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TRIOM’: Spostrzezenia z praktyki lekarskiej. Sprawozdanie (Ul-cie) z dziatalnosci lekarskiej
szpitala $w. Antoniego w Wioctawku za rok 1875 i 1876. Przez Dra Mieczystawa Gruela
(Dokonczenie). — Rozprawy naukowe. O znaczeniu okostnej przy tworzeniu sie kosci.
Przez Dra Wiadystawa Strawinskiego (Dalszy cigg). — Korrespoildenoya. San Remo jako
stacya zimowa dla chorych na ptuca (Dalszy cigg).—Kronika zagraniczna. O leczeniu raka
za pomocg wstrzykiwan kwasu octowego (Acidum aceticum gladale). Przez Dra Th. Gies'a
(Dokonczenie).— Wiadomosci biezgce. Proszek z Goa lub Poh di Babia. Raiz dcl Indi-

co. Kwestye wojeuno-sauitarne.. — Dodatek. Chor6b z zaburzenn w odzywianiu ark. 43.
Ogt. farm, lekars.

Sprawozdanie (lll-cie) z dziatalnoSci lekarskiej szpitala sw. Antoniego
w Wioctawku za rok 1875 1 1376.

Przez Dra Alieozystawa Gruela,

(Dokonczenie)).

Z ciezszych powiktan w jednym przypadku mieliSmy do czynienia z tez-
cem przy rannym, rozwinietym u 49 letniego parobka, na 12-ty dzien po
silnem zranieniu okolicy kolanowej i sttuczeniu tylnej powierzchni goleni. Gdy
w ciggu 4 dni stosowane kapiele ciepte, chloral i morfina, oraz Srodki odcia-
gajace na okolice kregowg nie pomagaty, chory na usilne swe zadanie zostat
ze szpitala przewiezionym na wieS. Zejscie nie wiadome. '

Wreszcie wspomnie¢ mi wypada o dwoch przypadkach ran zadanych
przez wsciektego konia. Kon ten bedac pierwiej sam pokagsanym przez
psa wsciektego, ulegt wsciekliznie i pogryzt dwoch ludzi. Mezczyzna 60 letni
chwycony zostat zebami za udo przez lekkie spodnie, skutkiem czego oddarty
zostat znaczny ptat skory, tak ze powstata rana wielkosci dioni. Rane te,
chociaz moze $ling konia zwilzong nie zostata, dla wszelkiego bezpieczenstwa
wypalitem zelazem rozpalonem. Zagojenie nastgpito stosunkowo dos$¢ szybko.
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Chory nie ulegt wsciekliznie. Inny mezczyzna lekko zadrasniety  zostatprzez
tegoz samego konia rekq YpiAcz trgo miat silnie zgnieciona  zebami skore
pokrywaiacg miesien Joiersio Zadraznienie na reku zostato wypalone zela-
zem. | ten chor uleg’r.vvécieinZnie.

4. Ztamania kosSci w ciggu dwuletniego przeciggu czasu spustrze-
galiSmy Al razy. to jest u 3,3 proc. chorych. W tejliczbie byto: 3 razy zia-
manie kregostupa. Jeden z chorych ztamaniem terndotknietych umart: dwaj
inni zabrani zostali ze szpitala w stanie nie zostawiajagcym nadziei wyzdrowie-
nia. Dalej, ztaman prostych widzieliSmy J5, a w tein 3 razy ztamanie kosci
udowéi, 3 razy obu koswi goleni, i raz samej kosci tydkowej, 1 raz kostki we-
wnetrznej piszczeli, 1 raz obojczyka i kosci promieniowej, 4 razy kosSci ramie-
niowej, 1 raz kosci promieniowej i 1 raz obu wyrostkow tokciowych (olecran;).
Wreszcie ztaman powikianych i zgruchotan mieliSmy w leczeniu 13, a mia-
nowicie szczeki dolnej 1, uda i goleni 1, goleni samej 2, zeber 1, kosci sta-
wu ramieniowego +, kosci palcéw u rgk 0 i nog 1. Z powodu tych obrazen
wykonano 1 raz odjecie nogi w potowie uda, 1 raz weypitowanie stawu ramie-
niowego i1 4 razy odjecie kilku palcow. Dwie pienvsze operacye zakonczyty
sie Smiercig. Tym sposobem SmiertelnoSC / obrazen koSci wynosita okoto 2,5
na 100 zmartych w ogole.

Nil krotka wzmianke zastuguja:

Trzy wypadki ztaman kregostupa, i) Straznik ziemski, 17 lat li-
czacy, wypadkowo strzelit sobie z rewolweru nabitego kulg w Siodkowg czes¢
szyi, w miejsce odpowiadajace dolnemu brzegowi chrzastki tarczowej. Odesta-
ny do szpitala lipnowskiego przelezat 3'/2 miesigca. Kuli nie bylo mozna
wydoby¢é. Do naszego szpitala przyjety przedstawiat sie w wysokim stopniu
anemicznym. Na szyi, w miejscu odpowiadajacem chrzastce tarczowej, dziurka
wielkosci grochu, snczncn rope. kark mato ruchomy; cata jego prawa potowa
zgrubiata, twarda, tak ze w gtebi nic wymaca¢ nie bylo podobna. Cate ciato
bezwtadne i pozbawione czuciu, z wyjatkiem gtowy i szyi. Ruchy czynne
gtowa bardzo ograniczone; przy ruchach biernych w Srodku dtugosci szyi czuc

stychaC byto chrupanie kregdw. Stolce bezwiedne. Mocz zatrzymany. Zreszta
chory byt zupetnie przytomny, tylko z powodu ostabienia niechetnie i szeptem
odpowiadat na pytania. Utrzymuje on, iz w Lipnie poczatkowo chodzit o swgj
mocy i wiadat rekami  Po 7 dniach umart z ostatecznego wyczerpania sit.
Przy sekcyi znaleziono, ze kula wpadiszy przy dolnym brzegu chrzastki tar-
czowej przesuneta sie po prawej jej stronie, wyztobiwszy rynne w chrzastce,
lecz nie otworzywszy Kkrtani; przeszta obok przetyku: zrobita w bocznej jego
scianie otwm wdelkoSci grochu i ugodzita w 5 kreg szyjowy, ktéry zgrucno-
tata. Sama tkwita wsrod miesni karku, na koncu rozszczepiona i sptaszczona.
Zgruchotane kosci kapaty sie w szaro-zOtCj massie posoczystCj. Rdzen w tern
miejscu byt rozmiekczony, mazisty. 2) CiesSla, 25 lat liczacy, spadiszy z wy-
sokoSei drugiego pietra ulegt ztamaniu 4 i 5 kregow grzbietowych, w ktorym
to miejscu znajdowata sie wydajnosC. przy obmacywaniu Kii'r6) dawato s
czu¢ chrupotanie kosci. Chory nie zupetnie byt przytomny. Cata dolna czes¢




275

c-lala az po linie przechodzacg przez brodawki sutkowe byta porazong i nie-.
ozuig. Powyzej tej linii ruchy 1 czucie byty zachowane. Chory uskarzat sie.,
na bardzo silne bole newralgiczne po bokach klatki piersiowej. Stolce odclio-..
dzity bezwiednie. docz ciggle zatrzymany, musiat by¢ wypuszczany cewni-

kiem. Po uptywie tygodnia zaczety powstawaC odlezyny. Stosowano upust

krwi ogoiily i miejscowy, oklady Jodowe na obnizong cze$¢ kregostupa, pozio-

me utozenie na grzbiecie. Po 12 dniowym pobycie w szpitalu rodzina zabrata

chorego do domu, gdzie po kilku tygodniach umart. > Parobkowi wiejskie-

mu upadtyr na ledzwiowg okolice wrota od stodoty , puczem zaraz nastgpito po-

razenie konczyn do aych. W 4 dni {totem przywieziono go do szpitala w sta-

nie gorgczkowym. Do.nemi konczynami poruszaC nie mogt; brakowato w nicli.
akze i czucia; tylko w czwartej czeSci gornej obu ud stabe czucie sie zacho-

wal). Mocz zatrzymany. Stolce odcliodzity bezwiednie. W okolicy ostatnich

kregow grzbietowych i wszystkich ledzwiowych istniato rozlane zasinienie

skory. Pregi ledzwiowe zaklesnieto. Przytomnos¢ zupetna, sen dobry, apetyt

me wielki. Stosowano banki ciete i zimne oktady na okolice ledzwuwa. Mocz

codziennie wypuszczano cewnikiem; pod koniec sam kroplami odciekat, lecz

oyt juz ropiasty. Po J tygodniach chory, nie widzac polepszenia, na usilne

caiianie szpital opuscit. Pod koniec pobytu miat juz znaczne odlezyny na

krzyzu. ZejScie nie wiadume, lecz tatwe do odgadniecia.

' przytoczonveh trzech przypadkach przedstawia nam sie obraz ciez-
kietro cierpienia spowodowanego obrazeniami kregostupa, ktore przychodza
do skufku zawsze pod wptywem lak znacznego traumatyzmu, ze przytem
I rdzeft hregowy obrazonym bywa. Ztad tez pochodzg owe ciezkie przypadto
sci nastepowe, ktore chociaz nie dotykajg gtownych czynnoSci organicznych,
jednak przez upo$ledzenie czynnoSci pecherza, odlezyny ostatecznie wyczerpujg
sity 1 sprowadzajg Smierc.

Dwa przypadki powiktanych ztaman goleni. 1) Kobiecie 50
letniej, wyrobnicy, magiel stoczyt sie na golen prawa, skutkiem czego ztama-
ne zostaty ob:e jej koSci. Strzatka w *5 czeSci dolnej pekta ukosnie, a gor-
ny odszezep przeblvvszy skore sterczat na 1 cal na zewnatrz. Piszczel tarniac
sie w \3 dolnej czesci zrobita maty otworek w skérze na wewnetrznej po-
wierzchni, z ktorego ciggle saczyta sie rzadka, czarna krew. Odszczepu kosci
strzatkowej nie uda-o sie inaczej odprowadziC, jak dopiero po przecieciu skore
na diugosci cala. Obie rany opatrzono metodg Lister’a. nieco zmodyfikowa-
ng. W deszczu z roztworu kwasu karbolowego obmyto rany; potozono na nie
muslin zmoczony w takim roztworze i pokryto go ceratkag. Co dwa dni zmie-
niano opatrunek. Gojenie postepowato bardzo dobrze, bez zadnych powikitan.
Noga przez ten czas lezata miedzy dwoma workami z piaskiem. Pu 16 dniach
natozono opatrunek gipsowy z okienkami. W 5 tygodni potem rany byty juz
zagojone. Po zdjeciu opatrunku gipsowego pozostata jeszcze mata ruchomosc;
natozono wiec opatrunek ze szkta wodnego. W 86 dni po wypadku /rosnie-
cie byto zupetne i chora szjutal opuscila. Mniej szczesliwe miat zejScie przy-
padek 2). Dziewczyna 20 letnia uderzona w lewa golen okseftem spadajgcym



z wozu, ulegta ztamaniu takowej ponad kostkami. +amigce sie koSci na we-
wetrznej i zewnetrznej powierzchni goleni przebity skore, skutkiem czego po-
wstaty dwie rany komunikujgce z miejscem ztamania. Po przybyciu chorej do
szpitala na trzeci dzien po wypadku rany przestrzyknieto piecioprocentowym
roztworem kwasu karbolowego i opatrzono szarpig zmoczong w takimze roztwo-
rze. W kilka dni golen znacznie obrzekta, poczerwieniata, co zmusito do
zrobienia pare diugich nacieC skory i powiezi dla zmniejszenia napiecia
Gdy objawy zapalne ustgpity, na golen natozono opatrunek gipsowy, przery-
wany sztabkami Zelaznen™ i golen zawieszono w powietrzu. Dokota miejsca
ztamania Wytwarza¢ sie zaczeta bardzo gruba kostnica; z czasem potworzyty
sie w niej otwory, przez ktére zondg wyczuC sie dawaty martwaki. Dla wy-
dobycia ich wi'8 miesigcu po ztamaniu musiatlem wypitowaC otwor w torebce
niartwakowej okoto 1 cala Srednicy. W kilka dni po operacyi wywigzata sie
gwattowna roza na catej goleni. Zapalenie ograniczyto sie w okolicy kolano-
Wej, gdzie z powodu obrzmienia kolana sprezystej konsystencji, czerwonosci
I bolu przy najmniejszym ruchu zdawato sie, ze istnieje ropne zapalenie jamy
stawowej. Z czasem okazato sie wyrazne chetbotanie po obu stronach rzepki
zrobiono wiec ciecia i wypuszczono wielka iloS¢ ropy. Odtad zaczeta sie stop-
niowo poprawa; gorgczka ustgpita; jama w kosci zwolna zapetnita sie i zabliz
nita i chora w 7 miesiecy po ztamanm nogi pierwszy raz mogta zejSC z t0zka
przy pomocy dwoch kul. konczyna byta skrocong o poéttora cala, staw kola-
nowy mato ruchomy, nieco wiecej staw stopowy. Gdy chora po przebyciu
261 dni w szpitalu takowy opuszczata, me byta jeszcze w moznoSci stgpac
bez kul.

5. Zwiclinienia stawdw mieliSmy przypadkow" 8, a rnianowiaie:
1 przypadek zwichnienia stawu biodrowego ku tytowi i ku gorze, 5 przypad
zwicknienia ramienia w stawie barkowjm i 2 przypadki nadwichnienia rak
w stawkacli napiestkowych ~ We wszystkich przypadkach zwichniete cztonki
nastawiono, prawie zawsze przy uzyciu chloroformu.

Zwyczajem lat poprzednich na zakonczenie dziatu chorob traumatycznego
pochodzenia przytocze statystyke obrazen spowodowanych przez
machiny rolnicze Z przyjemnoscig przychodzi mi tu zanotowaC, ze
ilos¢ tych obrazen w dwoch ostatnich Jatach byta mniejsza niz w paru poprze-
dzajacych.

Wyszczegolnienie. [10SC. Po ktoryeh
Wy /.dr. Umarto.
1) Obrazen czesci miekkich........cccocveveennnne, 5 4 1
2) Ztaman kosci . . . 3 3 .
3) Obrazen sprowadzaigcych utrate jednego
lub kilku palcow7u rak . . . : A 4 .
4) Obrazen sprowadz, utrate palcow u nog : 1 1 -
5) Obraz, sprowadz utrate nogi wyzej kolana 2 :
15 12
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Z 15 ulegtych obrazeniom byto mezczyzn 13, kobiet 2; co do wieku zas,
to byto do lat 18—10, starszych naci lat 18—5.

ilii. Ohoroby Weneryez ne. Chorych tego dziatlu w ciggu 2 lat
mielismy 119, a w tern z rzerzaczkg 30, z szankrem miekkim i dymienicami
30, oraz z roznemi formami przymiotu (syphilis) 59 Przymiot wtororzedny
wystepowat najczesciej pod postacig wczesnych form: rézyczki, lepiezy ptaskich
1 wysypki guziczkowej. Przymiotowe cierpienie kosci spostrzegaliSmy tylko
2 razy.

IV. Choroby umystowe. Tego dziatlu chorych mieliSmy 11;
wszyscy dotknieci byli wczesnemi formami obtgkania a 2 obtedem opilczym.,
Trzem wydano Swiadectwa w celu pomieszczenia ich w Warszawskich zakta-
dach dla obtgkanych

0 znaczeniu okostnej przy tworzeniu sie kosci
(Rokprawa konkursowa Red. Gaz. Lek.).

Przez Dra Witadystawa Strawinskiego.

(Dalszy ciag).

Stieda w obronnych artykutach p przeciwko Streleow’owi potwier-
dza dawniejszy swdj poglad na sprawe kostnienia; mianowicie, ze koS¢ wszedzie
sie tworzy w jednakowy sposéb, t. j. przez stwardnianie osteoblastowT rozwi-
jajacych z indyferentnéj tkanki tworczej; dalej, ze chrzgstka ulega przemianie
wstecznej 1 w koncu zanika, bedac zastgpiong nowoutworzong tkanka kostna,
wreszcie bezposrednie przejécie chrzastki w kos¢ (metaplasUschc Ossification)
wcale nie istnieje. Strelcow 2) polemizujac przeciwko Stieda, utrwala mie-
dzy innemi fakt bezposredniej przemiany chrzastki w koS¢ w miejscach uprze-
dnio przez niego dostrzezonych. Frey 3 w podreczniku swym wspomina,
iz jamki kostne wypetnione sg protoplazmatyeznemi bezbtonkowemi komorka-
mi, ktore prawdopodobnie wysytaja od siebie wypustki do kanalikow kostnych
(,,Ob die Knochenzelle das Aéquivalent des BinJegewebskdrperchens, haarfei-
ne Ausldufer in der sogenannten Kalkkaniilchen entsendet was «Wahrschein-
lich;, wissen wir noch nicht* p. 68). To tylko pewna, ze kanaliki zawieraja
przesigkta tu surowice krwi. Thierfelder (Uber die Bedeutung der provi-
sorischen Knorpelverkalkung, Areh. d. Heilkunde. XVI Jahrg. p. 441. 1875)
zaprzecza udziatowi komorek chrzastkowych w tworzeniu szpicu, przyjmujac

1) Studien Uber die Entwicklung der Knochen und des Knockerigewebes. Archiv
f. mikroskop. Anat. Bd. 11 1875. p. 235. — Einige Bemerkungen uber die Bildung de«
Ivhochengewebes. Ibid. BJ. 12. 1876. p. 557.

2) liigleiohmaéassiges Wachsthum als fonnbildendes Princip der Knochen. Aroinv
f. mikroskop. Anat. Bd. 12. 1876. p. 254.

3) Grundzuge der llisxologie. 24 Vorlesungen. 1875.
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powiekszenie sie komorek chrzastkowych przy brzegu kostnienia za objaw na-
pecznienia onyeli. Soli oney ') utrzymuje, iz komorki szpikowe pochodza
z chrzastki, przyezem komorki chrzastkowe majg wprost.ide zamienia¢ na pier-
: wiastki  komorkowe szpiku, poniewaz S. n>gdy nie dostrzegt zadnycli oznak
dzielenia sie komorek chrzastkowych. Nadto autor dcdaje, iz w tworzeniu sie
szpiku uczestniczy w ogole caty zapas materyatu zyjacego nagromadzonego
wewnatrz substancyi zasadniczej chrzastki. Zresztg budowa kosci ptakow w ni-
ezem sie nie rozni od takowej zwierzat ssaevch.

Przedstawiwszy w tym zbyt moze obszernym rysie historycznym rozli-
czne poglady na sprawe Kkostnienia az po dzi§ dzien panujgce w nau-
ce, sprobojmy je strescic w formie nastepujacych ponizej punktow, azeby tein
lepiej mozna nam byto zoryelitowaC sie wsrod tej massy sprzecznych czesto
zdan.

1) Kos¢ w normalnych warunkach moze sie rozwija¢ z trzech odmien-
nych tkanek, mianowicie: a) z tkanki zarodkowej, raczej tworczej, w ktorej
przewazajg pierwiastki komorkowe. nazwane przez Gegenbauer’a osteobla-
stami, a przez innych badaezéw (Wolff) poprosili komorkami tworezeini.
b) z chrzastki, wreszcie ¢) z prawdziwej tkanki tgcznej. Co do pierwszych
dwodch zrodet powstawania koSci, obecnie nikt o to sie nie spiera, kwestya ta
bowiem oddawna rozstrzygnietg zostata; rzecz niezupetnie jest wyjasniong co
do prawidtowego powstawania kosci z tkanki tgezne|. albowiem niektorzy ba-
dacze uznajg len rodzaj kostnienia w pewnych tylko miejscowo$ciach ustro-
ju, jako to: w koSciach czaszkowrych ptakow (Gegen bauer), wSscie-
gnach ptakow (Strel cow); inni znowu, jak Wolff, wcale nie przyjmujg
przemiany tkanki tacznej w KkosScC.

2) Chrzastka zawsze i wszedzie kostnieje bezposrednio; przedstawicielem
wytgcznym tego pogladu pozostaje Lieberkdihn.

3] Chrzastka niekiedy tylko bezposrednio kostnieje; zdania tego sa: Ge-
genbauer (w obojczyku u cztowieka, w pierscienia™ tchawicy ptakowd), Str e 1-
cow (w niektorych czesciach szczeki dolnej, w spina scapulae).

, &) Chrzastka nigdy nie kostnieje bezposrednio; tu naleza: Il. Muller,
Glied a, Wolff. PodLm nich istnieje tylko posrednie kostnienie chrzastki,
t. J. za poSrednictwem tak zw. osteoblastow\

5 Przy posrednim kostnienia chrzastki, ta ostatnia nie bierze zadnego
czynnego udziatu w tworzeniu sie kosci, czyli raczej komorki chrzastkowe mar-
niejg, ulegajac przemianie wstecznej (Stieda, Strelcow, Uranossow, Ro-
lett, Kutschin i t. d).

6) Przy posrednim kostnieniu chrzastki, takowa przyjmuje czynny udziat
w tworzeniu sie kosci, przyezem komorki ehrzatkuwe albo sie rozmnazajg, wy-
twarzajac komorki szpikowe resp. osteoblasty (H. Muller, Neumann, Klebs.

I) Ueber den Ossificationsprocess bei %bgeln und die Neubildung von rothen
Blutkdrperchen in der Ossiiicationsgrenze. Arcb. f. mikr. Anat. Bih 12. 1876. p. 243.
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Virchow i t. d.), lub tez komorki clhzastkowe, uwalniajgc sie ze swych to-
rebek i nie okazujgc zadnych oznak dzielenia sig, tworze wprost komorki szpi-
kowe resp. osteoblasty (Ranvier, Sc honey i t II).

7) Komorki Szpikowe resp. osteoblasty przy posrednim kostnieniu chrza-
stki, pochodzg z wewnetrznej warstwy okostnej (Siieda, Strel cow, w czesci
Koli iker i t. d).

8] Komorki szpikowe resp. osteoblasty przy posrednim kostnieniu chrza-
stki przenikajg tu wraz z naczyniami (Roilet, Kutschin)

9) Komorki szpikowe resp. osteoblasty, przy posrednim kostnieniu chrzg-
stki sg przeniktemi z naczyn biatemi ciatkami krwi (Wolff).

10) Substancya zasadnicza kosci jest wydzielina komorek (Ciegenbauer,
Klebs, Lan (iois i t. d.).

11) Substancya zasadnicza koSci jest zmieniong obwodowa czescig proio-
plazmy, osrodkowa czeS¢ ktdérej pozostaje jako ciatko kostne (Waldeyer,
Stieda, Strelcow, Wolff i t d.).

12) Substancya zasadnicza kosci tworzy sie z wypustek osteoblastow, kto-
re to wypustki rosngc wzdtuz i wszerz zlewajg sie nastepnie w niejednostaj-
ng na pozér masse (Lutschin). Roéwniez Ebner opisuje budowe substan-
cji zasadniczej koSci jako wioknista.

13) Substancya zasadnicza kosci twofzy sie samodzielnie, pod wyptywem
wszakze komoérek (Ranvier)

14) Kanaliki kostne sg to przestrzenie pienvotnie powstate, jednoczesnie
ze substancya zasadnicza koSci i zawierajg w sobie wypustki komorek kostnych
(Waldeyer, Wolff, Kiitschin), lub tez sg ‘poprostu lukami (Beale).

15) Kanaliki kostne sg nastepczemi utworami, powstajagcymi w skutek
resorbc\ i substancji zasadniczej koSci; resorbcya ta odbywa sie albo pod wpty-
wem ucisku wypustek wyrastajgcych z komorek kostnych, albo pod wptywem
piynu surowiczego przesigklego z naczyn i nagromadzonego w komorkach ko-
stnych (Koli iker, Frey it d.).

16) Kanaliki kostne jako tez i ciatka kostne kosci dorostej wypetnione
sg intra vitam powietrzem (Beale), albo kwmsem weglanym (klebs).

Majac tedy na wzgledzie przywiedzione wyzej zapatrywania sie rozmai-
tych autorbw na zajmujacg nas kwestye, mozemy teraz przystgpiC do opisu
whasnych spostrzezen.

Wprzdd jednak nim sie zajme przedstawieniem sprawy kostnienia w ogolno-
sci, uwazam za potrzebne choC pokrotce wspomnie¢ o budowie anatomicznej
okostnej, ktora byta punktem wyjscia moich badan. Poniewaz mieliSmy do
czynienia przewaznie z okostng, pokrywajgcg czeSC Srodkowy kosci dtugich,
wiec ta tylko czesC okostnej w podanym nizej opisie uwzgledniong by¢ musi-
Okostna powyzszej okolicy okazuje sie jako cienka, mniej wiecej przeSwiecajgca
btonka sprezysta, od zewnatrz ostonieta mieSniami, ktére albo przylegajg do
okostnej, albo tez przyczepiajg sie do niej w ten sposob, ze pojedyncze wiok-
na miesniowe za pomocg peczka cienkich wiokienek przechodzg w warstwe
powierzchowng okostnej. Co sie tyczy wiasciwej okostnej, t;) takowa przed-
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stawia sie ztozong z dwodch warstw, nieznacznie jedna w druga przechodza-
cych. Warstwy te, lubo pod wzgledem jakosci skiadajacych je anatomicznych
pierwiastkow bardzo do siebie podobne, wszelako wygladem swym dosy¢é wy-
datnie sie réznig. Warstwa tedy zewnetrzna skiada sie przewaznie z widkien
sprezystych, miejscami gesto przeplatajacych sie miedzy sobg, tworzac tym spo-
sobem jednociagta siatke; widkna sprezyste przewazajacg swa massg wcale pra-
wie zakrywajg nielicznie rozsiane tu zwyczajne widkienka tkanki tacznej.
Wsrod opisanei sieci wiokien sprezystych znajdujg sie w niewielkiej ilosci na-
gromadzone komorki ksztattu owalnego lub wrzecionowatego nie okazujgce wy-
raznych jader. Warstwa wewnetrzna okostnej, nazwana pierwej przez 0llier’a
JBlasteme sous-poriostalcpdzniej zas ,conche ostSogene®, nie jest niezem innern,
jak tylko zmieniong warstwag zewnetrzna,; zmiana ta zalezy na tern, iz tu gtow-
nie rozwiniete sg pierwiastki komorkowe wsrod nader szczuptej ilosci wiokien
sprezystych, tak ze warstwa pomieniona ma wejrzenie jakby z samych komo-
rek byta ztozong. ZauwazyC tu musze, iz wiokna sprezyste w obu tych war-
stwach przebiegajg przewaznie w kierunku podtuznym: na cieciu poprzecznem
okostnej, t j. pionowem do jej osi diugiej, wiokna te wiasnie przedstawiajg
sie w postaci bardzo drobnych ciemnych kropek. Wewnetrzna warstwa oko-
stnej, jak wiadomo, najbardziej jest rozwinieta w czasie rosniecia kosci, zatem
u mtodych zwierzat; podczas gdy u starych indywidudéw warstwa rzeczona pra-
wie znika. Komorki rozbieranej warstwy noszace nazwe osteoblastow czyli ko-
moérek kosciotworczych, na przecieciach poprzecznych normalnej okostnej przed-
stawiajg sie jako wrzecionowate komorki blizko przy sobie potozone, o mnigj
lub wiecej wyraznem jadrze.

Aby sie jednak przekona¢ o prawdziwym ksztatcie w mowie bedacych
osteoblastow’, trzeba je izolowaC, co sie najtatwiej uskutecznia przez zeskroba-
nie skalpelem wewnetrznej warstwy Swiezo zdartej okostnej, lub tez przez wio-
zenie tej ostatniej do bardzo stabego alkoholu, uzywanego zwykle przez Ran-
v.er’a dla izolowaniu histologicznych pierwiastkow; przeciwnie, w mocnym wy-
skoku warstwa osteoblastow nadzwyczajnie twardnieje, komoérki same $ciggajg
sie i Scislej do siebie przylegaja, tak ze odosobnienie ich staje sie prawie nie-
mozliwym. Badajac osteoblasty w stanie swiezym uzywatem do zabarwienia
ich pikrokarminu, ktory, jak sie zdaje, mniej jest szkodliwym dla tych elemen-
tow w poréwnaniu z inneini barwweemi istotami, jak np. karmin amoniakalny
lub heinatoxylina; szkodliwy wptyw tych ostatnich barwnikow na Swieze osceo-
blasty objawia sie w tom, iz protoplazma takowych tatwo ulega zniszczeniu»
tak ze bardzo czesto w preparacie same tylko zabarwione gote jadra widac.
Podobne zniszczenie protoplazmy rowniez i woda sprawca; dzieje sie to zapew-
ne skutkiem zbytniego pecznienia protoplazmy nastepujacego pod wptywem
wymienionych wyzaj Srodkéw. Osteoblasty sSwiezo zabarwione pikrokarminem
okazujg drobnoziarnistg zottawo zabarwiong o delikatnych bardzo konturach pro-
toplazme z jednym zwykle czerwono zafarbowanem jadrem. Tu sie dopiero
przekonywamy, ze osteoblasty posiadajg wAasciwie postaé blaszkowaty i wrze-
cionowaty ksztatt zalezy jedynie od ustawienia sie osteoblasta na storcz. For-
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ma zas i wielkos¢ blaszkowatyeh tych utworéw jest nader rozmaita. Osteo-
hlasty okazujg przewaznie forme okragta,wg lob owalno-cylindryczna, przyezem
leden koniec komorki bardziei jest grubszym i pomieszcza w sobie jgdro osteo-
blasta. Cienszy koniec komorki bywa czasami mniej lub wiecej wydtuzonym,
przedstawiajac sie jako pojedyncza wypustka. Skutkiem wzajemnego ucisku
okragliawe formy osteoblastow moga przybiera¢ ksztatt komorek katowatych.
Dopiero co opisana forma osteoblastow odnosi sie w ogole do wszystkich po-
dobnychze pierwiastkdbw komorkowych gdziekolwiek sie znajdujacych. Oznaj-
mi¢ tez musze z goéry, iz osteoblastow gwiazdowatych z wieloma wypustkami,
jak to opisujg Waldeyer, Wolff, Strelcow, Paw7iow etc,, nigdy nie
udawato mi sie dostrzega¢, pomimo tego, iz w ciggu parti lat badania pilnie
sie pierwiastkom rzeczonym przypatrywatem, tak skupionym w jedng masse,
jako tez catkiem odosobnionym. Owe niezmiernej cienkoSci wypustki osteo-
blastow, majace sie sktada¢, poditug Pawtowa, z pojedynczych punkcikow,
uwazane Sg poprostu za nastepstwo poszarpania brzegu protoplast,my komorek
podczas izolowania takowych; niezupetnie tedy oderwane od ciata komdrkowe-
go drobne czasteczki protoplazmy moga niesprawiedliwie uchodzi¢ za prawdzi-
we wypustki komorek, koli jker i (fegen bauer rowniez nic nie wspomi-
najg o gwiazdowatej postaci osteoblastow, ktore opisuja w podobnyz prawie
jak i my sposob. Nadto nadmieni¢ tu musze, iz osieoblasty nie posiadajg wia-
sciwej btony. Co sie tyczy wielkosci osteoblastow, to takowa nie jest stata,
zdarzajg sie bowiem osteoblasty wielkosci o potowe mniejsze od tiatka biate-
go krwi, lub tez przewyzszajagce go o dwa prawie razy.' Z opisu budowy oko-
stnej pozostaje mi jeszcze powiedzie¢ stéw kilka o naczyniach krwionosnych
w okostndj sie znajdujacych. Okostna czeSci Srodkowej kosci diugich w ogole
jest stabo unaczyniong; przebiegajgce w niej naczynia majg przewaznie cha-
rakter naczyn wiosowatych, odznaczajgcych sie wiekszg szerokoscig Swiatta.
Naczynia te rozprzestrzeniajgc sie w okostnoj w kierunku podtuznym i ana,sto-
mozujac pomiedzy soba, obficiej zdajg sie zaopatrywac najbardziej powierzchow-
na czeS¢ okostnoj, przytykajaca wiasnie do Srednich miesni; warstwa wewne-
trzna okostndj (couche osteogene) zawiera rOwniez naczynia, ktore ztgd wprost
sie udajg do kosci.

Zapoznawszy sie tym sposobem z histologieznem fctkaniem okostnéj, mo-
zemy przejsSC obecnie do zanotowania zmian jakich doswiadcza okostna prze-
niesiona przed pojawieniem sie w niej tkanki kostnej.

Przeniesiona pod skére zwierzecia okostna bardzo predko do niej przy-
rasta, otaczajac sie naokoto wytwarzajgcemu skutkiem podraznienia btonami
zapalnemi, tak ze po kilku juz dniach przez skdére mozemy wyraznie wyczucé
mniejszej lub wiekszej wielkoSci guziczek razem ze skorg przesuwany, konsy-
stencji chrzastki. Wybitniejsze nieco zmiany zachodzace w samej okostndj, dajg
sie zauwazyC zwykle trzeciego dnia po przeniesieniu; takowe polegaja gtodwnie
na energicznein bujaniu warstwy osteoblastow; w jaki sposob przychodzi do
skutku rozmnazanie sie rzeczonych pierwiastkow, jak na teraz trudno co$ sta-
nowczego wyrzec; nie widzimy tu bowiem ani dzielenia sie komdrek (wszystkie



osteoblasly zawierajg pj jednem jadrze), jak niemniej me spotykamy duzych
wielojadrowych komorek, —objawow, jakie zaws/e przyzwyczailiSmy sie obserwo-
wac przy rozmnazaniu sie pierwocin komaérkowych. W $lad /a dopiero co wska-
zang zmiang w warstwie osteoblastow idzie podobnaz zmiana warstwy zewne-
trznej okostnej; komorki podobne do osteoblastow?7 warstwy wewnelrzndj zaczy-
naja sie tu na coraz to wieksze ilosci nagromadzac; w miare przybywania no-
wych komorek pojedyncze wiokienka sprezyste coraz bardziej sie rozsuwajg
I w rezultacie otrzymujemy tkanke wygladem swym wielce do warstuly we-
wnetrznej okostnej zblizong, przyczein granica pomiedzy obydwiema terni war-
stwami catkiem zostaje zatartg. Rodzi sie tedy pytanie, zkad mianowicie po-
chodzg nowopowstate komorki warstw® zewnetrznej okostnej? W istocie, roz-
strzygniecie tej kwestyi nie jest tatwe. Mozemy jednak przypusci¢ dwie mo-
zebnosci dla wyttumaczenia tego faktu: najprzod pierwiastki komoérkowa, o kto-
rych mowa, mogly sie wyytwmrzy¢ na miejscu, t. i. z komorek nie gesto roz-
sypanych w pusréd massy wdr.kien sprezystych na drodze rozmnazania sie
owych komorek, jakkolwiek i tu rowniez nie znajdujemy zadnych oznak podziatu
komorek preegzystujacych; dodaC tu jeszcze raz winlenem, ze komorki wrzecio-
nowato na cieciach poprzecznych okostnej przedstawiajgce sie, uwa/am takze
za utwory blaszkowate, t j. jednoznaczne z komorkami warstwy wewnetrznej
(osteoblasly); druga za$ mozebnos¢ jest tego rodzaju, iz zbytecznie rozmnaza-
ne osteoblasty warstwy wewmetrznej stopniowo infiltrujg warstwe zewnetrzng
okostnej. Zdaniem mojem, oba te przypuszczenia sg jednakowo usprawiedli-
wione. Przypuszczenie za$S, iz nowoutworzone komorki zapalnej okostnej mo-
ga byC przenikieini z naezyn ciatkami biatemi, jak najmniej prawdopodobne
usuwamy na bok. W jednym prawie czasie z przytoczonemi wyz sprawami
poczynaja sie w okostnej rozwija¢ naczynia krwionosne, ktore wstepujg do niej
z bton zapalnych, jakiemi okostna jest oblepiona. Obok zwyczajnie szerokich
kapdlarow napotykamy tu wt pierwszych dniach po przeniesieniu okostnej nie-
zmiernie szerokie kanaty naczwine, opatrzone delikatnemi $cianami, co robi
WrTazenie, jakby wileww krwistych z nastepnem wytworzeniem dokota nich
btony naczyniowej. W rzeczywistosci jednakze sg to tylko wyrastajagce od
strony skory miode naczynia, ktére z poczatku wchodzg do bton zapalnych,
a z tych ostatnich do okostnej wnikaja.

Na gruncie tedy skutkiem dopiero co opisanych zmian w okostnej po-
wstatym, gesto komdrkami mioiemi zasianym, a naczyniami krwiono$nemi
przerzniety ni zaczyna wyrasta¢ nowa tkanka, mianowicie ttauia kostna sama
przez sig, lub tez w towarzystwie chrzastki; ze za$ poczatkowat tkanka komor-
kowa, jak widzimy, zdradza rownocze$nie dwie niezalezne od siebie tkanki:
koSC i chrzastke, przeto wihasciwiej jest nazywal, jak to uczynit "WoIff, te
pierwotng tkanke imieniem tkanki tworczej, nie za$ kosciotwerczej, a komorki
tejze komodrkami tworczemi (B'ldiuii/szcllen); my jednak, awon przyjetemu zwy-
czajowi, jak rowniez ula krotkoSci samego wyrazu, pomienione komorki bedzie-
my mianowali poprostu osteoblastami. Przedewszystkiem wypada mi chociazby
pobieznie napomkng¢ o obrazach, jakie sie przedstawiajg podczas powstawania
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chrzastki z wyzej wspomniondj tkanki tworczej. Wynalaziszy odpowiednie
miejsce w preparacie, spostrzegamy, iz komorki z poczatku male, o duzym
stosunkowo jadrze i nader niewielkie; iloSci protoplazmie, gesto przy sobie ulo-
tozone, poczynajg od siebie sie oddalaC, a zarazem powiekszaC w obec jedno-
czeSnie nastepujacego przybywania substancji poSrednimi, okazujacej juz wej-
rzenie szkliste, przyczem same komorki coraz bardziej do komoiek chrzastko-
wych stajg sie podobnemi. W miare jak substancya zasadnicza juz utworzo-
nej chrzastki dalej sie rozrasta, komoérki chrzastkowe rowmiez powiekszajg swojg
objetos¢, a poniewaz zwiekszanie sie komorek chrzastkowych widocznie szyb-
ciej sie odbywa anizeli wzrost substancyi miedzykomorkowej, znajdujemy wiec
wkrotce ogromnie powiekszone komorki chrzastkowe .blizko obok siebie lezace
wsrdd bardzo malej ilosci substancyi zasadniczej, zawierajgce; tu i owdzie roz-
proszone wiokienka sprezyste. Doda¢ tu musze, iz kapsut naokoto komorek
chrzastkowych po wiekszej czeSci nie udawato mi sie dostrzegaC. Ta to chrza-
stka stuzy nastepnie na utworzenie nowej kosci. A wiec widzimy, iz tkanka
kostna dwojako w przeniesionej okostnej powstaje: raz ona sie wytwarza, po-
dobnie jak i chrzastka, wprost z tkanki tworczej, drugi raz z tkanki chrzastko-
wej. Z tego tez wzgledu i nasz opis powstawania kosci z okostnej bedziemy
musieli na dwie potowy rozdzieli¢; zatem najpierw zapniemy sie sprawg ko-
stnienia w posrod tkanki tworczej, a dopiero potem rozbierzemy kwestye two-
rzenia sie kosci z tkanki chrzastkowej.

(Dalszy ciag /¢ustapi).

KTOHHRICSIJON 1X i \ .
San llemo, we wrze$Sniu 1877 .
San Aemo jano stacya zimowa dla chorych na ptuca
(Dalszy cigg).

O temperaturze mieszkali obszerniej na odpowiedniem miejscu napisze, teraz nad-
mienie tylko, ze roznica pomiedzy temperaturg pokoi wychodzgcych na potudniu lub na
péinoc jest do$¢ znaczng, na co nalezy chorym baczng zwraca¢ uwage. iNaprzyktad pod-
czas kiedy w pokojach potozonych na potudnie temperatura dochodzi do 00°, w pokojach
poéinocnych zaledwie do 20° sie wznosi. Podczas dni najzimniejszych w pokojach potu-
dniowych temperatura dochodzita jeszcze do 14°C. W Sau Kemo jak i w catych Wito-
szech piecdw nie ma, a mate kominki przyczyniajg sie tylko do odswiezania powietrza

ogrzania rak, ale temperatury w pokoju wyzej na 1 2° nie podwyzsza.

Znanym jest wplyw jaki wywierajg zmiany cisSnienia atmosfery
na nasz organizm. Szczegdlniej chorzy odczuwajg kazdg znaczniejszg zmiane barometru,
ale nawet i objektywnie da s‘e spostrzega¢ pogorszenie stanu chorego, zwiaszcza przy na-
ghch spadkach barometru.

"Wiadomo, ze powietrze atmosferyczne jest nad morzem gestszem, w swoich cze-
Sciach sktadowych wiecej skoncentrowanem, ze w tikiem powietrzu oddychanie i kragzenie
krwi odbywa sie powolni¢j i regularniej. W powietrzu zgeszczonein tworzenie sie ciepta
organicznego zrazu sie wzmaga, nastepnie jednak po przyzwyczajeniu sie¢ do niego, nie
daje sie to wiecej spostrzega¢. Poniewaz oddechanie w powietrzu zgeszczonein jest nieco
utrudnionem, przeto wchodzi tu pod uwage pewnego rodzaju gimnastyka ptucna, ktéra na
tkar.ke ptucng, a w szczegdlnosci na rozwoj jej gtadkich miesni przychylnie wptywa, co
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szczegOlniej przy glebokiem oddychaniu wiekszego nabiera znaczenia. Oprécz tego bez-
posredniego wptywu zgeszczonego morskiego powietrza nastepujg leszcze posrednie ko-
rzysci, jako to: wzmaganie sie apetytu i t. p.

W San ftemo ci$nienie powietrza wynosi $rednio 76 1,43 mm.

Niz¢j widzimy S$redni roczny stan barometru, ktérego nugh spadek w miesigcu

marcu szczegdlniej nas uderza, co sie wszystkim chorym niestety uczu¢ daje Ale gdziez
znajdziemy lepszy marzec?

WStYCZNIU coooviieiiiiieecieeie 762,82
W Ilutym . 766,27
W MAFCU oo 758,79
WKwietniu....oooeiviiinennnnnn, 760,96
WM A JU oo 760,87
w czerwcu . . . . . . 761,04
W LIpCU 760,78
W SIErpPNIiU .o, 760,45
WE WFZESNiU.cooieieiieeeeiecnne. 761,65

w pazdzierniku . . . . . 761,10
wlistopadzie....... 761,04

Wgrudniu..een.. 761,44.

Najwyzszy stan barometru przypada zwykle w lutym, najnizszy w marcu; przed kil
koma laty zdarzyto sie, ze ciSnienie powietrza wynosito 779,17 mm., najnizszy za$ stan
wynosit w tym roku 739,9 mm. Ubiegtej zimy wyjatkowo najnizszy stan barometru przy-
padt w grudniu i wynosit 737,45 mm ; najwyzej za$ stat barometr w lutym i wynooit
770 mm.

Ale jeszcze wazniejszym zdaje mi sie wpivw dziennych zmian barometru. Zwy-
czajnie rzadko zdarzajg sie wieksze spadki lub wzniesienia nad 10 mm.

Wypada mi tu takze Kkilka stéw doda¢ o cisnien ifu pary wodnc¢j, kté-
ra zar6wno z powietrzem bierze udziat w jego ciSnieniu wywieranem na stup rteci w ba-
rometrze. Wiadomo, ze powietrze zawiera pare wodng na kazdem miejscu, ale w zmien-
nej ilosci, zaleznej gtéwnie od temperatury powietrza i od obecno$ci wody parujgcej na
pewnem miejscu. Fara wodna podwyzsza swg preznoscig ciSnienie powietrza, a przez to
wywotuje wyzszy stan barometru, tak ze przecieciowo ‘/ico cze$¢ wysokosSci stupa rteci
w barometrze przypada na owe ci$nienie j»ar». Jest ono miarg tak zwanej bezwzglednej
wilgotnosci, ktorg sie takze oblicza na grammy wody, zawartej w kubicznym metrze po-
wietrza.

W San Berno $rednie roczne ciSnienie pary wodnej wynosi 10,19 inni., a Srednie
zimy 6,86 mm. Zwiekszanie sie¢ wilgotnosci powietrza wiecej jak na 5 mm. zdarza sie
najczesciej miedzy godzing 9 rano a 3 popotudniu, zmniejszanie za$ o takaz iloS¢ przypada
w czasie od 3 do 9 wieczorem. Tak np. w marcu 6 razy przypadto powiekszenie sig ci-
$nienia pary wodnej o 5 mm., a 5 razy pomniejszenie o takgz iloscC.

Wzgledng wilgotnos$cig powietrza nazywamy ilos¢ pary wod-
nej, zawartej w powietrzu w stosunku do jego zupetnego nasycenia, co oznacza sie liczbg
100. Powietrzu bez pary wodnej (O) nie ma nigdzie i najmniejsza ilos¢ pary wodnej wy-
nosi jeszcze okoto 25 proc., ktorg nawet przy jezdzie balonem w najwyzszych sferach po-
wietrza zauwazono. Fowietrze zupetnie nasycone parg (100) zdarza sie bardzo rzadko
i chyba tylko przez chwile istniec moze. Wzgledna wilgotno$¢ powietrza, rowniez jak
i bezwzgledna zalezg od temperatury powietrza i od obecnosci wody parujacej w pewnem
miejscu.  Ale i whasnosci gruntu znacznie wpltywaja na wilgotno$¢ powietrza. Tak np.
brzegi nadmorskie mogg posiada¢ bardzo suchg atmosfere, pomimo blizkosci olbrzymich
mass wody parujacej, a to w skutek miejscowego potozenia, wiasnosci gruntu i suchosci
wiatrow. Jak wiadomo, powietrze zawierajace okoto 55 proc. pary wodnej nazywa sie
bardzo suche, od 56— 70 proc. $rednio suche; od 71—85 proc. umiarkowanie wilgotne,
od 86 az do 100 bardzo wilgotne.

San Remo posiada $rednig wzgledng wilgotnos¢ powietrza 66,7 proc., nalezy wiec
do kategoryi miejsc Srednio suchych.

W ogo6le mozna przyjac¢, ze wilgotno$¢ powietrza w potudnie jest najmniejsza; prze-
cieciowo 64,5, najwiekszg za$ na wieczor 68,8.
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Niz6j podajemy Sreaia stan wilgotnosci powietrza:

W STYCZNIU oo 66,2

W TUTY M (e 68,1
W MATCU .iiiiiieeiiee e 64,6
W KWIETNTU . ..oooviieiiicieec e, 65,8
WM @ J U o 67,3
W CZEIWCU i, 66,7
W TP CU i 67,8
W STEFrPNIU o 65,2
WE WIZESNIU..eeiiieieiiiee e, 68,2

W pazdzierniku.......cocooeiieiineieennenn, 65,7
W listopadzie .., 67,8
W grudniU..eeneee 66,9.

Z tego pokazuje sio szczegdlna jednostajnos¢ wilgotnosSci powietrza, jednako-
woz zmiane dzienne dochodzg niekiedy w San Kenio 20 do 30 proc. Jest to oko-
liczno$¢ zastugujgca na uwzglednienie co do zachowania sie chorego podczas takiego dnia.
Chory posiada najczulszy psychrometr w swej krtani; wiadomo, ze zmiany wilgotnosci
powietrza o 1 proc, juz sie odczu¢ dajg; objiiwiajg sie one podnieconem pragnieniem, such-
szemi wydzielinami i t. p. Podczas tak suchego powietrza zdarzajg sie czesto nieznaczne
i powierzchowne domieszki krwi do wydzielin, pochodzgce z naczyn wloskowatych bton
$luzowych narzedzi oddechowych, co ma szczegdlniej miejsce przy cierpieniach krtani.
Wprawdzie to pokazywanie sie krwi nie ma zadnego gtebszego znaczenia, jest przemijaja-
eem i przez wdechanie pary wodnej lub zwilgocenia powietrza w pokoju mozna go unik-
ng¢. Wedtug zdania Dra B ro c ki nga ktory doktadnie te okolicznos¢ badat, su-
cho$¢ powietrza bynajmniej nie sprowadza silniejszych krwotokdéw, ktére najczeSciej zau-
wazyt on w Pizie, wiasnie przy bardzo wilgotnym stanie powietrza. Wedtug niego nagte
zmniejszenie sie ciSnienia powietrza i nagte powiekszanie sie ciSnienia pary wodnej, naj-
wiecej przyczyni ijg sie do krwotokow ptucnych.

Rzeczywiscie sam miatem sposobno$é przekonania sie o tern na jednym suchotniku,
ktorego gtownem cierpieniem byly czeste krwotoki. Przypadaty one w istocie zawsze
w czasie nagtego spadku barometru. Okoliczno$¢ ta zastuguje tym wiecej na uwage, ze
jg dotad nie wielu zaobserwowato.

W ogole ciepte i wilgotne powietrze usposabia do krwotokéw ptucnych, robi orga-
nizm zbyt czutym na wszelkie zmiany atmosfery, wplywa ujemnie na przemiane materyi
i nakoniee sprzyja tworzeniu sie surowiczych wysiekow, blirnij hjperemii i hydremii
Ale za to ciepte i wilgotne powietrze ma tez swoje wielkie przymioty, zatrzymuje ono
przeziew skorny i ogranicza utrate wody przez ptuca, jak rowniez utrate ciepta; dziata ono
rozmiekczajaco, czego wynikiem jest podniesienie funkcyi Kkiszek, nerek, jak i w ogole
bton Sluzowych.

Suche powietrze odcigga organizmowi wode zjego tkanek, a w stosunku do swojej
temperatury; im powietrze cieplejsze, tern wiecej dziata wysuszajgco, a krew przez to
staje sie gestsza; im chtoduiejszem jest suche powietrze, tem mniej odcigga organizmowi
wody i tem energiczniej wywotuje tworzenie sie ciepta organicznego przez podniecenie
odzywiania.

Powietrze suche i chtodne podnieca czynno$¢ nerwdéw, Kkrazenie krwi, wytwarzanie
sie ciepta i przeziewow skoéry, jednem stowem dziata pobudzajgco i wzmacniajgco.

Wiadomo, ze w ogdle na miejscach suchych rzadko zdarzajg sie suchoty, gdy prze-
ciwnie wilgotne miejscowosci przyczyniajg sie do ich rozwoju, jak to Hirsc li wykazat
dowodami (Pl i rs c h, Illist. Geogr. Pathol. Il. p. 2. 10;, Buchana n zas (I. Si-
m o n, teuth. report of the ined. offic. of the princ. Coueil 1867) znalazt, ze gtownie wil-
gotno$¢ gruntu, od ktorego po wiekszej czesci zalezy wilgotno$¢ powietrza, jest najpierw-
szg przjezyng rozwoju suchot i kilkakrotnie wykonane przez niego drenazowanie gruntu
dowiodto prawdziwosci tej hypotezy. Wiadomo takze, ze sucho$¢ gruntu i powietrza
krain stepowych zabezpiecza ludnos$¢ od suchot, jak to ma miejsce np. w stepach Kirgiz-
kich, a nawet znaczne i state upaly nie szkodzg temu btogiemu wptywowi suchosci powie-

trza, czego dowodem sg wyzyny Peru, Meksyku, Costa ricca i t. p., na ktérych réwniez su-
chot nie ma.
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Jak juz wspomniatem w suchem powietrzu organizm utrgcg pewng ilos¢ wody, co
jednakze po najwiekszej czeSci przypada na skore, bo ptuca nie tracg tak wiele wody,
szczegolnic¢j jezeli prezno$¢ pary jest znaczng, co ma whasnie miejsce w San Remo. tatwo
zrozumieé, ze w skutek utraty wody, wszystkie tkanki ustroju wysuszajg sie, nabierajg
pewnej jedrno$w i jednocze$nie wszelkie wydzielin} sie zmniejszajg. Uporczywe rozwol-
nienia (biegunki) znikajg, obfite Sluzotoki, niezyty wilgotne oskrzeli (bronchoblenaorhoea,
fluor albus) i t. p. zmniejszaja sie znacznie.

Jeszcze wybitniej oddziatywa sucho$¢ powietrza przy chorobach przewlektych skory
i reumatyzmach, ktore rzeczywiscie albo zupetnie dadzg sie tu wyleczyé albo przynajmniej
doznaja, polepszenia.

Wazniejszem jest jeszcze wptyw suchego powietrza przy wzglednie nizkiej jego
temperaturze na odzywianie. Podniecajgc czyumo$¢ nerwow i krazenie Kkrwi, powietrze
suche przyspiesza przemiane materyi, a przy obecnosSci ozonu podnieca ono sprawe utle-
niania w organizmie.

Jezeli sie dtuzej zastanowitem nad wptywem klimatu suchego, do jakiego San Re-
mo sie zaiicza, to uczynitem to ze wzgledu, ze stosunki wilgotnoSci powietrza sg za mito
przez lekarzy uwzgledniane i czesto bardzo w danym razie doktadniejsze ocenienie tychze
stosunkdéw przyniostoby donio$lejsze korzysci z kuraeyi zimowej.

Coraz wigkszego nabiera znaczenia przy' badaniu stosunkéw hygieiiieznych pewnego
miejsca, ilo$§¢ ozonu zawartego w atmosferze, dla tego tez o tym pierwiastku slow
kilka powiedzie¢ mi wypada.

Ozon, stusznie nazwany tlenem czynnym, posiada wiasnosci silnie oddziatywajgce na
orj niiziii; moznaby go nazwac takze spotegowanym tlenem, poniewaz jest ciatem silnie
i szybko utleniajgcym. Z tego wzgledu probowano go nawet zastosowaé przy roznych
chorobach, jak np. dijydulieritis (L cuder, Preste 1l i inni). AAzmaganie sie i uste-
powanie pewnych epidemii jest proporc onalnem do iloSci ozonu zawartego w powietrzu
(Prestel.

AViadomo, ze ;v ptucach nastepuje zamiana tlenu zwyczajnego na ozon, a to przez
posrednictwo czerwonych ciatek krwi. Srednia ilo$¢ ozonu zdaje sie byé niezbedna do
normalnego odzywiania krwi w organizmie, ale zardéwno jego nadmiar jak i niedostatek
oddziat wajg szkodliwie.

Samo juz potozenie potudniowe wan Remo przyczynia sie do wiekszej obfitosSci ozo-
nu w powietrzu; w ogolnosci ilos¢ ozonu zmniejsza sie¢ w zime wszedzie, a szczegoélniej
w krajach poétnocnych.

Na obfitos¢ ozonu w powietrzu wptywajg gtdwnie: blizko$¢ morza, ciggle dziatan.e
promieni stonecznych, bujna roslinnosé i t. d.

W San Remo obliczono 2z 7-inioletniyi obserwacyi, ze S$rednia ilos¢ ozonu wynos
6,2. Zwykle powietrze zawiera ozonu w dzien wiecej iiz w nocy.

Zdarzajg sie jednak lata, ale bardzo rzadko, ze i w S. Remo ilo$¢ ozonu w powietrzu
spada pod zwykta liczbe przecietng. Po tein, co juz o starem San Remo powiedziatem,
zdaje mi sie, ze nikogo dziwi¢ nie moze, iz sie tam i najmniejsza nawet ilos¢ ozonu wy-
kry¢ nie dala, co jest jeszcze jedny m przyczynkiem wiecej do etiologi- skrofutldéw tak cze*
stycb w starem San Remo. Obfita ilos¢ ozonu w powietrzu przyrczynia sie do szybkiego
utleniania i sprzyja przemianie materyi. Apetyt sie poprawia, a przy powiekszonem
wprowadzaniu do ustroju materiatu odzywczego, chorzy nabierajg predko tuszy, gzezecol.-
niej przy neymwiTu tatwostrawnych ttuszczow. (Dalszy cigg nastapi).

KRONIKA ZAGRANICZNA.

Z1J

0 leczeniu raka za pomocg wstizykiwan kwasu octowego |
(Acidum aceticum glac jale).

Przez Dra. Tli. Gries’a.
(Dokonczenie).

Co do nieprzyjemnych a uawet niepokojacych objawéw jakie tu sie zdarza¢ mdjg
zaraz po wprysnieciu (N uss baum przytacza omglenie i sinice, cyanusis), to mysi
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0 nich robita mnie z poczatku nieSmiatym, gjJy jednakze nie zdarzyt mi sie zaden wy-
padek po wykonaniu kilku wstrzyknieci, statem sie $mielszem, a nawet na jednem po-
siedzeniu, jakeSmy to wyzej widzieli, zrobitem 4 wprysniecia 1 na 3 bez wywotania
$ladu niepokojgcego objawu. N us s b aum osSwiadcza takze, ze po kazdem wpryski-
waniu spostrzega! obtawy goraczki; w moich 5 wypadkach nie widziatem tego, a jesli
u kobiety leczonej przezemnie w ostatni dzien przed otworzeniem piersi nozem, ciepto-
mierz podniost sie do 38,6°, to przecz, ne tego przypisuj« wiecej tworzacej sie ropie
jak ostatniemu wpry ¢mieciu.

Nie moge sie takze zgodzi¢ ze zduniem Brun s’a ze im twardszg i wiecej zbi-
tg jest tkanka nowotworu, tern niniejsza ilo$¢ roztworu bedzie wystarczajgcg, a nawet
sadze zupetnie [trzeciwnie, przynajmniej wtedy, gdy dazemy do sposoezenia jako do
ostatecznego celu wpryskiwan. Przebieg leczenia prawego i lewego guza popiera moje
zdanie. Gdy przy pierwszym potrzebowatem tytuo 10 wprys$niee, z ktbryeli 1 na 1, a 9
w stosunku 1 na 3, to przy ostatnim uzy¢ musiatem az 25 wpry.skiwan w stosunku 1
na 3. Badania drobnowidzowe za$ wykazaty nam, ze guz prawej strony byt bogatym w two-
ry kombrkowe a ubogim w tkanke taczng, w lewym stosunek byt odwrotny. Tkan
wiec nie obfitujgca w komorki, jak np. tkanka tgczna daleko trudni¢, ulega rop eniu
jak tkanka bogata w komérki, to tez w pierwszym przypadku wieksza ilos¢ kwasu jest
konieczng dla spowodowania ropienia.

B runs twierdzi takze w tej samej prac}, ze wpryskiwanie powtdrne nie pu-
winno sie robi¢ predzej jak dopiero po zniknieciu dotykalnych nastepstw pierwszego.
1 z tein zdaniem, zgodzi¢ s:e nie moge, zawsze naturalnie przypuszczajac, ze celem
wpryskiwania lest sposoczenie guza. Gdyz przy wpryskiwaniacli oddalonych jedno od
drugiego porazone czesci tkani moga by¢ wessane i potem zastgpione nowenii, takim
wiec sposobem utrgcamy zdobyta korzysc.

Podtug mnie trzeba przeciwnie doda¢ nowg ilos¢ kwasu octowego, aby sprowa-
dzi¢ zgorzel i zwiekszy¢é rozdraznienie. Co sie tyczy boélu przv wpryskiwaniaeh, to tu
zgadzam sie z Brun sein, ze onjest wiekszym daleko przy nowotworach obfitujgcych
w tkanke taczna, zresztg sprawdza sie to w wyzej danym opisie naszych cbor}cli.
Bole te tem sobie ttumacze, ze tkanka taczna silniej pecznieje jak komorki, ciSnie na
czeSci otaczajagce nowotwoOr a szczeg6lniej na nerwy. Bule te nie sg uparte i tatwo
ustepuja wprysnieciu morfiny w przylegtej czeSci guza.

Nie Zyw.e wecale nadziei azeby wpryskiwaniem kwasu octowego i nastepujgceini
po tein eieptetni okiadami mozna choc w czesSci ograniczy¢ uzycie narzedzi ostrych
przy leczeniu raka; sgdze jednak, ze u oséb lekliwych, niecheac}ch sie poddaé operaeyi
pod tadnym pozorem moznaby czasami sprobowaé i tego Srodka. Mozna go szczegdl-
niej zaleci¢ przy rakach wtérnych u pacyeutéow juz bedacych pod wpltywem kachcksyi
nastepczej i ostabionych,, ktorych niechetnie poddajemy .. wiekszy m operacyom i ktorzy
przeczuwajgc nieuleczalno$d swej choroby chetnie znosza choéby najwieksze cierpienia
w zamian za chwilowe i pozorne nawet polepszenie i oddalenie chwili $mierci. Ta-
ki nieszcze$liwy pacyent znajduje pocieche nawet w tdj drobnej okolicznosci, ze mu sie
eo3 mb. ehoeby tylko dla proby, a nie pozostawia go sie bez nadziei pod wpltywem
wzrastajagcych dawek morfiny chwilowo tylko uspakajajgcych bdl wtedy, gdy choroba
sie zwieksza i szerzy. W takich okoliczno$ciach zaden lekarz nie zatozy ragk bezczyn-
nie, ogtuszajac tylko bdl i wyjawiajac otwarcie nieszcze$liwemu, Zze nie juz dla niego
zrobi¢ nie moze.

W laclorno.soi biezaco.

— Proszek z Goa lub Poll di Babia. Drogi proszek uzywany bardzo w Chinach, Tn-
dyaeh i w Brazylii przy «kornych chorobach, znany tam jest pod nazwg Goa powder.
Bahia powder, Poll di Bahia. .Jest to proszek roslinny zawierajacy 80 —84 proe. kwa-
su chryzolanowego (ms. znajdujgcego sie w korzeniu rzewi*niowym);, zarabia sie go
w ciasto za pomocg octu. Na zdrowej skorze sprawia on zaczerwienienie w skutek
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podraznienia, ktére wzrasta w miare diuzszego uzycia. Balmonno Squire, po-
dajacy te wiadomosci o tym leku, poleca mas¢ z Goa powder lub z kwasem chryzofa-
nowym przy psoriasis, eczema squammo&um, herpes tonsurans i t. p. Sam kwas chryzofano-
wy przektada on nawet; mas¢ uzywana przez niego zawiera 20 gran kwasu chryzofa-
nowego na jedne uncyg ttuszczu. (Brit. med. Journal 1811. PT. 842).

— Raiz del Indico. RoSlina pochodzaca z Meksyku, daje korzen w ktéorym V o e 1-
ker znalazt sktadniki korzenia rzewieniowego, a mianowicie: kwas chryzofanowy, upo-
retyne, feoretyne, ezy Lroretyne, procz tego 23,16 proc. kwasu garbnikowego, wosk, cu-
kier, maczke, gume i biatkowate ciata, w lisciach za$ jeszcze wapniowe sole kwaséw
szczawiowego i jabtkowego. Kwas garbnikowy daje temu korzeniowi wiasnosci leku
$ciggajacego, z ktérego tez mieszkancy nad Rio Grande ciggna korzysci.

(American Journ. of Pharm. V. 48. 1V.p. 49).

— Kwestye wojenno-sanitarne. Czasopisma rossyjskie przepetnione sg opisami tru-
dnego i niewygodnego transportowania rannych w Bulgaryi (od Szypki do Frateszt 280
wiorst) i po kamienistych kaukazkich drogach w prostych intendantskicli wozach lub
gruzyjskich arbach. Podroz taka dla ciezko rann>eh, ktérych kiladg nieraz po kilku na
woz, jest istng katusza: kilka dni by¢ wystawionym na okropne trzesien e, gorgco, deszcz,
kurz, ado tego nieraz cierpie¢ gtéd i byé nieopatrywanym w drodze dla braku sanitar-
nego personelu—to co$ okropnego. Transportowanie rannych na Kaukazie jest najstab-
szg strong kwestyi sanitarnej, powiada I) obrostawin , Nawet tych przedpotopo-
wych wehikutéw—motokanskich niezgrabnycli furgonéw i tatarskich arb, ktére sg zdolne
przy transportowaniu na drogach kaukazkich ze zdrowych robi¢ chorych a u rannych
rozwija¢ gangrene cztonkéw ze Smicrtelnem zejSciem, nawet takich sposobow transpor-
towania brakuje w tym kraju“ (Nowoje Wremia Nr. 571), Z drugiej srrony' nieznacz-
na ilos¢ sanitarnych, z przepychem urzadzonych, pociggéw zmusza ewakuacyjng komissye
w Jassaeh rozwozi¢ chorych w przysposobionych w tym celu towarowych pociagach, w kté-
rych nieraz brakuje nawet slomyr dla podscielania rannym i wody dla picia, nie mo-
wigc juz o niemozebnosci opatrywania rannych podczas ruchu pociagu, gdyz nnedz\
wagonami nie ma kommunikacyi (Niediela Nr. 37J. Czyzby nielepiej, sprawiedliwie
powiada Nowoje ” remia (Nr. 552;, zamiast niepotrzebnego przepychu sanitarnych pociga-
goéw zawczasu urzadzi¢ kilkaset lub kilka tysiecy ressorowy eh ekwipazy (np. takich jak
urzadzajg DrBartnowski lub Marko net w Bukareszcie; i posta¢ takowe tam,
gdzie ich najbardziej potrzebuja. Czyzby nie lepiéj zamiast luster, elektrycznych dzwonkéw
i jedwabnych szlafrokéw zawiesi¢ t6zka. postawi¢ stoty i tawki w zwyczajnych 3 klas-
sowycli lub nawet towarowych wagonach, lecz urzadzi¢, takich wagonéw co najwiecej....
[ nieszcze$liwi ranni zyskaliby na tern i nicczytalibySmy tak predko, ,,ze zapasy Czer-
wonego Kkrzyza juz sie wyczerpuja....” My ze swej strony dodamy, ze byloby" bardzo
pozgdauem, aby' rozsylajagc chorych w rozmaite nieraz oddalone miejsca Cesarstwa i Kro-
lestwa, sortujgca komissya naznaczata rzeczywiscie chorych (do tutejszych szpitali np.
przyjechato niemato albo rekonwalescentéw albo 2z zagojonemi nieznacznemi ranami
palcow, konchy usznej i t. p.) i przytem co najwiecej miata na wzgledzie miejsce uro-
dzenia chorego i rannego, do wyzdrowienia ktorych znacznie przyczyni¢ sie moze i zado-
wolnienie z oglagdania rodziny, krewnych.. Wygraliby na tern wszysc*: Rzad, Tow.
czerw, Krzyza i wojownicy.

— Gloéwny wojenno-lekarski zarzad zuzyt juz na oba teatry wojny catly zapas re-
zerwowych lekarzy w ilosci 1320.

— Mianowani przez miejscowg wiladze na ordynatoréw wojenno czasowego Szpi-
tala w towiczu: Aleksander Szczeni owaki (lekarz pow. towickiego), Zygmunt
Kaczkowski, Wiadystaw Sztemborski i Ludwik SzymanowsKki,
pierwsi dwaj wolno-prakt. w Warszawie, trzeci—w towiczu.

Dr J. T.

Redaktor i wydawca Prof. Dr @lrsztowt
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