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I. 0 WYNIKACH MECHANICZNEGO LECZENIA ZWEZEN KRTANI.

(Rzeez ezytana na 7-ym Zjezdzie miedzynaredowym lekarskim, odbytym w Londynie w Sierpnin 1881)

Przez D-ra "Meodora Ileringan.

Szanowni Panowie!

Réznorodnosé, a poczesei i sprzecznosé zdan, wyglaszanych co do wartosei
mechanicznego leczenia zwezen krtani, sklonila Szanowny nasz Komitet do po-
stawienia tego przedmiotu w programie kwestyj, majacych podlegaé dyskusyi,
aby w ten spos6b przyczynié sie do wspolnego porozumienia i wyjasnienia panu-
jacych na tem polu watpliwosci. Zaszcezycony zaproszeniem tezoz Komitetn do
wygloszenia w tym przedmiocie wykladu wstepnego, niniejszem czynie zadosé
Jego zadaniu.

Ziwezenie krtam jest niezaprzeczenie jednym z najprzykrzejszych stanow
chorobowych, nietylko dla chorego, ale nawet dla jego otoczenia, dla rodziny,
zmuszonej patrzeé na te diugy, straszng walke z dusznoscia, zakonczona zawsze
prawie smierciag chorego. Bezsilne bywaly wobec tego stanu wszelkie usilowa-
nia lekarza, a gdy sSrodki, dla zwalczenia choroby uzyte, nie przynosily juz
ulgi, chirurg stawal na miejsen terapeuty, tracheotomija wchodzila w swoje
prawa. Operacyja ta usuwala wprawdzie grozace zaduszenie, lecz jednoczesnie
sprowadzala nowe niebezpieczenstwa, a poniewazniezdolna byla przywrocié utra-
cony glos, byla wiec tylko drodkiem palijatywnym, przedluzajacym nad
wszelki wyraz nieszezesliwg egzystencyje.  Chorzy po tracheotomii, skazani na
noszenie rurki przez cale zycie, odlaczeni byli od Swiata przez przykre wraze-
nie trwogii natretna ciekawosé, jakg wzbudzali w otaczajacych.

Zanim przystapie do opisu metod, majacych na celu przywrocenie droznosci
zwezonej krtani, a wiec usunigcie rurki, cheialbym podzialowi zwezen krtani po-
Swiecic slow kilka.
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Zapatrujgc sie na zwezenia krtani ze stanowiska patologii, nie mozemy ich
uwazaé za oddzielng forme chorobows, lecz jako stan, bedacy wynikiem rozuo-
rodnych spraw patologicznych. Podzial na formy ostre i przewlekie powsze-
chnie zostal przyjety.

Ziwezenia krtani z przebiegiem ostrym sg najezesciej wynikiem spraw za-
palnych, jako to: krupu, blonicy, zapalen ochrzestnej, Iub zaburzei wywolanych
przez przyczyny mechaniczne albo chemiczne. IPostacie przewlekle zwezen,
sg nastepstwem zapalenia rozrostowego (hyperplasia) blony sluzowej, tkanki pod-
sluzowej lub ochrzestnej. Blizny lub wytwory bloniaste, jako pozostalosci owrzo-
dzen, wywolanych przebytg ospa, fyfusem lub przymiotem, porazenia miesni
oddechowych krtani, nowotwory wewnatrz krtani lub uciskajace ja od zewnatrz—
oto najczestsze przyczyny zwezenia krtaniowego (stenosis). Pomijajac wszelkie
szczegdly tej sprawy, jako az nadto dobrze Szanownym Panom znane, przy-
stepuje obecnie do podania wynikow statystyki, oparte] przeszlo na 100 ze-
branych przezemnie spostrzezeniach, ktore, stosownie do metody leczenia, nzy-
tej w danych przypadkach, rozdzielilem na osobne grupy, a ktorych ukiad przed-
stawial wiecej trudnosci, niz to z poczatku przypuszezalem. Zebrana bowiem
przezemnie kazunistyka nie dawala z jednej strony dostatecznej pewnosci, czy
spostrzezenia podane, jako zakonczone wyzdrowieniem lub poprawa. do obecnej
chwili za takowe poczytane Dbyé moga; z drugiej znown strony dawal sie
uczué¢ brak dokladnosci w rozpoznaniu i opisie niektdéryeh przypadkow, w kto-
rych np. zamiast rozpoznania: chorditis vocalis hypertrophica infertor, postawio-
nego za zycia, badanie posmiertne wykazywalo jako przyczyne zwezenia prze-
wlekle zapalenie ochrzestne) (perichondritis chronica).

Chege rozporzgdzaé o tle moznosci pewnym materyjalem, zmuszony bylem
listownie odniesé sie do tych z kolegow, ktorzy na tem polu pracowali i oglo-
sili swe prace, z prosbg o zawiadomienie, jaki byl dalszy przebieg obserwowa-
nych przez nich przypadkoéw i ezy nie bylo powrotu choroby.

Faskawosci wielu tych Pandw, ktorym niech mi wolno bhedzie w tem miej-
scu serdeezne zlozyé podziekowanie, zawdzieczam nietylko dokladne dane co do
dalszego przebiegu, lecz i wzbogacenie kazuistyki przypadkami leczenia mecha-
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O CYTATACH'

I.

O cytatach chee pisaé, o te] najprzedniejszej ozdobie wieln dzisiejszych roz-
praw naukowych lekarskich. Bo tez istotnie cytaty wygladaja niby ozdoby dru-
karskie. W jednym wierszu nagromadzone czcionki rozmaitych ksztaltow, i wigk-
sze 1 mniejsze litery 1litery pisane i rzymskie i arabskie cyfry; a ciagny sie sze-
regiem te sznurki pstrokate u dolu kazdej stronicy, albo niemalo koncowych
kart rozprawy zapeltajya. 7 zadowoleniem patrzy na to antor, a mniej swiado-
my rzeczy czytelnik patrzy z niemym zachwytem na te dowody glebokiej nauki,

1y  Jakkolwick Redakeyja nrazety Lekarskiej nie we wszystkiem zgadza sig z pogladami
antora, to jednak. ze wzgledn na waznosé dotknigte) kwestyi i oryg rinalnods ZL})MI}\\ anin aufora,
pomtn/u a niniejszy odeinck in extenso, tak juk on Dyt nadeslany.
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nicznego, dotad jeszeze nie ogloszonemi drukiem. Prac nie popartych dokladnie
opisem danego przypadku, jako nie nadajacych sig do statystycznego opracowa-
nia, uwzgledni¢ w tem miejscu nie moge. Dla latwiejszego rozejrzenia sie
w dosé obfitym materyjale pomiescilem caly kazuistyke w tablicach, zaopatrzo-
nych w rubryki, mieszezace najwazniejsze punkta kazdego spostrzezenia. Opisy
metod uzytych, jako rzeczy Sz. Panom dobrze znanej, nie podaje w tem miejscu;
pomijam rowniez rozwoj historyczny calej tej kwestyi, starajoc sig¢ natomiast
wnioski swoje oprzed jednoczesnie na  doSwiadezenin moich poprzednikow, jako
tez na wlasnych spostrzezeniach, ktore w kazuistyce tu zawarte] pomieszcezam.
Jakkolwiek wieksza czesé spostrzezen dostepny mi byta w oryginale 1 kilka tylko
z nich opracowalem podlug strzeszczen, statystyka moja nie rosei pretensyi do
doskonalosci, mnie moze Dbyé wolng od pewnych niedoktadnosci lub bledow.
Wiszelkie uwagi ze strony Sz Pandéw, co do niedokladnosci lnb pominigeia nie-
ktorych spostrzezen, beda mi bardzo na reke ijak najchetniej uwzglednio-
nemi zostang.

Przy mechanicznem leczenin zwezen krtani odrézniamy dwie glowne metody.

Metoda I. Wprowadzenie do zwezonej krtani cewnikow lub rurek przed
wykonaniem tracheotomii.

Metoda Il Systematyczne rozszerzenie zwezenia po wykonamnej]
jnztracheotomii.

Metoda I.

Desault zdaje sie byé pierwszym chirurgiem, ktory proponowal zasta-
pi¢ tracheotomije przy zwezeniu krtani przez wprowadzenie do niej rurek we-
wnatrz wydrazonych. Urzeczywistnienie tej mysli jest zasluga Bouchuta.
B. probowat w 1858 r. zastypi¢ tracheotomije przez wprowadzenie do krtani rurek
srebrnyeh, odpowiednio zagietych. Metoda la, ktora nazwat tubage de la glotte,
we wszystkich siedmiu przypadkach dala wynikiujemne. Komisyja wyznaczona
przez akademije francuska pod przewodnictwem Troussean’a dla ocenie-
nia tej metody, w sprawozdanin swojem odmoéwila jej wszelkiej wartosei. W 1871
r. zostala ona wskrzeszona, w innej jednak formie, przez Weinlechner’ a,

BT SIS 3 SN N C R i T YR

Rzecz pewna, Ze cytaty w dzisiejsze) nankowej naszej literaturze nie panujap
wylacznie, niepodzielnie; pewna i to, ze w bardzo wielu ksigzkach cytaty w ni-
czem glebokim i samodzielnym pOfrl&dom nie szkodza; ale trudno nie przyznad,
Ze pannje epidemija cytat, ze one nieraz przewaing czqsé rozpraw pochlaniajg
i glowng tresé ich stanowiz. Ze bardzo czesto autor rozprawy ze szezegolna
troskliwoscig i zamilowaniem traktuje cytaty, ze stara sie o jaknajwiekszg ich
liczbe, nikt chyba zaprzeczyé nie moze. Juz sam ten W?ﬂrldd upowazniatby
krytyke, aby swoje zdanie o cytatach wypowiedzie¢ mogla. Ale ten kierunek
literatury jeszeze bardziej zwraca na sieble uwage, bo jest widocznie 1 jawnie
protegowany, bo cytat bardzo czesto, jako rzeczy komecmeJ wymagajg, bo od-
stepstwo od tego kierunku nieraz za grzech przeciw nauce bywa poczytywane.
Na kazdej doktmyzac,yl, na tej uroczystosci, gdzie wlasnie panuje tak rzadka
u nas w ogole krytyka, slyszeé sie dagzg mlzuty, odnoszace sig do cytat, owszem,
te zar zuty podobno przewazna czesé rozpraw pubhcznych za_]mum ,,Pommales
Pan te a te prace", ,,1116(101\13(111113 podales tytul rozprawy*, ,tej innej widocznie
nie czytaleb w oryginale“ i t. d. Przy tych wszystkich zarzatach oponent weale
nie twierdzi, aby owe pominiecia lub niedokladnosé na samg tresé rozprawy, na
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ktory przy krupie i blonicy radzil wprowadza¢ rurki srebrne lub z twardego
kauczuku, jako srodek symptomatyczny, zapobiegajacy zaduszenin. H it tten-
brenner, apozniej Ranchfuss 1 Hack wystgpili przeciwko tej meto-
dzie z powaznemi bardzo zarzutami. Jeden tylko Mo nti, jakkolwiek przy-
maje, ze t. z. catheterismus laryngts nie odpowiedzial pokladanym w nim na-
dziejom, przyznaje mu racyje bytu w przypadkach dusznodci grozgeej Smiercia,
aby zyskacé na czasie potrzebnym dla przygotowania niezbednych do tracheotomii
narzedzi i assystencyi. 7 tego punktu widzenia zgodzié sig trzeba z M on-
t imi, ze wprowadzenie kateteryzacyi krtani i wykonanie takowej poczytane byé
winno Weinlechner owl jako wazny 1 pozyteczny krok przy leczeniu
stanéow, grozacych naglem uduszeniem chorego.

Wiadomo Szanownym Panom, ze dalszy rozwdj tej metody, popartej scisiemi
spostrzeniami na chorych i zyskanie jej prawa obywatelstwa w nauce, jest wy-
Iaczng zaslugg Schriotter’ a. Zamiast elastycznych cewnikéw Schrotter
podal rurki trojkatne ré6znyeh wymiarow, zastosowane do ksztaltn glosni, wyro-
bione z twardego kauczuku i polozyl podstawe nowe] metody mechanicznego
leczenia zwezent krtani, noszacej imie swego wynalazey. Stosowana ona dotgd
zostala zardwno przy leczeniu zwezen nagle powstalych jakotez przewleklych.
Przy zwezeniach ostrych wprowadzenie rurek Schrotter a okazalo sie
w kilku przypadkach operacyja zbawczg, gdyz zdolano juz to zupelnie za-
stapié nig ciecie krtaniowe, lub tez w przypadkach groznej dusznosci uzyskaé
czas, potrzebny do przygotowania sie do tracheotomii.

Rozpatrzymy wiec kolejno: A) Catheterismus laryngis przy zwezeniach'krtani
ostrych, grozacych naglem zaduszeniem. B) Catheterismus laryngis, stosowany
metodycznie, przy przewlekiych zwezeniach krtani.

A) Kateteryzacyja krtani przy ostrych zwezZeniach
krtani, naglem zaduszeniem grozgecych.

Do tej kategoryi zaliczyé nam wypada spostrzezenia Liabus’a, Ha c k'a,
Mac-Evena, O.Chiartego, Szeparowicza. Metode te zalecano
dotad jako wskazang przy:

R ST T

poglady autora wplynac mialy szkodliwie; niedoktadnosé konezy sie na samych
cytatach, a jednak zarznty te wypowiadane sg z cala powagg; pominiecie jakiejs
pracy uwazane bywa nieraz za dowdd lekcewazenia autora, nawet narodu. do
ktorego pominiety autor nalezy. Rzeez dziwna, ze dotychezas zadnemu z dokto-
rantow nie wpadlo na mysl odpowiedzieé $miechem na takie zarzuty.

Ale odpowiedz bywa zwykle inna. Podlega si¢ kierankowi, ktory panuje
w szerokim zakresie, najezesciej dla tego, ze sie ten kierunek koniecznym, jedy-
nym byé zdaje, ze go si¢ bez krytyki przyjmuje. Nieraz to praywigzywanie do
cytat nadmiernej wagi prawie komiczne robi wrazenie. ,Niestety —biada auntor
w odsylaczu - tej rozprawy w oryginale przeczyta¢ nie moglem, musialem po-
przestaé na skroconem sprawozdaniu®. I gdyby sie ten zal do jakiejs waznej
odnosil pracy —wcale nie, antor wie dobrze, Ze ta praca nic nowego w sobie nie
zawiera, ale wszystko zebraé, przeczyta¢ i przytoezyé za najplerwszy uwaza
sobie obowigzek. Na zapytanie: ,czys$ juz swoja prace napisal?“ zdarza sig
siysze¢ odpowiedz taka: ,juz mam zebrang calg literature, jeszcze sie o pare
wlasnych spostrzezen postaram, ale to juz duzo czasu nie zajmie. Z najgleb-
szem nieraz przekonaniem sadza niektorzy, ze spisawszy rozmaite poglady, cza-
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1) Wylewach krwi do tkanki podsluzowe] w nastgpstiie zlamania chrza-
stek krtani (Sehrotter). 2) DIPrzy skurczu krtani (H a ¢ k).

Byla ona dotad uzyta w nastepujgceych stanach chorobowyeh, ktorym towa-
rzyszyly objawy dusznosel, zagrazajgcee zyciu chorego :

Suclioty krtaniowe 2. Ostry obrzek krtani 2. Zapalenie ochrzgstnej pola-
czone z obrzekiem 1. Porazenie miesni oddechowych 1. Przerostowe rapalentie
blony sluzowej krtani 1. Zwezenie natury przymiotowej 1. Razem 8.

Catheterismus laryngis jest wogole wskazanym przy wszystkich ostro wyste-
pujacych zwezeniach krtani, wywolanych badz to przez obrzek blony sluzowej,
badZz przez porazenie miesni oddechowych, ktoremu towarzyszg objawy dusznosci,
zagrazajacej zyciun chorego. Rekoczyn ten mozemy, w braku rurek Schritter’a,
wykonaé albo zwyklym kateterem (Liabus), albo odeigtym kawalkiem zgl¢bnika
przelykowego (Szeparowicz). Jakkolwiek wszelkie wprowadzanie narzedzi
do krtani powinno sie odbywaé przy pomocy zwierciadelka, w przypadkach na-
olych nalezy od tej zasady odstapié i wprowadzié rurke Iub kateter przy pomocy
palca, wprowadzonego poza naglosnie.

Szezegdly podanych 8 spostrzezen znajdujg sie zebrane w Tablicy 1., ktéra
ponizej podaje. Wykazuje ona, ze wyniki pomyslne otrzymano:

W 2 przypadkach ostrego obrzeku krtani (Nr.31i4), w1 przypadku zwe-
zenia natury przymiotowej (Nr. 2), w 1 przypadku porazenia miesni oddechiowych
(N1. 87). Czasowo zdolano zastgpic¢ tracheotomije wprowadzeniem rur Schr o t-
tera: w 2 przypadkach suchot krtani (Nr.1i6), w 1 przypadku zapalenia
ochrzestne) (Nr. H). '

Pogorszenie (emphysema subcutaneuin) obserwowal Szeparowicz
w 1 przypadku zapalenia przerostowego krtani u1'/, rocznego dziecka (Nr. 7).

Rury Schrottera pozostawiano w krtani albo czas krotki od 5 minut
do 1 godziny, albo tez « demewre do dni 8 bez zadnej przerwy (Szepar o-
wicz Nr,37). ,

Wyuniki kateteryzacyi podlug zestawionej ponizej tablicy strescié sie dadza
w nastepujacych wnioskach :

sem tytuly prac dawniejszych, juz prawie wszystkiego dokonali. To tez przy
kazde] dalsze] pracy w tej samej kwestyi, ciagnie sie ten sam ogon cytat, tylko
co raz dluzszy; a co za radosé, gdy autor znajdzie jakis artykul, ktorego po-
przednicy jego nie dostrzegli, z jakim tryumfem wskazuje, Ze tej cytaty nie ma
nawet w jakiejs najwazniejszej pracy. [ znown, ten nowo odkryly artykul
zadne] nowej nie zawiera mysli, ale cytaty wystepuja pelniejsze. A wreszcie, co
wazniejsza, literatura nie stanowi wylacznego pola, na ktorem panuja cytaty;
nawet w ustnych rozprawach, gdzie sie argumenty krzyzowaé moga bezposre-
dnio, nawet w obec dokonywajiycego si¢ doswiadczenia, nawet,w obec natury
czesto si¢ wigee] na cytaty zwraca uwage, niz na objawy, ktore sie ma przed
OCZyMA.

Oto sa fakty z zycia wziete i wcale nie luzem stojace; w obec tego potrze-
ba koniecznie postawié sobie pytanie, czy istotnie mamy prawo wymagad
od antora cytat ito cytat mozliwie pelnych iczy takie wymagania nie kierujg
nanki na falszywa droge. (C. d. n)

Zyqgmunt Nramsztyk,
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1) Kateteryzacyja krtani moze u doroslych w odnosnych przypadkach za-
stgpi¢ tracheotomije, lecz u malych dzieci stosowana byé winna tylko w osta-
tecznosel 1 z wielka oglednoseisy 1 ostroznoseia,.

2) Rury Schrotter’a, pozostawione w krtani przez czas dluzszy
(¢ demeure), mogy wywolaé¢ owrzodzenia odlezynowe na skutek ucisku, a nawet
sprowadzi¢ obnazenie chrzgstek ; metoda ta nie moze byé stosowang u osob
wyniszezonyeh, jak up. po tyfusie (Szeparowicz Nr. 33, 351 39).

3) Metoda ta wyinaga wielkiej ostroznosci i ciagltego dozorn nad chorym
ze strony lekarza, gdyz skutkiem naglego usuniecia rury (przez chovego) wi-
dziano wystepujace przypadki Smiertelnego zaduszenia (Szeparo wicz
Nr. 36).

4)  Wyprowadzajae rure przemocy, nalezy by¢ przygotowanym do tracheo-
tomii w razie nieudania si¢ kateteryzmn. Proby powinny byé dokonane rurami
cienkiemi 1 nie nalezy ich zbytnio przediunzad.

5) Przy suchotach krtani Iub raku krtani metoda Schrotter’a winna
by¢ w odnosfuych przypadkach zastapiong przez tracheotomije.

(LPatrz tablice prerwszg).

B) Kateteryzacyja krtani stosowana metodycznie przy
przewleklem zwezenin krtani i jej wyniki.

Wspomnialem uprzednio, #e przy uzyciu tej metody poslugiwano si¢ za-
rowno cewnikiem, zglebnikiem przelykowym, najczedciej zas rurami S chrdt-
ter'a. Szereg 47 spostrzezen, ogloszonych drukiem w ostatnich latach, pomie-
scitem w tablicy IT, ulozonej poding wynikéw, jakie otrzymano przy stosowaniu
leczenia mechanicznego. Oto giéwniejsze jej dane. Stosowana byla wspomniana
metoda przy:

Chorditis hypertrophica inferior . : : ] A 12 razy
Blennorrhoea Stoerkii . ! . 6=
Perichondritis chronica ! 8 »
Stenosis syphilitica . . 6
Stenosis wskutek blizn : ; : . ; 1 ,
Paralisis museuli crico-arytenoidei postici 3
Stenosis hyperplastica ! -
Perichondritis tuberculosa . . . by 5
Lupus laryngis 1y
Epithelioma laryngis ' 1 ,
Abscessus laryngis . , ! : . s %
Razem 47 razy

Odpowiednio do natury cierpienia, ktére objawialo sie zakloceniem odde-
chania i mowy, pod wyrazem wyzdrowienie rozumiem rozszerzenie
krtani az do jej prawidlowych rozmiarowii ustapienie objawow zwezenia, nawet
przy forsownej pracy fizyeznej. Pod wyrazem wyzdrowienie zupelne
pojmuje nietylko odzyskanie swobodnege oddechu. ale i powrot glosu prawidio-
wy lub zblizony do normalnego, zaréwno co do jego czystosei jak i mocy. Do
kategoryi: p oprawa, zaliczylem te przypadki, w ktorych oddech stenotyczny
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pojawial sie tylko przy silniejszym ruchu, lub zmeczeniu, glos za$, jakkolwiek
nie czysty, zyskal na mocy.

Z ponizej nmieszczonych tablic widzimy nastepujacy wynik leczenta, a mia-
nowicie: powrocit:

oddech prawidtowy, glos normalny . . w 12 przypadkach

oddech prawidlowy, glos pozostal nieczysty . w 15 !

poprawa oddechu, glos pozostal nieczysty ‘ w1l o

rezultat niewiadomy . . . ( . w 3 5

rezultat njemny . : . . . : w 6 -
Razem A7

W nastepujacych cierpieniach, wywolujgcych zwezenie krtani, leczenie me-
chaniczne wplynelo zarowno na odzyskanie prawidlowego oddechu, jako tez
i glosu:

Chorditis hypertrophica inferior 3 . . : : 4
Blennorrhoea Stoerkii . . . . : ! 3
Laryngitis hyperplastica lnﬁa,mmatona : 1
Stenosis syphilitica ! - } : . 1
Paralysis musculi erico-ar ytneoulel postici . : : 1
Stenosis hyperplastica laryngis et tracheae 1
Perichondritis chronica i > 1

TRazem 12

Z przytoczonych powyzej cyfrr widza Szanowni Panowie, Ze na 47 przy-
padkow daleko posunietego cierpienia w 27 przypadkach uzyskano powrot pra-
widlowego oddechu; zaprawde pickny i zachecajacy wynik leczenia.

Niestety, jak w kazdej rzeczy tak itu znajduje sie: le revers de la médarlle!

W liczbie 6 przypadkéw, pomieszezonych w rubryce ,rezultaty ujemne,
znajdujemy 5 zakouczonyeh smiercia chorego. Te przypadki domagajg sie
uwazniejszego rozpatrzenia, gdyz sg najbardziej pouczajgcemi i chronié mogg od
bledéw na przysziosé. Zakonezyly sie Smiercia:

Dwa przypadki perichondrirdis acutue, dwa przypadki perichondritidis chro-
nicae, jeden przypadek paralysis respiratoriae.

W jednym przypadku $mieré nastgpila z powodun, ze chory wyjal rurke
z krtani, pozostawionyg « demewre. W jednym przypadku smieré byla wynikiem
zbyt gwaltownego i szybkiego rozszerzania zwezenia, a nastapila przy objawach
obrzekn pluc.

W trzech pozostalych przypadkach zejscie smiertelne przypisaé nalezy
sprawie, ktora spowodowala zwezenie, lub powiktaniom jako to: zapalenin
pluc.

Zi rozbiorn odnosnych 47 przypadkéw wynika, ze:

1). Najlepsze rezultaty mechanicznego leczenia zwezen krtani uzyskano
przy chorditis vocalis hypertrophica inferior.

2). Zbyt gwaltownego rozszerzania zweZenia nalezy bezwarunkowo uni-
kaé, chorzy zas leczeni tg metoda powinui ciggle pozostawaé pod Secisty opieky
lekarsky.

GAZ LEK. NR. O.

-
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Nazwisko autora.
Zrodto.

Nazwisko cho-
rego.

Pleé. Wiek.

Rozpoznanie.

WYNIEKI KATETERYZACYI

Rodzaj zmian.

—

=)

-1

Labus Carlo.
1] cateterismo la dilatatio-
ne meccanica nella stenosi
della laringe. Annali uni-
versall di medicina. Vol.
237. r. 1876,

Hack.
Ueber die mechan. Behan-
dlung der Larynxsterosen.
Volkmann s Sammlung kli-
nischer Vortraege N. 152.
r. 1878,

Mac Even.
Glasgow med. Journal. Sep-
temb. 1879. Weding spra-
wozdan czasopisma Mo-
natschrift f. Ohrenheilkun-
de. 1880 N. 1 dalej z Revue

mediea e i pracy Ganghol-

ner'a, Ueber Catheterisatis

bei Kehlkopf-stenosen.Prag.

med. Wochensehr, r. 1850,
N. 87.

0. Chiarl.
Die Tracheotomie und ihre
Surrogate.
med. Zeitung. 1881, N. 15.

Szeparowlcz.

8-my przypadek pomieszezonym zostaje ponizej pold N. 37. (Paralysis cricomarytenoid. postic),

Allg. Wiener

Luigi Soresecini
M. 27.

Suchoty krtaniowe.

Stary mcgiczyzna.[l Zwezenie przymiotowe.

Kobieta. 38.

Mezezyzna.

Sehramm An-
drzej. M.

Bubonek Adal-
berta K.

Ostrower 11,

Ostry obrzek gloéai.

Napad duszenia sie, spowo
dowany potknieciem gorg-
cego kartotla.

Po ospie; napady duszenia
sie. (Periehondritis?) (Ref.)

Zwezenie gruzlieze,

Nacieezenie plastyezne i
stwardnicnie po krupie.

Struny glosow e bliznowate

zwyrodniate, obrzmienie

blony sluzowej chrzgstek

nalewkowyeh, ktére zaty-

kajg naksztait klap szcze-
ling glosowsy.

Blizny w gardzieli; prze-
dziurawienie podniebienia,
zapalenie i zgrubienie na-
glosni 1 tkanki podsluzowej
sttun glosowych prawdzi-
wyeh i wrzekomyeh.

Brak danych szezegdlo-
wyeh.

Brak danyeh szezegito-
wych.

Ankiloza elirzgstek nalew-

kowyeh; przednia ich po-

wievzehnia guzowata, stru-
ny glosows zblizone,

3 tygodnie po krupie; do-
ryweze obejrzenic zwier-
ciudetkiem wnetrza krtani
wykazato obrzmienie i za

czerwienienie,




N3

KRTANI PRZY ZWEZENIU OSTREM.

WYNIKI KATETERYZACYL

U wagi

Po nacigein i odjeein guzowatosei blony &uzowej za pomocy gilotyny
Stoerk'a, nagly napad duszenia sie, ktoremu zapobiezono wprowadzeniem
cewnika elastyeznezo, pod przewodnictwem palea; po wyjeciu cewnika
ponowne duszenie sie, usuniete znowau przez wprowadzenie katetern, eri-
cotracheotomia. Smieré w 8 dni potem na suchoty.

Zatkanie szezeliny glosowe) i wysoka dusznoié w skutek ostrego opu-

chnigeia stran wrzekomyeh; objawy te usunicte na chwilg przez wpro-

wadzenie rurki Sehrdtterta, po wyeiggnieciu ktorej znowu dusznoéé tak

sie wzmoela, iz chory w drodze do szpitala sam sobie rurke wprowa-

dzil; uleczenic przez metodyezne wprowadzanie rur Schroetter'a bez
tracheotomii.

Chorej wprowadzono zgiehnik (sonde) N, 12, ktéry pozostat 38 godzin
w krtani; dzieki ezemu tracheotomija okazala sie zbyteeznsy; wyzdrowienie.

Po usuniecin kartofla z powodu dusznosei wysokiego stopnia wprowadzo-

no do krtani cewnik elastyezny N 12, zostawiono go tam przez 12 go-

dzin, oeczyseiwszy ponownie wprowadzono, a po 36 godzinach wyjeto.
Zupelne wyzdrowienie.

Chory, pomimo Ze rurka tkwila w ketani, mdgl wyraznie wymawiaé: tak i

nie. (? Kef) Wprowadzenie rurki Schiroetter'a N.3 na godzing do krtani; po

wyjeciu jej ponownie wystapia dusznosé, skutkiemn ezego znowuwprowa=

dzono rurke i zostawiono ja tam 3 godziny. Takie wprowadzanie rurki (tu-

bage) kontynwowane 27 godzin z powodu obrzeku (oedema) strun gloso-

wyeh; w kofien z powodu zgnilej plwociny wykonano tracheotomije.
W yzdrowienie.

y/ {uowndu duszenia sie (suffacatio) wprowadzono rurke Schroetter'a; ulga
iednogodzinna,  ponowna dusznoéé (z powodu obrzmienla wewngtrzne
czedci strun), tracheotomija.

Po wyjeeiu rurki prwstala rozedma podskérna na szyi i twarzy, (mimo
to rurka, o ile sie zdawato, przechodzila przez glosnig bez przeszkody).

Tracheotomija odlozona

¢

Nie robiono tracheotomii.

Obeszlo si¢ bez iracheo-
tomii.

Przypadek watpliwy.

Tracheotomija odiozona.

Tracheotomija odloZona.

Ponowna dusznoié¢ zmusita
do tracheotomii, ktérg w-'
slkuteczniono narureez yaj-~
dujgeej sie w krtan. W 6
dni pézniej Smieré 3 powo-
du zapalenia plue, d. 18/V

1881 r. r ‘
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WYNIKI KATETERYZACYI KRTANI STOSOWANEJ

Stopiefi zwezenia.

Leczenie,

—

175

leezenia,

-—

(zas trwania. Wyniki odnoénie ‘
do wlosu 1 eddechn,

(ETODYCZNIE PRZY PRZEWLEKEEM ZWEZENIU KRTAXIL

otwor glosni okrg-
oly, 2—3 mni. szer.

Swiatlo glosni
gruboéc.l piora ge-
siego.

Maly otwior w glo-
&ni.

Glosnia w ksztalciy
szezeliny, szerokie)
na 3 mm.

Rozzzerzanie ecwnikiem,

potem ruckami Sehroette-
v'a, 27 Maja 1874 kateter
N.7; nacieeia nozem i przy-
zeganie galwano-kausty-
ezne, W Lipeu 1875 gio-
$nia prawie normalne, ob-
szernobei.

16 Lipea 1874 cewnik an-
gielski N. 7; potem rurki
Schroetter-a. 17 Wrzesnia
zwezenie nsunigte,

19 Sierpmnia, Rozdzielenie

blizn nozem a nastepnie

rozszerzanie rarkami
Schroetter‘a.

14 Pazdziern. 1874 cewnik
N. 12 pozniej rurki Schroet-
teri, 2 Styeznia 1875 wy-
szedd zdrow.

Glosnia podiugowa-
to~owalna, £ mu.
szeroka.

9 szezeliny trojkatne
w ezesei chrzestne).

Glo&nia znacznie
ZW¢Zona,

B == moL
= - —— —
s AUTOR. Ple¢, | i wazniej
= e nazwisko, | ROZPOZNANIE. Przyczyna i wazniejsze  |(zas frwanis
:32 wxeh. Oh]awy. | ZWQLL’HI&.
‘ 8 | Schro | . ' iZnow
, Beitragrrezllal':l;{eha-n- L £045 lat. Z'nll{l{my. bl.l._/.n’(mat(_) 0(1'.?0 _l:t't.('hrypka, _f_l:l 10 dosz-| Od 10 lat,
iy 07C 70 w krtani, prawdopo-{ no=é, ktora w r. 1872 znaeznie
dlung der Larynx- dobnie z ankilozy sta- " sio womozla. acz
stenosen. 1876, WOW pierseienio-na- ‘ )
lewkowych jako na-
stepstwo  zapalenia
ochrzestnej. (Rozpo-
znanie walpliwe).
(Ref.)
9 AL L r 2 H &
I'eresa Rako-Zwezenie bliznowate, U roku brak te
witz. 18. lejkowatej formy; ' A E S G o L
Kobieta. przyezyna niewia-
doma,
10 Jaegendorf. |Zweienie bliznowate| Od 10 lat ehrypka, ol 2 zas u-| 04 2]
28. Kob. |zgrubienia walkowa-| trudniony oddeeh. Napady du- 1o "
| te brzegéw obustrun| szenia sie. Pod strunami gloso-
| glogm’ych. (Byemo-|  wemi watki lacznotkankowe
| ze po tyfusie). : .
| 11 — Kafz. 54. |Obrzmienie zapalne) Od 2 Jat chrypka, od 4 miesicey |0d 4 miesi
| Mozez. i wytworzenie blon| bezglos, przedtem znaczne utru- 4
w krtani. dnienie polykania. Biizny na pod-
, niebieniu mickkiem: obrzmienie
i blizny w krtani.
12 — Spindel. 34. Zwezenie pochodze-| Chrypka od 1870, bezuolos od| 2 miesige
| Mezex. nia przymiotowego,| 1872; od 2 miesicey dusznoéé. e
| spowodowane przez| Struny glosowe pn'?l.x;'d?.iwe 2r0-
zrosnigeie si¢ strun| éniete ze soby w 'y ezesei prze-
glosowyeh prawdzi-| duiej szezeliny {.rlosowej: wrzeko-
wyeh. me za$ bliznowato przeistoezone.
13 - K_upmk‘.}ﬂ— Ubrzmienie wysokie-| Anamneza eiemna. DPréez o- | 2 giesk:
vzy. 20. o stopnia i wytwo-| brzmienia i blizn na strunach wrze- A 53
Mezez. rzenie blizn w krtanif komyeh, owrzodzenia; struny pra-
(przymiot ?), wdziwe obrzmiale, pobruzdowa-
ne. Blizny pod wiczadlami gtozo-
wemi, filna dusznoseé.
i 14 - Rclser Feiga. Chorditis voealis in-} Wzdluz wigzadel glosowyeh pra-| 3 miesiyce
1 19. Keb. fevior hypertrophica| wlziwyeh walki szarawe, zwe- "
l (7). Perichondritis | zajgee glosnig. Chryp a od 3
. cum induratione. | miesigey (Listopad 1875), potem
. (Szeparowiez) patrz siina dusznose, ,
. spostrzezenie Szepa-
‘ rowicza. N. 73.
| 15 - W.IL 3% [Blizny przymiotowe,| 1864 przymiot; od 3 lat chrypka| 3 lata
Mezez. prawdopodobnie an-| i dusznosé.  Obrzmienie prawej Rl
' kitoza w stawach | chrzastki nalewkowej i prawe;
piericienio-nalewko-| tatdy nalewkowej. DBlizny na
wyeh. (7) przedniej powierzehni tyinej seia-
ny krtani,
16 - Monar. 18. ng:’cgnie krtaniowe! Duszno$é od 3 Iat bez widoeznej 3 lata
Kob. bloniaste, blizno- | przyczyny. Miedzy strunani blo- )

wate.

na bliznowats z olworem w Arod-

ku.

od tytu 6 mm. szer

Swiatto w kriani

18 Czerwea 1874 rozcieto
zroénigte struny nozem i
zaraz potem rozpoezeto
rozszerzanie rurkami
Sehroettera.

Jodek potasu do wewnatrz.
Pedzlowanie roztworem
jodu w glicerynie. Rozsze-
rzanie rurkami Sehroette-
r-a. Zniszezenie blizn pota-
zem gryzacym.

7 powodu zasehiej wydzie-
liny wziewanie pary wod-
nej; potem rurki S, ktore
chora zle znosila. Z powo-
du oporu chorej nie mozna

by}o wprowadzié grub-

ISzezelina trojkatna

gzych rurek Seiroettera.
9 Styeznia 1875 cewnik

N. 12, nast¢pnie rucki
Schroetter-a.

17 Lipea 1875 operowany

u
14 miesigey.

2 miesigee.

11/,miesiaca.

3 miesigce.

3 miesiace.

5 miesieey.

1Y, miesiagea.

3/, cent. kw.

gcowem znieczuleniu, na-
| stepnie rurki Schroettera

nozem, po uprzedniemn miej- |

7Znaezna poprawa
gtosu oddech swo-
bodny.

Oddeeh wolny.

Oddecli swobodny.

Wyzdrowienie.

Znakomita poprawa
oddeehu.

7naczne V0zZSzZerze-
nie krtani, oddech
swobodny.

Poprawaoddechania.
chory wypuszezono
do domu z powodu
zamknigeia kliniki.

Znaczna pPoprawa
oddechu.

Brak dalszych
szezegow.

Chory wyuezyl sig wpro-
wadzania rurek i wytrzy-
mywat takowe do 75 wi-~

nut w krtani.

Walki bliznowate przy-
zegane byly potazem gry-
ZaCym.

|

Leczenie prowadzil chory
dalej u siebie w domu.

Nueiecia obrzmialej lewej
{addy nagloénio - nalewko-
wej. :

Dalgzy przebieg niepodany

(Chory wypuszezony do do-

mn z rurkami Schroetter‘a

ktore sam sobie wprowa-
dza.

Dalszy przebiez pod N. 73
(Szeparowicz) wykazal wy-
nik njemny., |

Opuseit za'dad zadoso-
lony 2z rurky Nr. 36.
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I
17 Schroetter K. M. 28. [Blontasty mostek w| Chrypka od 1872; brak tehu. 3 lata.
tamze, Kob. gardzieli i krtani po| Wrzody na tylnej scianie gardzie-
i przymioeie, i. Mosteezek bloniasty, wycho-
dzgey z owrzodzialej polowy na-
glo&ni, przechodzacy przez jame
| gardzieli na tylng jej seianke, za-
I slaniajgey zatoke gruszkowatsy,
' obok prawej chrzystki nalewko-
wej,
' 18 Sidlo Brachner. 22.[Bezwlad miesni roz-] W Czerwen 1874 chrypka, bél w [ 4 miesigee.
Wiener med. Woeh.| Mezez. szerzaezy krtani, |piersiach, ufrudnione polykanie,
1875, N. 261 27. | . wracanie sig pokarméw, Swist
‘ w ketani (stridor), Obrzmienie
prawdziwych i wrzekomych strun
I glosowych jakotez ez¢sel migdzy- |

20

21

22

23

Schnitzler
Wiener Klinik 1 Hit.
1877, Styczen.

G. Catti
Wien. ailg. medic.
Zeitung. 1878. N. 25,

26, 30 i 33.

——

Ganghofaer
Prager med., Woch.
1878. N. 45.

35. Mezez.

H. M. 18,
Kob.

Kob.

G. N. 49.
Kob.

36. Kob.

Zapalenie ochrzgst-

nej chrzgstki . pier-

Scieniowe). Po tyfu-
sie. (Ref)

Chorditis voealis by~
pertrophica inferior.

Chorditis vocalis hy-
pertrophica inferior,

Chorditis voealis hy-
pertrophiea inferior.

Przewlckle zapalenie
btony Sluzowe) krta-
ni i tehawiey w po-
staci t. z. Chorditis
voealis hypertrophi-
ca inferior.

nalewkowe). Owrzodzenie niezy-
towe. Nacieczenia w szezytach
plue, we Wrzesnin obraz bezwla-
du rozszerzaczy krtani. Motus
perversus strun glosowych.

W 1873 r. tyfus (?) czy tez bLloni-

ca. Od texo ezasu ehrypka i du-

sznose, Struny glosowe zrodéniocte

za pomocy biony z malym otwo-
rem,

Dusznosé od 4 lat; glos ochryply;

od rokn napady duszenia sie (suf-

focatio); poaizej strun glosowych
dwa walki.

0d 2 lat utrudniony oddech, Glos

cokolwielk ochryply, Okrom dwdich

waleezkow pocvizej strun gloso-

wyceh, trzeci walek na powierz-

chni przedniej &eianki krtaniowej
tyinej.

0d 14 miesicey krotki dech; od 2
miesiecy ¢iina dusznose(dyspnoea)
i chrypka. Walki pod strunamt;
na przedoiej powierzehni tylnej
scianki krtani szara fatda, 2 mm,
gruba i1 etm. szeroka; chrzgstki
nalewkowe ruchome.

0a 1872 rhinoseleroma zewactrz-
nych czesel nosa; podobmemis
zm anami dotknieta przestrzen
nosozardzielowa; nie moina wy-
sledzi¢ przymiote. Walki zweiza-
jace ponizej strun prawdziwych;
jeszcze nize) zgrubicnie przednie;]
seianki techawicy. Wydzielina za-
syeha w skorupki.

2 latas

0d 4 lat,

0d 2 lat.

Od 14 mies.

Kilka miesi¢-
ey przed woj-
seiem do szpi-

tala 1878, §

|
k
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Stopien zwezenia.

Leczenie.

Czas trwania
leezenia.

Wyniki odnosnie
do glosu i oddeehn.

O S

T w a g 1.

Szezelina 2--3 mn.

3zezelina kilka mi-
limetr.

Stenotyezny oddech.

Glosnia zwezona do
polowy.

Szezelina 1 etm. dlu-
ga 3—4 mm. szer.

Zwezenie tak znaez-
ne iz miano na wido-
kua tracheotomije.

Operowany nozem i gal-
wanokauterem; nastepnie
rozszerzanie rurkami.

Rozszerzanie cewnikami
z twardego kauezuku S,
Kateteryzowano j3 26
razy.

Przeciecie blony nozem i
rozszerzanie najprzod ce-
wnikiem, z kolei Swieezka-
mi z twardego kauczukua
(ezy Seliroetter'a? Ref.)

Z poezgytkn kateteryzaeyia
poteni 10zszerzanie rur-
kami 8. az do N. 3.

Leczonn rurkami Sehroet-
ter'a.

Najprzod kateteryzacyja,
potemy rozszerzanie rurka-
mi S. do N, 3.

Rozszerzanie sposobem
Schiroetter‘a swicezkami z
twardego kauczuku.

1/ miesigea.

4 tygodnie.

Okoto 4 mie-
sieecy od 12/X
75 do 4/II 6.

2 miesigee
od 5/V 76 do
8/VIi 76.

1lmiesieey,
18/VI 76 do
19, VII 76 i
od 13/X 76

od 19/VII
1877.

7 tygodni.

Brak szezegdléw co
do dalszego poste-
powania.

Oddech cichy bez
gwistn, nawet przy
umiarkowanym ru-
chu, Glodnia roz-
szerzona do polowy
je) prawidlowe] sze-
rokosei.

Zupetne wyzdrowie-
nle.

Glo$nia prawie nox-
malnej  wielkosel,
Glos eokolwiek o-
chryply. Oddech
wolny.
Oddech dosé swo-
bodny, ehory wypu-
szezony 2z rurkg, za-
dowolony (? Rel.) ze
swego stanu.

(Oddech swobodny
Glos ochryply.

Glos prawidlowy,
Oddech zupelnie
wolny. Walki zwe-
zajgce catkowieie
usuniete.

‘Wypuszezony do domu z
kateterem.

Mimo owrzodzen odiezy-j

nowych aie przerywano roz-

szerzania rurkand Schroet-
tera.

Do 1878 zdriw weding
wiadomotel listownej.
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3 A U T 0 R. pazwisko, | ROZPOZNANIE. Przyczyna '| wazniejsze C7as f_}“:‘{‘““
- Zrodlo. wiek. objawy. Zwezenia,
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. B4 Ganhofner - - Wilk krtani. Ziarnmiaki guziczkowe prawej Cluypka od?

i Tamze 1850, N.37.| 12, Mez. polowy naglodni; struny wrzeko- liat, Zwezenie

me zawienione na dwa grube, |od kilku mie
ezerwone walkio pogarbionej po-| sicey 1878,
wierzehniy z przodu zrosie ze so-
ba; struny prawdziwe zgruliate,
nierowne, pagireczkowate; w
przedniej ezesel zrosnigte; prawa
chrzastka nalewkowa malo ru-
chioma. Chrypka, duszno&é,
95 S — Przewlekle zapalenie| Przyezyny niewiadome; nie bylo | 19 miesigey.
31. Kob. |blony sinzowej krta- przymiotu,
ni ponizej strun, t. z.
chorditis vocalis hy-
pertrophica inferior.
2 - L Laryngitis hypertro-| Obraezkowe zgorubienie walko-| 6 miesieey.
53. Mezez. | phica subchorda- | wate blony &luzowej ponizej glo-
lis. ¢ni; nie bylo przymiotu,
97 1_ — Przewlekle zwezaja-| Przyezyny nieznane. Ponizej alo- 1 rok,
19, Kob. | cezapalenie dolua | éni dwa symetryezne, bladordizo-
ezese krtani. we waleezkl, dilna dusznosé,
28 - > Przewlekle 7weiaja-i Przyezyny niewiadome: przymio- | 10 miesieey.
95. Kob. ce zapalenie krtant | tu nie bylo. Wryglagd kwitngey;
i tehawiey. symetrycezne wateczki pounizej
strun prawdziwyeh, siegajace a2
do gornej Vs ezedel tehawicy. Sil-
D& dusznosc,
29 Schaefer Max — Zweienie spowodo- Przed 14 laty przymiot, Od 2 lat 2 lata.
Deutsche med. Wo-| 50. Mezez. |wane przez rakowea.| chrypka; nastepnie przyszly tru-
chen. 1879. N, 9. (Epithelialeareinom.| dnosei w  polykaniu, dusznosé,
Rozpoznanie autora), Waleczki 1 bujanie w krtani,
struny zni-zezone, Nacieczenie
w szezycieprawego piuea. W eig-
culeczenia chory wykaszlat zmmar-
twiaty ehrzysike,
34 = — Zapalenie oclrzest-i 7na0zne zmiany w plucach. O- ?
28, Kob. nej gruzlicze, brzmienie naglozni. Obumarcie le-
wej chrzgstkinalewkowaj. Uwr/o-
dzenie strun.Objawy zwezenia wy-
wolane w skutek obrzmienia pra-
wej polowy krtani,
B Szeparowicz Bylina. 40. {Chouditis vocalis hy-| Za przyezyne padawala chora za-| 3—4 lata,

Przeglagd Lek. 1880,
N. 1% do 20, 188
N. 14 do 16.

Kob.

pertrophicainf. (pra-
wilopodobnie bez
stwardaienia okoto
ochrzestnego).

zivbienie. Oddech stenotyczny z

napadami duszenia sig; przy ba-

daniu wziernikiem znany obraz
wilasciwy chorobie.
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t( ANt S vnil-i l’\ H i ‘
(zas trwanta; Wyniki odnosnie O ow g i

0 - [4 . o‘. 8 i . N
SUSRE-N: ZNgdams Ll G Eie nit e leczenia, | do giosu i oddechn:

|
Rzezenie przy ruebu.: Prayzeganie guziezkiw la-{ 10 tygodni Chrypka bez zmia-
Zwezenic miernego| pizem 1 zegadlem galwa-|z czego okolo ay; oddech rzeezy-

stopuia. nieznen, nas:t,?\pnie rozsze- 6 odelodzi nalwiteic lepszy; nie-
rzanie Swieezkami puste- | rozszerzanie.slyehaé rzezenia w
mi. krtani.

Zwezenie miernego | Rozszerzanic sposobem .| O tygodui. ;Glos zlekka echry-| Chory znajdowal sig w le-

stopnia. ply, oddech swobo-| ¢zeniu w innego lekarza.
dny leez G, wielokrotnie go ba-
:dat i leczenie bylo prowa-
‘dzone wedle jego wska-

zowek,
Zwezenie éredniegol Rozszerzanie sposobem S, 5 tygodni. | Glos prawidlowy
stopnia, oddech zupelnie wol-
ny

Zwezenie sredniego Rozszerzanie sposobem S, 3 tygodnie. Glos eokolwiek o-
stopnia. chryply, zreszta
dzwicezny, Oddeeh
znaeznie wolniejszy,
ale zawsze jeszeze
nieco dusznodei. \

Zwezenie sredniego Rozszerzanie sposobem 8. | 4 tygodnie, | Glos P}‘aWi(HOWYa
stopnia, traduosé przy odde-
chauiu zupelnie usu-
nicta. Resztki wal-
kow widoezne.

Zwezenie wysakiego! 4 poezatku leczenie swol-| 3 miesiaee. | poczatiu poprawal  gutopsyja. Chrzastki

stopnia. ste. lfef‘ s‘kut]_zu; nai.:t(;p!ne ' _(utlt}ecilll; 16/1LL | yptaniowe nietkniete.(Ref.?)
_rozszevzinie twardemi smicré nagla W sku=| Masy ruzowate okazaly sie
swieezkami Scliroetter'a tek napadu dusze- rakiem nablonkowym. |

N. 3—10. W Paidz. 18706. nia sig.

o~

Z powodu dusznosei wpro-| 5 tygodni. |Znaezna poprawa Lekka fmier¢é bez obja-
wadzono rurki Sehroetter a. oddechu, ehora przez WOW duszenia si¢ (Ret.?).

N. 5—8. Kwiecien 1879, 5 tygodei utrzymy- |
wana przy zyeciu.

|

Zwezenie wysokiegol Rozszerzanie kateterami | 6 tyzodni Zupelnje dobry od- Dotyehezas 2dréw
stopnia. angielskiemi. poczgwszy ol | w 1877 r. ldech iczysty glos.! d 91V 81 (Wiademosé li-

N. 6, nastepnie Swieezkami
przelykowemi do N. 18.

stowna). l
|
|
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ROZPOZNANIE.

Przyczyna | wazniejsze
objawy.

Czus trwania
zwezenia,

| §* AUTOR
‘ = Zrédto.
=
3R Szeparowicz
Tamze
33 —
f
34 L B
|
4 35 —
36 =
_'
|
R —_
|
|
38 —
39 L}
|
41} _—
41 —
) 2 Marian
; Prager med. Woch,
1880, N. 46.

Palueh. 18.
Kob.

Reszowska.
20. Kob.

Pyszdwna.
20. Kob.

Makarowski.
43. Meicz.

Mieyk. 20.
Mezez.

Olszynka. 20.
Mezcez.

Doskoczowa.
23. Kob.

Michalewicz,
33. Mezez.

Mund. 53.
Mezez.

Majewski. —
Meiez.

L 18
Meczez.

Chorditis vocalis in-

bnie bez stwardoie-

nia. Nieiyt prze-

wlekty krtani rozia-
ny.

Zapalenie ochrzg-
stnej.

Zapalenie ochrze-
atnej ze stwardnie-
niem,

Paralysis musculo-
rum erico-aritenoi-
deorun posticorum.

Perichondritis acata
phlegnmonosa.

Paresis musculorum
ericoarytenoideorum
po  tyfusie,

Stwardpienie blony
sluzowej 1 podsluzo-
wej.  (Blennorrhoea
Stoerkii ? Perichon-
dritis ecum indura-
tione) (Ref. %)

Zapalenie ochrze-
stnej ostre po tyfu-
sie z beawladem c¢zu-
ciowym iruchomym.

Zapalenie ochrze-
stnej przymiotowe;
przewlekle zapale-
nie rozlane cafej
krtani.
Laryngitis phleg-
monesa, ropiel w
podstawie nagtosni.

Laryngitis subchor-
dalis bhypertrophica
chronica.

ferior, prawdopodo-!

Chora jako powdd podaje zazig-
bienie. Chrypka. Dusznoié,

Jako powdéd podano zaziebienie

Bezglos. Zwezenie. Waleczki po-

nizej strun glosowych. Zwezenie
calej krtani.

Przyezyna niezrana. Chrypka,
glos piskliwy. Blona &luzowa
krtani zaezerwieniona  Prawa
struna wrzekoma ohrzmiata, Wa-
teczek pod lewsy strung.

Myelitis ehronica. W ehwili wde-

chu zblizaja sie do siebie struny

glosowe, zreszta prawidlowo wy-
gladajace.

Przymiot, /queme wywolane
przez zxzighienie, Obrzek wigzow
naglosnio - nalew kowych. Prze-
krw1eme nastepnie dwa watki po-

ni?.ej strun glosowych.

Tyfus; potem blonica, Struny glo-
sowe zblizajg sie ku sobie przy
wdechu,

Przyezyna niewiadoma., Lewa
struna wrzekoma obrzmiata. Pod
strunami zgrubicnie calej blony
Sluzowej, zaczerwienionej. Zasy-
chanie slnzu w strupy (7); coryza

hypertroplica.

Tyfus, Zaczerwienienie i nieru-
chomodé wiezadel glosowyehs;,
czuecie =0; tak samo ruchy zwro-
tne. quzeme powstalo nagle,

Przywmiot. Brak jeayezka. Blizny

w gardzieli. Zgrubienie strun i

blony $luzowej pod niewi sie znaj-
dujaeej,

Zaziebienie. Bl w gardle.
Zaczerwienienie 1 obrzmienie na-
glosni. Dusznosé.

Odl rokn wzmagajaey sie brak
tehu, oddech stenotyezny. Znany
obraz laryngoskepyny w krtani

Kilka miesig-
ey. Chrypka
od 115 roku,

3 missiace,

2 lata.

Kilka dni.-

Paredni.

Kilka dni.

2 lata.

1 d#fen,

Kilka mie-
siecy.

Kilka dni.

1 rok.




Stopien zwezenia.

Leczenle.

(Czas trwania
leezenia.

Wyniki odnoénie
do glosu i oddechn.

W umiarkowanym
stopniu,

Zweienie wysokiego

stopnia.

Zwezenie bardzo
Znaczne,

Bardzo znaczne
Zweienie,

‘W ysokiego stopuia,

Bardzo znaczne,

Umiarkowane.

Wysokiego stopnia,

Umiarkowane,

Znaezne zweZenie,

Szezelina 6 milim.,
diuga, & 3 szeroka.

Rozszerzanie angielskiemi

cewnikami N. 8, a poiniej

swieezkami przelykowemni
az do N. 18.

Schroetter‘owskie rurki
N. 1—3 za jednem posie-
dzeniem; silny odezyn po-

temnl.

Rozszerzanie rurkami
Scehroetter‘owskiemi od N.
1—4,

Rurka Schroettertowska
N. T a demeyre,

Rozszerzanie rurkami Sehr.
& demeure,

Rurki Schroetter-a N, 9
@ demeure przez 8 dni.

Rurki Schroetter‘a N, 1—7.

Rurki Schroet, @ demeurs.

Rurki Schiroetterta N, 3—0.

Rurki Schroettera N, 7
& demeure, w skutek na-
cisku ropien pekt.

3 tygodnie. Elastyezne ce-

waniki N. 7-9 kilkakrotnie

na dzien wprowadzane, na
krotki czas.

4 miesigee
de 31/VII 78
przyjety do
szptala w
1878.

1-0 posiedze-
nie Przyjeta
21/11 1879

3 miesigee.
Przyjeta
18111 1879.

5 dni. Przyje-
ty 21/1I 80.

3 typodnie.
od 29/ 80 —
18/11 81.

14 dni, przy-
jety 30/X'1
187%9.

3 miesigce,
od 18/111 80
—T7/V1 80.

2 dni, 24/V —
26/V 80.

3 tygodnie,
Przyjety
25/ VIl 80.

Przez 13 dni
rurki na pa-
re godzin a de-
meure, 13/V111
do 26/V1II 80,

3 tygodnie.

Swobodny oddeeh;
poprawa glosu.

7 powodu podraznie-
nia wystgpila silna
dusznoéé wieczorem.
Nierobiono tracheo~
tomii; ehora zmarla
niedlugo potem,
(ddech znacznie le-
pszy.
W glos’e poprawa
mniejsza.

Zmart 26/11 z wigdu.

Znaczna poprawa,
1911 ehory wyjal
gobie rurke z krtani;
$mier¢ w 10 minut

pbzaiej.

Zupelnie dobre.

Wynik pomyslny
Dusznosé ustapila.
Glos lepszy.

Zmarl na zapalenie
pluec,

Znaezna poprawa,
dusznoesé ustapila,
glos wyrazniejszy

Oddech prawidlowy,
glos nieczysty,

Znaczna poprawa
oddechu. Zanik wa-
leczkéw pod strue
nami.

Chora od tej pory nie
pokazywala sie.

Autopsyja. Perichondri-

tis. Odlezyna w krtani

gpowodowana rurkami
Schroettera.

1/1IT 1880 przyniesiona do
szpitala konajgca, zmarta
mimo wykonanej tracheo-
tomii, Autopsyja: Perichon-
dritis ericotbyroidea. QOe-

dema pulmonum,

Autopsyja:
Odlezyna w krtani na linii.
posrodkowe] z przodu i w
okoliey wyrostkow gloso-
wych z obnazeniem chrzg-
stek nalewkowych.
Autopsyja. Perichondri-
tis thyreoarytenoidea. Oe-
dema pulmonum Odlezyna
w krtani od rurek,

2 razy dziennie wyjmowa-
no rurke do oeczyszezenia
i znowu j3 wkiadano, |

Znik! z widoku.

Autopsyja. Owrzodzenia
tyfoidaine w jelitach. Pneu-
monia. Perichondritis eum-
neerosi cartilaginum. Od-

lezyna od rurki.

Dalszy przebieg niewiado-
my.
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Przyczyna i watniejsze
abjawy.

L i

Czas trwania
zwezenia.

=
(=)

44

He
St

47

48

49

Hefing.
'Dotychezas nie oglo-
szone.

0. Chiari,
Monatsehrift { Oh-
renheilkunde. N. 6.

1881‘

Niedzialkow-
ska. 17.
Kob.

I. D. 19.
Kob.

Kegler, 25.

Mezez,

Koe. 14
Mezez.

I. Margulis.
14, Kob.

F. Baar. 35.
Kob.

Frank, 28.
Kob.

Zwezenie krtanio-
tehawicowe blonia-
ste. (Blennorrhoea

Stoerkii ?).

Chorditis voealis hiy-
pertrophica inferior,

Zwezenie kriani
przymiotowe (7
przypominajjee
Stoerk’owski $luzo-

Osobnik zotzowaty. Ozaena atro- |
phica, pharyngitis sicea. 1878 r.
niezyt ketauni, w 6 miesicey pozniej
dusznobé. Zwezenie bloniaste teha~
wiey, spowodowane hujaniem za-
pilnem na przedniej Sciance, pod
strunaumi, ktore przedstawiajg sie
prawie normalnie, lekka ehrypka.

Chrypka od 2 lat; od 3 miesiecy
dusznosé., W krtani 2 watki pod
strunamnii; zgrubienie na przedniej
scianee krtani miedzy strunamt.
Szezelina silnie zwezona, (Ozaena-
trophica, pharyngitis sicca.

Osobnik skrofuliezny. Od 2 lat
ehrypka. potem dusznosé. Zaraze-
nie przymiotowe 1878 r. pierwotne
stwardnienie na skrzydle noso-

ropo-tok.

Zw¢ienie przymio-

towe.

Blennorrhoea
Stoerkil.

Blennorrhoea
Stoerkii.

Blennorrhoea
Stoerkii,

wem prawem. Ozaena. Pharyngi-
tis sieca. Otitis media bilateralis.
Psoriasis palmaris, Zgrubienie
obu strun prawdziwyeh i przed-
niej &ciany tehawiey; zwezenie
pierseienjowate; czesé miedzyna-
lewkowa réwniez zgrubiala.

Od 1879 ehrypka; dusznosé od
1880. We Wrzesniu przymiot. Clo-
ryza syphilitica ulcerosa. Zwezenia
spowodowane zgrubieniem i o-
brzmieniem strun prawdziwyeh. Na
brzegu lewe] struny narosl plaska
grzybowata. ('ze$¢ nalewkowa
obrzmiafa. Na obu migdaikach
lepieie.
Poehodzi z Galieyl. Rodzice zdro-
wi. Dusznosé od 5 miesicey. Glos
ochryply. Pharyngitis granulosa.
Coryza lhypertrophica 2z obfity
wydzieling. W krtani znany obraz,
2 waleczki z zazehionemi brze-
gaml.

Pochodzi z Czech. Od jesieni 1879
chrypka i krétki dech: od 1% dni
napa«y duszenia sie, Nie przecho -
dzita przymiotu. Pharingitis sie-
ea. Coryza atrophica z tworze-
niem sie skorupek ze $luzu; smrod
z nosa. W krtani waleezki poni-
zej strun glosowych.

Utrndniony oddeeh od Listopada
1879. W Kwietniu napady du-
szenia sie. Coryza z zanikiem je-
doej i przerostem drugiej strony.
Tworzenie sie strupow zaschiyeh.
W krtani obraz jak w obu pray-

padkach wyiej przytoczonych,

Od Yy roku,

0d 3 mie-
siecy.

0d 1Y, roku,

0d 4 mie-
siecy.

0d 5 miesiecy.

Od 9 niiesicey.

0d9 miesieey,




Stopien zwezenia.

Leczenie.
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Czas trwaniaj Wyniki odnosnie

leczeniaq.

do glesu 1 oddechu.

Miecrne zwezenie.

Szezelina 3 mn. w
ezefel migdzynalew-
LKowej.

Szezelina mierzy
w czexel tylnej dmm.

Szezelina 2 mm.
szeroka

Szezeling 1 etin. dhu-
aa, 1 milhm, szer,

Zwezenie wy sokiego
stopnia.

Zunaczne zweienie.

Rozszerzanic twardemirur-
kamt 8. od N, 1-—6, poprze-
dzone naeigeiom nozea.

Wprowadzanie rurek S.
azdo N. 7.

Kalium jodatum,poiem pro-
tojoduretum hydrargyri
Rozszerzanie rurkami S,

ol N.1 do8.

Leczen'e swoiste jodkiem
potasu i protojoilureto hydr.
Rozszevzanie rurkami S,
N. 2—7 zostawiancmi na
5—10 minut w krtani.

Rozszevzanie rurkami S.

Rozszerzanie z  poczatk
cewnikami, potem rurkami
Schroetter‘a.

Chora leczona przez Sehr.
cewnikami, potem rnrkami
N, 2. Z poprawa opuseita
klinike, znowu aioli powrd-
cita do niej z powaodu du-
sznoSei; takicz same le-

czenie & po 4 tyg. poprawa,

4 tygodnie,

4 tygodnie,

leezony w

Pazdzicrniku
1879.

21;, miesigea,
Listopad
18%0.

6 miesieey,
od Maja do
Yo PPazdzier.

1 miesige,
od 15/VI —
16/V 1L 80.

21/, miesigea.

Oddech
swohodny, gios pra-
widlowy.

Oddech wolny, glos
wyrainy, lecz nie-
czysty.

Glos wyrazny leez
nicezysty, oddeeh
zupelnie  swobodny
nawet przy ruchu.
Na innyeh punktach
poprawa,

Glos wyrainy, nieco
oehryply. Oddech
zupetnie swobodny.

Juz po 4 tygodniach
poprawa a po 4 mie-
sigeach trwale wyle-
ezenie.

Wyzdrowienie.

Swobodny oddech.

Osobnik zolzowaty, cier-
pigey oddawna na Ozaena

W przestrzeni nosngar-
dzielowej zgrubienie obu
4 1
waleezkow trgbek Kust,
tak znaczne, iz te prawie sip
dotykaly izupelnie zaty-
kaly nozdrza. Po lecze-
niu specyficznem. znaczne
zmniejszenie watkéw, tak,
ze widaé tylne koilce
muszel.
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ROZPOZNANIE.

Przyczyna i wazniejsze
objawy.

('zas trwania
ZWOZLeNIN.

R
=

52

53

I. Hokele. 32.

-_—

0. Chiari.

Tamze.

W. Reiss. 21.

A. Seben. 286.
Mezez.

F. Traexer.
25. Mezez.

Goldman. 5H3.

Kob.

Blennorhoea Stoerlii

Blennorhoea Stoerkii

Bleonorhoea Stoerkit

Zweicnie przymio-
towe.

Chorditis vocalis
hypertrophica.

Od 20 lat cierpi na zatkanic w no-
gie, od 1% zas utrudniony oddech;
pogorszenie od 2 miesicey. Matka
1 2 stostry zmarly na utrudniony
oddech. RzeZenie, chrypka, smrdd
7z nosa. P'rawe nozdrze od tylu
zwezone. Strupy. Watki pod stru-
nami.

Z Galieyi. Chrypka od 3 lat, krot-
ki dech od 2 lat. Napady duszenia
si¢, Od roku . zatkanie w nosie.
Obfita wydzieling. Coryza hyper-
trophica diftusa. ~trupy. W kria-
ni waleczkowate zgrubienie.

0d 1Y, rokuehrypka, krotki dech.

Coryza Sredniego natezenia z ma-

lemi naroslami i skapa wydzieli-

ng. W krtani 2 waleczki pod
stranami.

Zarazenie w1878r., w Lutym 1880
chrypka, nieznaczna dusznosé.
Nagte napady duszenia sie, trwa-
jace po 2 godziny. Lekko zaczer-
wienione struny paretyezne, pod
niemi dwa waleczki.

Rhinoseleroma, rozpoznane przez

Hebre. W krtani dwa waleezki

pod wiezadlami gloxowemi, z ktd-
rych prawy nieco grubszy.

Od 1% lat,

Od 2 lat,

0d 9miesigev

0d 3 lat.

(Dokosczenie

1I. W sprawie leczenia klimatem swojskim.

( Climnatotherapia nostras).

podal D-r. med. Alfred Sokolowski

{Dokoficzenie. — Patrz Nr. 8).

2) Drugg kategoryje chorych, nalezacych do grupy chorob organow odde-

chowych, stanowito 20 osobnikéw, u ktorych znajdowalismy juz wyrazne obja-
wy zajecia migZszu plucnego, a wigec mniej Jub wigceej rozlegle zgeszczenia
(infiltratio) lub nawet jamy, jednak bez wyraznych objawéw hektycznych.
Chorzy, nalezgcy do tej kategoryi, przedstawiali sig¢ powiekszej czesel jako
tacy, u ktorych sprawa suchotnicza, trwajaca w plucach od dawnego czasu (kilka
lub nawet kilkanascie lat, jak to mialo miejsce w jednym przypadkn), znajdowala
sie w okresie spokoju, t. z. période stationaire. Rozwdj tkanki ljcznej wzigl gore



Stopien zw¢zenia.

Leczenie.
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("zas trwania

Wyniki odnosnie
do zlosu 1 oddechu.

U wagi,

Zwezenie sredniego
stopnia.

Silne zweZenie.

Silne zwezenie.

Szezelina 3 mn,
szeroka.

Silne zweienie.

Leczona kateterami irur-
kami Scehroetter‘a bez sku-
tku, poki badanie dalsze
nie wykazalo zweienia
tchawiey.

Rozszerzanie cewnikami
i rurkami 8. az do N. 2,

Po 5 tygodniowem leczeniu
cewnikami i rarkami 8.
opuéeila zakiad z polepsze-
niem z rurkg N. 2. W Pai-
dzierniku tegoz roku zna-
komity zanik waleezkow;
ruchomosé ehrzgstek na-
lewkowyeh ograniczona.

Wprowadzono cewnik
N. 12 i zostawiono go w
krtani przez 2 minuty,
Weierania szaruehy, 5-go
dnia wprowadzania rurek
mala odlezyna.

Rurkami S. leczony z po-
wodu recydywy 3 lata.

3 miesigee,

4 miesche.

8 dni.

3 lata z dtu-
giemi przer-

Brak dalszyeh
s1czZegHOW.

Oddech prawie zu-
pelnie gwobodny:
chorazrurks wyszta
do domu.

Znaezna poprawa
oddechu.

Po tygodniu zupelne
wyzdrowienie,

Wypuszezona 5/ VII
1880, zdrowa; z o-

%!

‘Wynik nalezy raczej przy-~
pisaé leezeniu przeciw
przymiotowemu niz rozsze-
rzaniu (Referent),

nastgpt)

wami w le-

: strzezeniem by dalej
ezeniu.

sobie pilnie zapro-
wadzala §wicezki.

nad sprawg serowata, ztgd w plucach zmiany przedstawialy ceche mniej lub wiecej
wyraznego zapalenia pluc.cyrotycznej. Gruzlica wige pozostala sprawy seisle
miejscowy, nie weiggajge calego organizmu w fatalne kolo. Z opowiesei jednak-
ze chorych dowiedzie¢ sig moglem, Ze u niektdrych z nich z poczatku istnialy
objawy hektyezne rozmaitego natezenia, takowe wszelako wkrotce ustapily, ztgd
dowdd, ze stusznem jest zdanie tych, ktorzy utrzymuja, Ze nieraz zapalenia pluc
z poczgtku natury serowatej koinczg sie rozrostem tkanki lgcznej (prewmonia
fibrosa) 1 7e ten rozrost prawie nigdy nie wystepuje samodzielnie, pierwotnie
(z wyjatkiem zapalenia u przymiotowych). Stanogolny tego rodzaju chorych, przed-
stawia sie po wiekszej czesci zupelnie dobrze; byli nawet tacy, ktorzy szukali po-
rady na inne cierpienie i dopiero przy badaniu pluc wykrywalo sie u nich rozlegle
zmiany induracyjne. Z objawdéw podmiotowych, u niektdrych z nich glowng
skarge stanowila nieznaczna dusznos¢, u innych kaszel z plwocing, u niektérych
sklonnosé do katarow it. p.; w dwoch glowne objawy stanowila pletora brzusz-
na, z powodu ktorej szukali porady. Leczenie, jakie stosowalem u chorych tej



kategoryi, Dbylo réine, zalezalo ono od osobnika. U wiekszoscl ze wzgledu
na dobry stan ogélny i objawy przekrwienia narzadow jamy brzusznej. srodki,
pobudzajace przemiang materyi, wywolanie szybszego krwi obiegn w plucach,
dobre przewietrzanie tych ostatnich, byly glownemi wskazaniami; a wigc lekka
kuracyja woda Marjenbadzka lub Karlsbadzka, gimnastyka pluena, oraz zimne
natryski.

W jednym przypadku u osobnika, nalezgcego do tej kategoryi, uskarzaja-
cego sie na dasznosé i krwioplueie, prazychodzgee co kilka dni, wystepujace od
dawna, stosowalem z korzyscia natrysk goracy, odciagajacy, na dolng polowe cia-
la. Metoda ta, glownie uzywana w stacyjach klimatycznych Pirenejskich, o ile mi
wiadomo, w Niemczech, o indywiduow suchotniczych nigdy nie bywa uzywana;
Sadze wiec, Ze nie bedzie zbytecznem jeshi w krotkich slowach podam opis.

W. lat 26 majgcy, przyby!l dnia 14 Lipca 1881 r. do Zakladu. Chory kaszle
od lat wielu; od kilku lat wystgpila dusznosé; w ostatnim roku czesio nieznaczie
krwioplucie 1 upadek sil. Znaleziono: stan ogdlny niezly, waga 154 1¢, kaszel
wystepnje glownie rano z obfita plwocing. Chory nie miewa goraczki ani potow.
Budowa klatki piersiowej dobra. Stepienie w obu szezytach pluc, glownie
W prawym ; tamze (regio infraclavicularis) odglos lekko tympanityczny i nieco rze-
zen dzwiecznych obok oddechu nieokreslonego. IPojemnosé pluc 2050 ¢. szesc.
Zalecono leczenie powietrzne, dyjete mleczna, oraz natrysk odeiggajacy woda
40-to stopniowy, przez 30 do 60 sekuud, skierowany na dolng czesé ciala, t. j.
konczyny az do bioder, silnym strumieniem. Chory procedure te znosil wybornie;
po tygodniu juz nastgpila ulga w oddechanin; krwioplucie okazywalo sie rza-
dziej. Po trzech tygodniach takiego leczenia t. j. 5 Sierpnia znalezlisSmy stan na-
stepujacy: przybytek na wadze -+ 6 t6. Chory czuje sie znacznie lepiej, sil ma
daleko wi¢cej; dusznosé mniejsza, kaszel nieznaczny; miejscowo rzezent niezna-
czna ilosé. Ze wzgledu na tak widoczng poprawe, zalecono choremu zimne na-
cierania, a nastepnie natryski. Przy wyjezdzie d. 28 Sierpnia, znaleziono stan
nastepujacy : przybytek -- 10 t¢; chory nie kaszle wcale, rzezen bardzo malo,
sily i apetyt dobre, dusznosé nieznaczna, krwioplucie w ostatnim tygodnin weale
nie wystepowalo.

3) Nareszcie do ostatniej kategoryi zaliczylem chorych jedenastu, u ktorych
mielismy do czynienia z daleko posunigtemi zmianami prucnemi, obok wyraznyeh
objawow hektycznych, jednem stowem mielisSmy do czynienia z suchotami pluc-
nemi w ostatnim okresie tego cierpienia. Z tej kategoryi chorych, zaledwie
u dwoch zdolalismy niejaka osiagnaé poprawe. Wielce ciezkiem jest zadanie
lecznicze u tych chorych, ktorych caly juz organizm jest weiagnietym w sprawe
fatalng.

Doswiadczenie poucza nas jednakze, %ze i w tego rodzaju rozpaczliwych
przypadkach nieraz nastepuje poprawa, poprawa, ktéra czasem dochodzi sto-
pniowo do tego, 7e chorzy tacy odzyskuja niemal wzgledne zdrowie. Ostat-
niemi czasy wiele ogloszono podobnyeh przypadkow, ja sam rowniez kilka-
nascie takich przypadkéw spostrzegalem, a kilka z nich w pracy mojej o lecze-
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nin suchot plucnych pare lat temu oglositem. (Beitraye zur Lelwe von der
Dehandluny der chronischen Lungensclhwindsucht. Derlin 1877). W przypadkach
tych jednakze tylko nieslychanie konsekwentne leczenie, prowadzone nieraz
cale Jata, jest w stanie doprowadzié do pozgdanego celu; wzadnem howiem
cierpienin najmniejszy blad, najmniejsze ustepstwo od odpowiedniego zachowa-
nia, nie przyplaca sig tak surowo, jak w daleko posunietyeh suchotach pluenych,
majacych daznosé do poprawy. Nad osobnikami temi, jak slusznie zauwazyl
L ebert, wisi nieustannie miecz Damoklesa pod postacig recydywy. Leczenie
tego rodzaju okresu suchot plucnych ma jedyne wskazanie: postawié organizm
w korzystnych warunkach, aby wlatwié sprawe powolnego zablizniania; cel ten
osiagngé sie daje tylko za pomoca racyjonalnej kuracyi powietrzne] i dyje-
tetycznej.

Leczenie powietrzne powinno by¢é przeprowadzone z dziwng konsekwen-
cyja 1 pedantyzmem; powietrze i powietrze, jak to stusznie wolal jeszcze Ma ¢
Cormak, jest ich jedyng deska zbawienia; ztad tez to wszystko, co sie wyzej
o leczeniu powietrznem powiedzialo, stosnje sie tutaj w majwyzszym stopniu.
Obok tego, jak to wzmiankowalem, odpowiednie odzywianie organizmu gra row-
niez wazng role, nietylko bowiem ustrd] jest wyclenczonym wskutek dlugo-
trwalego cierpienia, lecz nadto traci jeszeze w skutek gorgezki. Dyjeta wiee
powinna byé nietylko odzyweza lecz jednoczesnie przeciwgoraczkowa. Take
to dyjete urzeczy wistnia nam w zupelnosci kumys, ktory, oprocz czesci w wysokim
stopnin pozywnych, zawiera alkohol, ktory, jak doswiadczenie pokazalo, jest
jednym z najskuteczniejszych srodkow przeciwgorgezkowych w suchotach plue-
nych. ')y Tej metody trzymajac sie, zdolalem udwdch chorych osiagnaé istotna
poprawe, jak to najlepiej uwidoczni nastepujgcy krotki opis.

Panna L. lat 18 majgca, przybyla do Zakladu 11 Lipca, 1831. Chora kaszle
od lat kilku; od czasu do czasu wystepujg bole w piersiach, w przesztym rokn
wydarzylo sie obfite krwioplucie. Znalezlismy stan nastepujgcy : znaczne wyni-
szczenie, waga 102 46, widoczny brak sil, dusznosé, bole w piersiach z przodn 1 od
gory, kaszel czesty, glownie suchy, bicie serca, tgtno 140, malte. Wieczorami dre-
szeze 1 goraczka; od czasu do czasu nocne poty. Klatka piesiowa plaska. Z tylu
z prawe] strony rozlegle stepienie do polowy lopatki, toz samo z przedu do
3gu Zebra; tamze inspiration saccadée, bronehofonija z charakterem metalicznym,
rzezenia dzwieczne w glebi. Yiaknienie i stolec w porzadku. Zalecono kuracyje
powietrzng i kumys. Chora przebyta w Zakladzie dwa miesigce; poprawa naste-
powala powoli lecz stale. Przy wyjezdzie zanotowano stan nastepujgcy: kaszel
nieznaczny, dusznosé i gorgezka wystepuja bardzo rzadko, sily lepsze, dusznosé
znacznie mniejsza, Przybylo na wadze 18 funtéw. W plucach przy wyslichiwaniu
objawy fizykalne nie ulegly zmianie. Osiagnelismy wige znakomity poprawe
w stanie ogdélnym 1 niemal zupelne ustapienie objawow hektycznych. Co sie
dotyezy stanu miejscowego, to przy tego rodzaju daleko posunietych zmianach
zaledwie po wieln dopiero miesigcach, a nawet latach, dajg sie wykazad wyrazne

1) Waszelkie leczenie hydropatyezne u tego rodzajn choryeh jest niewlaseiwem i tylko moze
pogorszyé stan ogdlny.
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objawy, poczynajacej sie marskosel plue, zawsze wige miary poprawy tego
rodzaju stanoéw jest jedynie tylko poprawea stanu ogolnego.

Rzuciwszy okiem na szereg powyzszych spostrzezen, widzimy, ze w wickszosci
chorych, nalezacych do grupy cierpien organdw oddechowych, bylismy w stanie
osiagnac wieksza lub mniejsza poprawe. Wynik pomysluy ten osiagniety zostal
za pomonca bardzo prostych svodkow, t. ]. odpowiednie) kuracyi powietrznej,
w miejscowosci odpowiednio polozone), nieco gorzystej, otoczonej bujnemi sosno-
wemi lasami, stosownej dyjety, oraz uzycia bardzo prostych manipulacyj hiydropa-
tycznych, wszystko pod Scistym nadzorem lekarskim. Calg te metode razem
wzigwszy, slusznie nazwaé mozna clunatotherapia nostras“; stosowana bowiem
byla ona u nas, w kraju, przy pomocy naszych domowych i powszednich sSrod-
kow. Oddawna tez juz, a szczegodlniej w Anglii, wystapila reakeyja przeciw
hurtownemu wysylaniu chorych piersiowych w dalekie zamorskie strony do tak
zwanych urzedowych stacyj klimatyczmych. Doswiadczenia, zrobione w Goer-
bersdorfie i Falkensteinie wykazalo, ze w zakladach odpowiednio prowadzonych
i urzadzonych mozna mieé rezultaty, jesli nie takie same, to niewiele gorsze od
wynikow, otrzymywanych w stacyjach klimatycznych. Wprawdzie w Davos'ie
i Goerbersdorf'ie wynik dodatni przypisywano glownie klimatowi goérskiemu,
sadze jednakze, ze to zdanie jest tylko w czesci usprawiedliwione. Nie ulega
bowiem kwestyi, ze klimat gdrski wywiera wplyw wielce zbawienny na
leczenie pewnych forin suchot plucnych, dzialanie jednakze jego prawdopo-
dobnie glownie ogranicza si¢ do wplywn czystego par excellence powietrza,
(asentyczne powietrze, jak je nazywa Albut t); nie nalezy przytem zapominad,
ze w miejscowosciach tych istnieje cala metoda lecznicza, polegajaca na umie-
jetnem  zuzytkowaniu powietrza (kuracyja powletrzna), obok odpowiedniej
dyjety i stosownych praktyk hydropatycznych, a wszystko pod sScisla kontrola
lekarska. To sa wiec czynniki, o ktorych zapominad nie mozna, one bowiem
ow wplyw zbawienny, leczniczy, powietrza poteguja w wysokim stopniu.
Zreszta, wyborne rezultaty, otrzymywane ostatniemi czasy w Falkenstein’ie,
wzniesionym niespelna na tysige stop nad poziom morza, a bardziej jeszeze ko-
rzystne wyniki, otrzymywane w szpitalach angielskich dla suchotnikéw na wy-
brzezu morskiem w]Ventnor 1 Torquay, przemawiaja dosadnie za przypuszcezeniem,
ze dzialalnosé specyficzna klimatn gorskiego jest zbyt przeceniona i ze w kazdej
zdrowo polozone] miejscowosci chorzy plersiowi moga byé leczeni rowniez ko-
rzystnie. Nasze wyniki wyze) podane stwierdzajg w zupelnosel zdanie, wielce
kompetentnego w dziedzinie chorob piersiowyeh antora Hermana Wel er'a,
ktovy w wykladzie swym klimato-terapii powiedzial, Ze przez ,odpowied-
nie zuzytkowanie danyeh warunkow ziemi ojczyste]j
w wielu przypadkach mozemy osiagngé tez same ko-
rzystne wynikicol przezpobyt woddalonych miejsco-
wosciach kuracyjnych®
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DZIAE, SPRAWOZDAWCZY.

18. R. Olshausen. 0 wycinaniu migsniakow i nadpochwowem odejmowaniu
macicy. (Zur Myomotomse mit donprutatio {lert supr uvq;uuzlzs)

Korzystajac z doswiadczenia nabytego przy wycnldmu torbiel i jajuika,
jakotez z zastosowania w chirurgii przeciwgnilnego leczenia, zaczeto w ostatnich
cvasach stosowad otwarcie jamy Drzusznej (prmozonwz) do wyclnania miesnia-
kow macicy, bez naruszenia przytem samego ciala macicy (J/Uomotomm) Iub tez
odcinajge razem z nowotworem wigksza Tub muniejszg czes¢é macicy (emputatio
utert supravaginalts).

Jezeli jednak odnosnie do torbieli jajnika ustalidy sie juz poglaay antorow,
co do sposobu postepowania z szy p u t k g nowotworu, ktorg obecnie w wiekszo-
sei przypadkow wpuszeza sie do jamy brzuszne] (intraperitoneale Behandlung),
to przy wycinaniu miesniakow bez wyciecia macicy lub z wycigeiem takowe]
znaczna wiekszosé operatorow jest za pozostawieniem szypulkina zewngtrz Jamy
brzusznej (extraperitoneale Dehandlung). Nawet tak doswiadczeni operatorowie
na tem polu jak Péan, Czerny, Billvoth, Hegar, Kaltenbach,
zaledwie nieznaczne p007y111h proby, aby udoskonalié sposéb zapuszcezania
szypulki po operacyi do jamy brzusznej. Tylko Schr 6der, a w nowszych cza-
sach Spencer Wells, zalecaja opuszezanie szypulki do jamy brzusznej po
wyciecin miesniakow.

Olshausen, opierajac si¢ na wieln operowanych przypadkach, wyste-
puje z obrong 1 zaleceniem opuszezania szypulki po operacyi do jamy brzusznej,
wychodzace z zasady, Ze takowe (opuszczenie) wraz z zupelnem zamKknieciem
jamy brzuszne) jest obecnie stale przyjetem przy owaryjotomijach.

Najwazniejsze przyczyny, z powodu ktorych przy wycinanin miesniak6w
nie zapuszczano noézki do jamy otrzewnej, byly: 1) trudnosé za.bczpleczelua sie

od krwotokow nastepezych; 2) obawa aby gruba szyputka zapuszczona do jamy
otrzewne] nie ulegla tamze rozkiadowi. Przyczyny te nie byly dostatecz-
nie uspr awmdhwmne, gdyz przez dokladng dezinfekceyje pola operacyjnego mozna
uniknaé rozkladn w szypulce, a przez ulepszenie techniki operacyjnej mozna
mpoble(u krwotokom nastepczym.

Autor operowal 12-e przypadkdw migsniakd w macicy, ktére podzielié mozna
na 3-y dzialy: jedne miegsniaki byly na szypulce i pod otrzewng, drugie byly
w migzszu macicy 1 daly sig wyluszezyé bez otwarcia jamy macicy, wreszeie
przy mnych trzeba bylo dokonaé nadpochwowego wyciecia macicy.

Przy migsniakach szyputkowatych powszechnie jest obecnie przyjete zapu-
szezanie szypulki do jamy otrzewnej. DNakladamy podwigzke albo wprost na
szypuike, lub tez przebijamy takowg i podwdjnie podwigzujemy. Niekiedy przed
podwiazaniem dobrze jest drutem odgniatacza zrobié rynienkowate wyzto-
bienie w szypulee i w takowe dopiero /&l@/yé podwlazkg W kazdym razie szy-
pulka od podwigzki powinna byé dluga 1,5 do 2,5 ctm.

Przy miesniakach, ktore plzechodnky szer oka podstawa wmiazsz macicy, an-
tor nzywal Schroderowskiego sposobu, t. j. klmowcmtego wyciecia nowotworn
W tem mlej\bll w ktorem takowy przechodzi w miazsz macicy, 1 polgczenia za
pomocy szwOW powierzehni klina. Jezeli przedtem na dosrodkows (maciczng)
czgs¢ nowotworu nalozymy rnrke kanczukowa, mozemy w zupelnosci zapobiedz
krotokowi i dokladnie zblizyé powierzcehnie klina. Szwy nakladamy glebokie,
przenikajgce samg podstawe klinowatej rany imocno takowe zawigzujemy; do
Zeszycia mozna ufyé Jedwablu grubego lub tez materyjalu zwanego szlkwongut
Skoro nalozymy juz i powier zchowne szwy, odejmujemy 1111‘1{@ kanczukowa,
i w tych miejscach, ktore krwawia, znown szwy nakladamy. Zachodzi pytanie,
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w jakich przypadkach mozna uzyé tego sposvbu, nie obawiajac sie krwotoku?
Zalezy to od wielkosci klinowatej rany, ktora to wielkosé mozna przedtem
mniej wiecej przewidzied, jakotez od obfitosel nowotworn w naczynia. Jezeli
rurka kanczukowa nie da si¢ nalozyé na granicy nowotworu, nalezy bez
wahania zacisngé takowa odpowiedni odcinek macicy lub wiezéw szerokich.

W niektorych pr,cypadls.ach nie mozna nxyeé klmowateﬂfo wyciecia, gdy
nowotwor, jakkolwiek zlany z macica szeroka podstaws, ‘]est zupelie prze-
suwalny 1 siedzi jakby w jamce, lgczac sie bezposrednio z macicy za pomocs
otrzewnej ktora go pokrywa. Taki przypadek opisuje antor (N. 7). Oprocz
tego klinowate wyciacie nie da sie zastosowad, gdy krwawienie byloby zbyt zna-
czne po odjeciu petli kanczunkowej 1 nalozenie szwow uie powstrzymaloby ta-
kowego, lub tez, gdy ksztalt nowotworu lub jego umiejscowienie (np. w wiezie
szerokim) nie pozwala na wyciecie klina. W takich przypadkach autor zasto-
sowal podwigzanie rurka kanczukowa.

Podajemy tu w streszezeniu niezmiernie ciekawy przypadek autora, opero-
wany, tym sposobem:

Kobieta piecdziesigeioletnia zauwazyla od rokn powigkszanie si¢ brzucha.
Zmnaleziono guz siggujacy do scrobiculwn cordis, nierowny, nieco 1u(,h0my Obje-
tos¢ brzucha wieksza, niz w koneu cigzy prawullowe] Wypadnigcie macicy
i pochwy. Operacyje wykonano w Lipeu 1831 r. Cigeie Scian brzusznych okoto
35-u ctm.; zrosty ze sctankami brzucha okolo pepka grubosci trzech palcow,

takze nieznaczne zrosty z siecia. Nowotwor, wazacy okolo 18-u funtow, wydobyto
z jamy brzusznej, skrecajac takowy okolo osi podluznej. Przyczepial on sie
z prawej strony dna macicy za pomocaszypulki grubosci ramienia (18 ctm. obwo-
du). Naokolo szypulki przeprowadzono, podwdéjnie okrecajac, petle kanczukowsg
orubosci 5 do 8-u milimetrow. Petle zawigzano trzy razy, konce jej zwigzano
jedwabng nitka, a dla wiekszej pewnosci przyszyto nalozong petle wdwoch miej-
scach za pomocy jedwabin do szypulki. Szypulke odeigto na 8 ctm. od petli, two-
1zgc klin, ktorego powierzchuig staral sig autor 7b11Ayc 7a pomoca 4-ch SZwoOw
1u1wa,bny ch i dwoch katgutowych. Macica nie byla powigkszona. Petla
kauczukowa byla umieszezong w ten sposob, ze do niej przylegaly od tylu
prawy jajnik i wiaz szeroki. Oeczyszezono, chociaz niezupelnie dokladnie, jame
otrzewne) 1 wpuszczono szypulke wraz z petla, ktorej dlugosé wynosita 35
ctm.. Rane brzuszng zamknieto szwem waleczkowym ze srebrnego drutu i po-
wierzehownym z katgutu. ba,cﬂ\a niezalozono.

Przebieg byl nad/wycm] pomysiny. Cieplota nie przewyzszala 38,4° C.;
po 16-u dniach chora wstala, a po miesigcu wypisala sie zdrowg z kliniki.  DBa-
dana w 14-e tygodni czula si¢ zupelnie dobrze imiala juz do tego czasu dwa

razy miesigezke. Przez scianki brzuszne mozna bylo wyczué szypulkc, w dnie
macicy, cokolwiek z prawej str rony. Guz byl migkkim wlokniako-miesniakiem.

Autor zaleea zatem uzycie w podobnych przy padkach stale) peth kauczu-
kowsj. dobrze zdezinfekowanej, Kktora moze pozostawac w jamie brzusznej nie
wywoluja zadnego odezynu 1 prawdopodobnie otarbia sie. Szypulka powyZej
petli nie potrzebuje byé pokrywana otrzewn, lub wyecinang w postaci klina;
nalezy ja tylko starannie zdezinfekowac.

Jezeli dalsze spostrzezenia potwierdza zapatrywania antora, to otrzymamy
Nowy sposdéboperowania miesniakow macicy, ktory cho-
¢ciaz w znaczeniu chirurgicznem nie bedzie najideal-
niejszym, pozostanie jednaknajprostszyminajpewniej-
szym w zastosowaniun

Nadpochwowego wyciecia macicy podaje antor 3 przypadki; w pier-
wszych dwoch przypadkach odejmowal autor macice odgniataczem drucianym,
w 3-m przypadku nalozyl czasowo na macice pefle kaneznkowa, wycial maecice
klinowato, nastepuie wycigl blone sluzowg z 'szyjki macicznej w glebi klinowate]
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rany i nalezyl na szyjke 6 szwow katgutowych, platy zas boczne z pozostalej
macicy polaczyl 15-u szwami w czescl Jedebneml w czgsei katgutowemi. Ta
oqtatnla chora pominio, ze jedenastego duia po oper acyl wstata na stolec i szwy
gorne pekiy a przez rane wyleciala czesdé sieci, wielkosel piesci, wyzdrowiala zu-
petuie po 8-u ty godnmch

Streszezajac swoje poglady odnosnie do wycinania migsniakow i nadpochwo-
wego odejmowania macicy, autor powiada:

1) Wielka rozmaltosé umiejscowienia 1 ksztaltu miesniakéw wymaga
w kazdym przypadku odpowiedniego sposobu operacyjnego.

2) Jako zasade mozna postawic, ze jak przy \\301&;01@01} jajnika tak 1 przy
wycinania nnegsnmlww i maciey nalezy sie starac o zapuszezenieszyputkido jamy
brzuszne] (intraperitoneale Stielbehandlung J) i z mateml wyjatkami bedzie to prawie
zawsze mozliwen.

3) Wyjawszy te przypadki. w ktorych szypulka jest cienka i da sie
podwiazaé, mozna bedzie w 1‘)1'zyszl'0éci do tego rodzaju operacyi zastosowac
w wigkszosei przypadkow dwa sposohy operacyjue: 1) wycigeie klinowate
Schrodera =z czasowem zastosowaniem peth ka,uc/ukoweJ i nalozeniem
szwow, 2) podwigzanie en masse petly kauczukowy, odcigcie powyze] i opuszeze-
nie S7yp111]\1 wraz z petla.

4) Obadwa sposoby moga byé uzyte i przy nadpochwowem odjeciu maci-
cy; wybér sposobu zalezyé bedzie od wielkosci powierzehni rany, ktora
pozostanie po odcigein i od krwotoku. Jeseli uzyjemy khnowateoo wyciecia
macicy, nalezy wyciaé Dblone Sluzowy szyjki macicznej 1 zszyé takowg osobno,
a nastepnie zlaczyé szwami platy macicy.

5) Dla nowotwordw umiejscowionych w wiezach szerokich musi byé nzyty
iny sposob operowania.

A\ mlxonczenlu swej pracy autor podaje tablice 12-u operowanych przy-
padkow. t. j 9-¢ wyeied miesniakow 1 3-y odjecia macicy. Zejscie niepomy shne
bylo w 4-ch })llTj)ddded Nie podobna podawaé qn/equkuwewo opisu tych
niezmiernie ciekawyel i pouczajacych przypadkow, mozemy tylko zachecié czy-
telnikow, interesujgeych sie powyzszy kwestyja. do odezytania pracy O Ishan-
sen'a woryginale, gdyz znajda w niej wicle nowych, cennyeh i praktycznych
wikazowek. 17, Modrzejewska,

(Dewtsche Zeisclorft for Chirwrgie. XVI Bd, 1w, 2 Ijt. 1881)

LIS T QTHAFART'Y

do wychowancow hytej Akademii medycznej w Warszawie.

W dnin 1 Pazdziernika r. b. uplywa 25 lat od otwareia h. Akademii medyeznej w Warsza-
wie. Wiclka donioslo&é i znaczenie takiego faltn dla nanki i dla kraju, jakim hyto zalozenie najwyz-
szej szkoly lekarskie] w 1S57 ro w Warszawie, nasunely wi zamiar urzadzenia ureezystego obehodu
25-Tetnie] rocznicy, w 4, 1 Pazdziernika ro be praypadajacel. W tym celu postanowilismy, miedzy
innewd, wydaé ksigzke pamigtkow g, zawierajgeg dzieje 5-letniego samodzielnego istnienia
b, Akademii, oraz treseiwe wiadomogei o losach jej wychowanedw, a mianowicie tyeh wszystkich
lekarzy zyjaeyeh i zmarlyeh, ktorzy w r. 1857 w poezet studentéw tej Akademii sig zapisali, bez
wzgledu na to gdzie nastepnic i kiedy studyja lekarskie astateeznie ukotiezyli.

Materyjat do okreslenia dziejow krotkiego istuienia tej instytueyi juz zgromadzitem tak, Ze po-
zostaje jedynie opracowanie go podlug wlasnyeh spostrzezen, jakie podezas studyjow moich w byle
Akademii poezynilem. Zebranie jednak wiadomosel o 183 moich kolegach z lawy akademickiej,
bez iel wspdludziatu jest niemozebuem. 7 tego powodu upraszam niniejszem wszystkich kolegdw,
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ktorzy w 1857 r. w bylej Akademii nanki rozpoezgli, aby faskawie zecheieli mi nadestaé nictylko swoje
wiasne zyciorysy leez i tyeh zmartyeh naszyel kolegdw, z ktorymni blizsze lgezyly ich stosunki.

Pozostawiajae kailemu zupelng swobode w kresleniu zgdanyeh wiadomesei, zastrzegam sobie
jedynie upowaznienie do zastesowania ich tresei do pamigthowego znaezenia zamierzonego wydaw-
nietwa, nietylko dla nas samyeh leez i dla ogofu lekarskiego przeznaczonego. Aczkolwick jalk naj-
wigksza liezba szezegolow, dotyezgeych losu naszyeh kolegow, jest wielee poZadang, to jednak ze takie
dane jak data i micjsce nrodzenin, ukonezenia gimnazyjum lub innego zakludu naukowego sredniego
i pozyskania dyplomu lekarskiego, jako tes ezas [ miejsce praktyki lul urzedowania, wreszeie wiado-
masé o oheenem stanowisku 1 o pracach denkiem ogloszonyeh it p. nie mogg byé¢ w zadnym razie
pominietemi.  Jako ostateezny termin do nadeslania takowyeh windomasei na moje reee, dzien
1 (zerwea r. Do oznaezam.

Spodziewajae sie, Ze ta moja prosba przez wazystkicli moich Irolegow pomyélnie i na ezas ozoa-
czony spelniong zostanie, zalaezam zyezenie abysmy w d. 1 Pazdziernika v, b tu w Warszawie mogli
wzajemnie dopowicdzicé sobie to, ezego ksinzka pamigthowa zawieraé nie hedzic.

W arszawa, Nowogrodzka, 20 JJRogowicez.

Wiadomosci biezace.

Warszawa, Zatwierdzeni zostali w stopniu Doktora medyeyny po publicznem obronieniu roz-
praw: kol. Lewinslki Mareeli, Inspektor lekarski gubernit Kieleckiej 1 kol. Neuman Leonard,
lekarz wojskowy z Warszawy.

Krakow. Donoszg nam, iz W ydzial lekarski wszechnicy Jagielionskiej jako kandydatow na
katedre kliniki ehirurgicznej, osieroconej po tmierci prof. Bry k a, wybral D-ra Rydygiera byle-
oo docenta w Jenie I wiaseiciela prywatnego zakiadu leezniezego w Chelmuie i D-ra Less e ra, do-
eenta w Lipsku. Dotychezasowy zastepea professora D-r O balin s ki, rzeez dziwna, nie dostat ani
jednego glosu. Ostateczne zatwierdzenie zalezy od ministra oswiaty w Wiedniu.

Praga. Wiedenska Izba Pandw nareszeie zatwierdzitn wigkszoseig glosow (82 przeciw 55)
zamiang tntejszego niemieckiego uniwersytetu na ezysto ezeski. Nadto odrzueono 59 glosami przeeiw
8 propozyeyje, aby egzaminy odbywaly si¢ w jezyku nicmieckim.

Nowe czasopisma. Od Marea v. b. wyehodzic zaczng dwa nowe pisma lekarskie: ,,Monatshefte
fiir practiseche Dermatologie” pod redakeyja D-row v. Il e bra (Wieden), Lassar (Berlin) i Unna
(Hamburg) i ,,Arehives de biologie italiennes®, majace poznajamiaé w jezyku franeuskim z praca ni
wloskiemi z dziedziny histologii, redagowane przez D-row Em e r y (prof. zoologii w Bolonii) i M o s-
s o (prol. fizyjologii w Turynic).

NEKROLOGIJ A.

+ Zmart w Wiednin w powrocie do kraju D-r Leon I an d e, wychowanice Warszawskicego
Uniwersytetn, dotknicty od dawnego ezasu chronieznem eierpienienm phie.  Zmarly byt lekarzem po-
wiatu warszawskiego i lekarzem wieziennym. Zmarly zapisal rs. 2000 za kas¢ wsparcia podupadiych
lekarzy i vs. 00 na kas¢ Miano wskiego.

T Zmarl w Warszawie wskutek ostryeh suehot plac w dniv 1 Marea r. b: D-r Andrzej
Wicrzbicki, wychowaniec b. Szkoly Giownej i Uniwersytetu Warszawskiego. Zmarly prakty-
kowat w Woronczu, gdzie pelnit obowigzkt lekarza ziemskiego. W przeciggu niespetna 2 tygodni
trzeei to juz lekarz umiera z ostryeh suchot pluenych.

NADESELANO DO REDAKCYI:
Katalog wystawy lekarsko-przyrodniczej wydany przez komitet wystawowy. Wydanie IL
Krakow. 1881,

Na pomnik Mickiewicza. Zlozyli D-r Daraszliewiez, z Orywy, gub. Kurlandzkie), rs. 3 —
D-r Strawinski, z Kiele, vs. 3 — D-r Jagnigtkoweki, z Doktorat-Szparve w gub. Liflandzkie), rs. 4. ~-
Razem z poprzednio zebranemi: Rs, 775 kop. 56 i 10 frankéw w ztecie.

Wydawca Dr. §t. Kondratowicz. Redaktor odpowicdzialny Dr. Wt. Gajkiewicz.
Jdonsoxeno enzypow, Bapmana, 20 Qevpaxa 1882 r. Drnk K. Kowalewskicgo, Krolewska. 23.




6 9. Warszawa d. 4 Marca 1882 r. Tom 1.

SERYJA II. ROK XVIL

GAZETA LERARSEA

Taresc, I T. ITering. O wynikach mechanieznego leczenia zwezen Lrtant, (Rzeez ezytana na
7-ym Zjeidzie micdzynarodowym lekarskim, odbytym w Londynie w Sierpniu r. 1851). —1IL. A. S o-
kotowski. W sprawie leezenia klimatem swojskim. (Clinatotherapia nostras). (Dokenezenie). —
Odeinek. Z.Kram szt y k—O eytatach.— Dziat sprawozdawcezy: 18. R. Olshaunsen. O wy-
cinanin migsniakow i nadpoehwowem odejmowaniu macicy. (Zur Myomotomie mit Ampulatio uters supra-
vaginalis).—List otwarty do wychowaneow bylej Akademit medyezne) w Warszawie.—Wiadomosel
biezgce. — Nekrologija, -— Nadeslano de Redakeyi. — Na pomnik Mickiwicza. — Ogloszenia.
5

I. 0 WYNIKACH MECHANICZNEGO LECZENIA ZWEZEN KRTANI.

(Rzeez ezytana na 7-ym Zjezdzie miedzynaredowym lekarskim, odbytym w Londynie w Sierpnin 1881)

Przez D-ra "Meodora Ileringan.

Szanowni Panowie!

Réznorodnosé, a poczesei i sprzecznosé zdan, wyglaszanych co do wartosei
mechanicznego leczenia zwezen krtani, sklonila Szanowny nasz Komitet do po-
stawienia tego przedmiotu w programie kwestyj, majacych podlegaé dyskusyi,
aby w ten spos6b przyczynié sie do wspolnego porozumienia i wyjasnienia panu-
jacych na tem polu watpliwosci. Zaszcezycony zaproszeniem tezoz Komitetn do
wygloszenia w tym przedmiocie wykladu wstepnego, niniejszem czynie zadosé
Jego zadaniu.

Ziwezenie krtam jest niezaprzeczenie jednym z najprzykrzejszych stanow
chorobowych, nietylko dla chorego, ale nawet dla jego otoczenia, dla rodziny,
zmuszonej patrzeé na te diugy, straszng walke z dusznoscia, zakonczona zawsze
prawie smierciag chorego. Bezsilne bywaly wobec tego stanu wszelkie usilowa-
nia lekarza, a gdy sSrodki, dla zwalczenia choroby uzyte, nie przynosily juz
ulgi, chirurg stawal na miejsen terapeuty, tracheotomija wchodzila w swoje
prawa. Operacyja ta usuwala wprawdzie grozace zaduszenie, lecz jednoczesnie
sprowadzala nowe niebezpieczenstwa, a poniewazniezdolna byla przywrocié utra-
cony glos, byla wiec tylko drodkiem palijatywnym, przedluzajacym nad
wszelki wyraz nieszezesliwg egzystencyje.  Chorzy po tracheotomii, skazani na
noszenie rurki przez cale zycie, odlaczeni byli od Swiata przez przykre wraze-
nie trwogii natretna ciekawosé, jakg wzbudzali w otaczajacych.

Zanim przystapie do opisu metod, majacych na celu przywrocenie droznosci
zwezonej krtani, a wiec usunigcie rurki, cheialbym podzialowi zwezen krtani po-
Swiecic slow kilka.
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Zapatrujgc sie na zwezenia krtani ze stanowiska patologii, nie mozemy ich
uwazaé za oddzielng forme chorobows, lecz jako stan, bedacy wynikiem rozuo-
rodnych spraw patologicznych. Podzial na formy ostre i przewlekie powsze-
chnie zostal przyjety.

Ziwezenia krtani z przebiegiem ostrym sg najezesciej wynikiem spraw za-
palnych, jako to: krupu, blonicy, zapalen ochrzestnej, Iub zaburzei wywolanych
przez przyczyny mechaniczne albo chemiczne. IPostacie przewlekle zwezen,
sg nastepstwem zapalenia rozrostowego (hyperplasia) blony sluzowej, tkanki pod-
sluzowej lub ochrzestnej. Blizny lub wytwory bloniaste, jako pozostalosci owrzo-
dzen, wywolanych przebytg ospa, fyfusem lub przymiotem, porazenia miesni
oddechowych krtani, nowotwory wewnatrz krtani lub uciskajace ja od zewnatrz—
oto najczestsze przyczyny zwezenia krtaniowego (stenosis). Pomijajac wszelkie
szczegdly tej sprawy, jako az nadto dobrze Szanownym Panom znane, przy-
stepuje obecnie do podania wynikow statystyki, oparte] przeszlo na 100 ze-
branych przezemnie spostrzezeniach, ktore, stosownie do metody leczenia, nzy-
tej w danych przypadkach, rozdzielilem na osobne grupy, a ktorych ukiad przed-
stawial wiecej trudnosci, niz to z poczatku przypuszezalem. Zebrana bowiem
przezemnie kazunistyka nie dawala z jednej strony dostatecznej pewnosci, czy
spostrzezenia podane, jako zakonczone wyzdrowieniem lub poprawa. do obecnej
chwili za takowe poczytane Dbyé moga; z drugiej znown strony dawal sie
uczué¢ brak dokladnosci w rozpoznaniu i opisie niektdéryeh przypadkow, w kto-
rych np. zamiast rozpoznania: chorditis vocalis hypertrophica infertor, postawio-
nego za zycia, badanie posmiertne wykazywalo jako przyczyne zwezenia prze-
wlekle zapalenie ochrzestne) (perichondritis chronica).

Chege rozporzgdzaé o tle moznosci pewnym materyjalem, zmuszony bylem
listownie odniesé sie do tych z kolegow, ktorzy na tem polu pracowali i oglo-
sili swe prace, z prosbg o zawiadomienie, jaki byl dalszy przebieg obserwowa-
nych przez nich przypadkoéw i ezy nie bylo powrotu choroby.

Faskawosci wielu tych Pandw, ktorym niech mi wolno bhedzie w tem miej-
scu serdeezne zlozyé podziekowanie, zawdzieczam nietylko dokladne dane co do
dalszego przebiegu, lecz i wzbogacenie kazuistyki przypadkami leczenia mecha-

- B — I =g .

O CYTATACH'

I.

O cytatach chee pisaé, o te] najprzedniejszej ozdobie wieln dzisiejszych roz-
praw naukowych lekarskich. Bo tez istotnie cytaty wygladaja niby ozdoby dru-
karskie. W jednym wierszu nagromadzone czcionki rozmaitych ksztaltow, i wigk-
sze 1 mniejsze litery 1litery pisane i rzymskie i arabskie cyfry; a ciagny sie sze-
regiem te sznurki pstrokate u dolu kazdej stronicy, albo niemalo koncowych
kart rozprawy zapeltajya. 7 zadowoleniem patrzy na to antor, a mniej swiado-
my rzeczy czytelnik patrzy z niemym zachwytem na te dowody glebokiej nauki,

1y  Jakkolwick Redakeyja nrazety Lekarskiej nie we wszystkiem zgadza sig z pogladami
antora, to jednak. ze wzgledn na waznosé dotknigte) kwestyi i oryg rinalnods ZL})MI}\\ anin aufora,
pomtn/u a niniejszy odeinck in extenso, tak juk on Dyt nadeslany.
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nicznego, dotad jeszeze nie ogloszonemi drukiem. Prac nie popartych dokladnie
opisem danego przypadku, jako nie nadajacych sig do statystycznego opracowa-
nia, uwzgledni¢ w tem miejscu nie moge. Dla latwiejszego rozejrzenia sie
w dosé obfitym materyjale pomiescilem caly kazuistyke w tablicach, zaopatrzo-
nych w rubryki, mieszezace najwazniejsze punkta kazdego spostrzezenia. Opisy
metod uzytych, jako rzeczy Sz. Panom dobrze znanej, nie podaje w tem miejscu;
pomijam rowniez rozwoj historyczny calej tej kwestyi, starajoc sig¢ natomiast
wnioski swoje oprzed jednoczesnie na  doSwiadezenin moich poprzednikow, jako
tez na wlasnych spostrzezeniach, ktore w kazuistyce tu zawarte] pomieszcezam.
Jakkolwiek wieksza czesé spostrzezen dostepny mi byta w oryginale 1 kilka tylko
z nich opracowalem podlug strzeszczen, statystyka moja nie rosei pretensyi do
doskonalosci, mnie moze Dbyé wolng od pewnych niedoktadnosci lub bledow.
Wiszelkie uwagi ze strony Sz Pandéw, co do niedokladnosci lnb pominigeia nie-
ktorych spostrzezen, beda mi bardzo na reke ijak najchetniej uwzglednio-
nemi zostang.

Przy mechanicznem leczenin zwezen krtani odrézniamy dwie glowne metody.

Metoda I. Wprowadzenie do zwezonej krtani cewnikow lub rurek przed
wykonaniem tracheotomii.

Metoda Il Systematyczne rozszerzenie zwezenia po wykonamnej]
jnztracheotomii.

Metoda I.

Desault zdaje sie byé pierwszym chirurgiem, ktory proponowal zasta-
pi¢ tracheotomije przy zwezeniu krtani przez wprowadzenie do niej rurek we-
wnatrz wydrazonych. Urzeczywistnienie tej mysli jest zasluga Bouchuta.
B. probowat w 1858 r. zastypi¢ tracheotomije przez wprowadzenie do krtani rurek
srebrnyeh, odpowiednio zagietych. Metoda la, ktora nazwat tubage de la glotte,
we wszystkich siedmiu przypadkach dala wynikiujemne. Komisyja wyznaczona
przez akademije francuska pod przewodnictwem Troussean’a dla ocenie-
nia tej metody, w sprawozdanin swojem odmoéwila jej wszelkiej wartosei. W 1871
r. zostala ona wskrzeszona, w innej jednak formie, przez Weinlechner’ a,

BT SIS 3 SN N C R i T YR

Rzecz pewna, Ze cytaty w dzisiejsze) nankowej naszej literaturze nie panujap
wylacznie, niepodzielnie; pewna i to, ze w bardzo wielu ksigzkach cytaty w ni-
czem glebokim i samodzielnym pOfrl&dom nie szkodza; ale trudno nie przyznad,
Ze pannje epidemija cytat, ze one nieraz przewaing czqsé rozpraw pochlaniajg
i glowng tresé ich stanowiz. Ze bardzo czesto autor rozprawy ze szezegolna
troskliwoscig i zamilowaniem traktuje cytaty, ze stara sie o jaknajwiekszg ich
liczbe, nikt chyba zaprzeczyé nie moze. Juz sam ten W?ﬂrldd upowazniatby
krytyke, aby swoje zdanie o cytatach wypowiedzie¢ mogla. Ale ten kierunek
literatury jeszeze bardziej zwraca na sieble uwage, bo jest widocznie 1 jawnie
protegowany, bo cytat bardzo czesto, jako rzeczy komecmeJ wymagajg, bo od-
stepstwo od tego kierunku nieraz za grzech przeciw nauce bywa poczytywane.
Na kazdej doktmyzac,yl, na tej uroczystosci, gdzie wlasnie panuje tak rzadka
u nas w ogole krytyka, slyszeé sie dagzg mlzuty, odnoszace sig do cytat, owszem,
te zar zuty podobno przewazna czesé rozpraw pubhcznych za_]mum ,,Pommales
Pan te a te prace", ,,1116(101\13(111113 podales tytul rozprawy*, ,tej innej widocznie
nie czytaleb w oryginale“ i t. d. Przy tych wszystkich zarzatach oponent weale
nie twierdzi, aby owe pominiecia lub niedokladnosé na samg tresé rozprawy, na
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ktory przy krupie i blonicy radzil wprowadza¢ rurki srebrne lub z twardego
kauczuku, jako srodek symptomatyczny, zapobiegajacy zaduszenin. H it tten-
brenner, apozniej Ranchfuss 1 Hack wystgpili przeciwko tej meto-
dzie z powaznemi bardzo zarzutami. Jeden tylko Mo nti, jakkolwiek przy-
maje, ze t. z. catheterismus laryngts nie odpowiedzial pokladanym w nim na-
dziejom, przyznaje mu racyje bytu w przypadkach dusznodci grozgeej Smiercia,
aby zyskacé na czasie potrzebnym dla przygotowania niezbednych do tracheotomii
narzedzi i assystencyi. 7 tego punktu widzenia zgodzié sig trzeba z M on-
t imi, ze wprowadzenie kateteryzacyi krtani i wykonanie takowej poczytane byé
winno Weinlechner owl jako wazny 1 pozyteczny krok przy leczeniu
stanéow, grozacych naglem uduszeniem chorego.

Wiadomo Szanownym Panom, ze dalszy rozwdj tej metody, popartej scisiemi
spostrzeniami na chorych i zyskanie jej prawa obywatelstwa w nauce, jest wy-
Iaczng zaslugg Schriotter’ a. Zamiast elastycznych cewnikéw Schrotter
podal rurki trojkatne ré6znyeh wymiarow, zastosowane do ksztaltn glosni, wyro-
bione z twardego kauczuku i polozyl podstawe nowe] metody mechanicznego
leczenia zwezent krtani, noszacej imie swego wynalazey. Stosowana ona dotgd
zostala zardwno przy leczeniu zwezen nagle powstalych jakotez przewleklych.
Przy zwezeniach ostrych wprowadzenie rurek Schrotter a okazalo sie
w kilku przypadkach operacyja zbawczg, gdyz zdolano juz to zupelnie za-
stapié nig ciecie krtaniowe, lub tez w przypadkach groznej dusznosci uzyskaé
czas, potrzebny do przygotowania sie do tracheotomii.

Rozpatrzymy wiec kolejno: A) Catheterismus laryngis przy zwezeniach'krtani
ostrych, grozacych naglem zaduszeniem. B) Catheterismus laryngis, stosowany
metodycznie, przy przewlekiych zwezeniach krtani.

A) Kateteryzacyja krtani przy ostrych zwezZeniach
krtani, naglem zaduszeniem grozgecych.

Do tej kategoryi zaliczyé nam wypada spostrzezenia Liabus’a, Ha c k'a,
Mac-Evena, O.Chiartego, Szeparowicza. Metode te zalecano
dotad jako wskazang przy:

R ST T

poglady autora wplynac mialy szkodliwie; niedoktadnosé konezy sie na samych
cytatach, a jednak zarznty te wypowiadane sg z cala powagg; pominiecie jakiejs
pracy uwazane bywa nieraz za dowdd lekcewazenia autora, nawet narodu. do
ktorego pominiety autor nalezy. Rzeez dziwna, ze dotychezas zadnemu z dokto-
rantow nie wpadlo na mysl odpowiedzieé $miechem na takie zarzuty.

Ale odpowiedz bywa zwykle inna. Podlega si¢ kierankowi, ktory panuje
w szerokim zakresie, najezesciej dla tego, ze sie ten kierunek koniecznym, jedy-
nym byé zdaje, ze go si¢ bez krytyki przyjmuje. Nieraz to praywigzywanie do
cytat nadmiernej wagi prawie komiczne robi wrazenie. ,Niestety —biada auntor
w odsylaczu - tej rozprawy w oryginale przeczyta¢ nie moglem, musialem po-
przestaé na skroconem sprawozdaniu®. I gdyby sie ten zal do jakiejs waznej
odnosil pracy —wcale nie, antor wie dobrze, Ze ta praca nic nowego w sobie nie
zawiera, ale wszystko zebraé, przeczyta¢ i przytoezyé za najplerwszy uwaza
sobie obowigzek. Na zapytanie: ,czys$ juz swoja prace napisal?“ zdarza sig
siysze¢ odpowiedz taka: ,juz mam zebrang calg literature, jeszcze sie o pare
wlasnych spostrzezen postaram, ale to juz duzo czasu nie zajmie. Z najgleb-
szem nieraz przekonaniem sadza niektorzy, ze spisawszy rozmaite poglady, cza-



— 163 —

1) Wylewach krwi do tkanki podsluzowe] w nastgpstiie zlamania chrza-
stek krtani (Sehrotter). 2) DIPrzy skurczu krtani (H a ¢ k).

Byla ona dotad uzyta w nastepujgceych stanach chorobowyeh, ktorym towa-
rzyszyly objawy dusznosel, zagrazajgcee zyciu chorego :

Suclioty krtaniowe 2. Ostry obrzek krtani 2. Zapalenie ochrzgstnej pola-
czone z obrzekiem 1. Porazenie miesni oddechowych 1. Przerostowe rapalentie
blony sluzowej krtani 1. Zwezenie natury przymiotowej 1. Razem 8.

Catheterismus laryngis jest wogole wskazanym przy wszystkich ostro wyste-
pujacych zwezeniach krtani, wywolanych badz to przez obrzek blony sluzowej,
badZz przez porazenie miesni oddechowych, ktoremu towarzyszg objawy dusznosci,
zagrazajacej zyciun chorego. Rekoczyn ten mozemy, w braku rurek Schritter’a,
wykonaé albo zwyklym kateterem (Liabus), albo odeigtym kawalkiem zgl¢bnika
przelykowego (Szeparowicz). Jakkolwiek wszelkie wprowadzanie narzedzi
do krtani powinno sie odbywaé przy pomocy zwierciadelka, w przypadkach na-
olych nalezy od tej zasady odstapié i wprowadzié rurke Iub kateter przy pomocy
palca, wprowadzonego poza naglosnie.

Szezegdly podanych 8 spostrzezen znajdujg sie zebrane w Tablicy 1., ktéra
ponizej podaje. Wykazuje ona, ze wyniki pomyslne otrzymano:

W 2 przypadkach ostrego obrzeku krtani (Nr.31i4), w1 przypadku zwe-
zenia natury przymiotowej (Nr. 2), w 1 przypadku porazenia miesni oddechiowych
(N1. 87). Czasowo zdolano zastgpic¢ tracheotomije wprowadzeniem rur Schr o t-
tera: w 2 przypadkach suchot krtani (Nr.1i6), w 1 przypadku zapalenia
ochrzestne) (Nr. H). '

Pogorszenie (emphysema subcutaneun) obserwowal Szeparowicz
w 1 przypadku zapalenia przerostowego krtani u 1'/, rocznego dziecka (Nr. 7).

Rury Schrottera pozostawiano w krtani albo czas krotki od 5 minut
do 1 godziny, albo tez « demewre do dni 8 bez zadnej przerwy (Szepar o-
wicz Nr,37). ,

Wyuniki kateteryzacyi podlug zestawionej ponizej tablicy strescié sie dadza
w nastepujacych wnioskach :

sem tytuly prac dawniejszych, juz prawie wszystkiego dokonali. To tez przy
kazde] dalsze] pracy w tej samej kwestyi, ciagnie sie ten sam ogon cytat, tylko
co raz dluzszy; a co za radosé, gdy autor znajdzie jakis artykul, ktorego po-
przednicy jego nie dostrzegli, z jakim tryumfem wskazuje, Ze tej cytaty nie ma
nawet w jakiejs najwazniejszej pracy. [ znown, ten nowo odkryly artykul
zadne] nowej nie zawiera mysli, ale cytaty wystepuja pelniejsze. A wreszcie, co
wazniejsza, literatura nie stanowi wylacznego pola, na ktorem panuja cytaty;
nawet w ustnych rozprawach, gdzie sie argumenty krzyzowaé moga bezposre-
dnio, nawet w obec dokonywajiycego si¢ doswiadczenia, nawet,w obec natury
czesto si¢ wigee] na cytaty zwraca uwage, niz na objawy, ktore sie ma przed
OCZyMA.

Oto sa fakty z zycia wziete i wcale nie luzem stojace; w obec tego potrze-
ba koniecznie postawié sobie pytanie, czy istotnie mamy prawo wymagad
od antora cytat ito cytat mozliwie pelnych iczy takie wymagania nie kierujg
nanki na falszywa droge. (C. d. n)

Zygmunt Nramsztyk,
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1) Kateteryzacyja krtani moze u doroslych w odnosnych przypadkach za-
stgpi¢ tracheotomije, lecz u malych dzieci stosowana byé winna tylko w osta-
tecznosel 1 z wielka oglednoseisy 1 ostroznoseia,.

2) Rury Schrotter’a, pozostawione w krtani przez czas dluzszy
(¢ demeure), mogy wywolaé¢ owrzodzenia odlezynowe na skutek ucisku, a nawet
sprowadzi¢ obnazenie chrzgstek ; metoda ta nie moze byé stosowang u osob
wyniszezonyeh, jak up. po tyfusie (Szeparowicz Nr. 33, 351 39).

3) Metoda ta wyinaga wielkiej ostroznosci i ciagltego dozorn nad chorym
ze strony lekarza, gdyz skutkiem naglego usuniecia rury (przez chovego) wi-
dziano wystepujace przypadki Smiertelnego zaduszenia (Szeparo wicz
Nr. 36).

4)  Wyprowadzajae rure przemocy, nalezy by¢ przygotowanym do tracheo-
tomii w razie nieudania si¢ kateteryzmn. Proby powinny byé dokonane rurami
cienkiemi 1 nie nalezy ich zbytnio przediunzad.

5) Przy suchotach krtani Iub raku krtani metoda Schrotter’a winna
by¢ w odnosfuych przypadkach zastapiong przez tracheotomije.

(LPatrz tablice prerwszg).

B) Kateteryzacyja krtani stosowana metodycznie przy
przewleklem zwezenin krtani i jej wyniki.

Wspomnialem uprzednio, #e przy uzyciu tej metody poslugiwano si¢ za-
rowno cewnikiem, zglebnikiem przelykowym, najczedciej zas rurami S chrdt-
ter'a. Szereg 47 spostrzezen, ogloszonych drukiem w ostatnich latach, pomie-
scitem w tablicy IT, ulozonej poding wynikéw, jakie otrzymano przy stosowaniu
leczenia mechanicznego. Oto giéwniejsze jej dane. Stosowana byla wspomniana
metoda przy:

Chorditis hypertrophica inferior . : : ] A 12 razy
Blennorrhoea Stoerkii . ! . 6=
Perichondritis chronica ! 8 »
Stenosis syphilitica . . 6
Stenosis wskutek blizn : ; : . ; 1 ,
Paralisis museuli crico-arytenoidei postici 3
Stenosis hyperplastica ! -
Perichondritis tuberculosa . . . by 5
Lupus laryngis 1y
Epithelioma laryngis ' 1 ,
Abscessus laryngis . , ! : . s %
Razem 47 razy

Odpowiednio do natury cierpienia, ktére objawialo sie zakloceniem odde-
chania i mowy, pod wyrazem wyzdrowienie rozumiem rozszerzenie
krtani az do jej prawidlowych rozmiarowii ustapienie objawow zwezenia, nawet
przy forsownej pracy fizyeznej. Pod wyrazem wyzdrowienie zupelne
pojmuje nietylko odzyskanie swobodnege oddechu. ale i powrot glosu prawidio-
wy lub zblizony do normalnego, zaréwno co do jego czystosei jak i mocy. Do
kategoryi: p oprawa, zaliczylem te przypadki, w ktorych oddech stenotyczny
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pojawial sie tylko przy silniejszym ruchu, lub zmeczeniu, glos za$, jakkolwiek
nie czysty, zyskal na mocy.

Z ponizej nmieszczonych tablic widzimy nastepujacy wynik leczenta, a mia-
nowicie: powrocit:

oddech prawidtowy, glos normalny . . w 12 przypadkach

oddech prawidlowy, glos pozostal nieczysty . w 15 !

poprawa oddechu, glos pozostal nieczysty ‘ w1l o

rezultat niewiadomy . . . ( . w 3 5

rezultat njemny . : . . . : w 6 -
Razem A7

W nastepujacych cierpieniach, wywolujgcych zwezenie krtani, leczenie me-
chaniczne wplynelo zarowno na odzyskanie prawidlowego oddechu, jako tez
i glosu:

Chorditis hypertrophica inferior 3 . . : : 4
Blennorrhoea Stoerkii . . . . : ! 3
Laryngitis hyperplastica lnﬁa,mmatona : 1
Stenosis syphilitica ! - } : . 1
Paralysis musculi erico-ar ytneoulel postici . : : 1
Stenosis hyperplastica laryngis et tracheae 1
Perichondritis chronica i > 1

TRazem 12

Z przytoczonych powyzej cyfrr widza Szanowni Panowie, Ze na 47 przy-
padkow daleko posunietego cierpienia w 27 przypadkach uzyskano powrot pra-
widlowego oddechu; zaprawde pickny i zachecajacy wynik leczenia.

Niestety, jak w kazdej rzeczy tak itu znajduje sie: le revers de la médarlle!

W liczbie 6 przypadkéw, pomieszezonych w rubryce ,rezultaty ujemne,
znajdujemy 5 zakouczonyeh smiercia chorego. Te przypadki domagajg sie
uwazniejszego rozpatrzenia, gdyz sg najbardziej pouczajgcemi i chronié mogg od
bledéw na przysziosé. Zakonezyly sie Smiercia:

Dwa przypadki perichondrirdis acutue, dwa przypadki perichondritidis chro-
nicae, jeden przypadek paralysis respiratoriae.

W jednym przypadku $mieré nastgpila z powodun, ze chory wyjal rurke
z krtani, pozostawionyg « demewre. W jednym przypadku smieré byla wynikiem
zbyt gwaltownego i szybkiego rozszerzania zwezenia, a nastapila przy objawach
obrzekn pluc.

W trzech pozostalych przypadkach zejscie smiertelne przypisaé nalezy
sprawie, ktora spowodowala zwezenie, lub powiktaniom jako to: zapalenin
pluc.

Zi rozbiorn odnosnych 47 przypadkéw wynika, ze:

1). Najlepsze rezultaty mechanicznego leczenia zwezen krtani uzyskano
przy chorditis vocalis hypertrophica inferior.

2). Zbyt gwaltownego rozszerzania zweZenia nalezy bezwarunkowo uni-
kaé, chorzy zas leczeni tg metoda powinui ciggle pozostawaé pod Secisty opieky
lekarsky.

GAZ LEK. NR. O.

-
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Nazwisko autora.
Zrodto.

Nazwisko cho-
rego.

Pleé. Wiek.

Rozpoznanie.

WYNIEKI KATETERYZACYI

Rodzaj zmian.

—

=)

-1

Labus Carlo.
1] cateterismo la dilatatio-
ne meccanica nella stenosi
della laringe. Annali uni-
versall di medicina. Vol.
237. r. 1876,

Hack.
Ueber die mechan. Behan-
dlung der Larynxsterosen.
Volkmann s Sammlung kli-
nischer Vortraege N. 152.
r. 1878,

Mac Even.
Glasgow med. Journal. Sep-
temb. 1879. Weding spra-
wozdan czasopisma Mo-
natschrift f. Ohrenheilkun-
de. 1880 N. 1 dalej z Revue

mediea e i pracy Ganghol-

ner'a, Ueber Catheterisatis

bei Kehlkopf-stenosen.Prag.

med. Wochensehr, r. 1850,
N. 87.

0. Chiarl.
Die Tracheotomie und ihre
Surrogate.
med. Zeitung. 1881, N. 15.

Szeparowlcz.

8-my przypadek pomieszezonym zostaje ponizej pold N. 37. (Paralysis cricomarytenoid. postic),

Allg. Wiener

Luigi Soresecini
M. 27.

Suchoty krtaniowe.

Stary mcgiczyzna.[l Zwezenie przymiotowe.

Kobieta. 38.

Mezezyzna.

Sehramm An-
drzej. M.

Bubonek Adal-
berta K.

Ostrower 11,

Ostry obrzek gloéai.

Napad duszenia sie, spowo
dowany potknieciem gorg-
cego kartotla.

Po ospie; napady duszenia
sie. (Periehondritis?) (Ref.)

Zwezenie gruzlieze,

Nacieezenie plastyezne i
stwardnicnie po krupie.

Struny glosow e bliznowate

zwyrodniate, obrzmienie

blony sluzowej chrzgstek

nalewkowyeh, ktére zaty-

kajg naksztait klap szcze-
ling glosowsy.

Blizny w gardzieli; prze-
dziurawienie podniebienia,
zapalenie i zgrubienie na-
glosni 1 tkanki podsluzowej
sttun glosowych prawdzi-
wyeh i wrzekomyeh.

Brak danych szezegdlo-
wyeh.

Brak danyeh szezegito-
wych.

Ankiloza elirzgstek nalew-

kowyeh; przednia ich po-

wievzehnia guzowata, stru-
ny glosows zblizone,

3 tygodnie po krupie; do-
ryweze obejrzenic zwier-
ciudetkiem wnetrza krtani
wykazato obrzmienie i za

czerwienienie,
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KRTANI PRZY ZWEZENIU OSTREM.

WYNIKI KATETERYZACYL

U wagi

Po nacigein i odjeein guzowatosei blony &uzowej za pomocy gilotyny
Stoerk'a, nagly napad duszenia sie, ktoremu zapobiezono wprowadzeniem
cewnika elastyeznezo, pod przewodnictwem palea; po wyjeciu cewnika
ponowne duszenie sie, usuniete znowau przez wprowadzenie katetern, eri-
cotracheotomia. Smieré w 8 dni potem na suchoty.

Zatkanie szezeliny glosowe) i wysoka dusznoié w skutek ostrego opu-

chnigeia stran wrzekomyeh; objawy te usunicte na chwilg przez wpro-

wadzenie rurki Sehrdtterta, po wyeiggnieciu ktorej znowu dusznoéé tak

sie wzmoela, iz chory w drodze do szpitala sam sobie rurke wprowa-

dzil; uleczenic przez metodyezne wprowadzanie rur Schroetter'a bez
tracheotomii.

Chorej wprowadzono zgiehnik (sonde) N, 12, ktéry pozostat 38 godzin
w krtani; dzieki ezemu tracheotomija okazala sie zbyteeznsy; wyzdrowienie.

Po usuniecin kartofla z powodu dusznosei wysokiego stopnia wprowadzo-

no do krtani cewnik elastyezny N 12, zostawiono go tam przez 12 go-

dzin, oeczyseiwszy ponownie wprowadzono, a po 36 godzinach wyjeto.
Zupelne wyzdrowienie.

Chory, pomimo Ze rurka tkwila w ketani, mdgl wyraznie wymawiaé: tak i

nie. (? Kef) Wprowadzenie rurki Schiroetter'a N.3 na godzing do krtani; po

wyjeciu jej ponownie wystapia dusznosé, skutkiemn ezego znowuwprowa=

dzono rurke i zostawiono ja tam 3 godziny. Takie wprowadzanie rurki (tu-

bage) kontynwowane 27 godzin z powodu obrzeku (oedema) strun gloso-

wyeh; w kofien z powodu zgnilej plwociny wykonano tracheotomije.
W yzdrowienie.

y/ {uowndu duszenia sie (suffacatio) wprowadzono rurke Schroetter'a; ulga
iednogodzinna,  ponowna dusznoéé (z powodu obrzmienla wewngtrzne
czedci strun), tracheotomija.

Po wyjeeiu rurki prwstala rozedma podskérna na szyi i twarzy, (mimo
to rurka, o ile sie zdawato, przechodzila przez glosnig bez przeszkody).

Tracheotomija odlozona

¢

Nie robiono tracheotomii.

Obeszlo si¢ bez iracheo-
tomii.

Przypadek watpliwy.

Tracheotomija odiozona.

Tracheotomija odloZona.

Ponowna dusznoié¢ zmusita
do tracheotomii, ktérg w-'
slkuteczniono narureez yaj-~
dujgeej sie w krtan. W 6
dni pézniej Smieré 3 powo-
du zapalenia plue, d. 18/V

1881 r. r ‘
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WYNIKI KATETERYZACYI KRTANI STOSOWANEJ

Stopiefi zwezenia.

Leczenie,

—

175

leezenia,

-—

(zas trwania. Wyniki odnoénie ‘
do wlosu 1 eddechn,

(ETODYCZNIE PRZY PRZEWLEKEEM ZWEZENIU KRTAXIL

otwor glosni okrg-
oly, 2—3 mni. szer.

Swiatlo glosni
gruboéc.l piora ge-
siego.

Maly otwior w glo-
&ni.

Glosnia w ksztalciy
szezeliny, szerokie)
na 3 mm.

Rozzzerzanie ecwnikiem,

potem ruckami Sehroette-
v'a, 27 Maja 1874 kateter
N.7; nacieeia nozem i przy-
zeganie galwano-kausty-
ezne, W Lipeu 1875 gio-
$nia prawie normalne, ob-
szernobei.

16 Lipea 1874 cewnik an-
gielski N. 7; potem rurki
Schroetter-a. 17 Wrzesnia
zwezenie nsunigte,

19 Sierpmnia, Rozdzielenie

blizn nozem a nastepnie

rozszerzanie rarkami
Schroetter‘a.

14 Pazdziern. 1874 cewnik
N. 12 pozniej rurki Schroet-
ter-i, 2 Styeznia 1875 wy-
szedd zdrow.

Glosnia podiugowa-
to~owalna, £ mu.
szeroka.

9 szezeliny trojkatne
w ezesei chrzestne).

Glo&nia znacznie
ZW¢Zona,

B == moL
= - —— —
s AUTOR. Ple¢, | i wazniej
= e nazwisko, | ROZPOZNANIE. Przyczyna i wazniejsze  |(zas frwanis
:32 wxeh. Oh]awy. | ZWQLL’HI&.
‘ 8 | Schro | . ' iZnow
, Beitragrrezllal':l;{eha-n- L £045 lat. Z'nll{l{my. bl.l._/.n’(mat(_) 0(1'.?0 _l:t't.('hrypka, _f_l:l 10 dosz-| Od 10 lat,
iy 07C 70 w krtani, prawdopo-{ no=é, ktora w r. 1872 znaeznie
dlung der Larynx- dobnie z ankilozy sta- " sio womozla. acz
stenosen. 1876, WOW pierseienio-na- ‘ )
lewkowych jako na-
stepstwo  zapalenia
ochrzestnej. (Rozpo-
znanie walpliwe).
(Ref.)
9 AL L r 2 H &
I'eresa Rako-Zwezenie bliznowate, U roku brak te
witz. 18. lejkowatej formy; ' A E S G o L
Kobieta. przyezyna niewia-
doma,
10 Jaegendorf. |Zweienie bliznowate| Od 10 lat ehrypka, ol 2 zas u-| 04 2]
28. Kob. |zgrubienia walkowa-| trudniony oddeeh. Napady du- 1o "
| te brzegéw obustrun| szenia sie. Pod strunami gloso-
| glogm’ych. (Byemo-|  wemi watki lacznotkankowe
| ze po tyfusie). : .
| 11 — Kafz. 54. |Obrzmienie zapalne) Od 2 Jat chrypka, od 4 miesicey |0d 4 miesi
| Mezez. i wytworzenie blon| bezglos, przedtem znaczne utru- 4
w krtani. dnienie polykania. Biizny na pod-
, niebieniu mickkiem: obrzmienie
i blizny w krtani.
12 — Spindel. 34. Zwezenie pochodze-| Chrypka od 1870, bezuolos od| 2 miesige
| Mezex. nia przymiotowego,| 1872; od 2 miesicey dusznoéé. e
| spowodowane przez| Struny glosowe pn'?l.x;'d?.iwe 2r0-
zrosnigeie si¢ strun| éniete ze soby w 'y ezesei prze-
glosowyeh prawdzi-| duiej szezeliny {.rlosowej: wrzeko-
wyeh. me za$ bliznowato przeistoezone.
13 - K_upmk‘.}ﬂ— Ubrzmienie wysokie-| Anamneza eiemna. DPréez o- | 2 giesk:
vzy. 20. o stopnia i wytwo-| brzmienia i blizn na strunach wrze- A 53
Mezez. rzenie blizn w krtanif komyeh, owrzodzenia; struny pra-
(przymiot ?), wdziwe obrzmiale, pobruzdowa-
ne. Blizny pod wiczadlami gtozo-
wemi, filna dusznoseé.
i 14 - Rclser Feiga. Chorditis voealis in-} Wzdluz wigzadel glosowyeh pra-| 3 miesiyce
1 19. Keb. fevior hypertrophical wlziwyeh walki szarawe, zwe- "
l (7). Perichondritis | zajgee glosnig. Chryp a od 3
. cum induratione. | miesigey (Listopad 1875), potem
. (Szeparowiez) patrz siina dusznose, ,
. spostrzezenie Szepa-
‘ rowicza. N. 73.
| 15 - W.IL 3% [Blizny przymiotowe,| 1864 przymiot; od 3 lat chrypka| 3 lata
Mezez. prawdopodobnie an-| i dusznosé.  Obrzmienie prawej Rl
' kitoza w stawach | chrzastki nalewkowej i prawe;
piericienio-nalewko-| tatdy nalewkowej. DBlizny na
wyeh. (7) przedniej powierzehni tyinej seia-
ny krtani,
16 - Monar. 18. ng:’cgnie krtaniowe! Duszno$é od 3 Iat bez widoeznej 3 lata
Kob. bloniaste, blizno- | przyczyny. Miedzy strunani blo- )

wate.

na bliznowats z olworem w Arod-

ku.

od tytu 6 mm. szer

Swiatto w kriani

18 Czerwea 1874 rozcieto
zroénigte struny nozem i
zaraz potem rozpoezeto
rozszerzanie rurkami
Sehroetter-a.

Jodek potasu do wewnatrz.
Pedzlowanie roztworem
jodu w glicerynie. Rozsze-
rzanie rurkami Sehroette-
r-a. Zniszezenie blizn pota-
zem gryzacym.

7 powodu zasehiej wydzie-
liny wziewanie pary wod-
nej; potem rurki S, ktore
chora zle znosila. Z powo-
du oporu chorej nie mozna

by}o wprowadzié grub-

ISzezelina trojkatna

gzych rurek Seiroettera.
9 Styeznia 1875 cewnik

N. 12, nast¢pnie rucki
Schroetter-a.

17 Lipea 1875 operowany

u
14 miesigey.

2 miesigee.

11/,miesiaca.

3 miesigce.

3 miesiace.

5 miesieey.

1Y, miesiagea.

3/, cent. kw.

gcowem znieczuleniu, na-
| stepnie rurki Schroettera

nozem, po uprzedniemn mie)-|

7Znaezna poprawa
gtosu oddech swo-
bodny.

Oddeeh wolny.

Oddecli swobodny.

Wyzdrowienie.

Znakomita poprawa
oddeehu.

7naczne V0zZSzZerze-
nie krtani, oddech
swobodny.

Poprawaoddechania.
chory wypuszezono
do domu z powodu
zamknigeia kliniki.

Znaczna pPoprawa
oddechu.

Brak dalszych
szezegow.

Chory wyuezyl sig wpro-
wadzania rurek i wytrzy-
mywat takowe do 75 wi-~

nut w krtani.

Walki bliznowate przy-
zegane byly potazem gry-
ZaCym.

|

Leczenie prowadzil chory
dalej u siebie w domu.

Nueiecia obrzmialej lewej
{addy nagloénio - nalewko-
wej. :

Dalgzy przebieg niepodany

(Chory wypuszezony do do-

mn z rurkami Schroetter‘a

ktore sam sobie wprowa-
dza.

Dalszy przebiez pod N. 73
(Szeparowicz) wykazal wy-
nik njemny., |

Opuseit za'dad zadoso-
lony 2z rurky Nr. 36.
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17 Schroetter K. M. 28. [Blontasty mostek w| Chrypka od 1872; brak tehu. 3 lata.
tamze, Kob. gardzieli i krtani po| Wrzody na tylnej scianie gardzie-
i przymioeie, i. Mosteezek bloniasty, wycho-
dzgey z owrzodzialej polowy na-
glo&ni, przechodzacy przez jame
| gardzieli na tylng jej seianke, za-
I slaniajgey zatoke gruszkowatsy,
' obok prawej chrzystki nalewko-
wej,
' 18 Sidlo Brachner. 22.[Bezwlad miesni roz-] W Czerwen 1874 chrypka, bél w [ 4 miesigee.
Wiener med. Woeh.| Mezez. szerzaezy krtani, |piersiach, ufrudnione polykanie,
1875, N. 261 27. | . wracanie sig pokarméw, Swist
‘ w ketani (stridor), Obrzmienie
prawdziwych i wrzekomych strun
I glosowych jakotez ez¢sel migdzy- |

20

21

22

23

Schnitzler
Wiener Klinik 1 Hit.
1877, Styczen.

G. Catti
Wien. ailg. medic.
Zeitung. 1878. N. 25,

26, 30 i 33.

——

Ganghofaer
Prager med., Woch.
1878. N. 45.

35. Mezez.

H. M. 18,
Kob.

Kob.

G. N. 49.
Kob.

36. Kob.

Zapalenie ochrzgst-

nej chrzgstki . pier-

Scieniowe). Po tyfu-
sie. (Ref)

Chorditis voealis by~
pertrophica inferior.

Chorditis vocalis hy-
pertrophica inferior,

Chorditis voealis hy-
pertrophiea inferior.

Przewlckle zapalenie
btony Sluzowe) krta-
ni i tehawiey w po-
staci t. z. Chorditis
voealis hypertrophi-
ca inferior.

nalewkowe). Owrzodzenie niezy-
towe. Nacieczenia w szezytach
plue, we Wrzesnin obraz bezwla-
du rozszerzaczy krtani. Motus
perversus strun glosowych.

W 1873 r. tyfus (?) czy tez bLloni-

ca. Od texo ezasu ehrypka i du-

sznose, Struny glosowe zrodéniocte

za pomocy biony z malym otwo-
rem,

Dusznosé od 4 lat; glos ochryply;

od rokn napady duszenia sie (suf-

focatio); poaizej strun glosowych
dwa walki.

0d 2 lat utrudniony oddech, Glos

cokolwielk ochryply, Okrom dwdich

waleezkow pocvizej strun gloso-

wyceh, trzeci walek na powierz-

chni przedniej &eianki krtaniowej
tyinej.

0d 14 miesicey krotki dech; od 2
miesiecy ¢iina dusznose(dyspnoea)
i chrypka. Walki pod strunamt;
na przedoiej powierzehni tylnej
scianki krtani szara fatda, 2 mm,
gruba i1 etm. szeroka; chrzgstki
nalewkowe ruchome.

0a 1872 rhinoseleroma zewactrz-
nych czesel nosa; podobmemis
zm anami dotknieta przestrzen
nosozardzielowa; nie moina wy-
sledzi¢ przymiote. Walki zweiza-
jace ponizej strun prawdziwych;
jeszcze nize) zgrubicnie przednie;]
seianki techawicy. Wydzielina za-
syeha w skorupki.

2 latas

0d 4 lat,

0d 2 lat.

Od 14 mies.

Kilka miesi¢-
ey przed woj-
seiem do szpi-

tala 1878, §

|
k
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Stopien zwezenia.

Leczenie.

Czas trwania
leezenia.

Wyniki odnosnie
do glosu i oddeehn.

s ——

U w a g i

Szezelina 2--3 mn.

3zezelina kilka mi-
limetr.

Stenotyezny oddech.

Glosnia zwezona do
polowy.

Szezelina 1 etm. dlu-
ga 3—4 mm. szer.

Zwezenie tak znaez-
ne iz miano na wido-
kua tracheotomije.

Operowany nozem i gal-
wanokauterem; nastepnie
rozszerzanie rurkami.

Rozszerzanie cewnikami
z twardego kauezuku S,
Kateteryzowano j3 26
razy.

Przeciecie blony nozem i
rozszerzanie najprzod ce-
wnikiem, z kolei Swieezka-
mi z twardego kauczukua
(ezy Seliroetter'a? Ref.)

Z poezgytkn kateteryzaeyia
poteni 10zszerzanie rur-
kami 8. az do N. 3.

Leczonn rurkami Sehroet-
ter'a.

Najprzod kateteryzacyja,
potemy rozszerzanie rurka-
mi S. do N, 3.

Rozszerzanie sposobem
Schiroetter‘a swicezkami z
twardego kauczuku.

1/ miesigea.

4 tygodnie.

Okoto 4 mie-
sieecy od 12/X
75 do 4/II 6.

2 miesigee
od 5/V 76 do
8/VIi 76.

1lmiesieey,
18/VI 76 do
19, VII 76 i
od 13/X 76

od 19/VII
1877.

7 tygodni.

Brak szezegdléw co
do dalszego poste-
powania.

Oddech cichy bez
gwistn, nawet przy
umiarkowanym ru-
chu, Glodnia roz-
szerzona do polowy
je) prawidlowe] sze-
rokosei.

Zupetne wyzdrowie-
nle.

Glo$nia prawie nox-
malnej  wielkosel,
Glos eokolwiek o-
chryply. Oddech
wolny.
Oddech dosé swo-
bodny, ehory wypu-
szezony 2z rurkg, za-
dowolony (? Rel.) ze
swego stanu.

(Oddech swobodny
Glos ochryply.

Glos prawidlowy,
Oddech zupelnie
wolny. Walki zwe-
zajgce catkowieie
usuniete.

‘Wypuszezony do domu z
kateterem.

Mimo owrzodzen odiezy-j

nowych aie przerywano roz-

szerzania rurkand Sehroet-
tera.

Do 1878 zdriw weding
wiadomotel listownej.
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3 A U T 0 R. pazwisko, | ROZPOZNANIE. Przyczyna '| wazniejsze C7as f_}“:‘{‘““
- Zrodlo. wiek. objawy. Zwezenia,
%

. B4 Ganhofner - - Wilk krtani. Ziarnmiaki guziczkowe prawej Cluypka od?

i Tamze 1850, N.37.| 12, Mez. polowy naglodni; struny wrzeko- liat, Zwezenie

me zawienione na dwa grube, |od kilku mie
ezerwone walkio pogarbionej po-| sicey 1878,
wierzehniy z przodu zrosie ze so-
ba; struny prawdziwe zgruliate,
nierowne, pagireczkowate; w
przedniej ezesel zrosnigte; prawa
chrzastka nalewkowa malo ru-
chioma. Chrypka, duszno&é,
95 S — Przewlekle zapalenie| Przyezyny niewiadome; nie bylo | 19 miesigey.
31. Kob. |blony sinzowej krta- przymiotu,
ni ponizej strun, t. z.
chorditis vocalis hy-
pertrophica inferior.
2 - L Laryngitis hypertro-| Obraezkowe zgorubienie walko-| 6 miesieey.
53. Mezez. | phica subchorda- | wate blony &luzowej ponizej glo-
lis. ¢ni; nie bylo przymiotu,
97 1_ — Przewlekle zwezaja-| Przyezyny nieznane. Ponizej alo- 1 rok,
19, Kob. | cezapalenie dolua | éni dwa symetryezne, bladordizo-
ezese krtani. we waleezkl, dilna dusznosé,
28 - > Przewlekle 7weiaja-i Przyezyny niewiadome: przymio- | 10 miesieey.
95. Kob. ce zapalenie krtant | tu nie bylo. Wryglagd kwitngey;
i tehawiey. symetrycezne wateczki pounizej
strun prawdziwyeh, siegajace a2
do gornej Vs ezedel tehawicy. Sil-
D& dusznosc,
29 Schaefer Max — Zweienie spowodo- Przed 14 laty przymiot, Od 2 lat 2 lata.
Deutsche med. Wo-| 50. Mezez. |wane przez rakowea.| chrypka; nastepnie przyszly tru-
chen. 1879. N, 9. (Epithelialeareinom.| dnosei w  polykaniu, dusznosé,
Rozpoznanie autora), Waleczki 1 bujanie w krtani,
struny zni-zezone, Nacieczenie
w szezycieprawego piuea. W eig-
culeczenia chory wykaszlat zmmar-
twiaty ehrzysike,
34 = — Zapalenie oclrzest-i 7na0zne zmiany w plucach. O- ?
28, Kob. nej gruzlicze, brzmienie naglozni. Obumarcie le-
wej chrzgstkinalewkowaj. Uwr/o-
dzenie strun.Objawy zwezenia wy-
wolane w skutek obrzmienia pra-
wej polowy krtani,
B Szeparowicz Bylina. 40. {Chouditis vocalis hy-' Za przyezyne padawala chora za-| 3—4 lata,

Przeglagd Lek. 1880,
N. 1% do 20, 188
N. 14 do 16.

Kob.

pertrophicainf. (pra-
wilopodobnie bez

stwardaienia okoto

ochrzestnego).

zivbienie. Oddech stenotyczny z

napadami duszenia sig; przy ba-

daniu wziernikiem znany obraz
wilasciwy chorobie.
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(zas trwanta; Wyniki odnosnie O ow g i

0 - [4 . o‘. 8 i . N
SUSRE-N: ZNgdams Ll G Eie nit e leczenia, | do giosu i oddechn:

|
Rzezenie przy ruebu.: Prayzeganie guziezkiw la-{ 10 tygodni Chrypka bez zmia-
Zwezenic miernego| pizem 1 zegadlem galwa-|z czego okolo ay; oddech rzeezy-

stopuia. nieznen, nas:t,?\pnie rozsze- 6 odelodzi nalwiteic lepszy; nie-
rzanie Swieezkami puste- | rozszerzanie.slyehaé rzezenia w
mi. krtani.

Zwezenie miernego | Rozszerzanic sposobem .| O tygodui. ;Glos zlekka echry-| Chory znajdowal sig w le-

stopnia. ply, oddech swobo-| ¢zeniu w innego lekarza.
dny leez G, wielokrotnie go ba-
:dat i leczenie bylo prowa-
‘dzone wedle jego wska-

zowek,
Zwezenie éredniegol Rozszerzanie sposobem S, 5 tygodni. | Glos prawidlowy
stopnia, oddech zupelnie wol-
ny

Zwezenie sredniego Rozszerzanie sposobem S, 3 tygodnie. Glos eokolwiek o-
stopnia. chryply, zreszta
dzwicezny, Oddeeh
znaeznie wolniejszy,
ale zawsze jeszeze
nieco dusznodei. \

Zwezenie sredniego Rozszerzanie sposobem 8. | 4 tygodnie, | Glos P}‘aWi(HOWYa
stopnia, traduosé przy odde-
chauiu zupelnie usu-
nicta. Resztki wal-
kow widoezne.

Zwezenie wysakiego! 4 poezatku leczenie swol-| 3 miesiaee. | poczatiu poprawal  gutopsyja. Chrzastki

stopnia. ste. lfef‘ s‘kut]_zu; nai.:t(;p!ne ' _(utlt}ecilll; 16/1LL | yptaniowe nietkniete.(Ref.?)
_rozszevzinie twardemi smicré nagla W sku=| Masy ruzowate okazaly sie
swieezkami Scliroetter'a tek napadu dusze- rakiem nablonkowym. |

N. 3—10. W Paidz. 18706. nia sig.

o~

Z powodu dusznosei wpro-| 5 tygodni. |Znaezna poprawa Lekka fmier¢é bez obja-
wadzono rurki Sehroetter a. oddechu, ehora przez WOW duszenia si¢ (Ret.?).

N. 5—8. Kwiecien 1879, 5 tygodei utrzymy- |
wana przy zyeciu.

|

Zwezenie wysokiegol Rozszerzanie kateterami | 6 tyzodni Zupelnje dobry od- Dotyehezas 2dréw
stopnia. angielskiemi. poczgwszy ol | w 1877 r. ldech iczysty glos.! d 91V 81 (Wiademosé li-

N. 6, nastepnie Swieezkami
przelykowemi do N. 18.

stowna). l
|
|
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ROZPOZNANIE.

Przyczyna | wazniejsze
objawy.

Czus trwania
zwezenia,

| §* AUTOR
‘ = Zrédto.
=
3R Szeparowicz
Tamze
33 —
f
34 L B
|
4 35 —
36 =
_'
|
R —_
|
|
38 —
39 L}
|
41} _—
41 —
) 2 Marian
; Prager med. Woch,
1880, N. 46.

Palueh. 18.
Kob.

Reszowska.
20. Kob.

Pyszdwna.
20. Kob.

Makarowski.
43. Meicz.

Mieyk. 20.
Mezez.

Olszynka. 20.
Mezcez.

Doskoczowa.
23. Kob.

Michalewicz,
33. Mezez.

Mund. 53.
Mezez.

Majewski. —
Meiez.

L 18
Meczez.

Chorditis vocalis in-

bnie bez stwardoie-

nia. Nieiyt prze-

wlekty krtani rozia-
ny.

Zapalenie ochrzg-
stnej.

Zapalenie ochrze-
atnej ze stwardnie-
niem,

Paralysis musculo-
rum erico-aritenoi-
deorun posticorum.

Perichondritis acata
phlegnmonosa.

Paresis musculorum
ericoarytenoideorum
po  tyfusie,

Stwardpienie blony
sluzowej 1 podsluzo-
wej.  (Blennorrhoea
Stoerkii ? Perichon-
dritis ecum indura-
tione) (Ref. %)

Zapalenie ochrze-
stnej ostre po tyfu-
sie z beawladem c¢zu-
ciowym iruchomym.

Zapalenie ochrze-
stnej przymiotowe;
przewlekle zapale-
nie rozlane cafej
krtani.
Laryngitis phleg-
monesa, ropiel w
podstawie nagtosni.

Laryngitis subchor-
dalis bhypertrophica
chronica.

ferior, prawdopodo-!

Chora jako powdd podaje zazig-
bienie. Chrypka. Dusznoié,

Jako powdéd podano zaziebienie

Bezglos. Zwezenie. Waleczki po-

nizej strun glosowych. Zwezenie
calej krtani.

Przyezyna niezrana. Chrypka,
glos piskliwy. Blona &luzowa
krtani zaezerwieniona  Prawa
struna wrzekoma ohrzmiata, Wa-
teczek pod lewsy strung.

Myelitis ehronica. W ehwili wde-

chu zblizaja sie do siebie struny

glosowe, zreszta prawidlowo wy-
gladajace.

Przymiot, /queme wywolane
przez zxzighienie, Obrzek wigzow
naglosnio - nalew kowych. Prze-
krw1eme nastepnie dwa watki po-

ni?.ej strun glosowych.

Tyfus; potem blonica, Struny glo-
sowe zblizajg sie ku sobie przy
wdechu,

Przyezyna niewiadoma., Lewa
struna wrzekoma obrzmiata. Pod
strunami zgrubicnie calej blony
Sluzowej, zaczerwienionej. Zasy-
chanie slnzu w strupy (7); coryza

hypertroplica.

Tyfus, Zaczerwienienie i nieru-
chomodé wiezadel glosowyehs;,
czuecie =0; tak samo ruchy zwro-
tne. quzeme powstalo nagle,

Przywmiot. Brak jeayezka. Blizny

w gardzieli. Zgrubienie strun i

blony $luzowej pod niewi sie znaj-
dujaeej,

Zaziebienie. Bl w gardle.
Zaczerwienienie 1 obrzmienie na-
glosni. Dusznosé.

Odl rokn wzmagajaey sie brak
tehu, oddech stenotyezny. Znany
obraz laryngoskepyny w krtani

Kilka miesig-
ey. Chrypka
od 115 roku,

3 missiace,

2 lata.

Kilka dni.-

Paredni.

Kilka dni.

2 lata.

1 d#fen,

Kilka mie-
siecy.

Kilka dni.

1 rok.




Stopien zwezenia.

Leczenle.

(Czas trwania
leezenia.

Wyniki odnoénie
do glosu i oddechn.

W umiarkowanym
stopniu,

Zweienie wysokiego

stopnia.

Zwezenie bardzo
Znaczne,

Bardzo znaczne
Zweienie,

‘W ysokiego stopuia,

Bardzo znaczne,

Umiarkowane.

Wysokiego stopnia,

Umiarkowane,

Znaezne zweZenie,

Szezelina 6 milim.,
diuga, & 3 szeroka.

Rozszerzanie angielskiemi

cewnikami N. 8, a poiniej

swieezkami przelykowemni
az do N. 18.

Schroetter‘owskie rurki
N. 1—3 za jednem posie-
dzeniem; silny odezyn po-

temnl.

Rozszerzanie rurkami
Scehroetter‘owskiemi od N.
1—4,

Rurka Schroettertowska
N. T a demeyre,

Rozszerzanie rurkami Sehr.
& demeure,

Rurki Schroetter-a N, 9
@ demeure przez 8 dni.

Rurki Schroetter‘a N, 1—7.

Rurki Schroet, @ demeurs.

Rurki Schiroetterta N, 3—0.

Rurki Schroettera N, 7
& demeure, w skutek na-
cisku ropien pekt.

3 tygodnie. Elastyezne ce-

waniki N. 7-9 kilkakrotnie

na dzien wprowadzane, na
krotki czas.

4 miesigee
de 31/VII 78
przyjety do
szptala w
1878.

1-0 posiedze-
nie Przyjeta
21/11 1879

3 miesigee.
Przyjeta
18111 1879.

5 dni. Przyje-
ty 21/1I 80.

3 typodnie.
od 29/ 80 —
18/11 81.

14 dni, przy-
jety 30/X'1
187%9.

3 miesigce,
od 18/111 80
—T7/V1 80.

2 dni, 24/V —
26/V 80.

3 tygodnie,
Przyjety
25/ VIl 80.

Przez 13 dni
rurki na pa-
re godzin a de-
meure, 13/V111
do 26/V1II 80,

3 tygodnie.

Swobodny oddeeh;
poprawa glosu.

7 powodu podraznie-
nia wystgpila silna
dusznoéé wieczorem.
Nierobiono tracheo~
tomii; ehora zmarla
niedlugo potem,
(ddech znacznie le-
pszy.
W glos’e poprawa
mniejsza.

Zmart 26/11 z wigdu.

Znaczna poprawa,
1911 ehory wyjal
gobie rurke z krtani;
$mier¢ w 10 minut

pbzaiej.

Zupelnie dobre.

Wynik pomyslny
Dusznosé ustapila.
Glos lepszy.

Zmarl na zapalenie
pluec,

Znaezna poprawa,
dusznoesé ustapila,
glos wyrazniejszy

Oddech prawidlowy,
glos nieczysty,

Znaczna poprawa
oddechu. Zanik wa-
leczkéw pod strue
nami.

Chora od tej pory nie
pokazywala sie.

Autopsyja. Perichondri-

tis. Odlezyna w krtani

gpowodowana rurkami
Schroettera.

1/1IT 1880 przyniesiona do
szpitala konajgca, zmarta
mimo wykonanej tracheo-
tomii, Autopsyja: Perichon-
dritis ericotbyroidea. QOe-

dema pulmonum,

Autopsyja:
Odlezyna w krtani na linii.
posrodkowe] z przodu i w
okoliey wyrostkow gloso-
wych z obnazeniem chrzg-
stek nalewkowych.
Autopsyja. Perichondri-
tis thyreoarytenoidea. Oe-
dema pulmonum Odlezyna
w krtani od rurek,

2 razy dziennie wyjmowa-
no rurke do oeczyszezenia
i znowu j3 wkiadano, |

Znik! z widoku.

Autopsyja. Owrzodzenia
tyfoidaine w jelitach. Pneu-
monia. Perichondritis eum-
neerosi cartilaginum. Od-

lezyna od rurki.

Dalszy przebieg niewiado-
my.
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ROZPOZNANIE.

Przyczyna i watniejsze
abjawy.

L i

Czas trwania
zwezenia.

=
(=)

44

He
St

47

48

49

Hefing.
'Dotychezas nie oglo-
szone.

0. Chiari,
Monatsehrift { Oh-
renheilkunde. N. 6.

1881‘

Niedzialkow-
ska. 17.
Kob.

I. D. 19.
Kob.

Kegler, 25.

Mezez,

Koe. 14
Mezez.

I. Margulis.
14 Kob.

F. Baar. 35.
Kob.

Frank, 28.
Kob.

Zwezenie krtanio-
tehawicowe blonia-
ste. (Blennorrhoea

Stoerkii ?).

Chorditis voealis hiy-
pertrophica inferior,

Zwezenie kriani
przymiotowe (7
przypominajjee
Stoerk’owski $luzo-

Osobnik zotzowaty. Ozaena atro- |
phica, pharyngitis sicea. 1878 r.
niezyt ketauni, w 6 miesicey pozniej
dusznobé. Zwezenie bloniaste teha~
wiey, spowodowane hujaniem za-
pilnem na przedniej Sciance, pod
strunaumi, ktore przedstawiajg sie
prawie normalnie, lekka ehrypka.

Chrypka od 2 lat; od 3 miesiecy
dusznosé., W krtani 2 watki pod
strunamnii; zgrubienie na przedniej
scianee krtani miedzy strunamt.
Szezelina silnie zwezona, (Ozaena-
trophica, pharyngitis sicca.

Osobnik skrofuliezny. Od 2 lat
ehrypka. potem dusznosé. Zaraze-
nie przymiotowe 1878 r. pierwotne
stwardnienie na skrzydle noso-

ropo-tok.

Zw¢ienie przymio-

towe.

Blennorrhoea
Stoerkil.

Blennorrhoea
Stoerkii.

Blennorrhoea
Stoerkii,

wem prawem. Ozaena. Pharyngi-
tis sieca. Otitis media bilateralis.
Psoriasis palmaris, Zgrubienie
obu strun prawdziwyeh i przed-
niej &ciany tehawiey; zwezenie
pierseienjowate; czesé miedzyna-
lewkowa réwniez zgrubiala.

Od 1879 ehrypka; dusznosé od
1880. We Wrzesniu przymiot. Clo-
ryza syphilitica ulcerosa. Zwezenia
spowodowane zgrubieniem i o-
brzmieniem strun prawdziwyeh. Na
brzegu lewe] struny narosl plaska
grzybowata. ('ze$¢ nalewkowa
obrzmiafa. Na obu migdaikach
lepieie.
Poehodzi z Galieyl. Rodzice zdro-
wi. Dusznosé od 5 miesicey. Glos
ochryply. Pharyngitis granulosa.
Coryza lhypertrophica 2z obfity
wydzieling. W krtani znany obraz,
2 waleczki z zazehionemi brze-
gaml.

Pochodzi z Czech. Od jesieni 1879
chrypka i krétki dech: od 1% dni
napa«y duszenia sie, Nie przecho -
dzita przymiotu. Pharingitis sie-
ea. Coryza atrophica z tworze-
niem sie skorupek ze $luzu; smrod
z nosa. W krtani waleezki poni-
zej strun glosowych.

Utrndniony oddeeh od Listopada
1879. W Kwietniu napady du-
szenia sie. Coryza z zanikiem je-
doej i przerostem drugiej strony.
Tworzenie sie strupow zaschiyeh.
W krtani obraz jak w obu pray-

padkach wyiej przytoczonych,

Od Yy roku,

0d 3 mie-
siecy.

0d 1Y, roku,

0d 4 mie-
siecy.

0d 5 miesiecy.

Od 9 niiesicey.

0d9 miesieey,
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Czas trwaniaj Wyniki odnosnie

leczeniaq.

do glesu 1 oddechu.

Miecrne zwezenie.

Szezelina 3 mn. w
ezefel migdzynalew-
LKowej.

Szezelina mierzy
w czexel tylnej dmm.

Szezelina 2 mm.
szeroka

Szezeling 1 etin. dhu-
aa, 1 milhm, szer,

Zwezenie wy sokiego
stopnia.

Zunaczne zweienie.

Rozszerzanic twardemirur-
kamt 8. od N, 1-—6, poprze-
dzone naeigeiom nozea.

Wprowadzanie rurek S.
azdo N. 7.

Kalium jodatum,poiem pro-
tojoduretum hydrargyri
Rozszerzanie rurkami S,

ol N.1 do8.

Leczen'e swoiste jodkiem
potasu i protojoilureto hydr.
Rozszevzanie rurkami S,
N. 2—7 zostawiancmi na
5—10 minut w krtani.

Rozszevzanie rurkami S.

Rozszerzanie z  poczatk
cewnikami, potem rurkami
Schroetter‘a.

Chora leczona przez Sehr.
cewnikami, potem rnrkami
N, 2. Z poprawa opuseita
klinike, znowu aioli powrd-
cita do niej z powaodu du-
sznoSei; takicz same le-

czenie & po 4 tyg. poprawa,

4 tygodnie,

4 tygodnie,

leezony w

Pazdzicrniku
1879.

21;, miesigea,
Listopad
18%0.

6 miesieey,
od Maja do
Yo PPazdzier.

1 miesige,
od 15/VI —
16/V 1L 80.

21/, miesigea.

Oddech
swohodny, gios pra-
widlowy.

Oddech wolny, glos
wyrainy, lecz nie-
czysty.

Glos wyrazny leez
nicezysty, oddeeh
zupelnie  swobodny
nawet przy ruchu.
Na innyeh punktach
poprawa,

Glos wyrainy, nieco
oehryply. Oddech
zupetnie swobodny.

Juz po 4 tygodniach
poprawa a po 4 mie-
sigeach trwale wyle-
ezenie.

Wyzdrowienie.

Swobodny oddech.

Osobnik zolzowaty, cier-
pigey oddawna na Ozaena

W przestrzeni nosngar-
dzielowej zgrubienie obu
4 1
waleezkow trgbek Kust,
tak znaczne, iz te prawie sip
dotykaly izupelnie zaty-
kaly nozdrza. Po lecze-
niu specyficznem. znaczne
zmniejszenie watkéw, tak,
ze widaé tylne koilce
muszel.
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M biezg ey

Pleé,
nazwisko,
wiek.

AUTOR.
Zrodlo.

ROZPOZNANIE.

Przyczyna i wazniejsze
objawy.

('zas trwania
ZWOZLeNIN.

R
=

52

53

I. Hokele. 32.

-_—

0. Chiari.

Tamze.

W. Reiss. 21.

A. Seben. 286.
Mezez.

F. Traexer.
25. Mezez.

Goldman. 5H3.

Kob.

Blennorhoea Stoerlii

Blennorhoea Stoerkii

Bleonorhoea Stoerkit

Zweicnie przymio-
towe.

Chorditis vocalis
hypertrophica.

Od 20 lat cierpi na zatkanic w no-
gie, od 1% zas utrudniony oddech;
pogorszenie od 2 miesicey. Matka
1 2 stostry zmarly na utrudniony
oddech. RzeZenie, chrypka, smrdd
7z nosa. P'rawe nozdrze od tylu
zwezone. Strupy. Watki pod stru-
nami.

Z Galieyi. Chrypka od 3 lat, krot-
ki dech od 2 lat. Napady duszenia
si¢, Od roku . zatkanie w nosie.
Obfita wydzieling. Coryza hyper-
trophica diftusa. ~trupy. W kria-
ni waleczkowate zgrubienie.

0d 1Y, rokuehrypka, krotki dech.

Coryza Sredniego natezenia z ma-

lemi naroslami i skapa wydzieli-

ng. W krtani 2 waleczki pod
stranami.

Zarazenie w1878r., w Lutym 1880
chrypka, nieznaczna dusznosé.
Nagte napady duszenia sie, trwa-
jace po 2 godziny. Lekko zaczer-
wienione struny paretyezne, pod
niemi dwa waleczki.

Rhinoseleroma, rozpoznane przez

Hebre. W krtani dwa waleezki

pod wiezadlami gloxowemi, z ktd-
rych prawy nieco grubszy.

Od 1% lat,

Od 2 lat,

0d 9miesigev

0d 3 lat.

(Dokosczenie

1I. W sprawie leczenia klimatem swojskim.

( Climnatotherapia nostras).

podal D-r. med. Alfred Sokolowski

{Dokoficzenie. — Patrz Nr. 8).

2) Drugg kategoryje chorych, nalezacych do grupy chorob organow odde-

chowych, stanowito 20 osobnikéw, u ktorych znajdowalismy juz wyrazne obja-
wy zajecia migZszu plucnego, a wigec mniej Jub wigceej rozlegle zgeszczenia
(infiltratio) lub nawet jamy, jednak bez wyraznych objawéw hektycznych.
Chorzy, nalezgcy do tej kategoryi, przedstawiali sig¢ powiekszej czesel jako
tacy, u ktorych sprawa suchotnicza, trwajaca w plucach od dawnego czasu (kilka
lub nawet kilkanascie lat, jak to mialo miejsce w jednym przypadkn), znajdowala
sie w okresie spokoju, t. z. période stationaire. Rozwdj tkanki ljcznej wzigl gore
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("zas trwania

Wyniki odnosnie
do zlosu 1 oddechu.

U wagi,

Zwezenie sredniego
stopnia.

Silne zweZenie.

Silne zwezenie.

Szezelina 3 mn,
szeroka.

Silne zweienie.

Leczona kateterami irur-
kami Scehroetter‘a bez sku-
tku, poki badanie dalsze
nie wykazalo zweienia
tchawiey.

Rozszerzanie cewnikami
i rurkami 8. az do N. 2,

Po 5 tygodniowem leczeniu
cewnikami i rarkami 8.
opuéeila zakiad z polepsze-
niem z rurkg N. 2. W Pai-
dzierniku tegoz roku zna-
komity zanik waleezkow;
ruchomosé ehrzgstek na-
lewkowyeh ograniczona.

Wprowadzono cewnik
N. 12 i zostawiono go w
krtani przez 2 minuty,
Weierania szaruehy, 5-go
dnia wprowadzania rurek
mala odlezyna.

Rurkami S. leczony z po-
wodu recydywy 3 lata.

3 miesigee,

4 miesche.

8 dni.

3 lata z dtu-
giemi przer-

Brak dalszyeh
s1czZegHOW.

Oddech prawie zu-
pelnie gwobodny:
chorazrurks wyszta
do domu.

Znaezna poprawa
oddechu.

Po tygodniu zupelne
wyzdrowienie,

Wypuszezona 5/ VII
1880, zdrowa; z o-

%!

‘Wynik nalezy raczej przy-~
pisaé leezeniu przeciw
przymiotowemu niz rozsze-
rzaniu (Referent),

nastgpt)

wami w le-

: strzezeniem by dalej
ezeniu.

sobie pilnie zapro-
wadzala §wicezki.

nad sprawg serowata, ztgd w plucach zmiany przedstawialy ceche mniej lub wiecej
wyraznego zapalenia pluc.cyrotycznej. Gruzlica wige pozostala sprawy seisle
miejscowy, nie weiggajge calego organizmu w fatalne kolo. Z opowiesei jednak-
ze chorych dowiedzie¢ sig moglem, Ze u niektdrych z nich z poczatku istnialy
objawy hektyezne rozmaitego natezenia, takowe wszelako wkrotce ustapily, ztgd
dowdd, ze stusznem jest zdanie tych, ktorzy utrzymuja, Ze nieraz zapalenia pluc
z poczgtku natury serowatej koinczg sie rozrostem tkanki lgcznej (prewmonia
fibrosa) 1 7e ten rozrost prawie nigdy nie wystepuje samodzielnie, pierwotnie
(z wyjatkiem zapalenia u przymiotowych). Stanogolny tego rodzaju chorych, przed-
stawia sie po wiekszej czesci zupelnie dobrze; byli nawet tacy, ktorzy szukali po-
rady na inne cierpienie i dopiero przy badaniu pluc wykrywalo sie u nich rozlegle
zmiany induracyjne. Z objawdéw podmiotowych, u niektdrych z nich glowng
skarge stanowila nieznaczna dusznos¢, u innych kaszel z plwocing, u niektérych
sklonnosé do katarow it. p.; w dwoch glowne objawy stanowila pletora brzusz-
na, z powodu ktorej szukali porady. Leczenie, jakie stosowalem u chorych tej



kategoryi, Dbylo réine, zalezalo ono od osobnika. U wiekszoscl ze wzgledu
na dobry stan ogélny i objawy przekrwienia narzadow jamy brzusznej. srodki,
pobudzajace przemiang materyi, wywolanie szybszego krwi obiegn w plucach,
dobre przewietrzanie tych ostatnich, byly glownemi wskazaniami; a wigc lekka
kuracyja woda Marjenbadzka lub Karlsbadzka, gimnastyka pluena, oraz zimne
natryski.

W jednym przypadku u osobnika, nalezgcego do tej kategoryi, uskarzaja-
cego sie na dasznosé i krwioplueie, prazychodzgee co kilka dni, wystepujace od
dawna, stosowalem z korzyscia natrysk goracy, odciagajacy, na dolng polowe cia-
la. Metoda ta, glownie uzywana w stacyjach klimatycznych Pirenejskich, o ile mi
wiadomo, w Niemczech, o indywiduow suchotniczych nigdy nie bywa uzywana;
Sadze wiec, Ze nie bedzie zbytecznem jeshi w krotkich slowach podam opis.

W. lat 26 majgcy, przyby!l dnia 14 Lipca 1881 r. do Zakladu. Chory kaszle
od lat wielu; od kilku lat wystgpila dusznosé; w ostatnim roku czesio nieznaczie
krwioplucie 1 upadek sil. Znaleziono: stan ogdlny niezly, waga 154 1¢, kaszel
wystepnje glownie rano z obfita plwocing. Chory nie miewa goraczki ani potow.
Budowa klatki piersiowej dobra. Stepienie w obu szezytach pluc, glownie
W prawym ; tamze (regio infraclavicularis) odglos lekko tympanityczny i nieco rze-
zen dzwiecznych obok oddechu nieokreslonego. IPojemnosé pluc 2050 ¢. szesc.
Zalecono leczenie powietrzne, dyjete mleczna, oraz natrysk odeiggajacy woda
40-to stopniowy, przez 30 do 60 sekuud, skierowany na dolng czesé ciala, t.j.
konczyny az do bioder, silnym strumieniem. Chory procedure te znosil wybornie;
po tygodniu juz nastgpila ulga w oddechanin; krwioplucie okazywalo sie rza-
dziej. Po trzech tygodniach takiego leczenia t. j. 5 Sierpnia znalezlisSmy stan na-
stepujacy: przybytek na wadze -+ 6 t6. Chory czuje sie znacznie lepiej, sil ma
daleko wi¢cej; dusznosé mniejsza, kaszel nieznaczny; miejscowo rzezent niezna-
czna ilosé. Ze wzgledu na tak widoczng poprawe, zalecono choremu zimne na-
cierania, a nastepnie natryski. Przy wyjezdzie d. 28 Sierpnia, znaleziono stan
nastepujacy : przybytek -- 10 t¢; chory nie kaszle wcale, rzezen bardzo malo,
sily i apetyt dobre, dusznosé nieznaczna, krwioplucie w ostatnim tygodnin weale
nie wystepowalo.

3) Nareszcie do ostatniej kategoryi zaliczylem chorych jedenastu, u ktorych
mielismy do czynienia z daleko posunigtemi zmianami prucnemi, obok wyraznyeh
objawow hektycznych, jednem stowem mielisSmy do czynienia z suchotami pluc-
nemi w ostatnim okresie tego cierpienia. 7Z tej kategoryi chovych, zaledwie
u dwoch zdolalismy niejaka osiagnaé poprawe. Wielce ciezkiem jest zadanie
lecznicze u tych chorych, ktorych caly juz organizm jest weiagnietym w sprawe
fatalng.

Doswiadczenie poucza nas jednakze, %ze i w tego rodzaju rozpaczliwych
przypadkach nieraz nastepuje poprawa, poprawa, ktéra czasem dochodzi sto-
pniowo do tego, 7e chorzy tacy odzyskuja niemal wzgledne zdrowie. Ostat-
niemi czasy wiele ogloszono podobnyeh przypadkow, ja sam rowniez kilka-
nascie takich przypadkéw spostrzegalem, a kilka z nich w pracy mojej o lecze-
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nin suchot plucnych pare lat temu oglositem. (Beitraye zur Lelwe von der
Dehandluny der chronischen Lungensclhwindsucht. Derlin 1877). W przypadkach
tych jednakze tylko nieslychanie konsekwentne leczenie, prowadzone nieraz
cale Jata, jest w stanie doprowadzié do pozgdanego celu; wzadnem howiem
cierpienin najmniejszy blad, najmniejsze ustepstwo od odpowiedniego zachowa-
nia, nie przyplaca sig tak surowo, jak w daleko posunietyeh suchotach pluenych,
majacych daznosé do poprawy. Nad osobnikami temi, jak slusznie zauwazyl
L ebert, wisi nieustannie miecz Damoklesa pod postacig recydywy. Leczenie
tego rodzaju okresu suchot plucnych ma jedyne wskazanie: postawié organizm
w korzystnych warunkach, aby wlatwié sprawe powolnego zablizniania; cel ten
osiagngé sie daje tylko za pomoca racyjonalnej kuracyi powietrzne] i dyje-
tetycznej.

Leczenie powietrzne powinno by¢é przeprowadzone z dziwng konsekwen-
cyja 1 pedantyzmem; powietrze i powietrze, jak to stusznie wolal jeszcze Ma ¢
Cormak, jest ich jedyng deska zbawienia; ztad tez to wszystko, co sie wyzej
o leczeniu powietrznem powiedzialo, stosnje sie tutaj w majwyzszym stopniu.
Obok tego, jak to wzmiankowalem, odpowiednie odzywianie organizmu gra row-
niez wazng role, nietylko bowiem ustrd] jest wyclenczonym wskutek dlugo-
trwalego cierpienia, lecz nadto traci jeszeze w skutek gorgezki. Dyjeta wiee
powinna byé nietylko odzyweza lecz jednoczesnie przeciwgoraczkowa. Take
to dyjete urzeczy wistnia nam w zupelnosci kumys, ktory, oprocz czesci w wysokim
stopnin pozywnych, zawiera alkohol, ktory, jak doswiadczenie pokazalo, jest
jednym z najskuteczniejszych srodkow przeciwgorgezkowych w suchotach plue-
nych. ')y Tej metody trzymajac sie, zdolalem udwdch chorych osiagnaé istotna
poprawe, jak to najlepiej uwidoczni nastepujgcy krotki opis.

Panna L. lat 18 majgca, przybyla do Zakladu 11 Lipca, 1831. Chora kaszle
od lat kilku; od czasu do czasu wystepujg bole w piersiach, w przesztym rokn
wydarzylo sie obfite krwioplucie. Znalezlismy stan nastepujgcy : znaczne wyni-
szczenie, waga 102 46, widoczny brak sil, dusznosé, bole w piersiach z przodn 1 od
gory, kaszel czesty, glownie suchy, bicie serca, tgtno 140, malte. Wieczorami dre-
szeze 1 goraczka; od czasu do czasu nocne poty. Klatka piesiowa plaska. Z tylu
z prawe] strony rozlegle stepienie do polowy lopatki, toz samo z przedu do
3gu Zebra; tamze inspiration saccadée, bronehofonija z charakterem metalicznym,
rzezenia dzwieczne w glebi. Yiaknienie i stolec w porzadku. Zalecono kuracyje
powietrzng i kumys. Chora przebyta w Zakladzie dwa miesigce; poprawa naste-
powala powoli lecz stale. Przy wyjezdzie zanotowano stan nastepujgcy: kaszel
nieznaczny, dusznosé i gorgezka wystepuja bardzo rzadko, sily lepsze, dusznosé
znacznie mniejsza, Przybylo na wadze 18 funtéw. W plucach przy wyslichiwaniu
objawy fizykalne nie ulegly zmianie. Osiagnelismy wige znakomity poprawe
w stanie ogdélnym 1 niemal zupelne ustapienie objawow hektycznych. Co sie
dotyezy stanu miejscowego, to przy tego rodzaju daleko posunietych zmianach
zaledwie po wieln dopiero miesigcach, a nawet latach, dajg sie wykazad wyrazne

1) Waszelkie leczenie hydropatyezne u tego rodzajn choryeh jest niewlaseiwem i tylko moze
pogorszyé stan ogdlny.
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objawy, poczynajacej sie marskosel plue, zawsze wige miary poprawy tego
rodzaju stanoéw jest jedynie tylko poprawea stanu ogolnego.

Rzuciwszy okiem na szereg powyzszych spostrzezen, widzimy, ze w wickszosci
chorych, nalezacych do grupy cierpien organdw oddechowych, bylismy w stanie
osiagnac wieksza lub mniejsza poprawe. Wynik pomysluy ten osiagniety zostal
za pomonca bardzo prostych svodkow, t. ]. odpowiednie) kuracyi powietrznej,
w miejscowosci odpowiednio polozone), nieco gorzystej, otoczonej bujnemi sosno-
wemi lasami, stosownej dyjety, oraz uzycia bardzo prostych manipulacyj hiydropa-
tycznych, wszystko pod Scistym nadzorem lekarskim. Calg te metode razem
wzigwszy, slusznie nazwaé mozna clunatotherapia nostras“; stosowana bowiem
byla ona u nas, w kraju, przy pomocy naszych domowych i powszednich sSrod-
kow. Oddawna tez juz, a szczegodlniej w Anglii, wystapila reakeyja przeciw
hurtownemu wysylaniu chorych piersiowych w dalekie zamorskie strony do tak
zwanych urzedowych stacyj klimatyczmych. Doswiadczenia, zrobione w Goer-
bersdorfie i Falkensteinie wykazalo, ze w zakladach odpowiednio prowadzonych
i urzadzonych mozna mieé rezultaty, jesli nie takie same, to niewiele gorsze od
wynikow, otrzymywanych w stacyjach klimatycznych. Wprawdzie w Davos'ie
i Goerbersdorf'ie wynik dodatni przypisywano glownie klimatowi goérskiemu,
sadze jednakze, ze to zdanie jest tylko w czesci usprawiedliwione. Nie ulega
bowiem kwestyi, ze klimat gdrski wywiera wplyw wielce zbawienny na
leczenie pewnych forin suchot plucnych, dzialanie jednakze jego prawdopo-
dobnie glownie ogranicza si¢ do wplywn czystego par excellence powietrza,
(asentyczne powietrze, jak je nazywa Albut t); nie nalezy przytem zapominad,
ze w miejscowosciach tych istnieje cala metoda lecznicza, polegajaca na umie-
jetnem  zuzytkowaniu powietrza (kuracyja powletrzna), obok odpowiedniej
dyjety i stosownych praktyk hydropatycznych, a wszystko pod sScisla kontrola
lekarska. To sa wiec czynniki, o ktorych zapominad nie mozna, one bowiem
ow wplyw zbawienny, leczniczy, powietrza poteguja w wysokim stopniu.
Zreszta, wyborne rezultaty, otrzymywane ostatniemi czasy w Falkenstein’ie,
wzniesionym niespelna na tysige stop nad poziom morza, a bardziej jeszeze ko-
rzystne wyniki, otrzymywane w szpitalach angielskich dla suchotnikéw na wy-
brzezu morskiem w]Ventnor 1 Torquay, przemawiaja dosadnie za przypuszcezeniem,
ze dzialalnosé specyficzna klimatn gorskiego jest zbyt przeceniona i ze w kazdej
zdrowo polozone] miejscowosci chorzy plersiowi moga byé leczeni rowniez ko-
rzystnie. Nasze wyniki wyze) podane stwierdzajg w zupelnosel zdanie, wielce
kompetentnego w dziedzinie chorob piersiowyeh antora Hermana Wel er'a,
ktovy w wykladzie swym klimato-terapii powiedzial, Ze przez ,odpowied-
nie zuzytkowanie danyeh warunkow ziemi ojczyste]j
w wielu przypadkach mozemy osiagngé tez same ko-
rzystne wynikicol przezpobyt woddalonych miejsco-
wosciach kuracyjnych®
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DZIAE, SPRAWOZDAWCZY.

18. R. Olshausen. 0 wycinaniu migsniakow i nadpochwowem odejmowaniu
macicy. (Zur Myomotomse mit donprutatio {lert supr uvq;uuzlzs)

Korzystajac z doswiadczenia nabytego przy wycnldmu torbiel i jajuika,
jakotez z zastosowania w chirurgii przeciwgnilnego leczenia, zaczeto w ostatnich
cvasach stosowad otwarcie jamy Drzusznej (prmozonwz) do wyclnania miesnia-
kow macicy, bez naruszenia przytem samego ciala macicy (J/Uomotomm) Iub tez
odcinajge razem z nowotworem wigksza Tub muniejszg czes¢é macicy (emputatio
utert supravaginalts).

Jezeli jednak odnosnie do torbieli jajnika ustalidy sie juz poglaay antorow,
co do sposobu postepowania z szy p u t k g nowotworu, ktorg obecnie w wiekszo-
sei przypadkow wpuszeza sie do jamy brzuszne] (intraperitoneale Behandlung),
to przy wycinaniu miesniakow bez wyciecia macicy lub z wycigeiem takowe]
znaczna wiekszosé operatorow jest za pozostawieniem szypulkina zewngtrz Jamy
brzusznej (extraperitoneale Dehandlung). Nawet tak doswiadczeni operatorowie
na tem polu jak Péan, Czerny, Billvoth, Hegar, Kaltenbach,
zaledwie nieznaczne p007y111h proby, aby udoskonalié sposéb zapuszcezania
szypulki po operacyi do jamy brzusznej. Tylko Schr 6der, a w nowszych cza-
sach Spencer Wells, zalecaja opuszezanie szypulki do jamy brzusznej po
wyciecin miesniakow.

Olshausen, opierajac si¢ na wieln operowanych przypadkach, wyste-
puje z obrong 1 zaleceniem opuszezania szypulki po operacyi do jamy brzusznej,
wychodzace z zasady, Ze takowe (opuszczenie) wraz z zupelnem zamKknieciem
jamy brzuszne) jest obecnie stale przyjetem przy owaryjotomijach.

Najwazniejsze przyczyny, z powodu ktorych przy wycinanin miesniak6w
nie zapuszczano noézki do jamy otrzewnej, byly: 1) trudnosé za.bczpleczelua sie

od krwotokow nastepezych; 2) obawa aby gruba szyputka zapuszczona do jamy
otrzewne] nie ulegla tamze rozkiadowi. Przyczyny te nie byly dostatecz-
nie uspr awmdhwmne, gdyz przez dokladng dezinfekceyje pola operacyjnego mozna
uniknaé rozkladn w szypulce, a przez ulepszenie techniki operacyjnej mozna
mpoble(u krwotokom nastepczym.

Autor operowal 12-e przypadkdw migsniakd w macicy, ktére podzielié mozna
na 3-y dzialy: jedne miegsniaki byly na szypulce i pod otrzewng, drugie byly
w migzszu macicy 1 daly sig wyluszezyé bez otwarcia jamy macicy, wreszeie
przy mnych trzeba bylo dokonaé nadpochwowego wyciecia macicy.

Przy migsniakach szyputkowatych powszechnie jest obecnie przyjete zapu-
szezanie szypulki do jamy otrzewnej. DNakladamy podwigzke albo wprost na
szypuike, lub tez przebijamy takowg i podwdjnie podwigzujemy. Niekiedy przed
podwiazaniem dobrze jest drutem odgniatacza zrobié rynienkowate wyzto-
bienie w szypulee i w takowe dopiero /&l@/yé podwlazkg W kazdym razie szy-
pulka od podwigzki powinna byé dluga 1,5 do 2,5 ctm.

Przy miesniakach, ktore plzechodnky szer oka podstawa wmiazsz macicy, an-
tor nzywal Schroderowskiego sposobu, t. j. klmowcmtego wyciecia nowotworn
W tem mlej\bll w ktorem takowy przechodzi w miazsz macicy, 1 polgczenia za
pomocy szwOW powierzehni klina. Jezeli przedtem na dosrodkows (maciczng)
czgs¢ nowotworu nalozymy rnrke kanczukowa, mozemy w zupelnosci zapobiedz
krotokowi i dokladnie zblizyé powierzcehnie klina. Szwy nakladamy glebokie,
przenikajgce samg podstawe klinowatej rany imocno takowe zawigzujemy; do
Zeszycia mozna ufyé Jedwablu grubego lub tez materyjalu zwanego szlkwongut
Skoro nalozymy juz i powier zchowne szwy, odejmujemy 1111‘1{@ kanczukowa,
i w tych miejscach, ktore krwawia, znown szwy nakladamy. Zachodzi pytanie,
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w jakich przypadkach mozna uzyé tego sposvbu, nie obawiajac sie krwotoku?
Zalezy to od wielkosci klinowatej rany, ktora to wielkosé mozna przedtem
mniej wiecej przewidzied, jakotez od obfitosel nowotworn w naczynia. Jezeli
rurka kanczukowa nie da si¢ nalozyé na granicy nowotworu, nalezy bez
wahania zacisngé takowa odpowiedni odcinek macicy lub wiezéw szerokich.

W niektorych pr,cypadls.ach nie mozna nxyeé klmowateﬂfo wyciecia, gdy
nowotwor, jakkolwiek zlany z macica szeroka podstaws, ‘]est zupelie prze-
suwalny 1 siedzi jakby w jamce, lgczac sie bezposrednio z macicy za pomocs
otrzewnej ktora go pokrywa. Taki przypadek opisuje antor (N. 7). Oprocz
tego klinowate wyciacie nie da sie zastosowad, gdy krwawienie byloby zbyt zna-
czne po odjeciu petli kanczunkowej 1 nalozenie szwow uie powstrzymaloby ta-
kowego, lub tez, gdy ksztalt nowotworu lub jego umiejscowienie (np. w wiezie
szerokim) nie pozwala na wyciecie klina. W takich przypadkach autor zasto-
sowal podwigzanie rurka kanczukowa.

Podajemy tu w streszezeniu niezmiernie ciekawy przypadek autora, opero-
wany, tym sposobem:

Kobieta piecdziesigeioletnia zauwazyla od rokn powigkszanie si¢ brzucha.
Zmnaleziono guz siggujacy do scrobiculwn cordis, nierowny, nieco 1u(,h0my Obje-
tos¢ brzucha wieksza, niz w koneu cigzy prawullowe] Wypadnigcie macicy
i pochwy. Operacyje wykonano w Lipeu 1831 r. Cigeie Scian brzusznych okoto
35-u ctm.; zrosty ze sctankami brzucha okolo pepka grubosci trzech palcow,

takze nieznaczne zrosty z siecia. Nowotwor, wazacy okolo 18-u funtow, wydobyto
z jamy brzusznej, skrecajac takowy okolo osi podluznej. Przyczepial on sie
z prawej strony dna macicy za pomocaszypulki grubosci ramienia (18 ctm. obwo-
du). Naokolo szypulki przeprowadzono, podwdéjnie okrecajac, petle kanczukowsg
orubosci 5 do 8-u milimetrow. Petle zawigzano trzy razy, konce jej zwigzano
jedwabng nitka, a dla wiekszej pewnosci przyszyto nalozong petle wdwoch miej-
scach za pomocy jedwabin do szypulki. Szypulke odeigto na 8 ctm. od petli, two-
1zgc klin, ktorego powierzchuig staral sig autor 7b11Ayc 7a pomoca 4-ch SZwoOw
1u1wa,bny ch i dwoch katgutowych. Macica nie byla powigkszona. Petla
kauczukowa byla umieszezong w ten sposob, ze do niej przylegaly od tylu
prawy jajnik i wiaz szeroki. Oeczyszezono, chociaz niezupelnie dokladnie, jame
otrzewne) 1 wpuszczono szypulke wraz z petla, ktorej dlugosé wynosita 35
ctm.. Rane brzuszng zamknieto szwem waleczkowym ze srebrnego drutu i po-
wierzehownym z katgutu. ba,cﬂ\a niezalozono.

Przebieg byl nad/wycm] pomysiny. Cieplota nie przewyzszala 38,4° C.;
po 16-u dniach chora wstala, a po miesigcu wypisala sie zdrowg z kliniki.  DBa-
dana w 14-e tygodni czula si¢ zupelnie dobrze imiala juz do tego czasu dwa

razy miesigezke. Przez scianki brzuszne mozna bylo wyczué szypulkc, w dnie
macicy, cokolwiek z prawej str rony. Guz byl migkkim wlokniako-miesniakiem.

Autor zaleea zatem uzycie w podobnych przy padkach stale) peth kauczu-
kowsj. dobrze zdezinfekowanej, Kktora moze pozostawac w jamie brzusznej nie
wywoluja zadnego odezynu 1 prawdopodobnie otarbia sie. Szypulka powyZej
petli nie potrzebuje byé pokrywana otrzewn, lub wyecinang w postaci klina;
nalezy ja tylko starannie zdezinfekowac.

Jezeli dalsze spostrzezenia potwierdza zapatrywania antora, to otrzymamy
Nowy sposdéboperowania miesniakow macicy, ktory cho-
¢ciaz w znaczeniu chirurgicznem nie bedzie najideal-
niejszym, pozostanie jednaknajprostszyminajpewniej-
szym w zastosowaniun

Nadpochwowego wyciecia macicy podaje antor 3 przypadki; w pier-
wszych dwoch przypadkach odejmowal autor macice odgniataczem drucianym,
w 3-m przypadku nalozyl czasowo na macice pefle kaneznkowa, wycial maecice
klinowato, nastepuie wycigl blone sluzowg z 'szyjki macicznej w glebi klinowate]
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rany i nalezyl na szyjke 6 szwow katgutowych, platy zas boczne z pozostalej
macicy polaczyl 15-u szwami w czescl Jedebneml w czgsei katgutowemi. Ta
oqtatnla chora pominio, ze jedenastego duia po oper acyl wstata na stolec i szwy
gorne pekiy a przez rane wyleciala czesdé sieci, wielkosel piesci, wyzdrowiala zu-
petuie po 8-u ty godnmch

Streszezajac swoje poglady odnosnie do wycinania migsniakow i nadpochwo-
wego odejmowania macicy, autor powiada:

1) Wielka rozmaltosé umiejscowienia 1 ksztaltu miesniakéw wymaga
w kazdym przypadku odpowiedniego sposobu operacyjnego.

2) Jako zasade mozna postawic, ze jak przy \\301&;01@01} jajnika tak 1 przy
wycinania nnegsnmlww i maciey nalezy sie starac o zapuszezenieszyputkido jamy
brzuszne] (intraperitoneale Stielbehandlung J) i z mateml wyjatkami bedzie to prawie
zawsze mozliwen.

3) Wyjawszy te przypadki. w ktorych szypulka jest cienka i da sie
podwiazaé, mozna bedzie w 1‘)1'zyszl'0éci do tego rodzaju operacyi zastosowac
w wigkszosei przypadkow dwa sposohy operacyjue: 1) wycigeie klinowate
Schrodera =z czasowem zastosowaniem peth ka,uc/ukoweJ i nalozeniem
szwow, 2) podwigzanie en masse petly kauczukowy, odcigcie powyze] i opuszeze-
nie S7yp111]\1 wraz z petla.

4) Obadwa sposoby moga byé uzyte i przy nadpochwowem odjeciu maci-
cy; wybér sposobu zalezyé bedzie od wielkosci powierzehni rany, ktora
pozostanie po odcigein i od krwotoku. Jeseli uzyjemy khnowateoo wyciecia
macicy, nalezy wyciaé Dblone Sluzowy szyjki macicznej 1 zszyé takowg osobno,
a nastepnie zlaczyé szwami platy macicy.

5) Dla nowotwordw umiejscowionych w wiezach szerokich musi byé nzyty
iny sposob operowania.

A\ mlxonczenlu swej pracy autor podaje tablice 12-u operowanych przy-
padkow. t. j 9-¢ wyeied miesniakow 1 3-y odjecia macicy. Zejscie niepomy shne
bylo w 4-ch })llTj)ddded Nie podobna podawaé qn/equkuwewo opisu tych
niezmiernie ciekawyel i pouczajacych przypadkow, mozemy tylko zachecié czy-
telnikow, interesujgeych sie powyzszy kwestyja. do odezytania pracy O Ishan-
sen'a woryginale, gdyz znajda w niej wicle nowych, cennyeh i praktycznych
wikazowek. 17, Modrzejewska,

(Dewtsche Zeisclorft for Chirwrgie. XVI Bd, 1w, 2 Ijt. 1881)

LIS T QTHAFART'Y

do wychowancow hyte] Akademii medycznej w Warszawie.

W dnin 1 Pazdziernika r. b. uplywa 25 lat od otwareia h. Akademii medyeznej w Warsza-
wie. Wiclka donioslo&é i znaczenie takiego faltn dla nanki i dla kraju, jakim hyto zalozenie najwyz-
szej szkoly lekarskie] w 1S57 ro w Warszawie, nasunely wi zamiar urzadzenia ureezystego obehodu
25-Tetnie] rocznicy, w 4, 1 Pazdziernika ro be praypadajacel. W tym celu postanowilismy, miedzy
innewd, wydaé ksigzke pamigtkow g, zawierajgeg dzieje 5-letniego samodzielnego istnienia
b, Akademii, oraz treseiwe wiadomogei o losach jej wychowanedw, a mianowicie tyeh wszystkich
lekarzy zyjaeyeh i zmarlyeh, ktorzy w r. 1857 w poezet studentéw tej Akademii sig zapisali, bez
wzgledu na to gdzie nastepnic i kiedy studyja lekarskie astateeznie ukotiezyli.

Materyjat do okreslenia dziejow krotkiego istuienia tej instytueyi juz zgromadzitem tak, Ze po-
zostaje jedynie opracowanie go podlug wlasnyeh spostrzezen, jakie podezas studyjow moich w byle
Akademii poezynilem. Zebranie jednak wiadomosel o 183 moich kolegach z lawy akademickiej,
bez iel wspdludziatu jest niemozebuem. 7 tego powodu upraszam niniejszem wszystkich kolegdw,
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ktorzy w 1857 r. w bylej Akademii nanki rozpoezgli, aby faskawie zecheieli mi nadestaé nictylko swoje
wiasne zyciorysy leez i tyeh zmartyeh naszyel kolegdw, z ktorymni blizsze lgezyly ich stosunki.

Pozostawiajae kailemu zupelng swobode w kresleniu zgdanyeh wiadomesei, zastrzegam sobie
jedynie upowaznienie do zastesowania ich tresei do pamigthowego znaezenia zamierzonego wydaw-
nietwa, nietylko dla nas samyeh leez i dla ogofu lekarskiego przeznaczonego. Aczkolwick jalk naj-
wigksza liezba szezegolow, dotyezgeych losu naszyeh kolegow, jest wielee poZadang, to jednak ze takie
dane jak data i micjsce nrodzenin, ukonezenia gimnazyjum lub innego zakludu naukowego sredniego
i pozyskania dyplomu lekarskiego, jako tes ezas [ miejsce praktyki lul urzedowania, wreszeie wiado-
masé o oheenem stanowisku 1 o pracach denkiem ogloszonyeh it p. nie mogg byé¢ w zadnym razie
pominietemi.  Jako ostateezny termin do nadeslania takowyeh windomasei na moje reee, dzien
1 (zerwea r. Do oznaezam.

Spodziewajae sie, Ze ta moja prosba przez wazystkicli moich Irolegow pomyélnie i na ezas ozoa-
czony spelniong zostanie, zalaezam zyezenie abysmy w d. 1 Pazdziernika v, b tu w Warszawie mogli
wzajemnie dopowicdzicé sobie to, ezego ksinzka pamigthowa zawieraé nie hedzic.

W arszawa, Nowogrodzka, 20 JJRogowicez.

Wiadomosci biezace.

Warszawa, Zatwierdzeni zostali w stopniu Doktora medyeyny po publicznem obronieniu roz-
praw: kol. Lewinslki Mareeli, Inspektor lekarski gubernit Kieleckiej 1 kol. Neuman Leonard,
lekarz wojskowy z Warszawy.

Krakow. Donoszg nam, iz W ydzial lekarski wszechnicy Jagielionskiej jako kandydatow na
katedre kliniki ehirurgicznej, osieroconej po tmierci prof. Bry k a, wybral D-ra Rydygiera byle-
oo docenta w Jenie I wiaseiciela prywatnego zakiadu leezniezego w Chelmuie i D-ra Less e ra, do-
eenta w Lipsku. Dotychezasowy zastepea professora D-r O balin s ki, rzeez dziwna, nie dostat ani
jednego glosu. Ostateczne zatwierdzenie zalezy od ministra oswiaty w Wiedniu.

Praga. Wiedenska Izba Pandw nareszeie zatwierdzitn wigkszoseig glosow (82 przeciw 55)
zamiang tntejszego niemieckiego uniwersytetu na ezysto ezeski. Nadto odrzueono 59 glosami przeeiw
8 propozyeyje, aby egzaminy odbywaly si¢ w jezyku nicmieckim.

Nowe czasopisma. Od Marea v. b. wyehodzic zaczng dwa nowe pisma lekarskie: ,,Monatshefte
fiir practiseche Dermatologie” pod redakeyja D-row v. Il e bra (Wieden), Lassar (Berlin) i Unna
(Hamburg) i ,,Arehives de biologie italiennes®, majace poznajamiaé w jezyku franeuskim z praca ni
wloskiemi z dziedziny histologii, redagowane przez D-row Em e r y (prof. zoologii w Bolonii) i M o s-
s o (prol. fizyjologii w Turynic).

NEKROLOGIJ A.

+ Zmart w Wiednin w powrocie do kraju D-r Leon I an d e, wychowanice Warszawskicego
Uniwersytetn, dotknicty od dawnego ezasu chronieznem eierpienienm phie.  Zmarly byt lekarzem po-
wiatu warszawskiego i lekarzem wieziennym. Zmarly zapisal rs. 2000 za kas¢ wsparcia podupadiych
lekarzy i vs. 00 na kas¢ Miano wskiego.

T Zmarl w Warszawie wskutek ostryeh suehot plac w dniv 1 Marea r. b: D-r Andrzej
Wicrzbicki, wychowaniec b. Szkoly Giownej i Uniwersytetu Warszawskiego. Zmarly prakty-
kowat w Woronczu, gdzie pelnit obowigzkt lekarza ziemskiego. W przeciggu niespetna 2 tygodni
trzeei to juz lekarz umiera z ostryeh suchot pluenych.

NADESELANO DO REDAKCYI:
Katalog wystawy lekarsko-przyrodniczej wydany przez komitet wystawowy. Wydanie IL
Krakow. 1881,

Na pomnik Mickiewicza. Zlozyli D-r Daraszliewiez, z Orywy, gub. Kurlandzkie), rs. 3 —
D-r Strawinski, z Kiele, vs. 3 — D-r Jagnigtkoweki, z Doktorat-Szparve w gub. Liflandzkie), rs. 4. ~-
Razem z poprzednio zebranemi: Rs, 775 kop. 56 i 10 frankéw w ztecie.

Wydawca Dr. §t. Kondratowicz. Redaktor odpowicdzialny Dr. Wt. Gajkiewicz.
Jdonsoxeno Ienzypow, Bapmana, 20 ¢evpaxa 1882 r. Dink K. Kowalewskicgo, Krdlewska. 23.




