz du im sie moznodé przybywania dv wod
w Soleu bez poscieli i tym podobnyeh gospodarskich utensyliow.

Wodociag dla wody slodkiéj zapobiegnie réwniez drugiej waznej niedo -
godnosei w Solcu, jakim byl dotad brak dobréj wody do picia. - W samym
Soleu studnie wszystkie dostarczaja wody w smaku bardzo nieprzyjemnéj, oko-
ezno$é ta juz dawniéj zwracala uwage poprzednicego zarzadu i w celu zado-
syé uczynienia t8j naglaeéj potrzebie jeszcze przed dwudziestu kilku laty, za
inicyatywa przebywajacego tutaj na kuraeyi generala Szydlowskiego, urzadzono
wodociag dla sprowadzenia doskonaléj wody zdrojowéj ze zrodel potozonych
o 2 wiorsty w Zborowie; wodociag ten ztozony z rur drewnianych polozony byt
za plytko, przez co woda wsréd lata zanadte sie ogrzewala i nadto sam wo-
dociagg ulegal czestym uszkodzeniom, w skutek czego poprzednio nieraz brako-
walo wody przez kilka dni. Dla usuniecia tych niedogodnodci obecnie wodo-
ciag znaeznie poglebiono 1 za materyal do niego uzyto rur glinianych spaja-
nyech cementem, majge zas na wzgledzie znaczna dlugoesé wodociggu 1 znaczne
ciénienie wody, z przyezyny dosé wielkiéj rdznicy poziomu w Soleu i Zboro-
wie, wynoszaceéj kilkanascie fokei, caty wodociag rozdzielono na 5 sekeyj po-
przegradzanyeh, studzienkami murowanemi na cement, tym sposobem zapobie-
gnie sie czestym uszkodzeniom, w razie za§ takowego odszukanie miejsca
uszkedzenia i usuniecie takowego uezyni sie fatwiejszem 1 predszem.

Zarzad zwracajac uwage na udogodnienie pobytu dla choryeh w Soleu
jednoczesnie zwracal takze pilna uwage i na drodki lekarskie, znajdujace sie
w jego rozporzadzeniun. Oproez picia wody ze zdroju Soleckiego kapiele stano-
wia bardzo wazna czesé kuracyi tutaj odbywajacych sie, a w wielu chorobach,
jako to: nerwowych, w goséeu, dnie, w wysypkach skérnyech s3 nieraz jedynie
tylko wskazanemi. Majic na uwadze te okolieznosé Zarzad poprawil ezerpanie
wody ze zdroju, dodal nowy kociol parowy do ogrzewania wody, przez c¢o za-
pobieglo sie téj niedogodnosci, ktéra nieraz przytrafita sie w latach zesziych,
ze, juz to z powodu nie zapompowania wody w dostatecznéj ilosei ze zdroju,
jmz to z powodu jakiegos maloznacznego nawet zepsucia w maszyneryi kotla,
przerywaly sie kapiele na jakis dzien lub dwa. okoliczno$é na pozér maléj wa-
gi, lecz dla chorych bardzo wazna, przyjawszy jeszeze na uwage rozdraZnieuie,
niepokd) wlaseiwy prawie wszystkim chorym, zmuszonym nievaz ze znacznéj
odlegfosei przybywaé dla poratowania swego zdrowia, opusezaé wszystkie
choéby najpilniejsze swoje sprawy i w dodatku, co moze jest naiwazniejszem,
przypuszezajacym, ze ta tak przerywana kuracya nie odniesie nalezytego skut-
ku; udogodnienia te w urzadzeniu okolo zdroju, wytrzymaly zupelnie prébe,
i w roku zesztym nie bylo chocéby najmniejszé) przerwy w wydawaniu kapieli.

Oprocz kapieli zwyklyeh mineralnych, wydawaly sie oprocz tego jeszeze
i kapiele tak zwane mulowe lub szlumowe; mul brany w tym celu pochodzil
z zaniedbanego szybu iopalnianego, zalozonego przed kilkudziesieein laty w ce-
lu dostania sig do poktadéw soli, ktore to roboty przerwano natrafiwszy na
zrddlo wody mineralnéj, zrédlo to jest tak zwykle nazywana saezenica, gdzie
woda mineralna tego samego skladu co woda czerpana z gléwnego zdroju,
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wydobywa si¢ na powierzchnie w niewielkiéj ilosei i przesyca swemi sklado-
wemi mineralnemi ezedciami naturalny torf tutaj sie znajdnjaey, gline i ziemug
rodzajna; owdz mul ten tutaj nagromadzajaey sie wybiera sig, rozdrabnia, oczy-
szeza sie od ezesei krzemienistych i stuzy do wszelkiego rodzaju oktadéw, znaj-
dujgeych liezne bardzo zastosowanie w odbywajacych sie tutaj kuraecyach przy
wszelkiego rodzajn obrzmieniach, bélach i t. p.. rozmieszany zas w nalezytym
stosunku z woda mineralna stanowi powy#é] wspomniane kapiele mulowe.
Mul rzeczony wydajaey moeny zapach siarkowodoru, rozbierany chemicznie,
okazuje si¢ byé moeno przesyconym solami; to jego nasycenis, a tem samem
i lecznicze dzialanie, odpowiednio do zawartyeh w nim soli, daje sie takie
sprawdzi¢ i praktycznie przez ogromna jego skuteczno$é przy miejscowem za-
stosowaniu. gdzie w krétkim czasie pod jego wplywem rozchodza sie obrzmie-
nia i to nawet tego rodzaju, ktére trwaly dingo i opieraly si¢ wszelkim roz
pedzajacym srodkom aptecznym  Skuteeznoéé zatem tego mulu nie moze ule-
gac¢ zadnéj watpliwosei. Jednakowoz podnoszac te dobre strony nie mozna spu-
szezaé z uwagi i pewnyeh okolicznosei obnizajaeych wielce wartosé tego leez-
niczego Srodka:; powy7ze] nadmienilem, Ze mul ten dobywa sie z saczenicy:
saczenica ta znajduje si¢ w poloZenin bardzo nizkiem, przy obfityeh i czesto
powtarzajacych sie deszezach, miejsecowodc ta znpeinie zalewana bywa wody na
kitka dni, o ezem wielokrotnie sam mialem sposobno$é sie przekonaé w czasie
lat mokrych, jakim byl np. rok zeszly, 1872 i 1873; rozumie sie, ze w takim
razie woda deszczowa z warstw powierzchownych wyplukuje czesei mineralne,
i mul wtedy, jakkolwiek warstwy zewnetrzne poleca sie wtedy odrzucaé, musi
byé mnié¢) skutecznym. Ta wlasnie okolicznosé spowodowala mnie do nrza-
dzenia saztucznych kapieli mulowych, a wiasciwie borowinowych, jak sie one
przyrzadzaja w Kryniey, Ciechocinka, Iranzensbadzie. W roku zatem biezaeym
wydawane beda kapiele horowinowe, przyrzadzane wedlug przepiséw podanych
w pracy bardzo sumiennéj i wyeczerpujaeéj przez naszego nestora balneoterapil
Dra Zieleniewskiego *). Rozumie sie, %e nie bedzie nam to bynajmnié)
przeszkadzaé przy sprzyjajacych okolieznoseiach do korzystania i z mulun mine-
ralnego naturainego.

W ostatnich latach kuracve u wod mineralnyech w odpowiednich wypad-
kach, szezegolniéj w chorobach nerwowyeh, porazeniach. nerwicach nerwobdlach
wielokrotnie z pomysinemi bardzo rezultatami wspierane byly leczeniem elektryez-
noscig i rzecsywiseie elektryeznosé nmiejetnie w tyeh razach zastosowana z jedneé;
strony ezyni leczenie zdrojowe o wiele sknteezniejszem, podniecajac lub uposledzajac
zaburzone czynnos$ei nerwow, z drugiéj strony i samo leezenie elektryeznoseia moze
by¢ réwniez wtedy skuteczniejszemn, raz z powodu ogélnie podniecansdj czyn-
nosei skéry pod wplywem kapieli, a powtére z powodu odpowiedniego dyete-

*y O borowinie i zastosowaniu jej na kgpiele w ogolnodei, z poglgdem szczego-
lowym na torfowiska w Polsce i na kapiole borowinowe udziclane w Krynicy. Tygod.

Lok, rok XIX.
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tyeznego zachowania sie chorego i uregulowania sprawy trawienia, odzywiania

krazenia krwi, eo Iatwid; daje sie osiagnad pray leezeniu zdrojowem, anizeli
przy zwyklyeh warunkach, w jakich chory pocostaje leezae sie w domu. Te
okolicznoé: majac na nwadze. gabinet porady lekarskiéj w Solen zostal zaopa-
frzonym w odpowiednie przyrzady elektryezne, w celu zastosowania pradu tak
stalego, jak i wzbudzonego; tym sposobem oba rodzaje kuracyi dadza si¢ po-
laczyé i jednoczesnie zastosowaé, skracajac ezas potrzebny do kuraeyi i przy-
spieszajac powrdt do zdrowia.

Oproez nadmientonych powyzéj ulepszen, w roku biezgeym oddanym zo-
stanie do uzytku publieznosei ogrod spacerowy, znacznie rozszerzony i upiek-
szony, miejsce po spalonyeh przed dwoma laty hudynkach. oraz skwer znajdu-
Jacy sie przed temi budynkami po splantowaniu zostal przylaczenym do daw-
ni4j istniejacego ogrodu. Robotv w czesei zostaly dokonane przes:dé] jeszeze
lesieni, a ostatecznie w zupelnodei zostang nkonezone z nadchodzgea wiosna.

Po tym krétkim rzucie na obeenv stan Solea przechodze do wilaseiwego
sprawozdania z pory zdrojowéj.

W roku ubiegtym przebywalo na kuracyi familij 326, zlozonych z o0séb
527, 1z ktoryeh leczyto sie o0séb 390, mianowicie wilasnym kosztem oséb 332,
na koszt zag gmin i miast w szpitain S-go Edwarda oséb 58.

W ponizéj podanej tablicy podaje wykaz form chorobnyeh spostrzeganych
w czasie nbiegle] pory zdrojowej w Soleu i rezultat otrzymany z leczenia:

5 ) =

S o g =

Nazwa ehoroby. = = & 8

Qa - g 8

=3 = =

1. Gosciec 1 dna.

¢) Gosciec migspiowy . . . . . . . 64 A0 24 :
b) Bdle gosécowe wystepujace przewainie w sta-

wach, wielokrotnie powiktane wadami serca 39 21 17 1

¢) Zlogi gosécowe w stawach . . 16 ) 10 1
d) Zupelna bezwladnosé w skutek ziugow
w stawach 1 wywichnien samodzielnych

(arthritis deformans) . . . . . . . . 6 i 2 3

2. Zotlzy.

¢) Obrzmienie nosa, ust, gruezoléw chiloni-

niczyeh, obrzinienie lplZPrOQT migdaldw. 62 62 : —
b) Przewlekle zapalenie bion sluzowych, owrzo-
+ dzenia na blonie sluzowéj nosa i gardla,

sluzotok! z nszdw. nosa i pochwy . . 20 14 6 —

¢) Wrzody przewlekle {na szvi i goleniach). 1% 3 12 2
d) Zapalenie lacznicy pryszezykowe (conjunc-

tivitis phlyctenulose) . . . . . . . . 1 1 — -
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= = =
¢) Zwyrodnienie Yaeznicy ziarniste (conjzmctz—
vitis granulosa). . 6 3 3 -
f) Przewlekle zapalenie plzewodow usznych 4 — 4 .
3. Wysypki skorne.
@) Ekecema . 8 7 1 —
b) Luszez (psorwszs) 4 - 4 i
¢) Wilk (lupus) . 1 1 — -
d) Wyprysk postnygancy (herpes tonsmans) 1 f — -_
¢) Swierzb . 2 2 - —
4, Choroby nerwowe.
a) Polowiezny bol glowy . 1 1 — —_
b) Nerwobdl kulszowy . 7 2 5 I
¢) Porazenie polowiczue . . . 12 2 8 2
d) Porazenie pojedynezych mngém . ! 1 — 1 —
¢) PodraZnienie mlecza paclermwegu (¢rritateo
spinalis) . . 2 2 — R
/) Porazenie odnog dolnych 10 1 6 3
g) Porazenie ogolne . : 2 — - 2
k) Plasawica . . ; 1 1 — —
) Padaczka (epazepsm) : 1 - - 1
k) Histerya i hypokondrya 14 5 8 1
5. Chorobyorganéw trawienia.
a) Przewlekle zapalenie gardla ziarninowe
(plaryngilis granulosa) . 2 — 2 =
b) Przewlekly niezyt zoladka . . . 3 2 1 =
¢) Przewlekly niezyt zolqdka i iszek . 12 8 : =
d) Kamienie zotciowe ; 2 2 = —
6. Chorobyorganéw moczo-
pfeitowyeh.
) Niezyt pecherza 1 1 - —
b) Kamienie nerkowe ] 1 — .
¢) Przewlekly niezyt macicy . 3 3 Y -
d) Obrzmienie macicy . 8 2 6 =
¢) Obrzmienie jajnikéw . 2 1 1 -
7. Chorobymiejscowe.
a) Choroby miejscowe stawdow 11 4 6 1
b) Przewlekle zapalenia okostneéj. 5 — 4 1
¢) Préchnienie kosei. : 6 1 4 1
d) Wysieki zapalne w jamie brzacha . 2 - - 2
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Nazwa choroby. = E E S
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8. Zakazeniakrwi
2) Blednica (chlorosis) . . 3 3 - =
b) Biataczka (leukaemaa) 2 - — 2
¢) Rtecica (mercurialisinus) 4 4 — =
8, Przyigiof.
@) Obrzmienie gruezoléw, wysypki przymio-
towe plamiste i guziczkowe, lepieze. . . I l - ==
h) Wysypki przymiotowe guziczkowe, pry-
szezowe, pecherzowe, ziarniniaki, cierpienia
okostn&j i kodei . . . . . . . . . 16 12 3 1
10. Nowotwory. 3 — — 3
Razem 1390 | 223 | 145 22

Zestawiwszy w powyzej podanej tablicy formy chorobue spostrzegane
w czasie ubieglé] pory zdrojowdj w Soleu, oraz osiagniety przy tem reznlfat
% leczenia, na zakodczenie pozwole sobie poezynié niektére uwagi ogélne i za-
stanowié¢ sie nad niektéremi bardziéj szezegélneml wypadkami.

W godéen i dnie na ogélna liezbe 125 wypadkdw wyzdrowiato osdb
67, a zatem malo co wiecéj jak polowa 2z ogélnéj liczby chorych; u 53 osdb
wystapifo polepszenie 1 z tyeh u 36 poprawa ta byla bardzo znaczna, a u 17
mniej wyrazna; nakoniec w 5 wypadkach nie spostrzeglem zadnego polepsze-
nia. Rezultat ten na pierwszy rzut oka wydaje si¢ do$é niepomyslnym, zwa-
rywszy jednak na ciezkosé wieln wypadkéw, na powiklania w wielu razach
wadami serca (w dwdéch nawet wypadkach wady te u chorych nie kompenso-
waly sie juz wiecéj, chorzy ci byli moeno wycienezeni, w jamach opluenyeh,
w worku osierdzia 1 jamie otrzewnéj znajdowalem obfity przesiek), daléj przy-
jawszy na uwage 6 wypadkow tufaj sig odnoszacyeb mocno rozwiniete] arthri-
tis deformans, w ktoryeh poprawy rzadko tylko kiedy mozna sie spodziewac.
rezultat powyzszy musimy uwazaé za wzglednie bardzo nawet pomysiny.

Z cigzszych wypadkow tutaj sie odnoszacych na szezegdlniejsza uwage
7asfugnje gléwnie jeden wypadek dny moceno rozwinietéj i trwajacéj przeszlo
12 lat,

(Dokornczenie nastqpi).
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KRONIKA ZAGRANICGCZNA.

0 zastosowaniu kwasu salicylowego, jako srodka przeciwgoraczkowego
Przez Dra O. E. Buss'a w Bazylei.
(Deutsches Archiv fur klinische Medicin Ziemssen’a 1 Zenkera).

Podal Dr Henryk Lewenstam,

Rezultaty przez zastosowanie drodkéw przeciwgorgczkowych otrzymywane s3 do~
8y¢ zadawalniajace, przekonywajge, ze wprowadzenie ich przy leczeniu choréb gorgezko-
wych, powinno byé uwazane zu jeden z najistotniejszych postepéw w terapii nowszych
czasOw; 4 nawet ze skutkiem tego jedyna droga racyonalna w leczeniu gorgezek osig-
gnietg zostala.

Granice cieploty, migdzy ktéremi zycie orgamizmu ludzkiego jest mozebnem, 83
nader szczuple i zadziwiajaca zgodnodé cieploty ciala wszystkich naroddw, pozwala wy-
wnioskowad, iz istnienie organizmu zalezy od jeduostajnodci cieploty, 2¢ znaozne zbo-
czenia od llorllldll]ej temperatury nie maja miejsca u zdrowego czlow:eka, W przeciw-
nym zas razie 83 krotkotrwale,

Tredé naszéj pracy wymaga krdtkiego powtdrzenia niektdrych wiadomych faktdw.

Jezeli obnizenie temperatury do 38% i podwyzszenie do 42° prawie bezwzglednie
za dmiertelne uwazaja, to rzecz jasna, Ze i mniejsze rdinice od normalnego cieplostanu
ciala wplyw szkodliwy wywieraja.

Zdrowy organizm moze wprawdzle zrownowazyc chwilowe poduiesienie sig¢ cieplo-
ty, przez odpowiednig utrate takowej i przeciwnie. Jezeli jednak uregulowanie cieplo-
ty, jak to ma miejsce przy goraczce jest wladnie nieprawidlowe, tak 1z $rednia tempe-
ratura znacznie od normy odstgpuje, to koniecznym wynikiem tego jest reakcya w or-
ganizmnze,

Niewytrzymalodé zwierzat na nieznaczne podwyzszenia cieploty, pokazujg do-
dwiadczenia O berniera—o wplywie przeszkody w utracie cieplika (itber den Ein-
fluss behinderter Warmeabgabe)—podczas ktorych zwierzeta zdychaly w 2 do 4 godzin
przy 40°C. nie dostajge pozywiema i cieplots wzrastala do 45° Widzimy wige, iz sku-
tki podwyzszonego cieplostanu organizmu sa jednakie, czy takowy uwarunkowanym byl
goraczks, czy tez przeszkodg w oddawaniu cieplika. Yaaczne podwyzszenie nagle po-
cigga za sobg zgubne skutki; nie tak znaczne, taki sain moze wplyw wywrzee, lecz im
mni¢jsze bylo podwyiszenie, tem dluiszego na to czasu wymaga.

Zgodne objawy napotykane przy wigkszéj czedei choréb gorgezkowych nalezy
przypisaé gorgezce. Ona przyczynia sig do odnosdnie powigkszonéj ilodei wydzielonego
moczonika 1 kwasu weglanego, chemicznie mogacej byé dokazanq, w poréwoaniu z wy-
dzielang ilodcig u chorego, przy _]ednakowem pozywieniu, Powigkszone pochlanianie
odbywa sie kosztem tkanek, najwigcej cieplika wytworzy¢ zdolny ch w stosunku do tkan-
ki tluszezowej. /Jmmejszonq wage ciala, towarzyszace j¢j schudanienie i ubytek tkanki
tluszczowé) podskornej na_;mmej mozna kosztem cial bialkowatych thlomaczyé

Inne tkanki organizmu réwniez ulegajg chaldkter}st}cznym, z innemi zwyradma-
jacemi processami podobnym zmisnom. W komdrkach tkanek, w gladkich i poprze-
cznych widknach migsniowych napotykamy ziarnka tluszczowe, ktére nagromadziwszy
sig w znacznej ilodol mogg pociagaé za sobsg rozpad czgsteczkowy. Okolicznosé ta szeze-
golne ma znaczenie dla migdni serca, z tego tez powodu Jirgensen przy zapaleniu
pluc najwieksze niebezpieczehstwo przypisuje gorgczce, ktéra powinna byé wszelkiemi
mozliwemi érodkami zwalczong.

Rowniez organa oérodkowe ukladu nerwowego zdaja si¢ zmianom podlegaé¢, po-
niewaz zwykle gorgczce towarzyszg sopor i delirium. Zwoluione utlenianie t réwnocze-
énie podwyiszona cieplota podczas gorgezki zmieniajg fizyologiezne processy, a ponie-
waz jest piestrawno$é i brak apetytu, to nadmierna cieplota wyrabia si¢ kosztem sa-
mego organizmu. Koniecznem nastgpstwem czego jest postgpujgce ogdlne W)cneﬁuzeme
ciala, w czem wszystkie CZQSGI skladowe mmejszy lub wnf;,kazy udznal przyjmuja; jezeli
konsumpcya przechodzl granice, to organizm istnie¢ nie woze. Podwyzszona cieplota
i przyépieszona przemians materyi-—dwa te odrgbne czynniki—najwigksze przedstawia-
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i przy gorgczce mebe/pleennatwo. One. s3 powodem oslabienia, watlodci, zmniejszo-
néj czynnodci ukladu miesniowego i apatyi goraczkujacego, dla tego tez przy wielu cho-
robach mniej obawy wezbwdza w nas sama choroba lub miejscowe zajecie, juk zgubne
dzialanie gorgezki.

Waznosc Srodkow puuuwgou;ukowycln jest widoezngy, _]czelx wzigsé pod uwagy,
iz terapii gléwnem zadaniem Jest zmnicjszy¢ goraczke. Niestety, ustugi przynosi nam
tylko nieznaczna liczba tych srodkow, ktorych unawet nie mozemy we wszystkich sta-
nach tak zastosowad, jak tego wywaga racyonalne leczenie gorgezki.

Zimne kapielc wielki sobie miedzy antipyretykanu zjedunaty rozglos,
odejmujae organizmowi cieplote. O wplywie mozemy sami w skutek zagrzamia zimugj
wody sadzié 1 oznaczyé stracone przez viganizm jednostki cieploty.

Skurezenie sie naczyh wlosowatyceh skury przez ztmino spowodowane, poczesci
przeszkadza wprawdzie oddawaniu cieplika; a ponitewaz przy gorgczce ciggle nastepuje
réwnowaga cieploty, to utrate wynadgradza powiekszoua produkeva cieplika organizinu,
na co wskazuje zwigkszone wydzielanie kwasu weglanego.

Takim wiec sposoben, zdaje gig, 1z dzialanie przeciwgorgezkowe kapieli pomnaza
zuzycie czedcel skladowyeh organizmu, Llowmiez moina przyjaé, iz podezas kapiell we-
wnetrzna cieplota organtzmu nie opada, lecz przeciwnie, nawet podwyzszyvé sig moze.
Jednak zawsze zimne kapiele wplywaja i na ponizenie wewnetrzuej cieploty, jak mie-
rzeunia w odbytnicy wskazujg;, widocznem wige jest, iz reakceya organizmu podezas ky-
pieli jest za slaby, aby zniweezyé przeciwgoraczkowe dzialunie takowej.

Nie mozna wige zaprzeezyé, zeby przy konsekwentnewm 1 czgstem uzyeiu zimnej
kapieli cieplota organizmu nie obnizsin sie.  Znaczna liczba statystycznych danyeb ty-
fusu brzuszuego, $wiadczy o zwmniejszouéj smicrteluodel przy uzywaniu zimuyeh kypieli.
Atoli nie zwazajae na to, nie mozewy przeciwgorgcezkowego dzintantn  zimnyeh kapieli
przy chorobach govgczkowych uwazaé za dostateczne, poniewaz ono stosuukowo szybko
mija; 1 pomimo to, 1z jest codziennie kilka obnizen, jednako, jak codziene doswiadeze-
nie uezy, nie jestesmy w stanie przeszkodzic podntesieniu sig cieploty do 409 1 wyzej.

Trudno vozstraygngé czy przebieg dzienne) tewmiperatury przez zimne kgpiele tak
bywa zmieniony, zeby tylko pojedyuncze, krdtkotrwajz;m* obntzenia przyjgé za ich ska-
tek, czy tez i nastgpne podwyiszenia mianowicie dzienne krzywizny (Tagescurve) sku-
t.klem wanlen mme] 83 W_)sokle. Przy_;gwsz; nuawet to ostatme, Jeduako bpostrzegdmy
iz krzywizay podezus podwyzszenia sy dosvé znuczne 1 przedstawiaja wiasnie wiekszg
srednig temperature dzienng. Jakoz przy zimnyeh kapielach podwyzszona produkeya
cieploty; mianowicie zwigkszona komsumpeya nie moze byé czyunikiem nte majgeyin
znaczeuia. 7 tego wynika, 1. zunne kagpiele mogyg wprawdzie na mniejszg czedd dnia
ochronié organizm od zgubnego dzialania podwyzszouej tempevatury, wickszy zad czedé
on takowej podlega. T'e zatem Srodki przewaznie beda wmialy znaczenie, ktore s3 w sta-
nie na dluzszy czas cieplote ponizyé, ezego wmozemy, rozumie si¢ w niezuacznym stopniu,
dopigé przez wewnetrzue §rodki przeciwgoraczkowe, ktorych dzialanin wmozemy précz
tego pomddz zimnemi kapielami,

Malo jest $rodkow przeciwgorgezkowych, ktdre odpowiadaja wyicéj wzmiankowa-
nemu celowi. Nie mozna spodziewaé sie znacznego dzialania o d k w a s ¢ w; wlasnosd
ich pounizania cieploty jest zbyt nieznaczna, aby silna gorgezka Dbyla przez nie poko-
nanag.

‘T'oz samo, podlng nas, mozna powiedzieé¢ o alk oh ol u, ezy go podamy jako
wino lab piwo, czy to w postaci bardzi¢j skoucentrowanéj. My sami przy dawaniu
60,0 najsilniejszego arakn w ciagu dnia nie zauwazalisy, zaslugujacej na uwage zmia-
ny w przebiegu cieploty,

La okolicznosé jednak nie moze przeszkodzié, aby podawaé gorgezkujacym wino
w znacene) ilodei, w celu podtrzymania sit i pobudzenia chorego, poniewaz drodki wy-
skokowe przynajunie) mie wywoluig podniesienia sig cieploty.

Uzycie Srodkow wymiotny ceh (nauseosa, tart. stibiat.) w tym celu nie
jest usprawiedliwione; uawet do weratryny wtedy tvlko nalezy sie uciee, jezell
inne $rodki przeciwgoraczkowe nie sprawinjg obnizenia, gdyz nvastepujacy po niéj upa-
dek sil, nudnosdci, oslabienie wtedy tylko nalezy wywolaé, juzeli wszystkie inne drodki
nie obnizyly cieploty; pricz tegu nigdy weratryna pie moze bye przez czas dluzszy
uzZywang.
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Toz samo da si¢ powiedzie¢ o naparstnicy, przy ktéré nalezy sie oba-
wiaé dzialania zbiorowego (cumrulative Wirkung).

Pozostaje nam jeszeze kilka $rodkdw przeciwgorgezkowych z wlasnodciami prze-
ciwgnilnemi.

Wlasnod¢ srodkéw przeciwgnilnych przy wewnetrznem uzycia obnizaé cieplote,
a moze okolicznosé, 1z najwainiejszy dotychczas $rodek przeciwgoraezkowy,—c hin i-
n a—wysdmienitym jest $vodkiemn przeciwgnilnym, rdine wywolaly teorye. I’rzewaznie
na to zwracano uwage, ze przy niektéryeh chorobach schizomyeety (v. micrococcs) zna)-
dowane byly w organizmie, i ze te prawdopodobnie uwazaé nalezy za roznosicieli zara-
2y (blonica, posocznica). (Poréw. die Monadentbeorie von l{ueter, Allg. Chirurgie,
und Billroth, uber Coccobacteria septica).

Chinina jest najezedci¢) uzywanvm $rodkiem przeciwgorgczkowym. Lieber-
meister we wszystkich wypadkaeh podaje chinine, a gdzie uzycie jéj pokazuje sig
niedostatecznem naparstnice z chining, a potem weratryne,

Réwniez najezesciej uiyvwany Srodek przeciwgnilny kwas karbolowy
(Phenol) obmiza, juz nawet przy dawkach, ktdre jeszeze nie dzialaja trujaco, cieplote.
Wszakze dawki chemicznie oczyszczonego kwasu karbolowego dzialaja trujagco i nieo-
strozne uzycie ich mialo swoje ofiary, Objawy otrucia s3: nudnodei, szum, zawrdt glo-
wy, upadek sil, utrata przytomnodei, czesto takze kurcze kloniczne i tetaniczne. Moga
one by¢ wywolane jak przez wewnetrzne uzycie, tak tez przez wcieranie w skdre przy
$wierzbie pociagalo Smieré za soba. Kwas karbolowy wewnetrznie lub zewnetrznie uzy-
ty w polaczeniu z alkaliami przechodzi w mocz, znika w nim predko, jezeli przestanie
byé¢ zazywanym. LPomimo wlasnodei przeciwgnilnéj przez wplyw trujaey, szybkie pochla-
nianie i znikanie i dzialanie na bialka jest niewlagciwem u2ywaé go w celu zmniejsze-
nia goraczki.

Nalezy jeszcze wspomnieé o kalome lu, ktory jedoak uiywany przez dluz-
szy Czas moze W organizmie goraczkujgeym wywolaé jeszeze otrucie rteciowe (Mercu-
réalcachezie); procz tego jemu jak i innym srodkom nie mozna daé pierwszefistwa przed
chining. Ona bowiem jest jednyw z pomiedzy niewielu srodkéw, ktére nawet w wiek-
szej ilodci nie posiadaja wlasnodei trujyeveb; kilka gramméw na raz zaiyte nie wywo-
lujg objawdw zarrucia; trudno podlega rozkladowi i wydziela sie w przeciggu 24 godz.
Liebermeister przy wickszych dawkach u zdrowych nie mégl zauwazyé ani ob-
nizenia cieploty, ani zwolnienie tetna. U chorego przeciwnie, oba te objawy wystepu-
ja it chory wieksze dawki znosi, anizeli zdrowy.

Dla otrzymania dostatecznego dzialania przeciwgoraczkowego nalezy podaé 1,5,
mniejsze dawki maja wplyw nieznaczny, natomiast wieksze do 3,0 s3 w uzyciu i te na-
wet przy silnych goraczkach, jak: reumatyzwie, rézy, zapaleniu plue krupowem 1 t. p
8§ czesto niedostateczne, Jeszeze pod tym wizgledem chinina przewyisza wyzeéj wspo-
muiane drodki przeciwgorgezkowe, ze moize byé dlugo, po wiekszéj czedei podczas ca-
lego przebiegu choroby podawana. Okolicznodé ta uczynila ja przy chorobach gorg-
czkowych niezbedng t prawie wylacznie uzywano tego érodka. Atoli wysoka cena stoi
na przeszkodzie, aby biedniejsza warstwa spoleczefistwa mogla sig chining poslugiwadé,
tak jak tego wvmaga terapia.

Zamyslano w farmakopei biednych chining zastapi¢ ¢ hitnoidyn 3, jednak po-
kazalo sig¢, iz nawet nie wielkie dawki sprowadzaja wymioty poprzedzone nudnodciami
z nastepczym niepomyédlnym upadkiem sil. Obunizeuie cieploty zdaje sie przewaznie za-
lezyé od ostatniego objawu, poniewaz przy podawaniu w enemach nie mialo ono miej-
sca (chinina w enemach sprawia skutek), rowniez i przy wewnetrznem uzyeciu, jezeli
nie bylo wymiotow i upadku sil.

Cinehonina takoz nie pewnie dziala. Subjektywne objawy wywolane chi-
ning: zawrdt glowy, szum w uszach, oslabienie stuchu, nudnosei i t. p. sa u jednych
silni€j, u drugich slabiéj wyrazone—nader rzadko zupelnie ich niedostaje. Wazniej-
szem jest to, ze niektdre osoby chininy nie znoszg, a przynajmniej kilka razy ja zwra-
cajy; trawienie przy dluzszem zazywaniu upodledza sig. Pomimo to chinina byla do-
tychczas jedynym skutecznym przeciwgorgczkowym Srodkiem, ktory dluzezy przecigg
czasn mogl byé znoszonym 1 wladciwie uniytym.

Pravigezamy Qo wyzé) wspomnianyeh drodkéw kwas salicylowy, cialo
chemikom dawno znane, ktorego wlasnodei jednak dopiero zostaly zbadane w najnow-
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szych czasaclh; one zwrdcily na siebie uwage i zostal nowy sposdb otrzymywama jego
wynaleziony.

Kwas salicylowy (acidum salicylicum, salicyl) C;HgO, oczyszezony, plzed-
stawia sie w ksztalcie bialego proszku, krystalizuje w czworoboczne pryzmy, w zimnej
wodzie trudno rozpuszezalny (1:300—400), lutwiej w gorageym alkolholu i eterze; smaku
slodkawo-sciggajacego z solami tlenkow zelaza daje ciemno-fioletowe zabarwienie. Kwas
salicylowy bywa otrzymywanym w rozmaity sposdb; zwykle otrzymywano go z olejku ete-
rycznego z ro$liny Gaultheric procumbeus (rosnie na New Jevsey), ogrzancgo z woda-
nem kali, ktdry oczyszezony zawiera w sobie pachngey, do perfum uzywany metyl kwa-
su salicylowego (Wintergrinol); nastepnir oddziela sie kwas salicylowy za powocy kwasu
solnego od powstalego kali salicylowego. 1Idwaiez z rozmaitych rodzajow spiraea otrzy-
muje si¢ kwas ten razem z kwasem salicylowym (Spirdaol), Takoz moze byé otrzyma-
nym z salicyny (Saficin), glikozydu bardzo gorzkiego zmajdujacego sie w korze wierzb
i topoli, przez traktowanie z rozpuszezonym kali, przyczem obok aksalowego i1 salicy-
lowe kali st¢ tworzy.

Dystylujge palone wapno otrzymuje sie salicyn phenol 1 kwas salicylowy. Prdez
tego mozna otrzymaé kwas salicylowy z kamuryny, indygo 1 kwasu benzoesowego. dJe-
dnak najbardzid] jest godnem uwagi jego syutetvezne otrzymywanie, wprowadzajac bo-
wiem kwas weglany do natri karbolowego tworzy sie natrr salicylowe. Dotychcezasowe
sposoby otrzymywania kwasu salicylowego byly niedostateczne. Nauke o kwasie salicy -
lowym zonakomicie wzbogacily badania K olb e’go (Clhemisches Centralbl. 1874, N. 39
i 40), ktére pozwolimy sobie w krdtkodeir skreslic.

Dotad nie bylo wytlomaczonem dla czego pizy wprowadzaniu kwasu weglanego
do fenolu natri raz mniejsze, raz wigksze tworzyly sig iloscet kwasu salicylowego. Koo l-
bemu po dlugich badaniach udalo sie wykaza¢ warunki, przy ktorych wieksze ilodei
kwasu bez zadnéj trudnosei droga prosta z mniejszym kosztem otrzymaé moina. Kwas
weglany bowiem juz przy 1000 dziala na natron karbolowy, najpredzé) zas i najdoklad-
niéj ma miejsce reakeya przy 170—1800,

Kotbe w tym celu posluguje sig mal) m do tego urzgdzonym przyrzadem, Ze-
lazng retorty, przy pomocy ktoréj w przeciggu 12 godzin z latwoscig jest w stanie
otrzyma¢ 8—10 fun. kwasu salicylowego.

Do surowego lugu sodowego, znajdujgcego sie w handlu, z $redunia zawartodcig
sody, dodaje krystalizowany, naprzdd roztopiony fenol az do nasycenia, nastepnie ogrze-
wa, skutkiem czego tworzy si¢ sucha fenolowa soda, ktéra w wyzéj wspomnionéj ze-
laznej retorcie tluszezowa, metalowg lub powietrzng kuypiely powoli si¢ ogrzewa. Na-
stepnie wprowadza sie kwas weglany nie zbyt predkim strumieniem, jezeli temperatura
w szyjce retorty dochodzi mniej wigeej do 1009 potem pozwala sie powoli jej podno-
si¢, az w przeciagu kilku godzin dejdzie do 180° Przy tej temperaturze slabym stru-
mieniem puszcezony kwas weglany zostaje tak dalece poehlonigtym, iz w szyjce retorty
nie ma am Sladu jego; rownoczednie destyluje sie naprzdd mniejsza, nastepnie wigksza
ilodé fenolu, poniewaz czedé tylko fenolu przechodzi w kwus salicylowy, na $ciankach
zas retorty osadza sie zasadowy natron salicylowy. Jezeli przy 220 do 2500 wolny fe-
nol si¢ wiecej nie destyluje, uwaza¢ moina operacya za skoniczong. Obojetny natron
salicjlow_w, latwo podlega rozkladowi, zasadowy przeciwnie, nawet przy 300° nie ulega
zmianie. Jedunak latwo jest 102puszczaln) w wodzie i przez dodanie kwasu solnego
rozklada sie,

(Dalszy cigg nastgpr).

Wiadomosci biezZace.

— Przepuklina przeponowa. Przez Dra A, Freier (Lancet 1876, I. Nr, 1 —
Centralbl. £ d. med. Wissenschaften 1876. Nr. 17). Pewna Irlandka spadla tak nie-
szezesliwie na widly od siana, ze koniec tychze przez pochwg wnikl na dwie stopy gle-
boko do brzucha, Po boku macicy znaleziono rane rozdarta, z ktdréj krew wyciekala
i przez ktorg dalo sig dwa palce wprowadzi¢ do jamy brzusznéj. Prdcz tego chora
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zlamala zebro, i w miejscu tem wytworzyla si¢ odma skérna. Przez tamponowanie za-
trzymano krwotok =z czedci plciowreh i mimo wszelkizgo oczekiwania chora w kilku
tygodniach przyszla zupelnie do siebie. W szesnadcie miesigey potem urodzila zdrowe
dziecko. W trzy lata pdzniej zaszla ponownie w cigzg. Pod koniec tejie skarzyla sig
n4 bolesei w boku, trudne oddychauie, mdlogei i zaparcie stolca. Podezas porodu cho-
ra zmarfa.  Pray ogledzinach posmiertnych w miesistéj czesei przepeny na lewo od
srodka dciggnistego (centrum tendineum) znaleziono okraglawa dziure, przez ktora okre-
znica poprzeczua, czesé dwunastnicy, caly Zoladek i wieksza cze¢sé sieci przesunely sie
do lewej jamy piersiowe). Wneteznosei byly czesciowo zrosle z brzegiem dziury. Le-
we pluco bylo wyparte ku gorze 1 tylowi, serce mocno ku stronie prawéj. Przypuszeza-
no, z¢ przy pierwszej cigzy zolgdek, dwunastoica i sie¢, a przy drugi€j pozostale wne-
trznodet zostaly wyparte do jamy piersiowé). W macicy znaleziono starg blizne.

— 0 wydobyciu widelca z Zoladka przez przeciecie tegoz (gastrofomia), Dr Labbé, le-
karz przy szpitalu la Pitie, opomac.al na posiedzenin akademin medycznéj w Par}zu
z d. 25 kwietnia t. r. co nastepuje: Dnia 30 marca 1874 roku 18-stoletniemu mlo-
dzieficowi, lmieniemn Lausseur, wydarzylo si¢ to nieszczedcie, ze przy sztuce, ktéra mu
si¢ dawniej po kilka razy szczesliwie udala byla, wideleec zsungl sie do zoladka i 9-go
kwietnia 1876 r. wydobyto ten widelee, ktdrego chory tym sposobem przez dwa nosil
lata. W tym czasie wystepowaly naprzemian okresy gwaltownych napadew bélu w nad-
brzuszu i stosunkowo dobry stan zdrowia; szezegélnie ostatni po uplywie pierwszego
roku byl tak pomyslny, ze chory w pazdzierniku 1875 r. na nowo prz”ql miejsce jako
commis. Lymezasem pod koniee ruku boledei wzmogly sie bardzo i takze duchowy
stan byl niepomysinym, tak iz chory samm zycayl sobie wydobyveie widelea. Obecnosé
widelea w zolgdku stwierdzono na pewno tym sposobem, ze chory w tym czasie przez
szezegdlny manewr byl w stanie z¢by widelca wypchngé na granicy miedzy nadbrzu-
szem a podzebrzem, tak iz bylo mozna wymacaé je z zewnatrz. Po licznych prébach
dokonvwanych na trapic, L abo e przyszedl do tego przekonania, Ze, aby przeciyé na
pewno Zoladek bez urazenia iunych organdw, trzeba wykonaé cigcie, ktdre sie rozpo-
czyna 1 ctmn. na wewngtrz od lewyeh zcber falszvwyeh, z temi przebiega rownolegle
i wynosi 4 ctm. dlugodei, tak iz jego doluy koniec przypada na linig, ktéra chrzgstk:
dwoch zeber dziewigtych lgezy w prostym kierunkua. W tym kierunku ciecia jeszcze
przed operacyg stosowano kilkakrotnic $rodki zrace, azeby spowodowaé zrosty pomie-
dzy oboma lisémt otrzewnéj; jednakze po stopniowem otworzenin powlok brzusznych
okazalo sie, Zze nie nastapily zadne zrosty. Przed otworzeniem 2zoladka przytwierdzono
go do obu stron rany za pomocy szwow, przechodzgcyey przez zolgdek 1 caly Sciang
brzuszna, poczem nacigto i wyciggnieto widelec za pomoca dlugich, na kohcu skrzy-
wionych kleszczy uklcjowych, i to bez wazelkiéj trudnodei. Nastepstwa operacyi byly
male; lekkie objawy zapalenia otrzewnej, ktore wystapily w pierwszych 18 godzinach,
ustapily wkritce zupeinie pod pancerzem z kieiny, pokrywajacym caly brzuch, i po za-
daniu lodowego wina szampafskiego; pigtego dnia mogl chory spoiywaéd stale potrawy;
dnia 25 kwietnia bvla tylko mula przetoka, przez kidry sie dalo zaledwie przeprowa-
dzi¢ maly palec, kwra sie prawdopodobnie zamknie nicbawem. Autor jest tego mnie-
mania, Zze takize Jdla wykonania sztuczuej przetoki zolgdkowe) przy zwezeniach gardzieli
najpewniejszym okuze si¢ opisany powyzeéj sposéb operowania.

(Berlin. Klin. Woch. Nr. 19. 1876).

— Przyczynek do powstawania uiworew Koltumowatyeh. I’rzez Dra C. Mettenhei-
mera (Jahrb. f. Kinderheilk, N. F. IX. 149—152). Wypadek spostrzegany przez
autora, ze koltun mimo zachowania najwieksz¢) czystosci moze sie wytworzyé n malych
dzieci, jesli te maja dlugie i mickki: wlosy, jesli na tyluéj czeset Jowy poeg sie mo-
cno i majg zwyezaj tyl glowy pocieraé nieco o poduszke, (Przez silne tarcie, jak wia-
domo, wlosy odpadaja zupelmp) ‘Lvlko przez regularne czesanie (a nie szczotkowa-
nie) moina zapobled7 zlepiantu sie wloséw.

- —
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