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I. POGLAD PRAKTYCZNY NA SKUTECZNE LECZENIE TYFUSU BRZUSZNEGO ).

JODKIEM POTAST (Kaliwuwm jodatwn).
Napisat i podal

ITenry k Jelenslk i

z Dzialoszyc, powiatu Pificzowskiego,

Rozpatrujac si¢ w ogromie zapasowym srodkéw i metod przeciwtyfusowych
wszystkich czasow, zdziwionym byé musi kazdy z nas, patrzac na te niestalosé
1 czestg zmienno$é niezmiernej ilosel sposobdow leczenia, tak powszechnej, zda-
wna znanej, zakaznej i od wiekéow ludzkosé bez roznicy stanu i1 wiekn tra-
pigcej choroby, jaka jest tyfus brzuszny. Z lekkiem przechodzgc przekonaniem o
srodka do $rodka, jakoby modnego unbrania, pomimo glebokich pogladow i teo-
retycznych objasnien, zdajemy sie za uplywem niejakiego czasu staé znowun niby
bez broni w obec twarde ciosy zadawajacego nieprzyjaciela.

Historyja naszej nauki ze smutkiem twierdzenie powyzsze w calej po-
swiadczy osnowie. Ot6Zz moze to niejako Smialosé mojg usprawiedliwié potrafi,
76 mam odwage, wprawdzie po dlugoletniem doswiadezenin i mozolnej prak-
tyce, podnies¢ glos w obronie jawnego faktu, zalecajge Srodek leezniczy wyborny,
choé weale nie nowy, nawet juz nieraz w tyfusie za swoisty gloszony az do ostat-
nich ezasow, 1 to przez wysoko nankowe powagi, atoli poinimo to wszystko po ma-
coszemu zupetnie dotad przez ogol zaniedbany. Poniewaz od dosé dawna dzielng
znam skutecznosé jodku potasu w tyfusie brzausznym, o czem przekona kazdego
»Tygodnik Lekarski“ z roku 1848. Nr. 9 z d. 2 Marca, gdzie artykul moj o tem
sie znajduje, poniewaz od kilku lat po zarzuceniu wszystkich modnych srodkow,

1} Na zadanie antora styl pezostaje hez zmiany, Red
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7z tak kategorycznym imperatiwem zalecanycl, statecznie w chorobie tyfusowej
nim sie posluguje, nie bedzie wiec nic dziwnego, ze teraz Smiem wystapié
z nowem zaleceniem go w tyfusie, majac to pewne przekonanie, %ze kto zechce
uwaznie, bez uprzedzenia przeczytaé kilkanascie nizej podanych opiséw tyfusn
brzusznego i raz go zastosowad, nie pogardzi wiecej nzyciem tak dzielnego srodka,
jakim jest jodek potasu w tej chorobie. Zabieram sie podaé szereg moich
spostrzezen najswiezszej daty, choé szczuply, celem stwierdzenia faktycznego
orzeczenia niniejszego, albowiem liczny zastep spostrzezen z dawniejszego nieco
czasu do innej zostawiam pracy. Dla lepszego jednakze zoryjentowania sie w tej
sprawie, nalezy opisaé krotki bodaj szkic listoryczny rodowodu uzywania tego
jodowego srodka w tyfusie. Pierwszy D-r Sauer w Wiednin wr. 1839—40 poda-
waé 1 gorgeo zalecad zaczal przetwory jodowe, podezas grasujacego nagminnie
tyfusu ze skutkiem bardzo pomyslnym; (patrz dzielko: LDer Typlus etc. Wien
1841, Sehmidt's Jaksbicher Bd. 28). Niedlugo potem D-r Grygowicz
unas, pilny praktyk. zréwniez pozadanym podawal go skutkiem w tyfusie; (o czem
patrz ,Tygodnik Lekarski“ z r. 1847 Nr. 18). W rokun 1848 antor niniejszego
artykulu. zaclecony przez dobrze mu znanego Grygowicza w kilku nie-
bezpiecznych przypadkach tyfusu brzusznego, u nas (w miescie Dzialoszycach)
nagminnie pannjacego, podawal jodek potasu z wybornym skutkiem; (patrz
»1ygodnik Lekarski‘l. e.). Nieco pozniej D-r Liowicki nmiescil w tym Tygo-
dniku z r. 1855 Nr. 30, kilka przypadkow tyfusu dobrze tym srodkiem wyleczo-
nych; a D-r Kuezynski w r. 1857, (Tygodnik Nr. 28) odezwal sie z wielks
pochwaly tego preparatu. podajge na 300 przeszio chorych tyfusowych 4, wyra-
znie cztery tylko przypadki smierci. W 1859 roku wystapil w Paryzu D-r M a-
gout yz dzielkiem , Nowreaw traitement de la ficvre typhoide“, ktorego nie udalo mi
sig odnalezé nigdzie, nic wige szezegdlowego o niem nie wiem. W r. 1866 profes-
sor Willebrandt w Helsingfors'ie podal obszerny artykul do Virchow's
Arehiv. T. 33, o 13 przypadkach bardzo skutecznie leczonego tyfusn brzusznego
jodkiem potasu. Po dosé dlugiej czasu przerwie stangl znowu w obronie
jodka znakomity klinicysta i slynny profesor Liiebermeister z Tinbi-
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O REFERATACH

Referaty zajmuja dzi$ w prassie lekarskiej bardzo powazne stanowisko,
przynajmniej pod wzgledem liczebnym. Ogélem biorae, w pismach lekarskich
wiecej spotykamy referatow, anizeli prac oryginalnych, juz z tego wzgledu, Ze
kazda niemal oryginalna praca naukowa wielokrotnie bywa referowang. Ta oko-
liczno$é stanowi powod dostateczny, azeby sama kwestyje referatéw wziac pod
Vizszy rozbior i zastanowié sie nad ich znaczeniem i wplywem. nad warunkami,
jakim referaty odpowiadaé powinny, a wreszcie i nad ujemnemiich stronami.

Zdaje sie, ze mozna referaty na dwie glowne podzieli¢ odmiany, pomigdzy
ktoremi naturalnie istniejy wszelkie stopniowe przejscia. Iazda z tych odmian
ma swoje oddzielne zadanie, kazda w odpowiednich warunkach wlasciwe ma
przyiliesé korzysci. Pierwszy odmiane stanowia referaty obszerne, ktove podac
maja cala trese artykuly, tylko w mozliwem skroceniv; referaty drogiej odmiany



gen, mienigc go poprostu srodkiem swoistym w tyfusie brzusznym; (patrz
Ziiemssen, Speciclle Lathologie. T. Il p. 1. Abdominaltyphus), W ostatnim
jeszeze czasie wzmiankuje o niem takze Z w elz er (patrz LReal-Encyclopaedie 1. 1.
pag. 37), a notujac jodek potasujako srodek wysokoleczniczy w tyfusie brzusznym,
powiada, ze doszedl on pewnego znaczenia. Oto dosé szczuply zasob zebranych,
pewnie nie wszystkich wiadomosci, o uzyciu leczniczem srodka, ktory za arcy-
skuteczny w tyfusie brzusznym odmielam sie nwazaé.

Wracam teraz do przyrzeczonych opiséw chorob w szczegolnosci, dla wy-
kazania przekonywajaco, Zze jodek potasu w istocie dziala swoiscie w tyfusie
brzusznym, proszge jak najuprzejmiej kolegow o cierpliwosé w przeczytaniu nieco
jednostajnych historyj tych moich spostrzezen.

1). S. Bloeh, kobieta lat 48, dzietna, wzrostn niskiego, budowy ciala
delikatne], chuderlawa, znosnie zdrowa, zachorowala dnia 4 Kwietnia 1879 na
goraczke z poprzednim dreszczem; bél glowy, brak snu, brak laknienia, pra-
gnienie. Nic sobie nie radzac, czekala do d. 8 Kwietnia, dopiero 5 dnia choroby
wezwano mnie do chorej na wies, gdzie znalazlem stan nastepujacy: glowa
boli moeno, bredzenie, szum w uszach, bezsennosé, spojowki oczéw brudno-
zoltawe, wyraz twarzy smutny, jezyk grubo oblozony, suchawy, drzgcey, zeby
oblozone, pragnienie wielkie, brak raknienia. W plucach lekki niczyt oskrzelo-
wy, serce normalne, sledziona powiekszona, przy dotknieciu bolesna. jelita rozdete,
przy wypukiwaniu daja odglos bebnowaty, lekkie macanie wywoluje uczucie
bolesne i hurkotanie, osobliwie w okolicy biodrowej prawej i katnicy; stol-
cow wodnistych 5 na dzien oddaje, mocz bez bialka, cieplota 39,6° C., tetno 102,
oddechéw 36 (z rana), wysypka niewyrazna, bo skora chorej mocno sniada.

Rozpoznanie: tyfus brzuszny. Przepisano: Rp. actd. muriat. dil,
dr. j. aq. dest. c. syr. unc. vjj. M. D, S, Bihorio cochl. maej, Brzuch i glowe zimng
obklada¢ woda, obmywanie tez zimne, dyjeta lekko pozywna, rosolki, kleiki
za napdj wode z czerwonem winem,

11 Kwietnia, choroby 8%, 2-ga wizyta, oznaki chorobne zaostrzone, wysypka
wyrazua na brzuchu i piersiach; chora ostabionabardzo, sama sie nie podnosi; stol-
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maja wiecej na celu krotkosé, niz dokladnosé, sa prostemi informacyjami
i przypominaja to krotkie wvhweme tresei, jakie autorowie niekiedy umieszezaja
na czele rozdzialow w swyeh ksiazkach.

Znaczenie tych drobnych, informacyjnych referatow jest Jasne i do zadne-
go spora powodu daé nie moze. Wirdd tego morza prac, przewaznie muiejszych
rozmjaréw, z jakich sie sklada dzisiejsza literatura naukowa. bardzo, trudno
wybraé kazdemu, co mu w danej chwili moze byé potrzebne. Ulozenie katalo-
gow jest tu konieczne i to katalogdéw, ktoreby, oprocz tytutu pracy, i krotka tresé
jej podaly. Ale katalogi takie tylko wtedy maja wartosé, gdy sa mozliwie do-
kladne i pelne. Innemi slowy, krotkie referaty maja znaczenie wylgeznie
w rocznikach. albo w tych pismach specyjalnych, ktére stanowia wlasciwie takze
katalogi, cho¢ pojawiaja sig czgscie]. Ale nie te konieczne 1 latwe referaty
maja byc glownym puedmlotem niniejszego artykulu lecz przedewszystkiem 1re-
feraty wigksze, pomieszczane w zwyklych, ogblnych pismach lekarskich, hez
ktorych zadne z tych pism dzis obejsé sig nie moze

Literatura lekarska jest do dzi$ bardzo obﬁta, istniejg cale setki piszgeych
i cale tysiace artykulow co rok sie pojawiajg. Kazdy lekarz pragnalby jak naj-
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cow nie mniej, cieplota 40,20C . +u~"110, oddechow 36, lek kontynuje z dodatkiem
camphor. gr. vj. w emulsyi migdalowej Fvj, na przemian braé co 2 godz, 1yzke.
13 Kwietnia, choroby 10° stan chorej ciggle sie pogarsza, snu nie ma, bredzenie,
rozwolnienie do 7-min stolcdw, mocne oslabienie, pomimo kamfory i wina, do te-
g0 okazuje sie w okolicy krzyzowej plama ciemno-czerwona wielkosci miedziaka
5 kop., jako zadatek odlezenia, cieplota 40,5° C., tetno 116 (godz. 11 z rana).
Wtedy w miejsce acid muriat. dil."przepisalem: kali i jodat. dr. semis, solve in Dti. r.
alth. (38) Frj. Syr. 33 M. D. S. Binorio coehl. m.—alternat. vn. Rp. camphor. trit. gr.
wnm pulver, octo; wino Malaga 3 razy dziennie po malym kieliszku, obmywanie
woda octowa (z '/, octu), na krzyzu oklady spir. camphorat.; reszia jak przedtem.
16 Kwietnia, choroby 13°, 4-ta wizyta; poprawa wyrazna, chora kilka chwil prze-
sypia bez bredzenia, czuje sie nieco lepiej, stolce dwa tylko, cieplota 39,2° C.
tetno 108, kaltum jodat, bierze bez kamfory. 18 Kwietnia, choroby 15%stan lepszy
sen spokojny, dluzszy, rozwolnienie ustalo, cieplota 38°C., tetno 92, chora Yaknaé
zaczyna, jodek kontynuje, dyjeta pozywniejsza. Dnia 20 Kwietnia, choroby 17%
chora zdrowsza, spocila sie obficie, cieplota 37,80 C., tetno 86. zostaje bez lekow.
Okres ozdrowienia bez zaklécenia nastqpil, o czem syn chorej mnie uwiadomit.
Przez dni 7 wybrala jodku potasu 3jj8.

2). P. Goniczyk, kobieta wiejska (w instytucie wlodcianskim Nieszkow-
skim) lat 50, dobrze i silnie zbudowana, zamezna, 6-1o miala dzieci; czy chorowala
dawniej i na co—nie wie, tyle tylko wie, ze okolo 13 Kwietnia 1879 zachorowala
na lamanie, dreszcze, goraczke, bél glowy, nudnosci, brak apetytu, przeciw
czemu wziela sobie sama proszek wymiotny, ale bez ulgi. Dnia 18 Kwietnia,
choroby 6°, widzialem chora 1-szy raz (z rana o godzinie 10) Status pragsens: bél
glowy wielki, bezsennosé, bredzenie lekkie na jawie, szum w uszach, twarz blada,
zapadla, nos zimny, jezyk suchy, oblozony, drzacy, laknienia nie ma, pragnienie
niengaszone; w plucach nieco niezytu z lekkim kaszlem, przy ktérym wydziela sig
nieco plwociny sluzowej; sledziona powiekszona jako tezi watroba, w kiszkach
hurkocze i przelewa sie, b6l znaczny w okolicy prawego jelita biodrowego i kat-
nicy przy powolnem dotykaniu; stoledéw wolnych 6—8 na dobe, wysypki tyfusowe]
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wiecej znaé z tych artykuléow, a przynajmniej znaé najwazniejsze, pragnglby
wiedzie¢ w jakich kierunkach i z jaka szybkoscia posuwa sie jego nauka, a nie-
podobna miec wszystkich ksigzek 1 wszystkich pism lekarskich, niepodobna ich
przedewszystkiem przeczytaé. Tej trudnosci zayadzié majg referaty.

Zasadnicza mysl referatow jest jasna, choé moze niewypowiedziana slowa-
mi. Kazdy autor dla napisania swej pracy wiecej nzywa wyrazow, anizeli ko-
niecznie potrzeba, juz to, ze zbacza od glownego celu swej pracy, juz tez, pragnie
styl fatwym i ozdobnym uczynié. Skoro wiec idzie wylacznie o samg gldéwna mys]
pracy, mozna ji wydobyé 1 oddaé¢ w daleko mniejszym zakresie. Poglad
ten nie zawsze jest stuszny, nie wszystkie prace, nie wszystkie artykuly nadaja
si¢ do streszczen. ale w wielu przypadkach z tym pogladem potrzeba sig zgodzié.
Rzeczywiscie bardzo czgsto mozna zredukowaé artykul do znacznie mniej-
szych rozmiardéw, zachowujac mysl cala bez wielkiego uszkodzenia, a wiec mo-
zna wlatwié czytelnikom poznanie pracy i oszezedzié zarazem czasu na przeczy-
tanie potrzebnego. Slowem referaty maja racyje bytu.

Ale azeby referaty istotng czytajacym korzysSé przynies¢ mogly, musza
bardzo wielu odpowiedzie¢ warunkom. Przedewszystkiem zadne pismo nie moze




wyrazne slady na brzuchu i piersiach; cieplota 89,20 C., tetno 108, drobne,
slabe,

Rozpoznanie: tyfus brzuszuny. Przepisano: Rp. kal. jod. 33 dec.
alth. 3vjj MDS. Omni bihorio cochl. oklady, obmywanie zimng wodg 20 Kwietnia,
chm:oby 8% wszystko jak bylo, powtarza $rodki przepisane bez zmiany. Dnia 22
K\xrletllia, choroby 10°, (z rana godz. 9) 2-ga wizyta na wsi; stan chorej znajduje
mepogorszony, bo stolce 3 tylko, ale bredzi duzo, nie $pi nic; oslabienie wielkie,
nie kaszle; cieplota 39,20 tetno 104, oddechow 30; kel. jodat. 9jj. daje z dodatkiem
Cff?’?}’b@?" gr. J. pulv, octo, naprzemian. Inne wszystkie przepisy kontynowaé kazalem
pilnie. 25 Kwiet., choroby 13¢, chora, sie lepiej miewa, cieplota 38°C., tetno 86
stolec wolny 2 razy, kal. jodat. bez kamfory bierze Jj. na Fvj. odwarn slazowego
I)!lia 29 Kwietnia, choroby 179, zastatem chorg ubrang, w' okresie ozdrowienia.
Nieco pozniej pokazala mi sie zupelnie zdrowa, bez nastepstw i powrotéw. Jodku
potasu wziela 3jjj.

3). J. Wy wial, (wInstytucie wloscianskim) na wsi, lat 48. budowy nie-
tegiej, chuderlawy, miesnie ma wiotkie, podsciotke tluszczows nieznaczng, wzro-
stu jest sredniego; w r. 1876 chorowal ciezko na zapalenie obudwu pluc;
w Kwietniu 1879 zapadl na zapalenie pluca lewego powtornie; wyzdrowiawszy
z niego bez nastepstw, znowu d. 6 Maja tegoz roku zachorowal na dreszcze, go-
rgczke z bolem gltowy, brakiem apetytu, a po proszku wymiotnym, oleju rycy-
nowym itp., domowych lekach, zasiegal mojej rady przez poslanca i wedle opisa-
nego cierpienia, dalem: acid. muriat. dil. 3j. na wody oslodzonej, Fvjjj. Bihorio
cochl, m., a bylo to d. 13 Maja, choroby juz 7° Dopiero d. 15 Maja, choroby 10°,
widzialem chorego na wsi i znalazlem stan arcy powazny. Glowa mocno
zajeta holem, zawrotem, bredzeniem; odpowiada niechetnie i ze zloseia, w uszach
szumi 1 bardzo dzwoni, stuch stepiony, warok bledny, oslupialy, jezyk drzgcy,
suchy, oblozony, czerwony po brzegach; niejakie taknienie, pragnienie niczem nie
ugaszone, obojetny na wszystko. W plucu lewemrzezenie, przy opukiwanin odglos
normalny nieznaczuy, kaszel maly, chory wypluwa nieco plwociny bialej; brzuch
zas bolesny, rozdety, sledziona wielka, czula na dotyk, w prawej okolicy biodrowej
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wszystkich strescié artykuléw i catego ruchu literackiego w skréconych poda-
waé rozmiarach. W jednem ogdélnem pismie zawarte referaty podaé moga
tylko czastke malg zbiorowej pracy naukowej. Pierwsze wiec zadanie, jakie
sig stawla pismu, jest — aby artykuly, do sprawozdan przeznaczone, wy}nnne
byly starannie i trafnie. Kto wige ma pisaé referaty, musi sam czyta¢ duzo
i trafnie oceniad wzgledng wartosé prac przeczytanych i potrzeby tych, co pismo
czytaé beda. Jezeli artykul dosyé jest wazny, aby si¢ do zreferowania nada-
wal, nie dosyé go przeczytaé, trzeba go przeczytaé kilkakrotnie. trzeba go do-
brze sobie przyswoié, uchwyci¢ caly cigg jego przewodnisj mysli, aby ja stre-
$cié, nic z niej nie uroniwszy. Napisanie wiec dobrego referatn jest rzeczy bar-
dzo trudna, a zwazywszy, ze w tej calej pracy znika i indywidualnosé referenta
i nawet jego nazwisko, przyznaé potrzeba, %e referent ktory z istotnie waznego
artykulu istotnie dokladnie zda sprawe, nie maly ze swej pracy robi ofiare.

Kto wszakze czesto czytuje referaty,—a ktoz ich nie czyta? —musi przyznaé,
ze bardzo znaczna ich cze$é¢ nie odpowiada tym slusznym 1 konieczniym wy-
maganiom. = .

Juz sam wybor artykuléw dla sprawozdan czesto dziwnie bywa nietrafny,




i katnicy przy lekkim naciska hurkotanie, przelewanie; przytem odzywa si¢ bol,
zmuszajacy chorego az do wykrzyku; stolce wodniste i mocz oddaje rzadko 1 to
tylko za przypomnieniem; noce cale bez snu z bredzeniem bezprzestannem nie-
spokojnie przepedza, wysypka tyfusowa obfita, upadek sil znaczny, bez pomocy
nie moze usiasé wldzku; cieplota 400 C., tetno 110, oddechow 36 (10 z rana).
Rozpoznanie: tyfus brzuszny. Przepisano: kel jodat. 33. Dti. ».
alth. Jejj. . syrup. Bikorio cochl, m, ovaz: camphor. gr. semis, d. pule. tal. Nr. vjjj na-
przemian, obmywanie wodg octowa, oklad zimny na glowe; dyjeta skladasie z mleka,
rosofu i t. p. 18 Maja, choroby 12, stan chorego troche sie poprawil, oznaki grozne
wielce zlagodnialy, cieplota 38,6° C., tetno 100. Jodek potasu powtarza bez kam-
fory. Dnia 21 Maja, choroby 15°, poprawa wszelkich dolegliwosci wyrazna, cie-
plota 380 C., tetno 92, jodek bierze. Dnia 24 Maja, choroby 189, znalaztem chore-
g0 w okresie zdrowienia, przytomny, prosi o posilek; sen dobry; cieplota 37.4°
C., tetno 80; kal. jodat. konczy; wybral go 3jj3., powrotu ani nastepstw nie ma.,
4). J. Balicki. lat 24, dobrze i regularnie zbudowany, dosé¢ silny, mus-
kularny; chorowal wr. 1877 na go$éca wszechstawowego przez dni kilkanascie,
wyleczony salicylanem sodu; wr. 1878 w porze zimowej napad gosccowy sie po-
wtorzyl; ten sam sredek taki sam skutek sprowadzit. 25 Maja 1879 zachorowal
na dreszcez z goraczka, bol glowy, ale nie czujac bélu w stawach, jakiego dawniej
doznawal, wzial sam d. 26 Maja oleju rycinowego. Dnia 27 Maja, choroby 3¢, nie
widzac ulgi, zawezwal mnie.  Stalus praesens: glowa mocno boli, macl sie i za-
wraca, sna nie ma, w uszach szumi i dzwoni, jezyk brzydki, drzaey, Yaknienia brak
pragnienie duze; kaszle nieco, zreszty nic wiecej w organach oddechowych. Brzuch
nieduzy, w nim burkocze, przelewa sie, okolica prawa biodrowa i katnica bole-
sne, stolec wolny, czesty; cieplota 39,5° C., tetno 104, oddechdéw 32.
Poczatek tyfusu brzusznego. Przepisano: acid, muriat. dil. 3). na
3ey. wody, okladanie, obmywanie zimne. Dnia 29 Maja, choroby 5° nic nowego,
Jeki kontynuje. Dnia 30 Maja, choroby 6°,gorzej sie ma; bol i zamet glowy zwicksza
sie, bredzenie, bezsennosé, bredzenie, stolec wodnisty 5 razy dziennie, wysypka
wyraznie sie pokazuje; chory skarzy sie na ostabienie; cieplota 39,6° C., tetno 108,

Przegladajac pisma lekarskie, to zrédlo 1efe1'atuw & nastepme referaty w jakiej

gazecie zebrane, trudno zdaé sobie sprawe z przyczyn, ktore sprawozdawce do
pewnego sklonily wyboru. Nieraz artykul, ktory niewiadomo dla czego zostal na-
plsdny, ktory zadnego dla czytelnikow nie pwedstawm zajecia, zyskuje w refe-
racie niezasinzone $wiadectwo wyzsze] wartosci.

W wyjatkowych tylko razach wystepujy wyraznie motywa, ktore kiero-
waly wyborem referenta; czasami bowiem referent weale nie ukrywa, ze glow-
nie na te puednnoty zwraca uwage, o ktoryeh wiecej myslal, o ktorych p1sa,1
zapominajac. %e veferaty robi sie wylacznie dla potrzeby czytelmkow. W in-
nych razach prawdopodobnie sprawozdawey wystarcza fakt, ze praca byla
drakowang, aby ja wmaé za godng referatu w pismie og()]nem Najgorzej
wszakze, gdy autor klopot Wybmu na inne zwala pisma i referaty nie z ory-
ginalnych pisze artykuléw, a juz z referatow gotewych; przy takiem poste-
powaniu wszystkie mozliwe niedostatki referatow naturalnym sposobem pote-
gowac¢ sie muszg.

Co sie tyczy samego obrobienia przedmiotu, to licznych zboczen nawet
w ogdlnych zarysach podaé nie wmozna. Nie ulega wszakze watpliwosci, e



oddechow 36; przepisano: kal, jodat, 9. na 5rj. Du. ». alth. Bihorio cochl. m.; a reszia
jak wezoraj. Dnia 1 Czerwea, choroby 8¢, nic gorszego do zaznaczenia; spal nieco,
cieplota 39° C., tetno 102, oddechow 30. Dnia 3 Czerwca, choroby 10°, choremn
poprawiaé sie zaczyna, rozwolnienie ustaje, sen chwilami spokojniejszy, cieplota
33,50 C., tetna 98; wszystko kentynuje. Dnia 5 Czerwca, choroby 12°, dobrze sig
ma; cieplota 38° C., tetno 92, chory bierze wszystko bez zmiany. Dnia 7 Czerwea,
choroby 14°, oznaki chorobne schodza do mintmum, zostaje bez leku; wyzlrowial
zupelnie, wybral jodku potasn 3jB. (D. ¢. n.)

II. Spostrzezenia nad dzialaniem jodoformu w niektorych chorobach
kobiecych.

Podal Stanislztw XTuzarsli

lekarz-asystent oddzialu ginekologicznego i polozniczego szpitala starozakonnych w Warszawie.

Slawa jodoformu, jako srodka chlongcego (resorbens) i znieczulajgcego
(anaestheticum), jakotez coraz wieksze zastosowanie w rozmaitych chorobach,
zniewolily i nas do przeprowadzenia szeregu spostrzezen nad dzialaniem tego
srodka w niektorych chorobach kobiecyeh. Zanim jednak przystapie do opisu
wlasnych spostrzezen, pozwole sobie przedstawi¢ Czytelnikom w tresciwym za-
rysie to, co znalazlem w literaturze odnosnie do tego przedmiotu.

Pierwsza wzmianke o zastosowaniil jodoformu w chorobach kobiecych znaj-
dujemy u autoréw angielskich i francuskich. Greenhalg i Nunn'y, anaste-
pnie Demarquay i Volker?) zastosowali jodoform przy raku szyjki
macicznej. Autorowie ci zachwalaja jodoform jako $rodek znieczulajacy, oraz

) Medie. Times and Gaz. 1867.
3) Bull. de Ther, 1876.

——-

nieraz caly charakter, cala tresé rozprawy zatraca si¢ w referacie. Rzadko tylko
takie niedokladnoseci bywajd wytkniete, bo szczegolowa krytyka referatdéw juz
zadaleko by zaprowadzila; wszakze zaprzeczy¢é sie nie da, ze wiele referatow,
procz zapelnienia kolumn pisma, zadnej dla nikogo nie ma wartosei. Prawda, ze
ten sam zarzat bardzo czesto i do or ygmalnych prac mozna zastosowad, ale,
z latwych do zrozumienia powodéw, krytyka w obec referatéow ma prawo byé
bardziej surowa.

A teraz jeszcze stow kilka o samych referatach, bez wzgledn na ich wyko-
nanie. Przedewszystkiem referat z natury swojej zawiera mysl zbita i przy
calej pozywnosci jest tak trudny do strawienia, jak prasowane suchary. 7 tego
wiec wzgledu ilosé referatow musi byé umiarkowana. Wprawdzie w ten SpORob
WSZ}’StkIGO’O co wie (hhkuje pismo pomlesclc nie zdola, ale tez to pragnienie,
czy obowiazek pr zeczytania wszy stk iego, jest w kazdym razie do spel-
nienia nlemo/,hwy Powtore, jezeli potl/eba referatom wazne przyznaé zua-
czenie, jezeli bez nich prassa naukowa. obe]Su sie dzis nie moze, to wcale jBSZC?G
czytama, referatow obok czytania prac istotnie 01ygmalnych postawi¢ nie mo-
zna. Czytelnik dobrze napisanej oryginalnej rozprawy albo ksiazki idzie krok

GAZ. LEK, NR. 2.



niszezacy przykra won wydzieliny przy tem cierpieniu. Dalszemi probami
nad dzialaniem jodoformn w chorobach kobiecyeh zajeli sie przewaznie lekarze
niemieccy. Kurz') stosowal jodoform z dobrym skutkiem przy zawale macicy
(infarctus utert), tudziez w wysiekach okolo i przymacicznych (peri ¢t parametri-
tis). Przy guzach jajuikow nie widzial zadnego skutku. De Cristoforis?
stosowal jodoformzpomyshhym skutkiem przy zapalenin wnetrza macicy (endome-
tritis corporis).  Wprowadza on jodoform w ksztalcie proszku do wnetrza maci-
¢y za pomocg katetern macicznego co drugi lub czwarty dzien. Cristoforis
zauwazyl opoznianie sie okresu miesiaczkowego przy stosowanin jodoformu.
Kisch ®) zastosowal jodoform miejscowo wiecej niz w 50 przypadkach choréob
kobiecych. Uwaza on jodoform ,jako srodek poteznie pobudzajgcy chlo-
nienie wysiekéw. przeistaczajacy wydzieline chorej blony sluzowej, jakotez isto-
tnie zmniejszajacy nadezulosé“. Jodoform posiada te wyZszosé nad innemi prze-
tworami jodowent, iz sam jeden ma wlasnosé miejscowego znieczulania. Kisch
uzywa migszaniny jodoformu (1 cz.), i gliceryny (10 ¢z.) z dodatkiem 6 kropel
olet menthae pip. (ten ostatni $rodek zmniejsza przykry zapach jodoformu). Tam-
pon, zmoczony w tym roztworze, wprowadza sie przez pochwe az do czesci
pochwowej macicy i tu pozostawia na kilka godzin; jednoczesnie tym samym
roztworem naciera sie dolng okolice brzucha, jakotez pachwiny. Ze zastosowany
w ten sposob jodoform rzeczywiscie zostaje wchionionym, mamy najoczywistszy
dowdd w tem, iz mozna dowiesé obecnosei jodu w moezun po 36—48 godzinach.

W tem tak poznem wydzielanin sie jodu z organizmu za posrednictwem
moczu w pordéwnaniu do innych przetworéw jodowyeh upatruje Kisch istotng
przyczyne silniejszego dzialania jodofermu, gdyz jod w tym razie diuzej pozo-
stajo w tkankach. Autor ten nie spostrzegal zadnych zlych skutkéw po zastoso-
waniu jodoformu w ten sposéb. Przeciwnie, prawie we wszystkich przypadkach
dato sig zanwazyé¢ istotne zmniejszenie podmiotowych dolegliwosci, w daleko

1) Kinige Beobachtungen iiber diec Wirkung des Jodoform. (Allgemeine mediziniseche Cen-
tralzeitung. 1879. Nr. 8.).

3)  Gaz. wmed. Ital lomb, 1879. Ref. w Cenfral. {iir Gynaekologie. Nr. 25. 1879,

3} Ueber die Verwendung des Jodoforms in der gyniikologisehen Praxis. Berl. klin. Woehenseh.
1879. Nr. 52,
za krokiem w slady autora; poznaje jego metody badania, poznaje zjawiska, na
ktorych sie rozumowanie autora opiera, poznaje caly ciag jego mysli ze
wszystkiemi watpliwosciami. W ten sposéb czytelnik ma moznosé krytyki,
panunje nad ksiazka, przyswaja ja sobie o tyle, o ile to umysl jego uzna za
stosowne. W referacie pozostaje tylko glowny szkielet pracy, pozostaja przede-
wszystkiem surowe jej wyniki; dla tego referat ma zawsze charakter bardziej
dogmatyczny. Referaty rozszerzaja wprawdzie wiedze czytelnika, ale jej nie
poglebiaja, a wiec przy nadmiernem uzyciu powodujg szkodhwzy jednostronnogé
mnysfowsq.

Zygmunt Kramsztyk.
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wigkszej liczbie przypadkdéw przedmiotow e polepszenie lub zupelne wyleczenie
Trzeba zauwazyé, iz Kisch stosowal jodoform w npartych przypadkach. gdzie
nie pomagaly inne srodki chlonace (oktady borowinowe, takiez kataplazmy, kg-
piele 1 inne); mimo to jednak uzywal jodoformu, jednoczesnie z wyZej wymie-
nionemi §rodkami. Autor ten stosowal jodoform w nastepujacych chorobach ko-
biecych: 1) przy przewleklem zapaleniu wmacicy (metritis chronica), polaczonem
z zapaleniem wewnatrzmacicznem (endometritis), a szczegoédlniej przy przeroscie
czescl pochwowej, polagczonym z owrzodzeniem follikularnem (eculceratio follicu-
laris). W tych przypadkach, tak bardzo zblizonyeh do raka szyjki macicznej,
Kisch zauwazyl przy miejscowem stosowanin jodoformu w ciagn kilku ty-
godni zmniejszeuie sie sprawy przerostowej, jako tez ziarniny, dalej zmniej-
szenie sie wydzieliny, wreszcie gojenie sig owrzodzen, tudziez znikanie przy-
padlosci nerwowych. 2) Przy niezytowych i przerostowych sprawach blony
sluzowej szyjki maciczne] (endometritis  chronica), owrzodzeniach samych
ust macicznych. 3) Najlepsze jednak skutki otrzymal przy przewleklych
sprawach zapalnych okolo — i przymacicznych (perimetritis, perioophorites,’
parametritts), badz powstalych po porodzie, badz tez pochodzenia urazo-
wego. W tych razach po niejakim czasie stare wysieki zupelnie znikaly.
Kurz' po zrobieniu powazniejszej liczby spostrzezen (100 przypadkéw)
znown zaleca jodoform. Gdy tak stawa jodoformn stawala sie coraz glosniej-
szg, M artin ?) postanowil sprawdzié, o ile wnioski te sa prawdziwe istale.
Do swoeich doswiadezen uzywal mieszaniny jodoformu z tluszezem lub wa-
seling, z dodatkiem 2 — 3 kvopel olei menthae pip. lub tez lalsami peru-
viany, masel tej nzywa w sposob zalecany przez Kisch’a. Martin dzieli
swoje spostrzezenia na trzy dzialy; do pierwszego zalicza sSwieze przypadki.
leczone tylko jodoformem; do drugiego — przypadki, leczone tylko jodo-
formem, lecz po uprzedniem bezskutecznem stosowaniu srodkoéw chlongeych
(resorbentia) 1 Sciggajacych (adstringentia); do trzeciego wreszcie dzialu zalicza
przypadki, leczone jodoformem obok jednoczesnego stosowania kapieli z kory
debowej, wstrzykiwai, obfitego tuszowania nalewka jodows, nacieé, okladow
borowinowych (Moorumschidage). Skutki jednak nie odpowiedzialy oczekiwaniom;
w pojedynczych przypadkach nastapila wprawdzie istotna poprawa, jednak
w znaczne] wiekszosci przypadkow jodoform pozostal bez skutkn. Ostatecznie
Martin byl zmuszony chore pierwszych dwdéch dzialow przylaczyé do trze-
ciego, gdyz samo miejscowe stosowanie jodoformn nie bylo wystarczajacem.
W ogolnosci jednak to polaczone stosowanie jodoformn wraz z innemi srodkami
lekarskiemi dzialalo tak, jak uzycie jakiegokolwiek mnowego srodka w cho-
robie o przebiegu przewleklym. Zadawalniajace skutki przy stosowanin jodo-
formu Martin zanwazyl przy nerwobolach w wiekn krytycznym (anni clima-
cterict), przy upartej pryszezycy sromu (eczema vuleae); rOwniez niejaki wplyw

1) Das Jodoform in der Gynikologie. Allgem. med. Centralzeit. 1880, Felr. 28.
1) Ueber die Verwendung des Jodoforms bei gynakologischen Leiden, Centralblatt fiir Gyndi-
kologie. 1830, Nr. 14,
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widzial przy raku czesci pochwowej. Przy wlokniakach macicy nie widzial za-
dnego skutku; w przewleklem zas zapaleniu wnetrza macicy (endometritis chronica),
polgczonem z przewleklem zapaleniem samej macicy (metrits chronica) 1 nad-
zarciami czesci pochwowej (erosiones) nigdy nie nastepowalo zupelne wylecze-
nie, niekiedy tylko przemijajaca poprawa. Przytem Martin wyraza powayt-
plewanie, czy te nawet znaczne ilosci jodu sg w stanie pobudzi¢ do zaniku
przerosta tkanks. W przypadkach przewleklego zapalenia macicy, polaczonego
z zapaleniem okole — lub przymacicznem Martin zauwazyl pewne tylko
i to przemijajace polepszenie ; w przypadkach za$ czystego zapalenia okolo —
Jub przymacicznego nie widzial stanowezej poprawy. W tych chronicznych
sprawach jodoform przy jednoczesnem stosowanin innych zwyklych srodkow oka-
zuje ten sam skutek, co kazdy inny srodek oddzielnie wzigty. Martin
w konien dochodzi do wniesku, Ze wartesé jodoformu w chorobach kobiecych nie
powinna by¢ przeceniana.

Zacheceni z jednej strony dobremi wynikami, otrzymanemi przy stoso-
waniu jodoformu w chorobach kobiecych przez Kisch'a, Kurza i innych,
z drugiej zas strony, chege sprawdzié¢ powyzsze wyniki i krytyke tychze M ar-
tin’a, za poradg ovdynatora oddzialu ginekologicznego kolegi J. Rosen tha-
la, postanowilismy na poczatku roku zeszlego przeprowadzi¢ szereg spostrze-
zen nad dzialaniem jodoformu w niektoérych chorobach kobiecych. Skutki otrzy-
mane przeszly wszelkie nasze oczekiwania. Ciekawsze przypadki leczone jodo-
formem znajda swdj opis ponizej. Tu powiem kilka sléw o sposobie, w jaki
stosowalismy jodoforw, tudziez o dzialanin jege na wustréj. Jodoform wpro-
wadzalisSmy we wszystkich przypadkach do pochwy w ksztalcie galki (globus)
z masla kakaowego (butyrwm cacao — poI drachmy), zawierajacej pieé gran jodo-
formu. Doprowadza sie galke az do sklepienia pochwowego i tu umieszcza sto-
sownie do organu podleglego cierpienin ; galka, podtrzymywana za pomocg ma-
fego tamponika z waty, pozostaje w tem miejscu 12—24 godzin, stosownie do
przepisu, poczem pochwa zostaje przeplukang slabym rozczynem kwasu karbolo-
wego I nastepuje ta sama procedura. Miejscowo zaden inny srodek nie byl je-
dnoczesnie stosowany; wewnatrz jednak, obok pozywnej dyjety, podawalismy
przetwory zelazne, gdyz chore po najwiekszej czesci byly niedokrwiste 1 wyni-
szezone dlugotrwaly sprawg chorobowa. Pricz tego chora co dzien, lub co drugi
dzied, otrzymywala kapiel solng lub sodows.

Co sie tyezy dzialania jodoformun na ustréj w ogdlnosei, to ani razu nie
widzielismy Zadnych przykrych przypadlosci przy stosowaniu tego Srodka. Ni-
gdy nie spostrzegalismy objawow odurzenia (narcotisatio), nawet przy dlugotrwa-
tem stosowanin jodoformu, jak to nie raz widzial Kur z '), Co wiecej, ani razu
nie spostrzegalismy zawrotu glowy, szumu w uszach, lub innych tym podobnych
przypadlosci, o jakich wspominajg antorowie nawet przy zewnetrznem stosowa-
nin jodoformu. Wszystkie chore dobrze znosily przykry zapach jodoformu, jak-
kolwiek miedzy niemi bylo wiele wrazliwych i nerwowych. Martin ?) kilka
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razy byl zmuszony zaprzesta¢ nzyecia jodoformu, gdyz chore mie mogly znies¢
przykrego zapachu tego srodka.

Miejscowo jodoform dziala jako sSrodek usmierza-
jacy lub kojacy béle, jakotez pobudzajgcy do pred-
kiego wechlonienia nawet zastarzalych pozostalosci wy-
siekow ych. Bole w dolnej okolicy brzucha, jakie towarzysza wszystkim
sprawom zapalnym organow malej miednicy (parametritis, pertmetritis, perioopho-
rites), tudziez rwace Dbole w dolnych koneczynach, tak charakterystyezne dla
cierpieii tychze narzadow, znikaly przy stosowaniu jodoformu w bardzo krétkim
czasie. Nie moge stanowezo powiedzieé, od czego zalezy tak znakomita wla-
snosé chlongca jodoformu; sadzs jednak, iz przyezyna tego jest z jednej
strony bogata zawartos¢ jodn {97%), z drugiej zas strony moze i ta okolicznosc,
iz jod w tym razie pozniej wydziela sig z rganizmu, anizeli przy zastosowaniu
innych przetworow jodowych. Ze jodoform nawet przy miejscowem stosowaniut
dostaje sie do krwi, widaé ztad, iz w 24—36 godzin po zastosowaniu tego
srodka mozna dowies¢ obecnosei jodu w moczu. Przy wewnetrznem zastosowanin
jodoformu mozna dowies¢ obecnosei jodu w moczu juz w 15--25 minut po poda-
niu 20 ctgrm, (Moleschott). Dlaczego jod przy stosowanin jedoformu
pézniej wydziela si¢ z organizmu, niz przy stosowaniu innych przetworéw jodo-
wych, tego nie nmiem sobie wytlumaczyé; sgdze jednak zgodnie z Kisch'em?),
1z moze w tem dluzszem pozostawaniu jodu w tkankach ustroju nalezy dopa-
trywac przyczyny silniejszego dzialania jodoformu od innych przetworow jodo-
wyeh. Nie moge sie zgodzié ze zdaniem Cristoforis’a ?), jakoby przy sto-
sowaniu jodoforma miesigezka sie opozniala. Wiadomo, Ze we wszystkich przy-
padkach spraw zapalnych organéw malej miednicy, jak np.: parametritis, perime-
metritis, perioophoritis, czy to pochodzenia pologowego, czy tez nrazowego, za-
chodza rozmaite zboczenia w miesigczkowaniu, jako to: zupelny brak miesigezki,
opoznienie sie takowej, lub tez krotkie jej trwanie.

W kilku spostrzeganych przez nas przypadkach miesigezka. jezeli tylko
sie pojawila, rzeczywiscle sig opOzniala, nie zalezalo to jednak weale od jodo-
formu, gdyz przypadki podobne mozna spostrzegaé i w tych razach, gdzie jodo-
form wcale nie byl stosowany.

Przechodzgc z kolei do opisn spostrzeganych przez nas przypadkow, mn-
simy zauwazy¢, iz z poczgtkn stosowalismy jodoform tylko w sprawach wy-
siekowo-zapalnych organéw malej miednicy ostrych i przewleklych, badz pocho-
dzenia pologowego, badz tez nwrazowego. Skutki jednak otrzymane przez nas
byly tak zadawalniajace, iz postanowilismy zastosowaé jodoform sposobem proby
1 przy innych cierpieniach kobiecych. Tu naleza nastepujace pojedyncze przy-
padki: krwistek zamaciczny (hacmatocele vetrouterinag) male nowo-
twory jajnikow. Pray przewleklem zapaleniu samego migzszn macicy
(metritis chronica), polaczonem 2z przerostem czesci pochwowej, przy ktorych
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Kisch tak bardzo zachwala jodoform, nie stosowalismy go z tego jedynie po-
wodun, ze dotychezasowe leczenie za pomocy obfitego tuszowania nalewka jodowa
dalo nam tak zadawalniajace wyniki, iz nie uwazaliSmy za potrzebne uciekaé
sig do innego srodka. W ogole przy sprawach wysiekowo-zapalnych narzadéow
malej miednicy, jako to: parametritis. perimetriits, pertoophoritis stosowalismy
jodoform 24 razy; z tych 15 razy wysieki byly pochodzenia pologowego, a 9 razy
urazowego. Calg te jednak gruppe nwazam za potrzebne podzielic na dwie ka-
tegoryje: do pierwszej zaliczam te przypadki, w ktorych chore pozostaly w lecze-
niu az do zupelnego wyzdrowienia (vestttutio ad tntegrum); do drugiej zas te,
w ktorych chore, po stosunkowo dosé krotkim pobyecie w szpitaln, wypisaly
sig zen na wlasne usilne %gdanie, skutkiem doznanego polepszenia podmiotowe-
go. I w tych jednak razach polepszenie przedmiotowe bylo widoczne. Z wyz wy-
mienionych 24 przypadkow 10 nalezy do pierwszej kategoryi, 14 zas do drugiej,
czyii mowige innemi slowami, w 10 przypadkach nastapito zupelne wyleczenie,
w 14 za$ znaczne polepszenie. (Czas potrzebny przy stosowanin jodoformu do
zupelnego weblonienia wysieku, resp. zupelnego wyleczenia, wahal si¢ pomiedzy
trzema tygodniami, a dwoma miesigcaml, co zalezalo od wczesniejszego lub pd-
zniejszego zastosowania jodotormu w danym przypadku. Przypadki wezesniej-
szego wyleczenia wysiekow przy stosowania jodoformu nalezg do rzadkich. Na-
wet bardzo obflte przewlekle wysieki znikaly zupelnie po dwumiesiecznem sto-
sowanin jodoformu. Oto tresciwe historyje chorob przypadkéw, ktore zakon-
czyly sie zupelnem wyleczeniem.

Spostrzezenie I. W, Sz lat 17. Przed 3 miesigcami odbyla prawi-
dtowy porod. W tydzien po porodzie przy objawach goraczki dostala holesci
w dolnej okolicy brzucha. Po bezskutecznem leczeniu sie w domu przybyla do
szpitala 17 lutego 1. b., a 12 tygodnia po porodzie. Status praesens. Stan bezgo-
rgezkowy. Dolna okolica brzucha bolesna. Przez sciany brzuszne wyczauwa sie
po lewej stronie (in hypogastrio sinistro) guz, wielkosei duzego jablka, konsysten-
cyi twardej, troche bolesny. Przy badaniu przez pochwe znajdujemy wysiek
w tylnem sklepieniu (w jamie D o u glas’a), jakoteZz dokola lewego jajnika (pe-
rimetritis stnistra), Miegjsce to jest twarde, nieco wrazliwe na ucisk. Macica
pochylona ku przodowi (anteversio wuter:). Miesigczki nie ma od czasu poro-
dn. Zastosowano jodoform w postaci galek, zakladanych rano i wieczor,
procz tego kapiele solne, a wewnatrz zelazo. 24 Lutego przy badaniu zna-
lezlismy, iz guz sie zmniejsza 1 mieknie. 4 Marca guz znacznie mniej-
szy i miekszy. 11 Marca wysiek bardzo nieznaczny. 17 Marca guza nie ma
wecale ; maciea wrocila do prawidlowego polozenia. Chora zostala wypisang.
W tym razie zatem stosowano jodoform w cizggu jednego miesigca.

Spostrzezenie IL. Sz. Ch. lat 24, przybyla do oddziatu ginekolo-
gicznego 23 Latego r. b. Chora nagle przed 2 tygodniami bez widocznej przy-
czyny dostala dreszczy , goraczki, a nastepnie bolesci w dolnej okolicy brzucha.
Status praesens. Stan gorgezkowy. Cieplota 39° C., tetno 100 pelne i mocne.
Brzuch bardzo bolesny w dolnej okolicy po nad spojeniem fonowem, tak, ze przez
$cianki brzuszne nic wyczué nie mozna. Przy badaniu przez pochwe znajdunjemy
wysiek w przeduniem sklepieniu (fornie anterior), konsystencyi miekkiej; macica
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nieruchoma. Jest to rzadki przypadek zapalenia przymacicznego nizej zaglebie-
nia pochwo-pecherzowego (parametiitis anterior). Zastosowano z poczatku zwy-
kle leczenie przeciwzapalne (kalomel, baiki ciete na dolng okolice brzucha, 10d
na brzuch). Po dwoch tygodniach (9 Marca), skoro objawy zapalne przeszly, za-
stosowano jodoform jak zwykle, wraz z kapielami solnemi i1 Zelazem. 16 Marca
wysiek sie zmniejszyl. 23 Marca nacieczenie zapalne mieknie. Macica nieco rucho-
ma; bholesnosci w dolnei okolicy brzucha niema weale. 30 Marca stan znacznie
lepszy, 7 Kwietnia wysigk daje sie jeszcze wyczué. 20 Kwietnia wysiek znikl
zupelnie. Macica ruchoma. Chora zostala wypisang. W tym razie stosowano
jodoform w przeciggu szesciu tygodni.

Spostrzezenie III. H. Ch. 19 lat, przybyla do oddzialu 18 Lutego.
Chora przed dwoma miesigcami odbyla prawidlowy pordd. W polegu przecho-
dzila goraczke pologows (febris puerperalis). Status praesens, Stan bezgorgczko-
wy. Chora skarzy sie na bolesci w lewej pachwinie i bol w dolnej lewej konezy-
nie. Przy badaniu przez powloki brzuszne. wyczuwa sie w lewej pachwinie guz
wielkosci jablka. Przy badanin przez pochwe, w lewem bocznem sklepieniu po-
chwy wyczuwa sie guz twardy, nieruchomy, wypuklajacy sklepienie pochwowe,
niebolesny. Jest to oczywiscie wysiek w tkance lacznej miednicze] (pelvicellu-
litis). 19 Lutego zastosowano jodoform dwa razy dziennie, obok kapieli solnych
i zelaza do wewnatrz. 8 Marca wysiek mieknie. Bolesci w lewej pachwinie i lewej
dolnej konezynie bardzo nieznaczne. 15° dolna lewa konezyna wcale nie bolesna.
Wiysiek sie zmniejszyl. 23 Marca nacieczenie znacznie mieksze. 1 Kwietnia.
w lewem bocznem sklepienin pochwowem wyczuwa sig resztki wysteku. 20 Kwie-
tnia przy badaniu nie znalezlismy ani sladu wysieku. Chora zostala wypisana.
W tym razie stosowano jodoform przez dwa miesigce,

Spostrzezenie 1V. O. N. 18 lat, przybyla do oddzialn 20 Lutego.
Chora przed 15 tygodniami odbyta prawidlowy poréd. W pologu przy objawach
goraczki, dostala bolesci w dolnej okolicy brzucha Status praesens. Stan bezgo-
raczkowy. Chora skarzy sie na bolesci w dolnej okolicy brzucha ponad spojeniem
fonowemn, jakotez w prawej pachwinie. Przy zewngtrznem badanin przez powloki
brzuszne ponad spojeniem lonowem, wyezuwa sie guz twardy nieco bolesny
i podobny guz wyczuwa sie takze w prawej pachwinie. Przy wewnetrzem bada-
nin przez pochwe znajdujemy naciek, wypelniajgey przednie sklepienie pochwo-
we 1 wypuklajacy je ku dolowi ; naciek jest twardy, nieruchomy; réwniez w pra-
wem bocznem sklepieniu pochwy, dokola prawego jajnika, znajdujemy naciek,
lecz znacznie mniejszy 1 bolesny (parametritis anterior et perioophoritis dextra);
Miesiaezki nie ma od czasu porodu. 23 Lutego po raz pierwszy zastosowano
jodoform pod wiadomg postacig dwa razy dziennie, obok kapieli solnych i zelaza
do wewnatrz. 2 Marca chora czuje sie znacznie lepiej; bolesci w prawej pachwinie
znacznie si¢ zmniejszyly. Wysiek mieknie, macica nieco ruchoma, 9 Marca
wysiek mniejszy. 16 Marca wysiek sie znacznie sie zmniejszyl. 23 Marca, wysiek
zostal zupelnie wechioniony; macica rnchoma. Chora zostala wypisana. Tym
razem stosowano jodoform w przeciagu jednego miesigca.

Spostrzezenie V. B. N. lat 27, przybyla do oddzialu 1 Czerwea
r. b. Chora przed kilku dniami dostalta nagle przy objawach goraczkowyeh bole-



sei w dolnej okolley brzucha.  Stebus praesens, Stan goraeczkowy. Cieplota 39,2°
C., tetno 96. Brzuch bardzo bolesny w dolnej okolicy, wzdety. Wymioty powto-
rzyly sie kilka kro¢. Przy badaniu przez pochwe, znajdujemy tylne sklepienie
wypelnione przez wysiek, konsystencyi miekkiej, bolesny, Macica odepchnigta ku
przodowi (anteversio uteri), podobnes nacieczenie znajdujemy w obu bocznych skle-
pieniach pochwowych (parametritis et perimetritis). Macica nieruchoma jak gdyby
wnurowana w naciek. Zastosowano zwykle leczenie przeciwzapalne. Po przejscin
objawdw przeciwzapalnyeh, gdy wrazliwosé czegsei nacieczonych na dotyk sig
zmniejszyta, zaczelismy stosowadé jodoform, jak zwykle (8 Czerwea). Juz 16
Czerwea zauwazylismy znaczne polepszenie, tak co do wrazliwosei wysieku na
dotyk, jakotez co do rozmiardw jego. Bele w dolnych konczynach, zalezne od
ucisku na pnie nerwowe, ustapily. 27 Czerwca naciek znacznie mniejszy i miek-
szy. b Lipca, widocznie sie zmniejsza. Przy dalszem stosowaniu jodoformu na-
ciek zupelnie znikl (9 Sierpnia). Chora zostala wypisana. Jodoform sto-
sowano tym razem przez dwa miesiace.

Spostrzezenie VI. C.Ch.lat 24, przybyla do oddzialu 7 Wrzesnia.
Przed dwoma tygodniami robilem u chorej obrét na nozki, z nastepczem wydoby-
ciem dziecka przez pociaganie z powodu poprzecznego polozenia plodu. W kilka
dni po porodzie chora zaczela goraczkowaé i dostata boleSci w dolnej okolicy
brzucha. Status praesens. Stan bezgoraczkowy. Dolna okolica brzucha bolesna
na dotyk. Przy badanin przez pochwe, znajdujemy wysiek w prawem bocznem
sklepieniu pochwowemn, twarde, niernchome ; macica zepchnieta ku stronie lewej.
Chora uskarza sie na bolesci w konczynie dolnej prawej. Zastosowano jodoform
jak zwykle. Przy stosowaniu jodoformu w ciggu jednego miesigca, wysigk zostal
zupelnie wchlioniony. Chora zostala wypisana 8 Pazdziernikar. z.

Spostrzezenie VII. F. F. lat 21, przed czterema tygodniami odbyla
pordd kleszczowy. Wkrétce po porodzie wystapily bolesci w dolnej okolicy brzu-
cha przy objawach goraczki. Bezskuteczne leczenie w domu zniewolito chorg
do szukania pomocy w szpitalu, dokad przybyla 1 Listopada r. b. Status prae-
sens. Stan bezgoraczkowy. Chora uskaria sie na bolesci brzucha nad spojeniem
lonowem. Przez powloki brzuszne wyczuwa sie guz twardy, nieruchomy, wielko-
sci duzej pomavanczy. Przy wewnetrznem badaniu przez pochwe, znajdujemy
macicy vtoezona ze wszech stron wysiekiem (parametritis et perimetritis); macica
nieruchoma, wysiek twardy, nieco wrazliwy na wysiek. Zastosowano jodoform jak
zwykle. Po trzechtygodniowem leczeniu wysiek zostal zupelnie wchloniony.
Jest to jeden z dwoch przypadkow, zakonczonych pomysinie przy uwzycin jodo-
formu w przeciggu tak krotkiego czasu, jakkolwiek wysiek dochodzil znacz-
nych rozmiardow.

Spostrzezenie VIII. P. Ch. lat 24, przybyla do oddzialu 4 Maja.
Przed trzema tygodniami chora odbyla prawidlowy porod. Obecnie skarzy sie
na bolesci w dolnej okolicy brzucha, ktore trwajg juz dwa tygodnie. Status prae-
sens. Stan bezgoraczkowy. Przy wewnetrznem badaniu, wyczué sie daje w tyl-
nem sklepieniu pochwowem guz twardy, nieruchomy, wypuklajacy sklepienie ku
dotowi, nieco wrazliwy na ucisk. (perimetritis . Macica nieruchoma, pochylona ku
przodowl (anteversio wteri). 7 Maja zastosowano jodoform, jak zwykle obok ka-
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pieli sodowyeh i zelaza do wewngtrz., Przy uzyein jodoformu wysiek stopniowo
si¢ zmniejszal, macica powoli stawala sie ruchomg i wracala do prawidlowego
polozenia. 7 Czerwea wysieku przy badanin weale nie znalezione. Macica zupel-
nie ruchoma. Leczenie jodoformem trwalo jeden miesige.

Spostrzezenie IX. B. R.lat 36, przybyla do oddzialn dnia 23
Sierpnia. Chora przed dwoma tygodniami poronila (w 4 miesigeu ciazy). Zaraz
po poronienin wystapily boleseci w dolnej okolicy brzucha. Obecnie stan
bezgorgezkowy, brzuch bolesny na dotyk w dolnej okolicy nad spojeniem lono-
wem. Przez powloki brzuszne guza sig¢ nie wyczuwa. Przy badaniu przez
pochwe znajdujemy macice otoczong wysiekiem; macica nieruchoma, wysiek
konsystencyi twardej, bolesny na dotyk, nieruchomy (peleivellnlitix), Zastoso-
wano jodoform. I w tym razie wysiek powoli sie wehlanial. Dnia 20 Wrze-
$nia przy badaniu nie znaleziono wysiekwn, Leczenie jodoformem trwalo cztery
tygodnie.

SpostrzezenieX, O.E. lat 18, przybyla do oddzialu 17 Listopada.
Chora przed czterema tygodniami odbyla prawidlowy poréd. Na 4 dzien po-
porodzie dostala dreszezy, gorgezki, wymiotow i bolesci w dolnej okolicy brzucha,
Status praesens. Stan bezgoraczkowy, chora skarzy si¢ na bolesct brzucha po nad
spojeniem Yonowem i w lewej pachwinie. Przy badaniu przez powloki brzuszne
znajdujemy guz po nad prawg pachwing wielkosei duzego jablka. Przy badanin
przez pochwe znajdujemy nacieczenie w tylnem, jakotez prawem bocznem skle-
pieniu, macica nieruchoma; wysiek twardy, nieco wrazliwy na ucisk, chora uskar-
zasie na rwacy bol w lewej dolnej konczynie. D. 19 Listopada zastosowalem
jodoform. Po trzech-tygodniowem uzyeiu jodoformu wysiek zostal zupelnie
wcbloniony. Macica stala sie ruchoma. Stan ogblny chorej znaczhie sie po-
lepszyl. Chora zostala wypisang d. 11 Grudnia r. z.

Z liczby przypadkow, ktorych po krétkotrwalem bo tylke kilka dni trwa-
jacem leczeniu jodoformem, nastepowalo polepszenie, przytocze dla przykladu
tylko jeden.

Spostrzezenie XI R. F. lat 35, przybyla do oddzialu dnia 13 Marca
roku zeszlego. Chora przed 5 tygodniami odbyla prawidlowy poréd. Przed ty-
godniem przy objawach goraczkowych wystapily boledci w dolnej okolicy brzu-
cha. Status praesens. Stan goraczkowy, cieplota 38,6° C., tetno 85. Chora
uskarza sie¢ na’ bolesci w dolnej okolicy brzucha, a szczegolnie w lewej pachwinie
i lewej dolnej koneczynie. Przy badaniu przez pochwe znajdujemy w lewem
bocznem sklepieniu wysiek, wypuklajgcy sklepienie ku dolowi (pelvicellulitis)
wysiek jest miekkiej konsystencyl, nieco wrazliwy na ucisk. Macica ode-
pchnieta w przeciwng strone. Zastosowano z poczatku zwykle leczenie prze-
ciwzapalne. Skoro objawy zapalne przeszly, przystapiono Qo jodoformn dnia 21
Marca. Juz po siedmiodniowem uzyciu, przy badanin znaleziono wysiek znacz-
nie mniejszym 1 migkszym. Bole w lewej pachwinie i lewej konczynie dolnej
ustapity zupelhie. Chora na wlasne usilne zadanie, jakkolwiek niewyleczona,
zostala wypisana dnia 28 Marca. I w tym wigc razie polepszenie bylo widoczne.

Przechodz¢ do rzadszych przypadkow, przy ktoryeh zastosowanie jodo-
formu dalo rowniez dobre wyniki. Tu nalezg dwa przypadki krwisteku zama-



cieznego (haematocaele retronterinag) i brak miesigezki (wnenorrhoed), zalezny od
malego nowotworn jajnika (neoplasma ovarit).

Spostrzezenie XIL F. L.z Wloclawka, lat 30, przybyla do od-
dzialu d. 2 Styeznia. Z anamnezy dowiedzielismy sie, iz chora przed 10 tygo-
dniami podezas miesiaezki podniosla jakis ciezar. Nagle doznala silnych belesci
w dolnej okolicy brzucha i w krzyzu; byly takze lekkie objawy goraczkowe. Od
tego czasu az do chwili obecnej istnieje odplyw krwawy z pochwy. Status praesens.
Stun bezgorgczkowy; chora blada, niedokrwista, uskarza sie na boledci w dol-
nej okolicy brzucha nad spojeniem lonowem i na bole w obu dolnych koticzy-
nach. Przy badaniu przez powloki brzuszne nad spojeniem lonowem daje sie
wyczué guz, dochodzgcy do polowy odleglosci miedzy pepkiem a spojeniem fono-
wen. (Guz jest nieco bolesny, nieruchomy. Przy badaniu przez pochwe znaj-
dujemy tylne sklepienie zajete przez guz migkki, sprezysty, chelboczacy; macica
pochylona ku przodowi; guz wypukla sklepienie pochwowe ku dolowi. Z macicy
ma miejsce odplyw krwawy. Przy badaniu przez odbytnice daje sie wyczué ten
sam guz sprezysty, lezacy pomiedzy odbytnicg a macica. Stolec opieszaly, od-
dawanie moczu czeste, bolesne. Co do rozpoznania nie bylo zadnej watpliwo-
sei, iz mamy do czynienia z choroba, opisang po raz pierwszy przez N élaton’a
i nazwana przez niego krwistekiem zamacicznym (haematocele re-
trouterina). Z poczgtku majae na uwadze powstrzymanie odplywu krwawego
z macicy stosowalismy galki pochwowe z ergotyny (5 gran pro dost); wewngtrz
zadawaliSmy ferrum jodatum. Gy jednak leczenie to, stosowane w ciggu dwoch
tygodni, aczkolwiek powstrzymalo krwawy odplyw z macicy, nie wplyneto weale
13 zmniejszenie sie guza, postanowilismy wespol z kolegg J.Rosenthalem
zastosowad i w tym przypadku sposobem proby jodoform. Dnia 15 Stycznia
poraz pierwszy unzyto jodoformu pod znang postacig, obok dalszego podawania
wewnatrz jodku zelaza i kapieli solnych. Dnia 22 Stycznia bole w konczynach
ustagpily. Dnia 26 Styceznia przy badaniu przez pochwe znalezlismy guz znacz-
nie mniejszym; tylne sklepienie nie wypukla sie juz, jak pierwej, ku dotowi. Dnia
28 Styecznia nieznaczny odplyw krwawy z macicy. Dnia 3 Lutego, guz wi-
docznie sie zmniejsza, macica powoli wraca do normalnego polozenia; odplywu
krwawego z maeicy nie ma, od dnia 10 Lutego stan ogolny znacznie si¢ poprawil;
w tylnem sklepieniu pochwy daja sig¢ wyezué resztki guza. Dnia 16 Lutego guz
wchloniony zapelnie; chora ma miesigezke do czasu. Dnia 17 Lutego chora
zostala wypisana. Ieczenie jodoformem trwalo jeden miesige. Tym razem
skutek przeszedl wszelkie nasze oczekiwania. Z ust kollegiJ. Rosenthala
dowiedzialem sig, iz dwa analogiczne przypadki, jeden—krwisteku zamacicznego,
a drugi —krwisteku przedmacicznego (haematocele antewtering), leczone przezen
w tym samym czasie w miescie, tym samym sposobem, daly réwniez zupelnie
zadawalniajgce wyniki; obie chore wyzdrowialy.

Spostrzezenie XIII. B. Sz 24 lat, przybyla do oddzialu 26 Lipca,
Chora skarzy si¢ na zupelny brak miesigezki (amenorrvhoea congenita) 1 nieplod-
nosé¢ (od dwoch lat zamezna). Jednak co 4 tygodnie doznaje bolesci w dolnej
okolicy brzucha i w krzyzu, rozpromieniajacych sie na uda i az do spojenia
lonowego (molimina menstrualia). Status praesens, Chora wybornie zbudowana,
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czesci pleiowe zewnetrzne, jakotez piersi, zupelnie prawidlowo rozwinigte. Przy
badaniu przez pochwe znajdujemy macice w stanie dziewiczym (uterus virginalis);
czesé pochwowa krotka, stozkowata; diugosé jamy macicznej, mierzona za po-
mocg zglebnika macicznego, wynosi 5 ctm.. W ;prawem bocznem sklepienin
pochwowem wyczuwa sie obok i przed macica guz, wielkosci malego jaja kurze-
go, twardy ruchomy, niebolesny, odgraniczony od macicy za pomocg wyraznej
brézdki; przy unieruchomienin macicy ze strony pochwy, guz mozna od niej od-
sungé; przy przesuwanin macicy guz porusza sie wraz z nig. Lewego jajnika
wyczué nie mogliSmy. Nie ma watpliwodei, iz mielismy do czynienia z malym
guzem prawego jajnika (neoplasma parvum ovarii dextri). Poniewaz w tym razie
nie mielismy dla chorej Zadnego leczenia, postanowilismy za poradg kolegi
J.Rosenthala jedynie dla proby zastosowaé jodoform. Dnia 5 Lipca za-
czeto go stosowad obok kapieli solnyeh i wewnetrznego podawania jodku potasu.
Z poczatku nie widzielismy Zadnego skutku. W 4 tygodnie po zastosowaniu
jodoformu, gdy chora, jak zwykle, dostala bélow miesigczkowych (molimina),
pokazala sie krew z macicy. Byla to niewatpliwie miesigezka, jakkolwiek
bardzo skgpa. Gdysmy potem badali chorg przez pochwe, znalezlismy, iz guz
jajnika zmniejszyl sie. W cztery tygodnie po tej pierwszej miesigczce, znowu
pokazala sie krew z macicy przy objawach jakie zwykly towarzyszyé¢ kazdej
miesigczce. Nie chee stanowezo twierdzié, azeby to pdézZzne wystgpienie mie-
sigezki u kobiety, ktéra dotychezas nigdy nie miesigczkowala zaleznem bylo od
dzialania jodoformu. MozZna jednak podejrzywaé, Z2e zmniejszenie sjie
guza jajnika, jakie zauwazylidmy przy stosowanin w tym przypadku jodo-
formu, znajdowalo sie w scislym zwigzku z wystgpieniem
pierwszej miesigczki. Znane sa wprawdzie przypadki wystgpienia
pierwszej miesigezki w tak péznym czasie, azeby jednak ta Yacznosé pomiedzy
pierwszem wystgpieniem miesigczki a zmniejszeniem sie guza, zaleznem od sto-
sowania jodoformu, byla tylke przypadkowa, wydaje mi sie nieprawdopodobnem.
W koncun przytocze przypadek upartych wymiotéw u ciezarnej (vomitus gra-
vidarum), wyleezonych pomysluie przez wewnetrzne podawanie jodoformu.
Spostrzezenie XIV. K. 8. lat 41, przybyla do szpitala 6 Lipca
z. r.. Chora jest w konecu trzeciego miesigca ciazy. Od kilku tygodni cierpi
na uparte wymioty, ktére wystepuja po kilka razy dziennie. Kolega J. R o-
senthal, ktory leczyl chorag poczatkowo w miescie, stosowal rozmaite srodki.
zwykle w tych razach uzywane, lecz bezskutecznie. Kolega Rosenthal
widzial si¢ juz zmuszonym wywolaé sztuczne poronienie, gdyz chora czula sie
coraz slabszg, postanowil jednak przedtem jeszcze sprobowaé dzialania jodo-
formun. Gdy wiee chora przybyla do szpitala, podalismy jej wewngtrznie jodo-
form. Z poczgtku dawaliSmy go w rozczynie z eterem, nastepnie zas z po-
wodu przykrego smaku i odbijania sie eteru, w pigutkach, dawka wynosila Y,
grana 3 razy dzienme (1 gran pro die); co dzien zas dawke powiekszalismi o je-
den gran tak, iz doszlismy do dziesigciu gran dziennie. Wymioty juz w trzecim
dniu podawania jodoformn zmniejszyly sie, a po dwutygodniowem stosowanin
tego Srodka, chora wyleczona z tego przykrego powiklania cigzy, zostala wypi-
sang ze szpitala. O ile wiem z ust kollegi J. Rosenthala, wymioty u tej



ciezarne) i po wypisanin sie ze szpitala ani razu miejsea nie mialy. To dzialanie
jodofonnu powstrzymujace zupelnie uporczywe wymioty, moge sobie wytlu-
maczyé li tyllko w sposéb nastepujacy. Wiadomo z doswiadezenia, iz nalewka
jodowa oddawna jest stosowana dla powstrzymania upartycl wymiotéw, ponie-
waz jodoform zawiera az 97% jodu, nic przeto dziwnego, Ze posiada te wlasnosé
w wyzszym stopuiu, niz nalewka jodowa.

Wnioski, jakie mozna wyciagnaé z powyzszych spostrzezen, sg nastepujgce:

1). Jodoform jest znakomitym srodkiem pobudzajacym wchlonienie (resorp-
tio) tak swiexsyeh, jakotez i zastarzalych wysiekow, badZz pochodzenia pologo-
wego, badz tez urazowego.

2). Jodoform posiada wlasnosé usmierzania i kojenia bolow (anaesthe-
ticum), jakie tak ezesto towarzysza cierpieniom organdéw pleiowych kobiecych.

3). Jodoform okazuje dobre skutki przy krwisteku zamacicznym (haemato-
cele retrouterina), pobudzajac do wehlonienia guz utworzony ze skrzeplej krwi

4). Czy jodofurm okaze sie skutecznym przy malych nowotworach jajni-
kow, tego stanowezo orzec nie mozemy, gdyz brak nam pod tym wzgledem
doswiadczenia.

5). Rowniez mozemy polecié jodoform przy upartych wymiotach u ciezar-
nych (vomitus gravidarum), jakkolwiek i w tym wzgledzie brak nam wigkszej
liczby spostrzezen,

DZIAL SPRAWOZDAWCZY.

2. Wiile. Przyczynek do nauki o wyobrazeniach przymusowych (Zwangs-
vorstellung).

Wiadomo. Jjak znaczne postepy poczymla psychiatryja w ciggu ostatnich
lat dziesieciu; nie pozostala za innemi jej czesciami takzenauka o wyobrazeniach
przymusowy ch. Autor w krotkosei przytacza nam historyje tego rodzaju zja-
wisk i siega az do roku 1866, w ktorym Griesinger po raz pierwszy zwrocil
uwWag: na tak zwane wyobl azenia przymusowe i stany im pokrewne. Potem
autor przytacza 16 przypadkow z wlasnego spostrzezenia i na nich opiera swoje
pezlady  teoretyezne i praktyczne.

W e stphalmowi: wyobrazenia przymusowe 83 to wyobrazenia istniejace
przy nienaruszonej swiadomosci, powstajgee bez nczuciowyehinmystowych wzru-
szel; pomimo woli dotknietego czlowieka ogarniaja one swiadomosé zupelnie, tak,
7e ich od siebie oddali¢ nie moze, przez co znowu przeszkadzaja swobodnemu
przebiegowi mysli, krzyzujg.c IIlQ]dkO wyobraznie. Dotknigty takiemi obja-
wami nmyslowemi poznaje je jako ¢os obeego, 111e1mle/cwego do normalnego jego
stanu umyslowego. W okresleniu tem w1dz1my, ze wyobrazenia tego 10(11:3,311
majg cos przymusowego, mimowolnego, przeciwko c¢zemn plZGC]Wled.]&L staje sie
rzecza niemozebng,

Wille ztakiem okresleniem W estph a 'a zgadza sie tylko czesciowo,
albowiem przyjmuje, iz nienaruszona Swiadomosé 1 zjawianie sie wyobrazen przy-
musowych bez uczuciowego lub umyslowego wzrnszenia nie koniecznie nalezy do
charakterystyki tych ostatnich. Podlug niego wyobrazenia przymusowe moga
takze istniec¢ np. wosob dotkmetych cierpieniem umyslowen. jezell ci jeszeze po-
siadajg sad otyle,aby rozpoznaé niedorzecznosé opanowywujaeychich wyobrazen,
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Dalej mowi auntor, ze wyobrazenia PrZymusowe rzeczywi iicie powstajy bez
umyslowego wzruszenia (aj}p].t), lecz ze rowniez czesto pojawiaja sie przy sta-
nach sﬂnego podraznienia i pohudzenia umydowem Tak samo pojecie lub
swiadomoi¢ o stanie chorobliwym takich wyobrazen niedostatecznie odrdznia
wyobrazenia przymusowe od wyobrazen obledowych i jako dowdd swojego twier-
dzenia przytacza znany fakt, Zze chory dotknigty oblgkaniem pierwotnem (primi-
Pe Vermcktkezt) w poczatku choroby takze jeszeze posmda swiadomosé o niedo -
rzecznosci swoich wyobrazen obledowych. Co sig zas tyczy wzruszenia umy-
stowego, zanwazanego prawie we wszystkich przy padkach istnienia wyobrazen
pl'zymusowvch to autor sadzi, ze wlasnie owo wrzruszenie moze byc przyczyna
powstawania idei i mysli choro bliwych, oraz #e moze byc wywoldne skutkiem
tredci lub istoty samych wyobrazen i plynacego ztad dzialania przymusowego
(ZLwangs handeln).

Nakoniec zwracajeszceze Wille uwage na to zjawisko, ze kazde hamowanie
w mechaniziie nmystowym zawsze wywoluje trwvoge lub niepokoj taka zas trwo-
ga, lub niepok6j zawsze bywa i przy powstawanin wyobrazen przymusowyeh.

Chociaz W estphal mowi, ze tresé wyobrazen przymusowych dla
osobnika zawsze bywa jakby cos$ obeego. niedorzecznego, to W ille z tem zda-
niem takze sig nie zgadza i spdzi, ze wlasnie bardzo czesto wyobrazenia przy-
musowe zgadzajg sie ze sposobem wyobrazen poprzedniego Zycia osoby dotknie
tej, naprzyktad osoba przyzwyczajona do nadzwyczajnego pormdku i akurat
nosci, przy powstawania choroby meczy sie wyobla,aemem i mysla. Ze ta lub owa
praca nie byla dos¢ dokladnie i akuratnie wykonana, ze czegos zapomniata i t. d.
albo tez, osoba przyzwyczajona do wzorowej czystosel, drec-,?y sie obawg, aby
sie nie zanieczysScita jakimkolwiekbadz przedmiotem, lub osoba.

Co za$ do powstawania wynéw czyli dzialania przymusowego, to antor przy-
puszcza, iz one wtedy tylko si¢ objawiajg jako skutek wyobrazen przymusowych.
jezell ogobnik sam przez sie jest nddzwyczag wrazliwy 1 jezeli istnieje chwilowo
podniecone usposobienie uczuciowosei. Odroznié takze nalezy tak zwane sa-
moistne dzialanie przymusowe, przy ktorych wyobrazenia sg nacechowane taka
popedliwoscig, 1% wyobrazenie natychmiast przeistacza sie w ezyn, czyli dziala-
nie. Jezeli skntkiem wyobrazen przymusowych wywolane beda czyny, czyli
dzialania przymusowe, to taki stan chorobowy daleko jest grozniejszy, anizeli
wyltgezne tylko wyobrazenia przymusowe; stan takizbliza si¢ do oblgkania ogol-
nego (vesanta) 1 moze sie w forme te przeistoczyé; tak samo, jak Q‘(dlly
trwogi, wywolane przez zboczenia wyobrazni; nakoniec przeistoczyé sie moga,
w tak zwang zadume (melancholia),

Objawy som&tyczne zauwazane przy wyobraZeniu przymusowem nie przed-
stawiaja nam nic charakterystycznego. Przy powstawaniu tego rodzaju cierpie-
nia pleé, stanowisko spoleczne, wychowanie i umyslowosé. nie nmja, zadnego wy-
lacznego wplywu, tak samo jak i w oblakaniu wogole; najwieksza ilosé (-1101;yc,h
vaadala na lata 260 —30. Legrand dn Saulle. Griesinger
1 Schiil e najwiecej chorych zauwa/,all w stanach wyzszych; Wille tego
nie spostrzegal.

W liczbie 16 przypadkow obserwowanychprzez W illeg o, dostrzezono
13 razy usposobienie psycho- lub neuropatyeczne, przewaznie zas histeryje lub
hypochondryje, w pozostalych zas trzech przed pojawieniem sig wyobrazen przy-
musowych niezauwazano zadnych zgola zhoczen nmyslowych.

Dziedzicznosé zatem jest ]edn{; zgtowniejszych przyczyn powstaw ania wyo-
brazen przymusowych. co takze potn'ler{l,aajtk MorelDelasiauve., San-
der, Jastrowitz Legrand du Saulle i XVebtphal

Griesinger za.uw;u'syl(, ze stany te czestokro¢ sie lyczg z napadami
padaczkowemi ]ub padaczka, czemu W ill e zupelnie zaprzecza, albowiem w 16
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Ell'zypa,dkach, przez siebie opisanych, ani razu takiego nie spostrzegl powi-
fania.

Rokowanie co do zupelnego wyzdrowienia bardzo jest niepomysine; bywajq
wprawdzie doic czeste i dingotrwale (po kilka lat) przerwy zupelne, czyli prze-
stanki, lecz zupelne wyzdrowienie zdaje sie nieprawdopodobnem. TLecz za to
i $mieré¢, (chyba skutkiem samobojstwa, jak to w jednym przypadku zanwazyl
Casper) nie bywa spowodowanyg przez wyobrazenia przymusowe; nato-
miast spostrzegano przejscie w zadume, a bardzo rzadko w oblgkanie ogdlne.

Leczenie wogodle moze tylko byé wzmacniajgce i uspokajajgce, a tylko wy-
Jatkowo, symptomatycznie mozna przepisywaé narkotyki.

(Awrch. f. Psych, Bd. XII Nr. 1) D-r med. A. Lothe.

Wiadomoseci biezace.

Warszawa, D-rS. Gérski listownie zawiadamia nas o dobryeh wynikaeh, jakie otrzymal
W ospie, uzywajge wewnatrz i zewnetrznie kwasu salicylowego i jego soli. Pierwsze spostrzezenia
jego w tym wzgledzie datujy ed r. 1877. Todawat do wewnatrz salicylan sodu w roztworze (dr. j na
une. VI), a zewnetrznie kwas salicylowy w glicerynie (gr. 10 na une. Y,). D-r G 6 rs ki przypomina,
ze robwniez dobre skutki z uzyeia kwasu salicylowego w ospie widzial D-r Boudon (Bull. gén, de
thérap. 1881, 30 Novembre). B. zewnetrznie postugiwal sie maseig (Natr. salicyl, grm. 4 na 100 grm,
coldcream) Tub proszkiem (Acidi salicy! gr. 6 na 100 grm. talks).

— W d. 16 Styeznia (Poniedziatek) odbyé sie ma o godz. 12 w poludnie w szpitalu staro-
zakonnyeh konkurs na posade ordynatora tegoz szpitala.

Peterstury., D-r Erlieki, wychowaniec bylej Szkoly Gléwnej Warszawskiej, wspdlpraco-
wnik naszego pisma, postanowieniem konferencyi Akademii wojskowo-lekarskiej z dnia 31 (19) Gru-
dnia r. z., zostal prawie jednogloénie wybrany docentem psychiatryi i ehorob nerwowych,

Berlin, Ukonezonym juz zostal pomnik publiezny dla A. v. Graefe‘go. Uroczyste odslo-
nigeie nastapi podezas tegoroeznego zjazda chirnrgéw.

Paryz, TRozporzgdzeniem ministra oSwiaty i wyznan z d. 2 Styeznia r. b. utworzong zostata
przy tutejszym wydziale lekarskim klinika choréb nerwowych. Dyrektorem jej zostat Charcot
b yly professor anatomii patologiczne;.

Warzburg, Uniwersytet tutejszy bedzie obehodzit 300 letni jubilensz zalozenia 1—3 Sierpnia

oku biezgeego.

NEKROLOGTIJ A.

+ Sep. Kazimierz Mieszezanski, urodzif sic w d. 30 Wrzesnia 1340 r. we wsi Gla-
niszewie pod Wartg, gdzie przemieszkiwal ojeiec jego, dawny lekarz sztabowy bylyeh wojsk polskich.
Szkoly ukonezyt w Piotrkowie w r. 1857, nastepnie rozpoczgl studyja lekarskie w Warszawskie) Aka-
demii medyeznej, zkad po roku undat si¢ do Kijowa, uniwersytet tamie ukonezyl w r. 1863, lecz tam
egzaminow ostateeznych nie zlozyt z powodu naglej smicret ojca, i dopiere w r. 1864 w Szkole Glé-
wnej Warszawskie] uzyskal stopien lekarza. Poeczatkowo zamieszkal we wsi dziedzieznej Glanisze-
wie, zajmujge sie roluictwem i medyceyng do roku 1873. Nastepnie osiadt w Kaliszu, gdzie do koica
zyeia stale przemieszkiwal. Zmart d. 15 Grudnia 1881 po dingiej i ciczkiej chorobie (Tuberculosis pul-
monum). Przez lat kilka byl lekarzem wmiejscowege Gimnazyjum. Zmarly cieszyl sig ogolnem
uznaniem i mitobeig kolegéw, a dowodem tego jest dwukrotny wyboir jego na prezesa Towarzystwa
Lekarzy kaliskich w latach 1880 i 1881,

Sprostowanice, W N-rze 1 ,Gaz Lel.” r. b. na str. 16 w wierszu 14 od gory za-
miast ,,z cieplemi oktadami, winno by¢ ,,z zimnemi oktadami®.

Wydawea Dr. St. Kendratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr, Wt. Gajkiewicz.

lossoaeno lcusyporw. Bapmasa 31 Jlexadps 1881 r. Druk K. Kowalewskiego, Krolewska Nr. 23
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SERYJA II. ROK XVIL

GALETA LEKAR

Tresé. L H Jelenski. Poglad prakiyezny na skuteczne leczenie tyfusu brzusznego. Jodkiem

potasu (Kalium jodatum).—Kramszty k. O referatach. (Odeinek).—I1. 8. Il uzarski. Sposirzeie-

nia nad dziataniem jodoformu w niektéryeh ehorobaeh kebieeyeh.— Dzial sprawozdawezy: 2. Wille.

Przyczynek do nauki o wyobrazeniach przymusowyeh (Zwangsvorstellung)—Wiadomosei biezgee. —
Nekrologija. — Sprostowanie. — Ogloszenia.

I. POGLAD PRAKTYCZNY NA SKUTECZNE LECZENIE TYFUSU BRZUSZNEGO ).

JODKIEM POTAST (Kaliwuwm jodatwn).
Napisat i podal

ITenry k Jelenslk i

z Dzialoszyc, powiatu Pificzowskiego,

Rozpatrujac si¢ w ogromie zapasowym srodkéw i metod przeciwtyfusowych
wszystkich czasow, zdziwionym byé musi kazdy z nas, patrzac na te niestalosé
1 czestg zmienno$é niezmiernej ilosel sposobdow leczenia, tak powszechnej, zda-
wna znanej, zakaznej i od wiekéow ludzkosé bez roznicy stanu i1 wiekn tra-
pigcej choroby, jaka jest tyfus brzuszny. Z lekkiem przechodzgc przekonaniem o
srodka do $rodka, jakoby modnego unbrania, pomimo glebokich pogladow i teo-
retycznych objasnien, zdajemy sie za uplywem niejakiego czasu staé znowun niby
bez broni w obec twarde ciosy zadawajacego nieprzyjaciela.

Historyja naszej nauki ze smutkiem twierdzenie powyzsze w calej po-
swiadczy osnowie. Ot6Zz moze to niejako Smialosé mojg usprawiedliwié potrafi,
76 mam odwage, wprawdzie po dlugoletniem doswiadezenin i mozolnej prak-
tyce, podnies¢ glos w obronie jawnego faktu, zalecajge Srodek leezniczy wyborny,
choé weale nie nowy, nawet juz nieraz w tyfusie za swoisty gloszony az do ostat-
nich ezasow, 1 to przez wysoko nankowe powagi, atoli poinimo to wszystko po ma-
coszemu zupetnie dotad przez ogol zaniedbany. Poniewaz od dosé dawna dzielng
znam skutecznosé jodku potasu w tyfusie brzausznym, o czem przekona kazdego
»Tygodnik Lekarski“ z roku 1848. Nr. 9 z d. 2 Marca, gdzie artykul moj o tem
sie znajduje, poniewaz od kilku lat po zarzuceniu wszystkich modnych srodkow,

1} Na zadanie antora styl pezostaje hez zmiany, Red
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7z tak kategorycznym imperatiwem zalecanycl, statecznie w chorobie tyfusowej
nim sie posluguje, nie bedzie wiec nic dziwnego, ze teraz Smiem wystapié
z nowem zaleceniem go w tyfusie, majac to pewne przekonanie, %ze kto zechce
uwaznie, bez uprzedzenia przeczytaé kilkanascie nizej podanych opiséw tyfusn
brzusznego i raz go zastosowad, nie pogardzi wiecej nzyciem tak dzielnego srodka,
jakim jest jodek potasu w tej chorobie. Zabieram sie podaé szereg moich
spostrzezen najswiezszej daty, choé szczuply, celem stwierdzenia faktycznego
orzeczenia niniejszego, albowiem liczny zastep spostrzezen z dawniejszego nieco
czasu do innej zostawiam pracy. Dla lepszego jednakze zoryjentowania sie w tej
sprawie, nalezy opisaé krotki bodaj szkic listoryczny rodowodu uzywania tego
jodowego srodka w tyfusie. Pierwszy D-r Sauer w Wiednin wr. 1839—40 poda-
waé 1 gorgeo zalecad zaczal przetwory jodowe, podezas grasujacego nagminnie
tyfusu ze skutkiem bardzo pomyslnym; (patrz dzielko: LDer Typlus etc. Wien
1841, Sehmidt's Jaksbicher Bd. 28). Niedlugo potem D-r Grygowicz
unas, pilny praktyk. zréwniez pozadanym podawal go skutkiem w tyfusie; (o czem
patrz ,Tygodnik Lekarski“ z r. 1847 Nr. 18). W rokun 1848 antor niniejszego
artykulu. zaclecony przez dobrze mu znanego Grygowicza w kilku nie-
bezpiecznych przypadkach tyfusu brzusznego, u nas (w miescie Dzialoszycach)
nagminnie pannjacego, podawal jodek potasu z wybornym skutkiem; (patrz
»1ygodnik Lekarski‘l. e.). Nieco pozniej D-r Liowicki nmiescil w tym Tygo-
dniku z r. 1855 Nr. 30, kilka przypadkow tyfusu dobrze tym srodkiem wyleczo-
nych; a D-r Kuezynski w r. 1857, (Tygodnik Nr. 28) odezwal sie z wielks
pochwaly tego preparatu. podajge na 300 przeszio chorych tyfusowych 4, wyra-
znie cztery tylko przypadki smierci. W 1859 roku wystapil w Paryzu D-r M a-
gout yz dzielkiem , Nowreaw traitement de la ficvre typhoide“, ktorego nie udalo mi
sig odnalezé nigdzie, nic wige szezegdlowego o niem nie wiem. W r. 1866 profes-
sor Willebrandt w Helsingfors'ie podal obszerny artykul do Virchow's
Arehiv. T. 33, o 13 przypadkach bardzo skutecznie leczonego tyfusn brzusznego
jodkiem potasu. Po dosé dlugiej czasu przerwie stangl znowu w obronie
jodka znakomity klinicysta i slynny profesor Liiebermeister z Tinbi-
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O REFERATACH

Referaty zajmuja dzi$ w prassie lekarskiej bardzo powazne stanowisko,
przynajmniej pod wzgledem liczebnym. Ogélem biorae, w pismach lekarskich
wiecej spotykamy referatow, anizeli prac oryginalnych, juz z tego wzgledu, Ze
kazda niemal oryginalna praca naukowa wielokrotnie bywa referowang. Ta oko-
liczno$é stanowi powod dostateczny, azeby sama kwestyje referatéw wziac pod
Vizszy rozbior i zastanowié sie nad ich znaczeniem i wplywem. nad warunkami,
jakim referaty odpowiadaé powinny, a wreszcie i nad ujemnemiich stronami.

Zdaje sie, ze mozna referaty na dwie glowne podzieli¢ odmiany, pomigdzy
ktoremi naturalnie istniejy wszelkie stopniowe przejscia. Iazda z tych odmian
ma swoje oddzielne zadanie, kazda w odpowiednich warunkach wlasciwe ma
przyiliesé korzysci. Pierwszy odmiane stanowia referaty obszerne, ktove podac
maja cala trese artykuly, tylko w mozliwem skroceniv; referaty drogiej odmiany



gen, mienigc go poprostu srodkiem swoistym w tyfusie brzusznym; (patrz
Ziiemssen, Speciclle Lathologie. T. Il p. 1. Abdominaltyphus), W ostatnim
jeszeze czasie wzmiankuje o niem takze Z w elz er (patrz LReal-Encyclopaedie 1. 1.
pag. 37), a notujac jodek potasujako srodek wysokoleczniczy w tyfusie brzusznym,
powiada, ze doszedl on pewnego znaczenia. Oto dosé szczuply zasob zebranych,
pewnie nie wszystkich wiadomosci, o uzyciu leczniczem srodka, ktory za arcy-
skuteczny w tyfusie brzusznym odmielam sie nwazaé.

Wracam teraz do przyrzeczonych opiséw chorob w szczegolnosci, dla wy-
kazania przekonywajaco, Zze jodek potasu w istocie dziala swoiscie w tyfusie
brzusznym, proszge jak najuprzejmiej kolegow o cierpliwosé w przeczytaniu nieco
jednostajnych historyj tych moich spostrzezen.

1). S. Bloeh, kobieta lat 48, dzietna, wzrostn niskiego, budowy ciala
delikatne], chuderlawa, znosnie zdrowa, zachorowala dnia 4 Kwietnia 1879 na
goraczke z poprzednim dreszczem; bél glowy, brak snu, brak laknienia, pra-
gnienie. Nic sobie nie radzac, czekala do d. 8 Kwietnia, dopiero 5 dnia choroby
wezwano mnie do chorej na wies, gdzie znalazlem stan nastepujacy: glowa
boli moeno, bredzenie, szum w uszach, bezsennosé, spojowki oczéw brudno-
zoltawe, wyraz twarzy smutny, jezyk grubo oblozony, suchawy, drzgcey, zeby
oblozone, pragnienie wielkie, brak raknienia. W plucach lekki niczyt oskrzelo-
wy, serce normalne, sledziona powiekszona, przy dotknieciu bolesna. jelita rozdete,
przy wypukiwaniu daja odglos bebnowaty, lekkie macanie wywoluje uczucie
bolesne i hurkotanie, osobliwie w okolicy biodrowej prawej i katnicy; stol-
cow wodnistych 5 na dzien oddaje, mocz bez bialka, cieplota 39,6° C., tetno 102,
oddechéw 36 (z rana), wysypka niewyrazna, bo skora chorej mocno sniada.

Rozpoznanie: tyfus brzuszny. Przepisano: Rp. actd. muriat. dil,
dr. j. aq. dest. c. syr. unc. vjj. M. D, S, Bihorio cochl. maej, Brzuch i glowe zimng
obklada¢ woda, obmywanie tez zimne, dyjeta lekko pozywna, rosolki, kleiki
za napdj wode z czerwonem winem,

11 Kwietnia, choroby 8%, 2-ga wizyta, oznaki chorobne zaostrzone, wysypka
wyrazua na brzuchu i piersiach; chora ostabionabardzo, sama sie nie podnosi; stol-
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maja wiecej na celu krotkosé, niz dokladnosé, sa prostemi informacyjami
i przypominaja to krotkie wvhweme tresei, jakie autorowie niekiedy umieszezaja
na czele rozdzialow w swyeh ksiazkach.

Znaczenie tych drobnych, informacyjnych referatow jest Jasne i do zadne-
go spora powodu daé nie moze. Wirdd tego morza prac, przewaznie muiejszych
rozmjaréw, z jakich sie sklada dzisiejsza literatura naukowa. bardzo, trudno
wybraé kazdemu, co mu w danej chwili moze byé potrzebne. Ulozenie katalo-
gow jest tu konieczne i to katalogdéw, ktoreby, oprocz tytutu pracy, i krotka tresé
jej podaly. Ale katalogi takie tylko wtedy maja wartosé, gdy sa mozliwie do-
kladne i pelne. Innemi slowy, krotkie referaty maja znaczenie wylgeznie
w rocznikach. albo w tych pismach specyjalnych, ktére stanowia wlasciwie takze
katalogi, cho¢ pojawiaja sig czgscie]. Ale nie te konieczne 1 latwe referaty
maja byc glownym puedmlotem niniejszego artykulu lecz przedewszystkiem 1re-
feraty wigksze, pomieszczane w zwyklych, ogblnych pismach lekarskich, hez
ktorych zadne z tych pism dzis obejsé sig nie moze

Literatura lekarska jest do dzi$ bardzo obﬁta, istniejg cale setki piszgeych
i cale tysiace artykulow co rok sie pojawiajg. Kazdy lekarz pragnalby jak naj-
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cow nie mniej, cieplota 40,20C . +u~"110, oddechow 36, lek kontynuje z dodatkiem
camphor. gr. vj. w emulsyi migdalowej Fvj, na przemian braé co 2 godz, 1yzke.
13 Kwietnia, choroby 10° stan chorej ciggle sie pogarsza, snu nie ma, bredzenie,
rozwolnienie do 7-min stolcdw, mocne oslabienie, pomimo kamfory i wina, do te-
g0 okazuje sie w okolicy krzyzowej plama ciemno-czerwona wielkosci miedziaka
5 kop., jako zadatek odlezenia, cieplota 40,5° C., tetno 116 (godz. 11 z rana).
Wtedy w miejsce acid muriat. dil."przepisalem: kali i jodat. dr. semis, solve in Dti. r.
alth. (38) Frj. Syr. 33 M. D. S. Binorio coehl. m.—alternat. vn. Rp. camphor. trit. gr.
wnm pulver, octo; wino Malaga 3 razy dziennie po malym kieliszku, obmywanie
woda octowa (z '/, octu), na krzyzu oklady spir. camphorat.; reszia jak przedtem.
16 Kwietnia, choroby 13°, 4-ta wizyta; poprawa wyrazna, chora kilka chwil prze-
sypia bez bredzenia, czuje sie nieco lepiej, stolce dwa tylko, cieplota 39,2° C.
tetno 108, kaltum jodat, bierze bez kamfory. 18 Kwietnia, choroby 15%stan lepszy
sen spokojny, dluzszy, rozwolnienie ustalo, cieplota 38°C., tetno 92, chora Yaknaé
zaczyna, jodek kontynuje, dyjeta pozywniejsza. Dnia 20 Kwietnia, choroby 17%
chora zdrowsza, spocila sie obficie, cieplota 37,80 C., tetno 86. zostaje bez lekow.
Okres ozdrowienia bez zaklécenia nastqpil, o czem syn chorej mnie uwiadomit.
Przez dni 7 wybrala jodku potasu 3jj8.

2). P. Goniczyk, kobieta wiejska (w instytucie wlodcianskim Nieszkow-
skim) lat 50, dobrze i silnie zbudowana, zamezna, 6-1o miala dzieci; czy chorowala
dawniej i na co—nie wie, tyle tylko wie, ze okolo 13 Kwietnia 1879 zachorowala
na lamanie, dreszcze, goraczke, bél glowy, nudnosci, brak apetytu, przeciw
czemu wziela sobie sama proszek wymiotny, ale bez ulgi. Dnia 18 Kwietnia,
choroby 6°, widzialem chora 1-szy raz (z rana o godzinie 10) Status pragsens: bél
glowy wielki, bezsennosé, bredzenie lekkie na jawie, szum w uszach, twarz blada,
zapadla, nos zimny, jezyk suchy, oblozony, drzacy, laknienia nie ma, pragnienie
niengaszone; w plucach nieco niezytu z lekkim kaszlem, przy ktérym wydziela sig
nieco plwociny sluzowej; sledziona powiekszona jako tezi watroba, w kiszkach
hurkocze i przelewa sie, b6l znaczny w okolicy prawego jelita biodrowego i kat-
nicy przy powolnem dotykaniu; stoledéw wolnych 6—8 na dobe, wysypki tyfusowe]
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wiecej znaé z tych artykuléow, a przynajmniej znaé najwazniejsze, pragnglby
wiedzie¢ w jakich kierunkach i z jaka szybkoscia posuwa sie jego nauka, a nie-
podobna miec wszystkich ksigzek 1 wszystkich pism lekarskich, niepodobna ich
przedewszystkiem przeczytaé. Tej trudnosci zayadzié majg referaty.

Zasadnicza mysl referatow jest jasna, choé moze niewypowiedziana slowa-
mi. Kazdy autor dla napisania swej pracy wiecej nzywa wyrazow, anizeli ko-
niecznie potrzeba, juz to, ze zbacza od glownego celu swej pracy, juz tez, pragnie
styl fatwym i ozdobnym uczynié. Skoro wiec idzie wylacznie o samg gldéwna mys]
pracy, mozna ji wydobyé 1 oddaé¢ w daleko mniejszym zakresie. Poglad
ten nie zawsze jest stuszny, nie wszystkie prace, nie wszystkie artykuly nadaja
si¢ do streszczen. ale w wielu przypadkach z tym pogladem potrzeba sig zgodzié.
Rzeczywiscie bardzo czgsto mozna zredukowaé artykul do znacznie mniej-
szych rozmiardéw, zachowujac mysl cala bez wielkiego uszkodzenia, a wiec mo-
zna wlatwié czytelnikom poznanie pracy i oszezedzié zarazem czasu na przeczy-
tanie potrzebnego. Slowem referaty maja racyje bytu.

Ale azeby referaty istotng czytajacym korzysSé przynies¢ mogly, musza
bardzo wielu odpowiedzie¢ warunkom. Przedewszystkiem zadne pismo nie moze




wyrazne slady na brzuchu i piersiach; cieplota 89,20 C., tetno 108, drobne,
slabe,

Rozpoznanie: tyfus brzuszuny. Przepisano: Rp. kal. jod. 33 dec.
alth. 3vjj MD'S. Omni bihorio cochl. oklady, obmywanie zimng wodg 20 Kwietnia,
chm:oby 8% wszystko jak bylo, powtarza $rodki przepisane bez zmiany. Dnia 22
K\xrletllia, choroby 10°, (z rana godz. 9) 2-ga wizyta na wsi; stan chorej znajduje
mepogorszony, bo stolce 3 tylko, ale bredzi duzo, nie $pi nic; oslabienie wielkie,
nie kaszle; cieplota 39,20 tetno 104, oddechow 30; kel. jodat. 9jj. daje z dodatkiem
Cff?’?}’b@?" gr. J. pulv, octo, naprzemian. Inne wszystkie przepisy kontynowaé kazalem
pilnie. 25 Kwiet., choroby 13¢, chora, sie lepiej miewa, cieplota 38°C., tetno 86
stolec wolny 2 razy, kal. jodat. bez kamfory bierze Jj. na Fvj. odwarn slazowego
I)!lia 29 Kwietnia, choroby 179, zastatem chorg ubrang, w' okresie ozdrowienia.
Nieco pozniej pokazala mi sie zupelnie zdrowa, bez nastepstw i powrotéw. Jodku
potasu wziela 3jjj.

3). J. Wy wial, (wInstytucie wloscianskim) na wsi, lat 48. budowy nie-
tegiej, chuderlawy, miesnie ma wiotkie, podsciotke tluszczows nieznaczng, wzro-
stu jest sredniego; w r. 1876 chorowal ciezko na zapalenie obudwu pluc;
w Kwietniu 1879 zapadl na zapalenie pluca lewego powtornie; wyzdrowiawszy
z niego bez nastepstw, znowu d. 6 Maja tegoz roku zachorowal na dreszcze, go-
rgczke z bolem gltowy, brakiem apetytu, a po proszku wymiotnym, oleju rycy-
nowym itp., domowych lekach, zasiegal mojej rady przez poslanca i wedle opisa-
nego cierpienia, dalem: acid. muriat. dil. 3j. na wody oslodzonej, Fvjjj. Bihorio
cochl, m., a bylo to d. 13 Maja, choroby juz 7° Dopiero d. 15 Maja, choroby 10°,
widzialem chorego na wsi i znalazlem stan arcy powazny. Glowa mocno
zajeta holem, zawrotem, bredzeniem; odpowiada niechetnie i ze zloseia, w uszach
szumi 1 bardzo dzwoni, stuch stepiony, warok bledny, oslupialy, jezyk drzgcy,
suchy, oblozony, czerwony po brzegach; niejakie taknienie, pragnienie niczem nie
ugaszone, obojetny na wszystko. W plucu lewemrzezenie, przy opukiwanin odglos
normalny nieznaczuy, kaszel maly, chory wypluwa nieco plwociny bialej; brzuch
zas bolesny, rozdety, sledziona wielka, czula na dotyk, w prawej okolicy biodrowej
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wszystkich strescié artykuléw i catego ruchu literackiego w skréconych poda-
waé rozmiarach. W jednem ogdélnem pismie zawarte referaty podaé moga
tylko czastke malg zbiorowej pracy naukowej. Pierwsze wiec zadanie, jakie
sig stawla pismu, jest — aby artykuly, do sprawozdan przeznaczone, wy}nnne
byly starannie i trafnie. Kto wige ma pisaé referaty, musi sam czyta¢ duzo
i trafnie oceniad wzgledng wartosé prac przeczytanych i potrzeby tych, co pismo
czytaé beda. Jezeli artykul dosyé jest wazny, aby si¢ do zreferowania nada-
wal, nie dosyé go przeczytaé, trzeba go przeczytaé kilkakrotnie. trzeba go do-
brze sobie przyswoié, uchwyci¢ caly cigg jego przewodnisj mysli, aby ja stre-
$cié, nic z niej nie uroniwszy. Napisanie wiec dobrego referatn jest rzeczy bar-
dzo trudna, a zwazywszy, ze w tej calej pracy znika i indywidualnosé referenta
i nawet jego nazwisko, przyznaé potrzeba, %e referent ktory z istotnie waznego
artykulu istotnie dokladnie zda sprawe, nie maly ze swej pracy robi ofiare.

Kto wszakze czesto czytuje referaty,—a ktoz ich nie czyta? —musi przyznaé,
ze bardzo znaczna ich cze$é¢ nie odpowiada tym slusznym 1 konieczniym wy-
maganiom. = .

Juz sam wybor artykuléw dla sprawozdan czesto dziwnie bywa nietrafny,




i katnicy przy lekkim naciska hurkotanie, przelewanie; przytem odzywa si¢ bol,
zmuszajacy chorego az do wykrzyku; stolce wodniste i mocz oddaje rzadko 1 to
tylko za przypomnieniem; noce cale bez snu z bredzeniem bezprzestannem nie-
spokojnie przepedza, wysypka tyfusowa obfita, upadek sil znaczny, bez pomocy
nie moze usiasé wldzku; cieplota 400 C., tetno 110, oddechow 36 (10 z rana).
Rozpoznanie: tyfus brzuszny. Przepisano: kel jodat. 33. Dti. ».
alth. Jejj. . syrup. Bikorio cochl, m, ovaz: camphor. gr. semis, d. pule. tal. Nr. vjjj na-
przemian, obmywanie wodg octowa, oklad zimny na glowe; dyjeta skladasie z mleka,
rosofu i t. p. 18 Maja, choroby 12, stan chorego troche sie poprawil, oznaki grozne
wielce zlagodnialy, cieplota 38,6° C., tetno 100. Jodek potasu powtarza bez kam-
fory. Dnia 21 Maja, choroby 15°, poprawa wszelkich dolegliwosci wyrazna, cie-
plota 380 C., tetno 92, jodek bierze. Dnia 24 Maja, choroby 189, znalaztem chore-
g0 w okresie zdrowienia, przytomny, prosi o posilek; sen dobry; cieplota 37.4°
C., tetno 80; kal. jodat. konczy; wybral go 3jj3., powrotu ani nastepstw nie ma.,
4). J. Balicki. lat 24, dobrze i regularnie zbudowany, dosé¢ silny, mus-
kularny; chorowal wr. 1877 na go$éca wszechstawowego przez dni kilkanascie,
wyleczony salicylanem sodu; wr. 1878 w porze zimowej napad gosccowy sie po-
wtorzyl; ten sam sredek taki sam skutek sprowadzit. 25 Maja 1879 zachorowal
na dreszcez z goraczka, bol glowy, ale nie czujac bélu w stawach, jakiego dawniej
doznawal, wzial sam d. 26 Maja oleju rycinowego. Dnia 27 Maja, choroby 3¢, nie
widzac ulgi, zawezwal mnie.  Stalus praesens: glowa mocno boli, macl sie i za-
wraca, sna nie ma, w uszach szumi i dzwoni, jezyk brzydki, drzaey, Yaknienia brak
pragnienie duze; kaszle nieco, zreszty nic wiecej w organach oddechowych. Brzuch
nieduzy, w nim burkocze, przelewa sie, okolica prawa biodrowa i katnica bole-
sne, stolec wolny, czesty; cieplota 39,5° C., tetno 104, oddechdéw 32.
Poczatek tyfusu brzusznego. Przepisano: acid, muriat. dil. 3). na
3ey. wody, okladanie, obmywanie zimne. Dnia 29 Maja, choroby 5° nic nowego,
Jeki kontynuje. Dnia 30 Maja, choroby 6°,gorzej sie ma; bol i zamet glowy zwicksza
sie, bredzenie, bezsennosé, bredzenie, stolec wodnisty 5 razy dziennie, wysypka
wyraznie sie pokazuje; chory skarzy sie na ostabienie; cieplota 39,6° C., tetno 108,

Przegladajac pisma lekarskie, to zrédlo 1efe1'atuw & nastepme referaty w jakiej

gazecie zebrane, trudno zdaé sobie sprawe z przyczyn, ktore sprawozdawce do
pewnego sklonily wyboru. Nieraz artykul, ktory niewiadomo dla czego zostal na-
plsdny, ktory zadnego dla czytelnikow nie pwedstawm zajecia, zyskuje w refe-
racie niezasinzone $wiadectwo wyzsze] wartosci.

W wyjatkowych tylko razach wystepujy wyraznie motywa, ktore kiero-
waly wyborem referenta; czasami bowiem referent weale nie ukrywa, ze glow-
nie na te puednnoty zwraca uwage, o ktoryeh wiecej myslal, o ktorych p1sa,1
zapominajac. %e veferaty robi sie wylacznie dla potrzeby czytelmkow. W in-
nych razach prawdopodobnie sprawozdawey wystarcza fakt, ze praca byla
drakowang, aby ja wmaé za godng referatu w pismie og()]nem Najgorzej
wszakze, gdy autor klopot Wybmu na inne zwala pisma i referaty nie z ory-
ginalnych pisze artykuléw, a juz z referatow gotewych; przy takiem poste-
powaniu wszystkie mozliwe niedostatki referatow naturalnym sposobem pote-
gowac¢ sie muszg.

Co sie tyczy samego obrobienia przedmiotu, to licznych zboczen nawet
w ogdlnych zarysach podaé nie wmozna. Nie ulega wszakze watpliwosci, e



oddechow 36; przepisano: kal, jodat, 9. na 5rj. Du. r. alth. Bihorio cochl. m.; a reszia
jak wezoraj. Dnia 1 Czerwea, choroby 8¢, nic gorszego do zaznaczenia; spal nieco,
cieplota 39° C., tetno 102, oddechow 30. Dnia 3 Czerwca, choroby 10°, choremn
poprawiaé sie zaczyna, rozwolnienie ustaje, sen chwilami spokojniejszy, cieplota
33,50 C., tetna 98; wszystko kentynuje. Dnia 5 Czerwca, choroby 12°, dobrze sig
ma; cieplota 38° C., tetno 92, chory bierze wszystko bez zmiany. Dnia 7 Czerwea,
choroby 14°, oznaki chorobne schodza do mintmum, zostaje bez leku; wyzlrowial
zupelnie, wybral jodku potasn 3jB. (D. ¢. n.)

II. Spostrzezenia nad dzialaniem jodoformu w niektorych chorobach
kobiecych.

Podal StanislIaw Xluzarslii

lekarz-asystent oddzialu ginekologicznego i polozniczego szpitala starozakonnych w Warszawie.

Slawa jodoformu, jako srodka chlongcego (resorbens) i znieczulajgcego
(anaestheticum), jakotez coraz wieksze zastosowanie w rozmaitych chorobach,
zniewolily i nas do przeprowadzenia szeregu spostrzezen nad dzialaniem tego
srodka w niektorych chorobach kobiecyeh. Zanim jednak przystapie do opisu
wlasnych spostrzezen, pozwole sobie przedstawi¢ Czytelnikom w tresciwym za-
rysie to, co znalazlem w literaturze odnosnie do tego przedmiotu.

Pierwsza wzmianke o zastosowaniil jodoformu w chorobach kobiecych znaj-
dujemy u autoréw angielskich i francuskich. Greenhalg i Nunn'y, anaste-
pnie Demarquay i Volker?) zastosowali jodoform przy raku szyjki
macicznej. Autorowie ci zachwalaja jodoform jako $rodek znieczulajacy, oraz

) Medie. Times and Gaz. 1867.
3) Bull. de Ther, 1876.
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nieraz caly charakter, cala tresé rozprawy zatraca si¢ w referacie. Rzadko tylko
takie niedokladnoseci bywajd wytkniete, bo szczegolowa krytyka referatdéw juz
zadaleko by zaprowadzila; wszakze zaprzeczy¢é sie nie da, ze wiele referatow,
procz zapelnienia kolumn pisma, zadnej dla nikogo nie ma wartosei. Prawda, ze
ten sam zarzat bardzo czesto i do or ygmalnych prac mozna zastosowad, ale,
z latwych do zrozumienia powodéw, krytyka w obec referatéow ma prawo byé
bardziej surowa.

A teraz jeszcze stow kilka o samych referatach, bez wzgledn na ich wyko-
nanie. Przedewszystkiem referat z natury swojej zawiera mysl zbita i przy
calej pozywnosci jest tak trudny do strawienia, jak prasowane suchary. 7 tego
wiec wzgledu ilosé referatow musi byé umiarkowana. Wprawdzie w ten SpORob
WSZ}’StkIGO’O co wie (hhkuje pismo pomlesclc nie zdola, ale tez to pragnienie,
czy obowiazek pr zeczytania wszy stk iego, jest w kazdym razie do spel-
nienia nlemo/,hwy Powtore, jezeli potl/eba referatom wazne przyznaé zua-
czenie, jezeli bez nich prassa naukowa. obe]Su sie dzis nie moze, to wcale jBSZC?G
czytama, referatow obok czytania prac istotnie 01ygmalnych postawi¢ nie mo-
zna. Czytelnik dobrze napisanej oryginalnej rozprawy albo ksiazki idzie krok
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niszezacy przykra won wydzieliny przy tem cierpieniu. Dalszemi probami
nad dzialaniem jodoformn w chorobach kobiecyeh zajeli sie przewaznie lekarze
niemieccy. Kurz') stosowal jodoform z dobrym skutkiem przy zawale macicy
(infarctus utert), tudziez w wysiekach okolo i przymacicznych (peri ¢t parametri-
tis). Przy guzach jajuikow nie widzial zadnego skutku. De Cristoforis?
stosowal jodoformzpomyshhym skutkiem przy zapalenin wnetrza macicy (endome-
tritis corporis).  Wprowadza on jodoform w ksztalcie proszku do wnetrza maci-
¢y za pomocg katetern macicznego co drugi lub czwarty dzien. Cristoforis
zauwazyl opoznianie sie okresu miesiaczkowego przy stosowanin jodoformu.
Kisch ®) zastosowal jodoform miejscowo wiecej niz w 50 przypadkach choréob
kobiecych. Uwaza on jodoform ,jako srodek poteznie pobudzajgcy chlo-
nienie wysiekéw. przeistaczajacy wydzieline chorej blony sluzowej, jakotez isto-
tnie zmniejszajacy nadezulosé“. Jodoform posiada te wyZszosé nad innemi prze-
tworami jodowent, iz sam jeden ma wlasnosé miejscowego znieczulania. Kisch
uzywa migszaniny jodoformu (1 cz.), i gliceryny (10 ¢z.) z dodatkiem 6 kropel
olet menthae pip. (ten ostatni $rodek zmniejsza przykry zapach jodoformu). Tam-
pon, zmoczony w tym roztworze, wprowadza sie przez pochwe az do czesci
pochwowej macicy i tu pozostawia na kilka godzin; jednoczesnie tym samym
roztworem naciera sie dolng okolice brzucha, jakotez pachwiny. Ze zastosowany
w ten sposob jodoform rzeczywiscie zostaje wchionionym, mamy najoczywistszy
dowdd w tem, iz mozna dowiesé obecnosei jodu w moezun po 36—48 godzinach.

W tem tak poznem wydzielanin sie jodu z organizmu za posrednictwem
moczu w pordéwnaniu do innych przetworéw jodowyeh upatruje Kisch istotng
przyczyne silniejszego dzialania jodofermu, gdyz jod w tym razie diuzej pozo-
stajo w tkankach. Autor ten nie spostrzegal zadnych zlych skutkéw po zastoso-
waniu jodoformu w ten sposéb. Przeciwnie, prawie we wszystkich przypadkach
dato sig zanwazyé¢ istotne zmniejszenie podmiotowych dolegliwosci, w daleko

1) Kinige Beobachtungen iiber diec Wirkung des Jodoform. (Allgemeine mediziniseche Cen-
tralzeitung. 1879. Nr. 8.).

3)  Gaz. wmed. Ital lomb, 1879. Ref. w Cenfral. {iir Gynaekologie. Nr. 25. 1879,

3} Ueber die Verwendung des Jodoforms in der gyniikologisehen Praxis. Berl. klin. Woehenseh.
1879. Nr. 52,
za krokiem w slady autora; poznaje jego metody badania, poznaje zjawiska, na
ktorych sie rozumowanie autora opiera, poznaje caly ciag jego mysli ze
wszystkiemi watpliwosciami. W ten sposéb czytelnik ma moznosé krytyki,
panunje nad ksiazka, przyswaja ja sobie o tyle, o ile to umysl jego uzna za
stosowne. W referacie pozostaje tylko glowny szkielet pracy, pozostaja przede-
wszystkiem surowe jej wyniki; dla tego referat ma zawsze charakter bardziej
dogmatyczny. Referaty rozszerzaja wprawdzie wiedze czytelnika, ale jej nie
poglebiaja, a wiec przy nadmiernem uzyciu powodujg szkodhwzy jednostronnogé
mnysfowsq.

Zygmunt Kramsztyk.
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wigkszej liczbie przypadkdéw przedmiotow e polepszenie lub zupelne wyleczenie
Trzeba zauwazyé, iz Kisch stosowal jodoform w npartych przypadkach. gdzie
nie pomagaly inne srodki chlonace (oktady borowinowe, takiez kataplazmy, kg-
piele 1 inne); mimo to jednak uzywal jodoformu, jednoczesnie z wyZej wymie-
nionemi §rodkami. Autor ten stosowal jodoform w nastepujacych chorobach ko-
biecych: 1) przy przewleklem zapaleniu wmacicy (metritis chronica), polaczonem
z zapaleniem wewnatrzmacicznem (endometritis), a szczegoédlniej przy przeroscie
czescl pochwowej, polagczonym z owrzodzeniem follikularnem (eculceratio follicu-
laris). W tych przypadkach, tak bardzo zblizonyeh do raka szyjki macicznej,
Kisch zauwazyl przy miejscowem stosowanin jodoformu w ciagn kilku ty-
godni zmniejszeuie sie sprawy przerostowej, jako tez ziarniny, dalej zmniej-
szenie sie wydzieliny, wreszcie gojenie sig owrzodzen, tudziez znikanie przy-
padlosci nerwowych. 2) Przy niezytowych i przerostowych sprawach blony
sluzowej szyjki maciczne] (endometritis  chronica), owrzodzeniach samych
ust macicznych. 3) Najlepsze jednak skutki otrzymal przy przewleklych
sprawach zapalnych okolo — i przymacicznych (perimnetritis, perioophorites,’
parametritts), badz powstalych po porodzie, badz tez pochodzenia urazo-
wego. W tych razach po niejakim czasie stare wysieki zupelnie znikaly.
Kurz' po zrobieniu powazniejszej liczby spostrzezen (100 przypadkéw)
znown zaleca jodoform. Gdy tak stawa jodoformn stawala sie coraz glosniej-
szg, M artin ?) postanowil sprawdzié, o ile wnioski te sa prawdziwe istale.
Do swoeich doswiadezen uzywal mieszaniny jodoformu z tluszezem lub wa-
seling, z dodatkiem 2 — 3 kvopel olei menthae pip. lub tez lalsami peru-
viany, masel tej nzywa w sposob zalecany przez Kisch’a. Martin dzieli
swoje spostrzezenia na trzy dzialy; do pierwszego zalicza sSwieze przypadki.
leczone tylko jodoformem; do drugiego — przypadki, leczone tylko jodo-
formem, lecz po uprzedniem bezskutecznem stosowaniu srodkoéw chlongeych
(resorbentia) 1 Sciggajacych (adstringentia); do trzeciego wreszcie dzialu zalicza
przypadki, leczone jodoformem obok jednoczesnego stosowania kapieli z kory
debowej, wstrzykiwai, obfitego tuszowania nalewka jodows, nacieé, okladow
borowinowych (Moorumschidage). Skutki jednak nie odpowiedzialy oczekiwaniom;
w pojedynczych przypadkach nastapila wprawdzie istotna poprawa, jednak
w znaczne] wiekszosci przypadkow jodoform pozostal bez skutkn. Ostatecznie
Martin byl zmuszony chore pierwszych dwdéch dzialow przylaczyé do trze-
ciego, gdyz samo miejscowe stosowanie jodoformn nie bylo wystarczajacem.
W ogolnosci jednak to polaczone stosowanie jodoformn wraz z innemi srodkami
lekarskiemi dzialalo tak, jak uzycie jakiegokolwiek mnowego srodka w cho-
robie o przebiegu przewleklym. Zadawalniajace skutki przy stosowanin jodo-
formu Martin zanwazyl przy nerwobodlach w wiekn krytycznym (anni clima-
cterict), przy upartej pryszezycy sromu (eczema vuleae); rOwniez niejaki wplyw

1) Das Jodoform in der Gynikologie. Allgem. med. Centralzeit. 1880, Felr. 28.
1) Ueber die Verwendung des Jodoforms bei gynakologischen Leiden, Centralblatt fiir Gyndi-
kologie. 1830, Nr. 14,
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widzial przy raku czesci pochwowej. Przy wlokniakach macicy nie widzial za-
dnego skutku; w przewleklem zas zapaleniu wnetrza macicy (endometritis chronica),
polgczonem z przewleklem zapaleniem samej macicy (metrits chronica) 1 nad-
zarciami czesci pochwowej (erosiones) nigdy nie nastepowalo zupelne wylecze-
nie, niekiedy tylko przemijajaca poprawa. Przytem Martin wyraza powayt-
plewanie, czy te nawet znaczne ilosci jodu sg w stanie pobudzi¢ do zaniku
przerosta tkanks. W przypadkach przewleklego zapalenia macicy, polaczonego
z zapaleniem okolo — lub przymacicznem Martin zauwazyl pewne tylko
i to przemijajgce polepszenie ; w przypadkach za$ czystego zapalenia okolo —
Jub przymacicznego nie widzial stanowezej poprawy. W tych chronicznych
sprawach jodoform przy jednoczesnem stosowanin innych zwyklych srodkow oka-
zuje ten sam skutek, co kazdy inny srodek oddzielnie wzigty. Martin
w konien dochodzi do wniesku, Ze wartesé jodoformu w chorobach kobiecych nie
powinna by¢ przeceniana.

Zacheceni z jednej strony dobremi wynikami, otrzymanemi przy stoso-
waniu jodoformu w chorobach kobiecych przez Kisch'a, Kurza i innych,
z drugiej zas strony, chege sprawdzié¢ powyzsze wyniki i krytyke tychze M ar-
tin’a, za poradg ovdynatora oddzialu ginekologicznego kolegi J. Rosen tha-
la, postanowilismy na poczatku roku zeszlego przeprowadzi¢ szereg spostrze-
zen nad dzialaniem jodoformu w niektoérych chorobach kobiecych. Skutki otrzy-
mane przeszly wszelkie nasze oczekiwania. Ciekawsze przypadki leczone jodo-
formem znajda swdj opis ponizej. Tu powiem kilka sléw o sposobie, w jaki
stosowalismy jodoforw, tudziez o dzialanin jege na wustréj. Jodoform wpro-
wadzalisSmy we wszystkich przypadkach do pochwy w ksztalcie galki (globus)
z masla kakaowego (butyrwm cacao — poI drachmy), zawierajacej pieé gran jodo-
formu. Doprowadza sie galke az do sklepienia pochwowego i tu umieszcza sto-
sownie do organu podleglego cierpienin ; galka, podtrzymywana za pomocg ma-
fego tamponika z waty, pozostaje w tem miejscu 12—24 godzin, stosownie do
przepisu, poczem pochwa zostaje przeplukang slabym rozczynem kwasu karbolo-
wego I nastepuje ta sama procedura. Miejscowo zaden inny srodek nie byl je-
dnoczesnie stosowany; wewnatrz jednak, obok pozywnej dyjety, podawalismy
przetwory zelazne, gdyz chore po najwiekszej czesci byly niedokrwiste 1 wyni-
szezone dlugotrwaly sprawg chorobowa. Pricz tego chora co dzien, lub co drugi
dzied, otrzymywala kapiel solng lub sodows.

Co sie tyezy dzialania jodoformun na ustréj w ogdlnosei, to ani razu nie
widzielismy Zadnych przykrych przypadlosci przy stosowaniu tego Srodka. Ni-
gdy nie spostrzegalismy objawow odurzenia (narcotisatio), nawet przy dlugotrwa-
tem stosowanin jodoformu, jak to nie raz widzial Kur z '), Co wiecej, ani razu
nie spostrzegalismy zawrotu glowy, szumu w uszach, lub innych tym podobnych
przypadlosci, o jakich wspominajg antorowie nawet przy zewnetrznem stosowa-
nin jodoformu. Wszystkie chore dobrze znosily przykry zapach jodoformu, jak-
kolwiek miedzy niemi bylo wiele wrazliwych i nerwowych. Martin ?) kilka
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razy byl zmuszony zaprzesta¢ nzyecia jodoformu, gdyz chore mie mogly znies¢
przykrego zapachu tego srodka.

Miejscowo jodoform dziala jako sSrodek usmierza-
jacy lub kojacy béle, jakotez pobudzajgcy do pred-
kiego wechlonienia nawet zastarzalych pozostalosci wy-
siekow ych. Bole w dolnej okolicy brzucha, jakie towarzysza wszystkim
sprawom zapalnym organow malej miednicy (parametritis, pertmetritis, perioopho-
rites), tudziez rwace Dbole w dolnych koneczynach, tak charakterystyezne dla
cierpieii tychze narzadow, znikaly przy stosowaniu jodoformu w bardzo krétkim
czasie. Nie moge stanowezo powiedzieé, od czego zalezy tak znakomita wla-
snosé chlongca jodoformu; sadzs jednak, iz przyezyna tego jest z jednej
strony bogata zawartos¢ jodn {97%), z drugiej zas strony moze i ta okolicznosc,
iz jod w tym razie pozniej wydziela sig z rganizmu, anizeli przy zastosowaniu
innych przetworow jodowych. Ze jodoform nawet przy miejscowem stosowaniut
dostaje sie do krwi, widaé ztad, iz w 24—36 godzin po zastosowaniu tego
srodka mozna dowies¢ obecnosei jodu w moczu. Przy wewnetrznem zastosowanin
jodoformu mozna dowies¢ obecnosei jodu w moczu juz w 15--25 minut po poda-
niu 20 ctgrm, (Moleschott). Dlaczego jod przy stosowanin jedoformu
pézniej wydziela si¢ z organizmu, niz przy stosowaniu innych przetworéw jodo-
wych, tego nie nmiem sobie wytlumaczyé; sgdze jednak zgodnie z Kisch'em?),
1z moze w tem dluzszem pozostawaniu jodu w tkankach ustroju nalezy dopa-
trywac przyczyny silniejszego dzialania jodoformu od innych przetworow jodo-
wyeh. Nie moge sie zgodzié ze zdaniem Cristoforis’a ?), jakoby przy sto-
sowaniu jodoforma miesigezka sie opozniala. Wiadomo, Ze we wszystkich przy-
padkach spraw zapalnych organéw malej miednicy, jak np.: parametritis, perime-
metritis, perioophoritis, czy to pochodzenia pologowego, czy tez nrazowego, za-
chodza rozmaite zboczenia w miesigczkowaniu, jako to: zupelny brak miesigezki,
opoznienie sie takowej, lub tez krotkie jej trwanie.

W kilku spostrzeganych przez nas przypadkach miesigezka. jezeli tylko
sie pojawila, rzeczywiscle sig opOzniala, nie zalezalo to jednak weale od jodo-
formu, gdyz przypadki podobne mozna spostrzegaé i w tych razach, gdzie jodo-
form wcale nie byl stosowany.

Przechodzgc z kolei do opisn spostrzeganych przez nas przypadkow, mn-
simy zauwazy¢, iz z poczgtkn stosowalismy jodoform tylko w sprawach wy-
siekowo-zapalnych organéw malej miednicy ostrych i przewleklych, badz pocho-
dzenia pologowego, badz tez nwrazowego. Skutki jednak otrzymane przez nas
byly tak zadawalniajace, iz postanowilismy zastosowaé jodoform sposobem proby
1 przy innych cierpieniach kobiecych. Tu naleza nastepujace pojedyncze przy-
padki: krwistek zamaciczny (hacmatocele vetrouterinag) male nowo-
twory jajnikow. Pray przewleklem zapaleniu samego migzszn macicy
(metritis chronica), polaczonem 2z przerostem czesci pochwowej, przy ktorych
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Kisch tak bardzo zachwala jodoform, nie stosowalismy go z tego jedynie po-
wodun, ze dotychezasowe leczenie za pomocy obfitego tuszowania nalewka jodowa
dalo nam tak zadawalniajace wyniki, iz nie uwazaliSmy za potrzebne uciekaé
sig do innego srodka. W ogole przy sprawach wysiekowo-zapalnych narzadéow
malej miednicy, jako to: parametritis. perimetriits, pertoophoritis stosowalismy
jodoform 24 razy; z tych 15 razy wysieki byly pochodzenia pologowego, a 9 razy
urazowego. Calg te jednak gruppe nwazam za potrzebne podzielic na dwie ka-
tegoryje: do pierwszej zaliczam te przypadki, w ktorych chore pozostaly w lecze-
niu az do zupelnego wyzdrowienia (vestttutio ad tntegrum); do drugiej zas te,
w ktorych chore, po stosunkowo dosé krotkim pobyecie w szpitaln, wypisaly
sig zen na wlasne usilne %gdanie, skutkiem doznanego polepszenia podmiotowe-
go. I w tych jednak razach polepszenie przedmiotowe bylo widoczne. Z wyz wy-
mienionych 24 przypadkow 10 nalezy do pierwszej kategoryi, 14 zas do drugiej,
czyii mowige innemi slowami, w 10 przypadkach nastapito zupelne wyleczenie,
w 14 za$ znaczne polepszenie. (Czas potrzebny przy stosowanin jodoformu do
zupelnego weblonienia wysieku, resp. zupelnego wyleczenia, wahal si¢ pomiedzy
trzema tygodniami, a dwoma miesigcaml, co zalezalo od wczesniejszego lub pd-
zniejszego zastosowania jodotormu w danym przypadku. Przypadki wezesniej-
szego wyleczenia wysiekow przy stosowania jodoformu nalezg do rzadkich. Na-
wet bardzo obflte przewlekle wysieki znikaly zupelnie po dwumiesiecznem sto-
sowanin jodoformu. Oto tresciwe historyje chorob przypadkéw, ktore zakon-
czyly sie zupelnem wyleczeniem.

Spostrzezenie I. W, Sz lat 17. Przed 3 miesigcami odbyla prawi-
dtowy porod. W tydzien po porodzie przy objawach goraczki dostala holesci
w dolnej okolicy brzucha. Po bezskutecznem leczeniu sie w domu przybyla do
szpitala 17 lutego 1. b., a 12 tygodnia po porodzie. Status praesens. Stan bezgo-
rgezkowy. Dolna okolica brzucha bolesna. Przez sciany brzuszne wyczauwa sie
po lewej stronie (in hypogastrio sinistro) guz, wielkosei duzego jablka, konsysten-
cyi twardej, troche bolesny. Przy badaniu przez pochwe znajdujemy wysiek
w tylnem sklepieniu (w jamie D o u glas’a), jakoteZz dokola lewego jajnika (pe-
rimetritis stnistra), Miegjsce to jest twarde, nieco wrazliwe na ucisk. Macica
pochylona ku przodowi (anteversio wuter:). Miesigczki nie ma od czasu poro-
dn. Zastosowano jodoform w postaci galek, zakladanych rano i wieczor,
procz tego kapiele solne, a wewnatrz zelazo. 24 Lutego przy badaniu zna-
lezlismy, iz guz sie zmniejsza 1 mieknie. 4 Marca guz znacznie mniej-
szy i miekszy. 11 Marca wysiek bardzo nieznaczny. 17 Marca guza nie ma
wecale ; maciea wrocila do prawidlowego polozenia. Chora zostala wypisang.
W tym razie zatem stosowano jodoform w cizggu jednego miesigca.

Spostrzezenie IL. Sz. Ch. lat 24, przybyla do oddziatu ginekolo-
gicznego 23 Latego r. b. Chora nagle przed 2 tygodniami bez widocznej przy-
czyny dostala dreszczy , goraczki, a nastepnie bolesci w dolnej okolicy brzucha.
Status praesens. Stan gorgezkowy. Cieplota 39° C., tetno 100 pelne i mocne.
Brzuch bardzo bolesny w dolnej okolicy po nad spojeniem fonowem, tak, ze przez
$cianki brzuszne nic wyczué nie mozna. Przy badaniu przez pochwe znajdunjemy
wysiek w przeduniem sklepieniu (fornie anterior), konsystencyi miekkiej; macica
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nieruchoma. Jest to rzadki przypadek zapalenia przymacicznego nizej zaglebie-
nia pochwo-pecherzowego (parametiitis anterior). Zastosowano z poczatku zwy-
kle leczenie przeciwzapalne (kalomel, baiki ciete na dolng okolice brzucha, 10d
na brzuch). Po dwoch tygodniach (9 Marca), skoro objawy zapalne przeszly, za-
stosowano jodoform jak zwykle, wraz z kapielami solnemi i1 Zelazem. 16 Marca
wysiek sie zmniejszyl. 23 Marca nacieczenie zapalne mieknie. Macica nieco rucho-
ma; bholesnosci w dolnei okolicy brzucha niema weale. 30 Marca stan znacznie
lepszy, 7 Kwietnia wysigk daje sie jeszcze wyczué. 20 Kwietnia wysiek znikl
zupelnie. Macica ruchoma. Chora zostala wypisang. W tym razie stosowano
jodoform w przeciggu szesciu tygodni.

Spostrzezenie III. H. Ch. 19 lat, przybyla do oddzialu 18 Lutego.
Chora przed dwoma miesigcami odbyla prawidlowy pordd. W polegu przecho-
dzila goraczke pologows (febris puerperalis). Status praesens, Stan bezgorgczko-
wy. Chora skarzy sie na bolesci w lewej pachwinie i bol w dolnej lewej konezy-
nie. Przy badaniu przez powloki brzuszne. wyczuwa sie w lewej pachwinie guz
wielkosci jablka. Przy badanin przez pochwe, w lewem bocznem sklepieniu po-
chwy wyczuwa sie guz twardy, nieruchomy, wypuklajacy sklepienie pochwowe,
niebolesny. Jest to oczywiscie wysiek w tkance lacznej miednicze] (pelvicellu-
litis). 19 Lutego zastosowano jodoform dwa razy dziennie, obok kapieli solnych
i zelaza do wewnatrz. 8 Marca wysiek mieknie. Bolesci w lewej pachwinie i lewej
dolnej konezynie bardzo nieznaczne. 15° dolna lewa konezyna wcale nie bolesna.
Wiysiek sie zmniejszyl. 23 Marca nacieczenie znacznie mieksze. 1 Kwietnia.
w lewem bocznem sklepienin pochwowem wyczuwa sig resztki wysteku. 20 Kwie-
tnia przy badaniu nie znalezlismy ani sladu wysieku. Chora zostala wypisana.
W tym razie stosowano jodoform przez dwa miesigce,

Spostrzezenie 1V. O. N. 18 lat, przybyla do oddzialn 20 Lutego.
Chora przed 15 tygodniami odbyta prawidlowy poréd. W pologu przy objawach
goraczki, dostala bolesci w dolnej okolicy brzucha Status praesens. Stan bezgo-
raczkowy. Chora skarzy sie na bolesci w dolnej okolicy brzucha ponad spojeniem
fonowemn, jakotez w prawej pachwinie. Przy zewngtrznem badanin przez powloki
brzuszne ponad spojeniem lonowem, wyezuwa sie guz twardy nieco bolesny
i podobny guz wyczuwa sie takze w prawej pachwinie. Przy wewnetrzem bada-
nin przez pochwe znajdujemy naciek, wypelniajgey przednie sklepienie pochwo-
we 1 wypuklajacy je ku dolowi ; naciek jest twardy, nieruchomy; réwniez w pra-
wem bocznem sklepieniu pochwy, dokola prawego jajnika, znajdujemy naciek,
lecz znacznie mniejszy 1 bolesny (parametritis anterior et perioophoritis dextra);
Miesiaezki nie ma od czasu porodu. 23 Lutego po raz pierwszy zastosowano
jodoform pod wiadomg postacig dwa razy dziennie, obok kapieli solnych i zelaza
do wewnatrz. 2 Marca chora czuje sie znacznie lepiej; bolesci w prawej pachwinie
znacznie si¢ zmniejszyly. Wysiek mieknie, macica nieco ruchoma, 9 Marca
wysiek mniejszy. 16 Marca wysiek sie znacznie sie zmniejszyl. 23 Marca, wysiek
zostal zupelnie wechioniony; macica rnchoma. Chora zostala wypisana. Tym
razem stosowano jodoform w przeciagu jednego miesigca.

Spostrzezenie V. B. N. lat 27, przybyla do oddzialu 1 Czerwea
r. b. Chora przed kilku dniami dostalta nagle przy objawach goraczkowyeh bole-



sei w dolnej okolley brzucha.  Stebus praesens, Stan goraeczkowy. Cieplota 39,2°
C., tetno 96. Brzuch bardzo bolesny w dolnej okolicy, wzdety. Wymioty powto-
rzyly sie kilka kro¢. Przy badaniu przez pochwe, znajdujemy tylne sklepienie
wypelnione przez wysiek, konsystencyi miekkiej, bolesny, Macica odepchnigta ku
przodowi (anteversio uteri), podobnes nacieczenie znajdujemy w obu bocznych skle-
pieniach pochwowych (parametritis et perimetritis). Macica nieruchoma jak gdyby
wnurowana w naciek. Zastosowano zwykle leczenie przeciwzapalne. Po przejscin
objawdw przeciwzapalnyeh, gdy wrazliwosé czegsei nacieczonych na dotyk sig
zmniejszyta, zaczelismy stosowadé jodoform, jak zwykle (8 Czerwea). Juz 16
Czerwea zauwazylismy znaczne polepszenie, tak co do wrazliwosei wysieku na
dotyk, jakotez co do rozmiardw jego. Bele w dolnych konczynach, zalezne od
ucisku na pnie nerwowe, ustapily. 27 Czerwca naciek znacznie mniejszy i miek-
szy. b Lipca, widocznie sie zmniejsza. Przy dalszem stosowaniu jodoformu na-
ciek zupelnie znikl (9 Sierpnia). Chora zostala wypisana. Jodoform sto-
sowano tym razem przez dwa miesiace.

Spostrzezenie VI. C.Ch.lat 24, przybyla do oddzialu 7 Wrzesnia.
Przed dwoma tygodniami robilem u chorej obrét na nozki, z nastepczem wydoby-
ciem dziecka przez pociaganie z powodu poprzecznego polozenia plodu. W kilka
dni po porodzie chora zaczela goraczkowaé i dostata boleSci w dolnej okolicy
brzucha. Status praesens. Stan bezgoraczkowy. Dolna okolica brzucha bolesna
na dotyk. Przy badanin przez pochwe, znajdujemy wysiek w prawem bocznem
sklepieniu pochwowemn, twarde, niernchome ; macica zepchnieta ku stronie lewej.
Chora uskarza sie na bolesci w konczynie dolnej prawej. Zastosowano jodoform
jak zwykle. Przy stosowaniu jodoformu w ciggu jednego miesigca, wysigk zostal
zupelnie wchlioniony. Chora zostala wypisana 8 Pazdziernikar. z.

Spostrzezenie VII. F. F. lat 21, przed czterema tygodniami odbyla
pordd kleszczowy. Wkrétce po porodzie wystapily bolesci w dolnej okolicy brzu-
cha przy objawach goraczki. Bezskuteczne leczenie w domu zniewolito chorg
do szukania pomocy w szpitalu, dokad przybyla 1 Listopada r. b. Status prae-
sens. Stan bezgoraczkowy. Chora uskaria sie na bolesci brzucha nad spojeniem
lonowem. Przez powloki brzuszne wyczuwa sie guz twardy, nieruchomy, wielko-
sci duzej pomavanczy. Przy wewnetrznem badaniu przez pochwe, znajdujemy
macicy vtoezona ze wszech stron wysiekiem (parametritis et perimetritis); macica
nieruchoma, wysiek twardy, nieco wrazliwy na wysiek. Zastosowano jodoform jak
zwykle. Po trzechtygodniowem leczeniu wysiek zostal zupelnie wchloniony.
Jest to jeden z dwoch przypadkow, zakonczonych pomysinie przy uwzycin jodo-
formu w przeciggu tak krotkiego czasu, jakkolwiek wysiek dochodzil znacz-
nych rozmiardow.

Spostrzezenie VIII. P. Ch. lat 24, przybyla do oddzialu 4 Maja.
Przed trzema tygodniami chora odbyla prawidlowy porod. Obecnie skarzy sie
na bolesci w dolnej okolicy brzucha, ktore trwajg juz dwa tygodnie. Status prae-
sens. Stan bezgoraczkowy. Przy wewnetrznem badaniu, wyczué sie daje w tyl-
nem sklepieniu pochwowem guz twardy, nieruchomy, wypuklajacy sklepienie ku
dotowi, nieco wrazliwy na ucisk. (perimetritis . Macica nieruchoma, pochylona ku
przodowl (anteversio wteri). 7 Maja zastosowano jodoform, jak zwykle obok ka-
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pieli sodowyeh i zelaza do wewngtrz., Przy uzyein jodoformu wysiek stopniowo
si¢ zmniejszal, macica powoli stawala sie ruchomg i wracala do prawidlowego
polozenia. 7 Czerwea wysieku przy badanin weale nie znalezione. Macica zupel-
nie ruchoma. Leczenie jodoformem trwalo jeden miesige.

Spostrzezenie IX. B. R.lat 36, przybyla do oddzialn dnia 23
Sierpnia. Chora przed dwoma tygodniami poronila (w 4 miesigeu ciazy). Zaraz
po poronienin wystapily boleseci w dolnej okolicy brzucha. Obecnie stan
bezgorgezkowy, brzuch bolesny na dotyk w dolnej okolicy nad spojeniem lono-
wem. Przez powloki brzuszne guza sig¢ nie wyczuwa. Przy badaniu przez
pochwe znajdujemy macice otoczong wysiekiem; macica nieruchoma, wysiek
konsystencyi twardej, bolesny na dotyk, nieruchomy (peleivellnlitix), Zastoso-
wano jodoform. I w tym razie wysiek powoli sie wehlanial. Dnia 20 Wrze-
$nia przy badaniu nie znaleziono wysiekwn, Leczenie jodoformem trwalo cztery
tygodnie.

SpostrzezenieX, O.E. lat 18, przybyla do oddzialu 17 Listopada.
Chora przed czterema tygodniami odbyla prawidlowy poréd. Na 4 dzien po-
porodzie dostala dreszezy, gorgezki, wymiotow i bolesci w dolnej okolicy brzucha,
Status praesens. Stan bezgoraczkowy, chora skarzy si¢ na bolesct brzucha po nad
spojeniem Yonowem i w lewej pachwinie. Przy badaniu przez powloki brzuszne
znajdujemy guz po nad prawg pachwing wielkosei duzego jablka. Przy badanin
przez pochwe znajdujemy nacieczenie w tylnem, jakotez prawem bocznem skle-
pieniu, macica nieruchoma; wysiek twardy, nieco wrazliwy na ucisk, chora uskar-
zasie na rwacy bol w lewej dolnej konczynie. D. 19 Listopada zastosowalem
jodoform. Po trzech-tygodniowem uzyeiu jodoformu wysiek zostal zupelnie
wcbloniony. Macica stala sie ruchoma. Stan ogblny chorej znaczhie sie po-
lepszyl. Chora zostala wypisang d. 11 Grudnia r. z.

Z liczby przypadkow, ktorych po krétkotrwalem bo tylke kilka dni trwa-
jacem leczeniu jodoformem, nastepowalo polepszenie, przytocze dla przykladu
tylko jeden.

Spostrzezenie XI R. F. lat 35, przybyla do oddzialu dnia 13 Marca
roku zeszlego. Chora przed 5 tygodniami odbyla prawidlowy poréd. Przed ty-
godniem przy objawach goraczkowych wystapily boledci w dolnej okolicy brzu-
cha. Status praesens. Stan goraczkowy, cieplota 38,6° C., tetno 85. Chora
uskarza sie¢ na’ bolesci w dolnej okolicy brzucha, a szczegolnie w lewej pachwinie
i lewej dolnej koneczynie. Przy badaniu przez pochwe znajdujemy w lewem
bocznem sklepieniu wysiek, wypuklajgcy sklepienie ku dolowi (pelvicellulitis)
wysiek jest miekkiej konsystencyl, nieco wrazliwy na ucisk. Macica ode-
pchnieta w przeciwng strone. Zastosowano z poczatku zwykle leczenie prze-
ciwzapalne. Skoro objawy zapalne przeszly, przystapiono Qo jodoformn dnia 21
Marca. Juz po siedmiodniowem uzyciu, przy badanin znaleziono wysiek znacz-
nie mniejszym 1 migkszym. Bole w lewej pachwinie i lewej konczynie dolnej
ustapity zupelhie. Chora na wlasne usilne zadanie, jakkolwiek niewyleczona,
zostala wypisana dnia 28 Marca. I w tym wigc razie polepszenie bylo widoczne.

Przechodz¢ do rzadszych przypadkow, przy ktoryeh zastosowanie jodo-
formu dalo rowniez dobre wyniki. Tu nalezg dwa przypadki krwisteku zama-



cieznego (haematocaele retrontering) i brak miesigezki (wnenorrhoe), zalezny od
malego nowotworn jajnika (neoplasma ovare).

Spostrzezenie XIL F. L.z Wloclawka, lat 30, przybyla do od-
dzialu d. 2 Styeznia. Z anamnezy dowiedzielismy sie, iz chora przed 10 tygo-
dniami podezas miesiaezki podniosla jakis ciezar. Nagle doznala silnych belesci
w dolnej okolicy brzucha i w krzyzu; byly takze lekkie objawy goraczkowe. Od
tego czasu az do chwili obecnej istnieje odplyw krwawy z pochwy. Status praesens.
Stun bezgorgczkowy; chora blada, niedokrwista, uskarza sie na boledci w dol-
nej okolicy brzucha nad spojeniem lonowem i na bole w obu dolnych koticzy-
nach. Przy badaniu przez powloki brzuszne nad spojeniem lonowem daje sie
wyczué guz, dochodzgcy do polowy odleglosci miedzy pepkiem a spojeniem fono-
wen. (Guz jest nieco bolesny, nieruchomy. Przy badaniu przez pochwe znaj-
dujemy tylne sklepienie zajete przez guz migkki, sprezysty, chelboczacy; macica
pochylona ku przodowi; guz wypukla sklepienie pochwowe ku dolowi. Z macicy
ma miejsce odplyw krwawy. Przy badaniu przez odbytnice daje sie wyczué ten
sam guz sprezysty, lezacy pomiedzy odbytnicg a macica. Stolec opieszaly, od-
dawanie moczu czeste, bolesne. Co do rozpoznania nie bylo zadnej watpliwo-
sei, iz mamy do czynienia z choroba, opisang po raz pierwszy przez N élaton’a
i nazwana przez niego krwistekiem zamacicznym (haematocele re-
trouterina). Z poczgtku majae na uwadze powstrzymanie odplywu krwawego
z macicy stosowalismy galki pochwowe z ergotyny (5 gran pro dost); wewngtrz
zadawaliSmy ferrum jodatum. Gy jednak leczenie to, stosowane w ciggu dwoch
tygodni, aczkolwiek powstrzymalo krwawy odplyw z macicy, nie wplyneto weale
13 zmniejszenie sie guza, postanowilismy wespol z kolegg J.Rosenthalem
zastosowad i w tym przypadku sposobem proby jodoform. Dnia 15 Stycznia
poraz pierwszy unzyto jodoformu pod znang postacig, obok dalszego podawania
wewnatrz jodku zelaza i kapieli solnych. Dnia 22 Stycznia bole w konczynach
ustagpily. Dnia 26 Styceznia przy badaniu przez pochwe znalezlismy guz znacz-
nie mniejszym; tylne sklepienie nie wypukla sie juz, jak pierwej, ku dotowi. Dnia
28 Styecznia nieznaczny odplyw krwawy z macicy. Dnia 3 Lutego, guz wi-
docznie sie zmniejsza, macica powoli wraca do normalnego polozenia; odplywu
krwawego z maeicy nie ma, od dnia 10 Lutego stan ogolny znacznie si¢ poprawil;
w tylnem sklepieniu pochwy daja sig¢ wyezué resztki guza. Dnia 16 Lutego guz
wchloniony zapelnie; chora ma miesigezke do czasu. Dnia 17 Lutego chora
zostala wypisana. Ieczenie jodoformem trwalo jeden miesige. Tym razem
skutek przeszedl wszelkie nasze oczekiwania. Z ust kollegiJ. Rosenthala
dowiedzialem sig, iz dwa analogiczne przypadki, jeden—krwisteku zamacicznego,
a drugi —krwisteku przedmacicznego (haematocele antewtering), leczone przezen
w tym samym czasie w miescie, tym samym sposobem, daly réwniez zupelnie
zadawalniajgce wyniki; obie chore wyzdrowialy.

Spostrzezenie XIII. B. Sz 24 lat, przybyla do oddzialu 26 Lipca,
Chora skarzy si¢ na zupelny brak miesigezki (amenorrvhoea congenita) 1 nieplod-
nosé¢ (od dwoch lat zamezna). Jednak co 4 tygodnie doznaje bolesci w dolnej
okolicy brzucha i w krzyzu, rozpromieniajacych sie na uda i az do spojenia
lonowego (moliming menstrualia). Status praesens, Chora wybornie zbudowana,
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czesci pleiowe zewnetrzne, jakotez piersi, zupelnie prawidlowo rozwinigte. Przy
badaniu przez pochwe znajdujemy macice w stanie dziewiczym (uterus virginalis);
czesé pochwowa krotka, stozkowata; diugosé jamy macicznej, mierzona za po-
mocg zglebnika macicznego, wynosi 5 ctm.. W ;prawem bocznem sklepienin
pochwowem wyczuwa sie obok i przed macica guz, wielkosci malego jaja kurze-
go, twardy ruchomy, niebolesny, odgraniczony od macicy za pomocg wyraznej
brézdki; przy unieruchomienin macicy ze strony pochwy, guz mozna od niej od-
sungé; przy przesuwanin macicy guz porusza sie wraz z nig. Lewego jajnika
wyczué nie mogliSmy. Nie ma watpliwodei, iz mielismy do czynienia z malym
guzem prawego jajnika (neoplasma parvum ovarii dextri). Poniewaz w tym razie
nie mielismy dla chorej Zadnego leczenia, postanowilismy za poradg kolegi
J.Rosenthala jedynie dla proby zastosowaé jodoform. Dnia 5 Lipca za-
czeto go stosowad obok kapieli solnyeh i wewnetrznego podawania jodku potasu.
Z poczatku nie widzielismy Zadnego skutku. W 4 tygodnie po zastosowaniu
jodoformu, gdy chora, jak zwykle, dostala bélow miesigczkowych (molimina),
pokazala sie krew z macicy. Byla to niewatpliwie miesigezka, jakkolwiek
bardzo skgpa. Gdysmy potem badali chorg przez pochwe, znalezlismy, iz guz
jajnika zmniejszyl sie. W cztery tygodnie po tej pierwszej miesigczce, znowu
pokazala sie krew z macicy przy objawach jakie zwykly towarzyszyé¢ kazdej
miesigczce. Nie chee stanowezo twierdzié, azeby to pdézZzne wystgpienie mie-
sigezki u kobiety, ktéra dotychezas nigdy nie miesigczkowala zaleznem bylo od
dzialania jodoformu. MozZna jednak podejrzywaé, Z2e zmniejszenie sjie
guza jajnika, jakie zauwazylidmy przy stosowanin w tym przypadku jodo-
formu, znajdowalo sie w scislym zwigzku z wystgpieniem
pierwszej miesigczki. Znane sa wprawdzie przypadki wystgpienia
pierwszej miesigezki w tak péznym czasie, azeby jednak ta Yacznosé pomiedzy
pierwszem wystgpieniem miesigczki a zmniejszeniem sie guza, zaleznem od sto-
sowania jodoformu, byla tylke przypadkowa, wydaje mi sie nieprawdopodobnem.
W koncun przytocze przypadek upartych wymiotéw u ciezarnej (vomitus gra-
vidarum), wyleezonych pomysluie przez wewnetrzne podawanie jodoformu.
Spostrzezenie XIV. K. 8. lat 41, przybyla do szpitala 6 Lipca
z. r.. Chora jest w konecu trzeciego miesigca ciazy. Od kilku tygodni cierpi
na uparte wymioty, ktére wystepuja po kilka razy dziennie. Kolega J. R o-
senthal, ktory leczyl chorag poczatkowo w miescie, stosowal rozmaite srodki.
zwykle w tych razach uzywane, lecz bezskutecznie. Kolega Rosenthal
widzial si¢ juz zmuszonym wywolaé sztuczne poronienie, gdyz chora czula sie
coraz slabszg, postanowil jednak przedtem jeszcze sprobowaé dzialania jodo-
formun. Gdy wiee chora przybyla do szpitala, podalismy jej wewngtrznie jodo-
form. Z poczgtku dawaliSmy go w rozczynie z eterem, nastepnie zas z po-
wodu przykrego smaku i odbijania sie eteru, w pigutkach, dawka wynosila Y,
grana 3 razy dzienme (1 gran pro die); co dzien zas dawke powiekszalismi o je-
den gran tak, iz doszlismy do dziesigciu gran dziennie. Wymioty juz w trzecim
dniu podawania jodoformn zmniejszyly sie, a po dwutygodniowem stosowanin
tego Srodka, chora wyleczona z tego przykrego powiklania cigzy, zostala wypi-
sang ze szpitala. O ile wiem z ust kollegi J. Rosenthala, wymioty u tej



ciezarne) i po wypisanin sie ze szpitala ani razu miejsea nie mialy. To dzialanie
jodofonnu powstrzymujace zupelnie uporczywe wymioty, moge sobie wytlu-
maczyé li tyllko w sposéb nastepujacy. Wiadomo z doswiadezenia, iz nalewka
jodowa oddawna jest stosowana dla powstrzymania upartycl wymiotéw, ponie-
waz jodoform zawiera az 97% jodu, nic przeto dziwnego, Ze posiada te wlasnosé
w wyzszym stopuiu, niz nalewka jodowa.

Wnioski, jakie mozna wyciagnaé z powyzszych spostrzezen, sg nastepujgce:

1). Jodoform jest znakomitym srodkiem pobudzajacym wchlonienie (resorp-
tio) tak swiexsyeh, jakotez i zastarzalych wysiekow, badZz pochodzenia pologo-
wego, badz tez urazowego.

2). Jodoform posiada wlasnosé usmierzania i kojenia bolow (anaesthe-
ticum), jakie tak ezesto towarzysza cierpieniom organdéw pleiowych kobiecych.

3). Jodoform okazuje dobre skutki przy krwisteku zamacicznym (haemato-
cele retrouterina), pobudzajac do wehlonienia guz utworzony ze skrzeplej krwi

4). Czy jodofurm okaze sie skutecznym przy malych nowotworach jajni-
kow, tego stanowezo orzec nie mozemy, gdyz brak nam pod tym wzgledem
doswiadczenia.

5). Rowniez mozemy polecié jodoform przy upartych wymiotach u ciezar-
nych (vomitus gravidarum), jakkolwiek i w tym wzgledzie brak nam wigkszej
liczby spostrzezen,

DZIAL SPRAWOZDAWCZY.

2. Wiile. Przyczynek do nauki o wyobrazeniach przymusowych (Zwangs-
vorstellung).

Wiadomo. Jjak znaczne postepy poczymla psychiatryja w ciggu ostatnich
lat dziesieciu; nie pozostala za innemi jej czesciami takzenauka o wyobrazeniach
przymusowy ch. Autor w krotkosei przytacza nam historyje tego rodzaju zja-
wisk i siega az do roku 1866, w ktorym Griesinger po raz pierwszy zwrocil
uwWag: na tak zwane wyobl azenia przymusowe i stany im pokrewne. Potem
autor przytacza 16 przypadkow z wlasnego spostrzezenia i na nich opiera swoje
pezlady  teoretyezne i praktyczne.

W e stphalmowi: wyobrazenia przymusowe 83 to wyobrazenia istniejace
przy nienaruszonej swiadomosci, powstajgee bez nczuciowyehinmystowych wzru-
szel; pomimo woli dotknietego czlowieka ogarniaja one swiadomosé zupelnie, tak,
7e ich od siebie oddali¢ nie moze, przez co znowu przeszkadzaja swobodnemu
przebiegowi mysli, krzyzujg.c IIlQ]dkO wyobraznie. Dotknigty takiemi obja-
wami nmyslowemi poznaje je jako ¢os obeego, 111e1mle/cwego do normalnego jego
stanu umyslowego. W okresleniu tem w1dz1my, ze wyobrazenia tego 10(11:3,311
majg cos przymusowego, mimowolnego, przeciwko c¢zemn plZGC]Wled.]&L staje sie
rzecza niemozebng,

Wille ztakiem okresleniem W estph a 'a zgadza sie tylko czesciowo,
albowiem przyjmuje, iz nienaruszona Swiadomosé 1 zjawianie sie wyobrazen przy-
musowych bez uczuciowego lub umyslowego wzrnszenia nie koniecznie nalezy do
charakterystyki tych ostatnich. Podlug niego wyobrazenia przymusowe moga
takze istniec¢ np. wosob dotkmetych cierpieniem umyslowen. jezell ci jeszeze po-
siadajg sad otyle,aby rozpoznaé niedorzecznosé opanowywujaeychich wyobrazen,
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Dalej mowi auntor, ze wyobrazenia PrZymusowe rzeczywi iicie powstajy bez
umyslowego wzruszenia (aj}p].t), lecz ze rowniez czesto pojawiaja sie przy sta-
nach sﬂnego podraznienia i pohudzenia umydowem Tak samo pojecie lub
swiadomoi¢ o stanie chorobliwym takich wyobrazen niedostatecznie odrdznia
wyobrazenia przymusowe od wyobrazen obledowych i jako dowdd swojego twier-
dzenia przytacza znany fakt, Zze chory dotknigty oblgkaniem pierwotnem (primi-
Pe Vermcktkezt) w poczatku choroby takze jeszeze posmda swiadomosé o niedo -
rzecznosci swoich wyobrazen obledowych. Co sig zas tyczy wzruszenia umy-
stowego, zanwazanego prawie we wszystkich przy padkach istnienia wyobrazen
pl'zymusowvch to autor sadzi, ze wlasnie owo wrzruszenie moze byc przyczyna
powstawania idei i mysli choro bliwych, oraz #e moze byc wywoldne skutkiem
tredci lub istoty samych wyobrazen i plynacego ztad dzialania przymusowego
(ZLwangs handeln).

Nakoniec zwracajeszceze Wille uwage na to zjawisko, ze kazde hamowanie
w mechaniziie nmystowym zawsze wywoluje trwvoge lub niepokoj taka zas trwo-
ga, lub niepok6j zawsze bywa i przy powstawanin wyobrazen przymusowyeh.

Chociaz W estphal mowi, ze tresé wyobrazen przymusowych dla
osobnika zawsze bywa jakby cos$ obeego. niedorzecznego, to W ille z tem zda-
niem takze sig nie zgadza i spdzi, ze wlasnie bardzo czesto wyobrazenia przy-
musowe zgadzajg sie ze sposobem wyobrazen poprzedniego Zycia osoby dotknie
tej, naprzyktad osoba przyzwyczajona do nadzwyczajnego pormdku i akurat
nosci, przy powstawania choroby meczy sie wyobla,aemem i mysla. Ze ta lub owa
praca nie byla dos¢ dokladnie i akuratnie wykonana, ze czegos zapomniata i t. d.
albo tez, osoba przyzwyczajona do wzorowej czystosel, drec-,?y sie obawg, aby
sie nie zanieczysScita jakimkolwiekbadz przedmiotem, lub osoba.

Co za$ do powstawania wynéw czyli dzialania przymusowego, to antor przy-
puszcza, iz one wtedy tylko si¢ objawiajg jako skutek wyobrazen przymusowych.
jezell ogobnik sam przez sie jest nddzwyczag wrazliwy 1 jezeli istnieje chwilowo
podniecone usposobienie uczuciowosei. Odroznié takze nalezy tak zwane sa-
moistne dzialanie przymusowe, przy ktorych wyobrazenia sg nacechowane taka
popedliwoscig, 1% wyobrazenie natychmiast przeistacza sie w ezyn, czyli dziala-
nie. Jezeli skntkiem wyobrazen przymusowych wywolane beda czyny, czyli
dzialania przymusowe, to taki stan chorobowy daleko jest grozniejszy, anizeli
wyltgezne tylko wyobrazenia przymusowe; stan takizbliza si¢ do oblgkania ogol-
nego (vesanta) 1 moze sie w forme te przeistoczyé; tak samo, jak Q‘(dlly
trwogi, wywolane przez zboczenia wyobrazni; nakoniec przeistoczyé sie moga,
w tak zwang zadume (melancholia),

Objawy som&tyczne zauwazane przy wyobraZeniu przymusowem nie przed-
stawiaja nam nic charakterystycznego. Przy powstawaniu tego rodzaju cierpie-
nia pleé, stanowisko spoleczne, wychowanie i umyslowosé. nie nmja, zadnego wy-
lacznego wplywu, tak samo jak i w oblakaniu wogole; najwieksza ilosé (-1101;yc,h
vaadala na lata 260 —30. Legrand dn Saulle. Griesinger
1 Schiil e najwiecej chorych zauwa/,all w stanach wyzszych; Wille tego
nie spostrzegal.

W liczbie 16 przypadkow obserwowanychprzez W illeg o, dostrzezono
13 razy usposobienie psycho- lub neuropatyeczne, przewaznie zas histeryje lub
hypochondryje, w pozostalych zas trzech przed pojawieniem sig wyobrazen przy-
musowych niezauwazano zadnych zgola zhoczen nmyslowych.

Dziedzicznosé zatem jest ]edn{; zgtowniejszych przyczyn powstaw ania wyo-
brazen przymusowych. co takze potn'ler{l,aajtk MorelDelasiauve., San-
der, Jastrowitz Legrand du Saulle i XVebtphal

Griesinger za.uw;u'syl(, ze stany te czestokro¢ sie lyczg z napadami
padaczkowemi ]ub padaczka, czemu W ill e zupelnie zaprzecza, albowiem w 16
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Ell'zypa,dkach, przez siebie opisanych, ani razu takiego nie spostrzegl powi-
fania.

Rokowanie co do zupelnego wyzdrowienia bardzo jest niepomysine; bywajq
wprawdzie doic czeste i dingotrwale (po kilka lat) przerwy zupelne, czyli prze-
stanki, lecz zupelne wyzdrowienie zdaje sie nieprawdopodobnem. TLecz za to
i $mieré¢, (chyba skutkiem samobojstwa, jak to w jednym przypadku zanwazyl
Casper) nie bywa spowodowanyg przez wyobrazenia przymusowe; nato-
miast spostrzegano przejscie w zadume, a bardzo rzadko w oblgkanie ogdlne.

Leczenie wogodle moze tylko byé wzmacniajgce i uspokajajgce, a tylko wy-
Jatkowo, symptomatycznie mozna przepisywaé narkotyki.

(Awrch. f. Psych, Bd. XII Nr. 1) D-r med. A. Lothe.

Wiadomoseci biezace.

Warszawa, D-rS. Gérski listownie zawiadamia nas o dobryeh wynikaeh, jakie otrzymal
W ospie, uzywajge wewnatrz i zewnetrznie kwasu salicylowego i jego soli. Pierwsze spostrzezenia
jego w tym wzgledzie datujy ed r. 1877. Todawat do wewnatrz salicylan sodu w roztworze (dr. j na
une. VI), a zewnetrznie kwas salicylowy w glicerynie (gr. 10 na une. Y,). D-r G 6 rs ki przypomina,
ze robwniez dobre skutki z uzyeia kwasu salicylowego w ospie widzial D-r Boudon (Bull. gén, de
thérap. 1881, 30 Novembre). B. zewnetrznie postugiwal sie maseig (Natr. salicyl, grm. 4 na 100 grm,
coldcream) Tub proszkiem (Acidi salicy! gr. 6 na 100 grm. talks).

— W d. 16 Styeznia (Poniedziatek) odbyé sie ma o godz. 12 w poludnie w szpitalu staro-
zakonnyeh konkurs na posade ordynatora tegoz szpitala.

Peterstury., D-r Erlieki, wychowaniec bylej Szkoly Gléwnej Warszawskiej, wspdlpraco-
wnik naszego pisma, postanowieniem konferencyi Akademii wojskowo-lekarskiej z dnia 31 (19) Gru-
dnia r. z., zostal prawie jednogloénie wybrany docentem psychiatryi i ehorob nerwowych,

Berlin, Ukonezonym juz zostal pomnik publiezny dla A. v. Graefe‘go. Uroczyste odslo-
nigeie nastapi podezas tegoroeznego zjazda chirnrgéw.

Paryz, TRozporzgdzeniem ministra oSwiaty i wyznan z d. 2 Styeznia r. b. utworzong zostata
przy tutejszym wydziale lekarskim klinika choréb nerwowych. Dyrektorem jej zostat Charcot
b yly professor anatomii patologiczne;.

Warzburg, Uniwersytet tutejszy bedzie obehodzit 300 letni jubilensz zalozenia 1—3 Sierpnia

oku biezgeego.

NEKROLOGTIJ A.

+ Sep. Kazimierz Mieszezanski, urodzif sic w d. 30 Wrzesnia 1340 r. we wsi Gla-
niszewie pod Wartg, gdzie przemieszkiwal ojeiec jego, dawny lekarz sztabowy bylyeh wojsk polskich.
Szkoly ukonezyt w Piotrkowie w r. 1857, nastepnie rozpoczgl studyja lekarskie w Warszawskie) Aka-
demii medyeznej, zkad po roku undat si¢ do Kijowa, uniwersytet tamie ukonezyl w r. 1863, lecz tam
egzaminow ostateeznych nie zlozyt z powodu naglej smicret ojca, i dopiere w r. 1864 w Szkole Glé-
wnej Warszawskie] uzyskal stopien lekarza. Poeczatkowo zamieszkal we wsi dziedzieznej Glanisze-
wie, zajmujge sie roluictwem i medyceyng do roku 1873. Nastepnie osiadt w Kaliszu, gdzie do koica
zyeia stale przemieszkiwal. Zmart d. 15 Grudnia 1881 po dingiej i ciczkiej chorobie (Tuberculosis pul-
monum). Przez lat kilka byl lekarzem wmiejscowege Gimnazyjum. Zmarly cieszyl sig ogolnem
uznaniem i mitobeig kolegéw, a dowodem tego jest dwukrotny wyboir jego na prezesa Towarzystwa
Lekarzy kaliskich w latach 1880 i 1881,

Sprostowanice, W N-rze 1 ,Gaz Lel.” r. b. na str. 16 w wierszu 14 od gory za-
miast ,,z cieplemi oktadami, winno by¢ ,,z zimnemi oktadami®.

Wydawea Dr. St. Kendratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr, Wt. Gajkiewicz.

lossoaeno lcusyporw. Bapmasa 31 Jlexadps 1881 r. Druk K. Kowalewskiego, Krolewska Nr. 23



