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. Leukocytoza w zapaleniu ptuc wtdékmkowem.
Przez
Wiadystawa Bieganskiego,
lekarza szpitala N. P. M. w Czestochowie.

Tumas badajagc zachowanie sie krwi w rozmaitych
chorobach zakaznych, zwrécit pierwszy uwage na stale wy-
stepowanie leukocytozy w przebiegu zapalenia ptuc witokni-
kowego. Wprawdzie poprzednio juz Virchow 2 i Halla3
spostrzegali takze powiekszenie sie ilosci biatych ciatek krwi
w zapaleniu ptuc, autorzy ci jednak nie kitadli wielkiego
nacisku na okoliczno$¢ przez siebie wykrytg i przez to nie
wywotali ogoélnego zainteresowania sie kwestyg leukocytozy
w zapaleniu pluc. Dopiero po ogtoszeniu spostrzezen lu-
masa (1887) spotykamy catly szereg prac w tym wzgledzie.
Jaksek 4 luznym spostrzezeniom Tumana na zasadzie swych
badan nadat nawet pewne praktyczne znaczenie. Autor ten
wysnut wniosek, ze obecno$¢ lub brak leukocytozy moze by¢
wazng wskazéwka dyagnostyczug w rozréznianiu zapalenia
ptuc widkuikowego od tyfusu. Naatepuie tenze autor zwrd-
cit uwage, ze w przebiegu pewnych, ciezkich przypadkéw
ptuc leukocytoza nie wystepuje, zkad wyptywa,
ze zachowanie sie biatych ciatek krwi moze mie¢ takze pe-
wne prognostyczne a nhawet terapeutyczne znaczenie.
peutyczne dlatego, gdyz zdaniem
lekarskie wywotujgce leukocytoze,

zapalenia

Tera-
Jakscha, podajac srodki
bedziemy w stanie w ciez-

) Tumas: Ceber die Schwankungen der Blutkorperzahl und
des Haemoglobingehalts des Blutes im Verlanfe einiger Infek-
tionskrankheiten. Deutsoh. Arcb. f. klin. Med. 1887.

3
chen Mecdicin. 1856. cyt. przez Schulza,

’) Halla: Ueber den Haemoglobingehalt des Blutes und
die quantitativen Yerbaltnisse derrotiien u. weissen Blutkorperchen
bei acuten fieberbaften Krankheiten. Zeitsclirift filr Heilkuude.
1883.

*) Jaksch: Klinische Diagnostik inuerer Krankheiten. 1889.

Virchow: Gesammelte Ablmndlungen zur wissensehaffi@rpusoulareii

kich przypadkach zapalenia ptuc zmieni¢ zachowanie sig
krwi do gmiinkéw prawidtowego odczynu. Smiate przypusz-
czenia Jakscha wywotaty zywy ruch w tym wzgledzie.
Limbeck '). Sadler®), Nikodze 8), Rieder *) ogtosili caly sze-
reg spostrzezen, sprawdzajacych po czeSci przypuszczalne
poglady Jakscha. Przez to cala ta kwest.ya zeszta na grunt

praktyczny i réwnocze$nie nabrata wiekszego znaczenia.

Badania wtasne, ktorych rezultaty mam zamiar podaé
w niniejszej pracy, zaczalem w potowie zesztego roku takze
w celu sprawdzenia przypuszczalnych pogladéw Jakscha.
Wobec niewielkiego materyatu, jakim rozporzgdzam w ma-
tym szpitalu prowincjonalnym, zdotatem przez rok zebraé
tylko 172 przypadkow zapalenia ptuc, 3 przypadki gruzlicy,
3 przypadki tyfusu brzusznego, 6 przypadkéw zapalenia
optucnej i jeden przypadek ostrego zapalenia oskrzeli. Krew
chorych na zapalenie pluc witdknikowe badano szczegétowo,
o ile mozna byto, codziennie i tym sposobem dokonano okoto
70 badan krwi ; inne przypadki badano tylko dla poréwna-
nia; takich poréwnawczych badan jest okoto 30.

Badanie krwi wuskuteczniano za pomocg liczenia czer-
wonych krazkow i biatych ciatek krwi w przyrzadzie Thoma-
Zeissa oraz przez liczenie biatych ciatek krwi na zabarwio-
nych preparatach. Szczeg6tow o0 sposobie samego badania,
o zachowanych ostroznosSciach tutaj nie przytaczam; wyto-

zytem je bowiern obszerniej w poprzedniej swojej pracy:

*) Limbeck: Klinisehes und experimentelles iiber entztind-
liche Leukocytose. Zeitschr. f. Heilkunde. 1893.

“) Sadter: Klinische Untersuclmngen iiber die Zalil der
Elemente und den Haemoglobingehalts des Blutes.

Fortscliritte der Medicin. 1892.

3) Nikodze: Anat. patol. krwi w zapaleniu ptuc witékni-
kowem. Dyseit. 1890. cyt. przez Kleina.

4) Rieder: Ueber das numerische Verhalten der weissen
Blutzellen bei Influenza, kruposer und katarrhalischer Pneurno-

( nie. Miinch. med. Wsclirft. 1892.
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0 zmianach Imvi pod wplywem przymiotu '). Co do podziatu
leukocytéw trzymatem sie roéwniez tej samej, co i poprzed-
nio zasady, t. j. odrozniatem cztery tylko rodzaje biatych
ciatek krwi, mianowicie: wielojgdrowe (leukocyty), jednojad-
rowe (duze limfocyty), jednojagdrowe mate (mate limfocyty)

1 eozynofilue. Komorki t. zw. przejsciowe zaliczatem do

wielojagdrowych?. Czas badania wybierano przedobiedni,
mniej wiecej od 11. do 12. godziny rano a to gtownie
w celu unikniecia leukocytozy wystepujacej w czasie tra-

wienia i mozliwych wskutek tego omytek. W leczeniu uni-
katem stésowania kamfory, antypiryny i innych s$rodkow,
0 ktérych wiadomo, ze sprowadzajg leukocytoze. Uzywatem
tylko srodkow wykrztusnych, morfiny i kofeiny.

Przystepujemy obecnie do wynikéw ze swych badan.
Z 12 przypadkéw zapalenia ptuc w 10 choroba skonczyta
sie zupelnem rozejsciem sie, wyzdrowieniem, w dwoch za$
przypadkach zejscie byto S$miertelne. Otéz we wszystkich
10 przypadkach, w ktorych choroba skornczyta sie zupelnem
rozejsciem sie sprawy zapalnej, leukocytoza byta wyrazna
1 stata. Leukocytoza zaczyna sie zwykle zaraz od poczatku
choroby. Nie mieliSmy moznosci badania krwi w samym
poczatku podczas dreszczu; w jednym jednak przypadku
badalisSmy krew w 18 godzin od poczatkowego dreszczu
i znalezliSmy juz wyrazng leukocytoze (14,000 biatych cia-
tek krwi w 1 sze$¢. mm.). [Ilos¢ biatych ciatek w 1 sze$-
ciennym milimetrze krwi byta rézng, od 12,000 do 52,000,
najczesciej 18—20,000, czyli ilo$¢ leukocytow byta Srednio
3 razy wiekszg, anizeli w okolicznosciach prawidtowych
(7—8,000). Najwiekszg ilos¢ biatych ciatek krwi znajdywa-
liSmy w samym konhAcu choroby przed krytycznym spadkiem

cieptoty. Podczas przesilenia leukocytoza odrazu wyraznie
zmniejsza sie i ilo$¢ biatych ciatek krwi najczesciej w 24
godzin wraca do granic prawidtowych albo nawet spada

nizej prawidta czyli normy (4—6,000). W przypadkach,
w ktorych spadek goraczki odbywa sie powoli, t. zw. spadek
per lysim, tam tez i leukocytoza powoli ustepuje. Jezeli
w przebiegu choroby wystepuje t. zw. przesilenie rzekome
(pseudocrisise), to leukocytoza nie zmniejsza sie, lecz prze-
ciwnie pozostaje w dawnym stopniu.

Wszystko to sa og6lne zasady, wywiedzione z prze-
waznej liczby przypadkow. Wyjatki od tych zasad zdarzajg
sie czesto. Na 8 przypadkéw zapalenia ptuc, ktére zakon-
czyty sie krytycznie (przesileniem), tylko w 6 leukocytoza
wyraznie odrazu opadta, w dwoch za$ leukocytoza po prze-
sileniu zmniejszyta sie tylko i wrocita do granic prawidto-
wych w jednym przypadku na drugi dzien a w drugim na
trzeci dzien po przesileniu. W obu tych przypadkach leu-
kocytoza podczas goraczki byta znaczna; ilo$¢ biatych ciatek
przechodzita 30,000 w jednym sz. mm. krwi. W obu tych
przypadkach rowniez sprawa zapalna w ptucach powoli sie
rozchodzita. Rzekome przesilenie (pseudocrisis) spotykalismy

,) Przeglad leharshi. 1890.

2) Klein w swef pracy p. t.: Kilka stéw o badaniu Kii-
nicznem krwi. Medycyna. 1893., wyr6znia 10 rodzajéw biatych
ciatek krwi. Z tych pierwszy i drugi odpowiadajg matym i du-
zym limfocytom, trzéei rodzaj obejmuje komérki przejsciowe,
czwarty i siédmy rodzaj przedstawiajg wtasciwie leukocyty w roz-

padzie; piaty rodzaj Kleina odpowiada naszym komérkom wie-
lojadrowym a szdsty eozynofilnym. Trzy ostatnie rodzaje, jako
bardzo rzadko napotykane, bez szkody mogliSmy wypuscié¢

W opisie.
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w dwoch przypadkach. W jednym na czwarty dzien cho-

roby wystgpit spadek c eptoty do 36.5° r. i 37° w., leuko-
cytoza jednak nie wustgpita a trzymata sie w granicach,
w jakich ja znalezliSmy poprzedniego dnia (30,000); na

pietnasty dzien c iptota znéw sie podniosta do 38-5° i do-
piero na szesnasty dzien choroby wrdcita stale do normy
a réwnoczes$nie leukocytoza spadta na 14,000 b. c. k. w 1
sz. mm. W drugim przypadku na czwarty dzieh choroby
znalezliSmy spadek cieptoty do 37-3° i r6wnocze$nie ilo$¢
leukocytow spadla z 18,000 na 8,000; tymczasem juz wie-
czorem tegoz dnia cieptota podniosta sie do 39’5° i choroba
trwata jeszcze trzy dni, az zakonczyta sie 8 dnia przesile-
niem rzeczywistem; w ciggu goraczki leukocytoza znowu
wystgpita i pozostawata w jednej mierze do przesilenia. —
Doda¢ musimy, ze moéwigc tu o rzekomem przesileniu mamy
na mysli niespodziewane, krétko trwajgce spadki cieptoty,
po ktérych choroba znoéw sie obostrza i trwa od 24 godzin
do Kkilku dni. Nie wliczamy za$ tutaj tych niewielkich wznie-
sien cieptoty, ktére wystepujg pierwszego lub drugiego wie
czora po przesileniu rzeczywistem i ktore zadnego wptywu
na przebieg leukocytozy nie okazuja.

W dwoch przypadkach zapalenia ptuc z zejSciom $mier-
telnem leukocytozy nie byto. W jednym przypadku zaraz
po przybyciu chorej do szpitala, znalezliSmy leukocytoze
(16,000), jednak juz nastepnego dnia ilos¢ biatych ciatek
krwi spadia do 4,000 i w takim stopniu trzymata sie do
samej Smierci chorej przez trzy dni. W drugim przypadku
obserwowalismy chorego tylko dwa dni. Chory przybyt do
szpitala 5. dnia choroby i badanie krwi dokonane wtedy po-
kazato 4,000 biatych ciatek w 1 szes¢. mm. krwi; szoOstego
dnia chory zmart. W obu przypadkach sekcya wykazata
zapalenie ptuc w okresie szarego zwatrobienia.

Powyzsze rezultaty otrzymalismy z badan krwi za po-
mocg liczenia biatych ciatek. Teraz musimy wspomnie¢
0 rezultatach badania zabarwionych preparatow. We wszyst-
kich przypadkach zapalenia ptuc, gdzie tylko spostrzegano
leukocytoze, znajdywalismy dos$¢ znaczne powiekszenie sie
komérek wielojadrowych. W prawidtowych okolicznosciach
komdrki wielojagdrowe stanowig 75°/0 wszystkich biatych cia-
tek krwi; tymczasem w przypadkach leukocytozy w zapale-
ni i ptuc widéknikowem spotykamy 80—90°/0 wielojagdrowych
komérek. Stosownie zmniejsza sie liczba limfocytow matych
1 duzych. Gilownie stosunkowa liczba matych limfocytéow
wyraznie zmniejsza sie; duze nie ulegajg takim znacznym
wahaniom. Spotykamy wiec matych limfocytéw 15— 10 a na-
wet czasem 6°/0 tylko, zamiast prawidtowego 20—23%. To
zmniejszenie ilosci limfocytow jest tylko wzglednem; ogélna
ich ilo$¢ jest taka sama, jak i w okolicznoéciach prawidto-
wych. Jezeli na 20,000 biatych ciatek krwi znajdujemy 8°/0
naprzyklad matych Ilimfocytow, to ilos¢ tych ostatnich w 1
sze$¢. mm. réwna sie 1,600, co w zupetno$ci odpowiada oko-
licznosciom prawidtowym, gdzie na 7,000 biatych ciatek
w 1 sze$¢. mm. limfocytéw spotykamy 20°/0 czyli w ogoélnej
ilosci 1,400— 1,600 na jeden sze$¢. mm. krwi. W przypad-
padkach, gdzie leukocytoza jest znaczna, gdzie dochodzi
30—40,000, tam ilo$¢ limfocytbw pomimo wyraznego pro-
centowego zmniejszenia sie jest wieksza, anizeii prawidtowa ;
dochodzi bowiem 3—4000, w jednym sze$¢. mm. krwi. Réwno-
cze$nie zauwazy¢ mozemy, ze krew chorych na zapalenie
ptuc podczas trwa lia leukocytozy nie zawiera wcale eozy-
nofilnych komorek. We wszystkich 10 przypadkach ar razu
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nie zdarzyto mi sie znale$¢ jednej chocby komorki, barwia-
cej sie wiasciwym sposobem eozyng. Bardzo malo réwniez
w tejze krwi znajdujemy i ptytek Bizzozera.

Powyzej skresSlony obraz wyraznie sie zmienia, jezeli
badamy krew po spadku cieptoty, po przesileniu sie choroby.
Wtedy ilos¢ komorek wielojadrowych zmniejsza sie do 60
a nawet 44°0, ilos¢ za$ matych limfocytéow stésownie sie po-
wieksza do 30—41%- | ilo$¢ duzych limfocytow zwieksza sie
niekiedy do 10% kiedy prawidlowo stanowig one 2—3%.
I to zwiekszenie sie ilosci limfocytéw jest .tylko pozorne. Jezeli
w koncowych okresach choroby przy 20,000 biatycb ciatek
krwi byto 1,600— 1,800 matych limfocytdw, to rowng prawie
ilos¢ widujemy po przesileniu, liczac 30% limfocytow w ogdl-
nej liczbie 6000. Jednem stowem limfocyty ulegajg bardzo
niewielkim zmianom co do ilo$ci; ilo$¢ ich pozostaje i pod-
czas leukocytozy i po ustgpieniu jej rowng lub przedstawia
Ulegaja tylko wyraznym iloscio-
wym zmianom komérki wielojgdrowe, ktoérych liczba, wy-
noszaca podczas leukocytozy 16—24,000, spada do 4,070
po przesileniu sie choroby (prawidtowo 5—6,000 w jednym
(C- d. n).

bardzo niewielkie roznice.

sz. mm. krwi).

II. Z kliniki potozniczej we Lwowie.

0 cieciu cesarskiem.
Podat

prof- Dr. A. Czyzewicz.
(Dok. Patrz Nr. 46.)

1. Marya M., lat 20, rz. kat., stanu wolnego, stuzagatrafi.

zamieszkata we Lwowie, przybyta do kliniki dnia 5. stycz-
nia 1892 r. jako brzemienna. Wywiady bez znaczenia. Kar
lica majgca 131 cm. dtugosci ciata, ticho odzywiona, o wiot-
kich mie$niach, z objawami bardzo znacznej krzywicy.
Zebra w koncach przychrzastkowych zgrubiate, kregostup
od 5. do 11. kregu piersiowego skrzywiony ku stronie pra-
wej i tytowi, w czesSci ledzwiowej znacznie ku przodowi
wygiety, ko$¢ krzyzowa mocno ku tytowi, guziczkowa pra-
wie pod prostym katem do krzyzowej przyczepiona, mato
ruchoma. Konczyny dolne réwnej diugosci (chora lezy;, od
grzebienia kosci biodrowej (crista ossis ilaei) do piety po
71 cm., natomiast do kolana na prawej nodze 32 cm., na
lewej 35 cm. Kosci podudzia wygiete ku Srodkowi, ksztattu
szabli tureckiej. Ruchy chorej niepewne, chodzac przegina
tutow z jednej strony na drugg. Brzuch mocno obwisty;
Swieze pregi. Dno macicy 7 cm. ponizej wyrostka mieczy-
kowatego; potozenie ptodu czaszkowe I. ruchome, tetno jego
wyrazne. Pochwa wydtuzona, cze$¢ pochwowa na 2 cm.
dtuga, wysoko po stronie lewej. Ujscie macicy zewnetrzne
gtadkie, przepuszcza koniec palca.
Wymiary miednicy: interspinalis 22 cm., intercristalis
intertrochantericus 28 (musiat wypa$¢ nieco ukos$nie),
conj. extr. 13, diagonal. 7, vera 55 cm. Guzy siedzeniowe
od siebie 11 cm. Odlegto$¢ dolnego brzegu spojenia tono-
wego od najwiekszej wypuktosci linii bezimiennej po stronie
prawej 8-5, po lewej 9 cm. Odlegto$¢ wzgoérka kosci krzy-
zowej od przeciwlegtego brzegu linii bezimiennej, ponad
otworem owalnym, po prawej 65, po lewej 3 cm. Wzgo6rek
kosci krzyzowej skierowany ku lewej potowie miednicy,
wcisniety do wchodu, $cie$nia znacznie wiecej lewa jego potowe.
Lewa potowa miednicy jest tak wazka, ze palec wprowa-
dzony czuje jednoczes$nie tylny i przedni brzeg linii granicz-
nej i tatwo dostaje sie do najwiekszej a koncowej jej wy-
puktosci. Kos$¢ krzyzowa mocno zwichnieta ku tytowi i stro-
nie lewej, guziczkowa sterczy do wychodu.
Rozpoznanie: Ciezarna pierwiastka w ostatnim
miesigcu cigzy, z potozeniem czaszkowem 1. ruchomem zy-
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wego ptodu, z miednicg krzywicowa, niepomiarowg, w naj-

wyzszym stopniu $ciesniong. Bezwzgledne wskazanie do
ciecia cesarskiego.
Ksztatt wchodu miednicy — wymiary w potowie

naturalnej wielkoSci.

prawo J lewo

Polecitem chorej ciepte kapiele co kilka dni i obmy-
wanie brzucha wodg sublimatowag [1*°/#0. Dnia 1. lutego
wieczorem wystgpity boéle w krzyzach z wyraznemi obkur-

czeniami macicy, przestanki bardzo nieréwne. Pozostata
w t6zku. Badana 5. lutego okazuje wyrazng czynno$¢ po-
rodowg. Ujscie zewu. macicy na wielko$¢ centa rozwarte;

palec dochodzi do bton ptodowych i do ruchomej gtéwki,
wysoko utozonej. Obserwujgc chorg doktadnie przez diuzszy
czas a szczegllnie w ostatnich dniach, nabratem przekona-
nia, ze wobec nadmiarowego rozszerzenia macicy o cienkich
§cianach, znacznej ilosci wéd ptodowych i leniwej czynnosci
porodowej, bede miat do czynienia z bezwiadnosScig macicy,
Postanowitem wuzy¢ do ciecia cesarskiego metody Porry
i czeka¢ z wykonaniem operacyi tylko do czasu, jak wystg-
pig bdole porodowe w regularnych odstepach bez wzgledu
na ich site Chora zgodzita sie na operacye i jedyng jej
troska byto, co pocznie z dzieckiem, ktérego wyzywic¢ nie
Dnia 8. lutego dopiero od nocy wystepowaty bdle
porodowe w regularnych odstepach i tegoz dnia o godzinie
4. po potudniu, przy wyraznej czynno$ci porodowej od prze-
szto 12 godzin trwajacej, ujsciu maciczuem na |1, cm.
Srednicy rozwartem, przystagpitem do operacyi.

Narkoza chloroformowa na stole operacyjnym w pokoju
oddziatu chirurgicznego dobrze ogrzanym; obmycie brzucha
wodg sublimatowa, z oczyszczeniem i usunieciem wlosow,
odprowadzenie moczu. Ciecie wzdtuz linii biatej na 18 cm.

dtugie, jak przy 1. Wytoczenie olbrzymiej macicy przed
powtoki brzuszne. Utrzymanie jelit i sieci cieptemi kom-
presami z zalozeniem poza wytoczong macice szwn bezpie-

czenstwa w powitokach brzusznych. Objecie macicy oburgcz
przez asystenta w wysokos$ci ujScia wewnetrznego. Przednia
§ciana macicy okazuje grube, ntocno wypetnione zyty, z kté-
rych wnositem, ze natrafie na tozysko na przedniej S$cianie.
Ciecie macicy wysoko, prawie w dnie, doszto nie do bton

ptodowych, tylko do migzszu tozyska, szybkie rozszerzenie
rany ku dotowi po palcach odklejajacych tozysko, krzywemi
mocnemi nozyczkami, szybkie odklejenie mniejszej potowy

tozyska, wydobycie za nogi dziecka, ktére zaraz mocuo krzy-
cze¢ zaczeto, i odpepnienie; odklejenie reszty tozyska i wy-
dobycie poptodu. Znaczny krwotok. Macica po wypréznieniu
wcale nie kurczy sie; pomimo wszelkich $rodkéw pobudza-
jacych do $ciggania, wyglada jak duzy kapciuch i krwawi
mocno. W miejsce ragk komprymujacycb opaska elastycz-
na, doktadnie przyciggnieta. Podwigzanie jedwabiem obu
perymetryow, przypalenie Paguelinem i odcigcie za jednym
razem catej macicy powyzej podwigzki. Nastepnie przypa-
litem brzegi rany i szyje macicy. Opaska elastyczna po-
puscita teraz i musiatem ponizej zatozyé druga silniej przy-
dzierzgnieta. Wskutek tego byto napiecie szyputki za mocne
i utrudniato zeszycie jej otrzewnej z otrzewng przecieta ja-
my brzucha, w celu zamkniecia zupetnego jamy btony brzu-
sznej. Przez migzsz kikuta przebitem dwie mocne igty,
w celu umocowania go w powtokach brzusznych. Oczysz-
czenie jamy brzucha. Na powftoki brzuszne 8 szwéw we-
zetkowych, omijajacych otrzewne i szew ciagty, powierz-
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chowny. Oczyszczenie pola operacyjnego, posypanie kikuta
i rany proszkiem jodoformowym, zwykty opatrunek uci-
skajacy.

Operacya trwata 45 minut.
zace 3800 grm., diugie na 53 cm., do pepka na 27 cm.
Obwéd gtéwki 36, prosty 11, ukos$ny 13, poprzeczny 30
i 8.5, szeroko$¢ barkow 105 cm. tozysko 500 grm. na 20
cm. diugie a na 14|jcni. szerokie.

Pierwsza noc po operacji chora spata spokojnie,
nych wymiotow.

Dziecko pici mezkiej wa-

zad-

9. lutego cieptota 37, tetno 64, wiecz6r ciept. 37-6, t.
78, wino.

10. ciept. 37, t. 72, wiecz. ciept. 37-7, t. 70, kilka ra-
Zy wymioty.

11. ciept. 37-2, t. 60, wiecz. ciept. 37, t. 80, mleko

12. ciept. 37, t. 60. W potudnie podniosta sie cieptota
38, t.
13. ciept. 37, t. 66, wiecz. ciepl. 37-5, t. 80.

do

14. ciept. 37 2, t. 70, wiecz. ciept. 37, t. 80. Tak sa-
mo do 17. lutego, wktérym zdjeto opatrunek. Byt catkiem
suchy. Z powodu braku stolpu olej rgcznikowy: 2 stolce;

wieczorem wzdecie: makowiec. Zamiast jodoformu do posy-
pywania dermatol.

18. lutego dostata mieso,
trzenia wyjeto szwy gtebokie, w otworach naktucia $lady
ropy, 28. lutego odjeto szwy powierzchowne, wszedzie pier-
wozrost. 6. marca odpad! kikut amputacyjny suchy, twardy,
koloru ciemno-cisawego, pozostat maty, brodawkujacy lejek,
ktory po dwukrotnem pomazaniu azotanem rteciowym w cig-
gu tygodnia catkiem sie zabliznit.

W celu odzywienia operowanej
dziecka jej jakiego$ umieszczenia,
nie majaca $ladu pokarmu w piersiach, nie wyrzuci¢ na
uli¢,e, trzymatem je w klinice do 20. kwietnia. Matka byta
dobrze odzywiona, zajmowata sie od 5 tygodni juz drob-
nemi postugami; dziecko znakomicie odkarmionejb ttuste,
duze, umiescitem w prywatnym zaktadzie podrzutkow. W Kil-
ka dni dostato ono ostrego niezytu kiszek i w 14 dni w szpi-
taliku dzieci umarto.

Przebieg wiec. gojenia rany byt bezgorgczkowy, za po-
mocg pierwozrostu, bez zadnych komplikacyj. W 4 tygodnie
wygojenie zupetne.

1. Breidla K., izraelitka, lat 41, Zona zebraka,
stana w bolach porodowych z Lezajska (2%2 mil wozem,
18 kolejg) do kliniki 16. lipca 1892. o godz. 4. w nocy.
Pierwiastka, brzuch mocno obwisty, dno macicy 5. cm. po-
nizej wyrostka mieczykowatego, potozenie ptodu czaszkowe

oraz wynalezienia dla
aby go wraz z matka,

I. ruchome. Z czesci pochwowej tylko ragbek z ujsciem
przepuszezajgcem palec, wysoko utozonem i znacznie ku le-
wej stronie zwroconem. Stabe bdle porodowe; nad ranem

odeszty wody ptodowe.

Przy wizycie rannej 17. lipna macica okoto ptodu ob-

ciagnieta, gtéwka odcinkiem tylko przyparta do6' wchodu
miednicy, pomimo, ze byta mata i miekka; przedgtowie; uj-
Scie zewnetrzne macicy wielkosci centa. Badana, zaraz po

przybyciu nalezycie wykgpana, przedstawia typowy obraz
karlicy wynedzniatej i tak pokrzywionej, Zze trudno znale$¢
jedne ko$¢ ksztattu ludzkiego, z wyrazem twarzy i zacho-
waniem sie matotka bardzo przypominajagcemu Dtugos$é ciata
108 cm. Stos kregowy w czeSci piersiowej zgiety mocno
ku stronie lewej, w cze$ci ledZzwiowej odpowiednio wypu-
klony ku prawej i procz tego ku przodowi. Kos$¢ kizyzowa
mocno ku tytowi i lewej stronie zwréconaNKos$ci uda mocno
kabtgkowato ku przodowi wygiete, podudzia mocno esowato
rozbieznie ustawione. Od kretarza do kolana 32 enu, od
kolana do piety 35 cm.

Wymiary miednicy: interspinalis 22'5 cm., irtereristalis
23-5, intertrochajntiricus 26*p, conj. extr. 15 cm., diagonalis
10 cm., vera 8~8 cm.

Odlegtosc~dolnego brzegu spojenia tonowego od naj-
wiekszej wypuktosci lini bezimiennej po stronie prawej 9
cm., po lewej 8 cm. Odlegto$¢ spojenia tonowego od punktu
skrzywienia gatezi poziomych kosci tonowych w ksztatcie
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dziuba osteomalatycznego po prawej 35 cm., po lewej 5 cm.

Kos$¢ krzyzowa plaska, ku tytowi odchylona, ku lewej po-
towie miednicy zwro6cona, taczy sie z guziczkowg bardzo
mato ruchoma, prawie pod katem prostym.

Rozpoznanie: Pierwiastki' w I. okresie porodu
z przedwczesnym odptywem wod ptodowych, nieustalonem
potozeniem czaszkowcem |. zywego dziecka, z miednicg mo-
cno $cies$niong, rzekomo osteomalatyczng nieporniarowg i gtow-
kg dziecka mata, tatwo $cisliwa.

Ksztatt wchodu miednicy —awymiary w potowie
naturalnej wielkosci.

80, galactostasis, wieczér spadta na 37-8,t. 78.

22. lutego przy zmianie opa-

Ze wzgledu na matg gtéwke, wprawdzie nieustalona,
ale bardzo mato poruszy¢ siejdajaca, na przedgtowie-oraz
poréd pomimo stabych boléw przeciez postepujacy, postano-
witem wyczekiwac silniejszych boléw porodowych i w razie
potrzeby rozmiazdzy¢ gtéwke.

Dnia 18. lipca, wiec w 24 godzin, zastatem chorg wy-
czerpang ciaggtemijtSTchoo”slahemi bolami, bardzo niecierpliwg
1 niespokojng; szyja m.giey wyciggnieta i rozcieficzona, dno
zato grube i twarde, uiSM Mze.yfteirzne przepuszcza zaledwo
2 palce, gtéwka nieruchoma. Stowem zamiast spodziewa-
nego zn.acznegp'. postepu w pafodzie, caty stan chorej zrobit
na mnie wrazenie, ze dalsza bezczynno$¢ sprowadzi nieba-
wem przedarcie macicy. Zatozenie $widra przy nader wy-
sokiem ustawieniu gtowki i nader nieforemnej miednicy mogto
nastagpi¢ tylko z niematemi trudno$ciami, wydobycie za$
zmiazdzonej gtowki i dzigéka jeszcze z wiekszemi. Poniewaz
tetno ptodu byto wyrazne, postanowitem zaproponowac¢ cho-

prayj ciecie cesarskie z wskazaniem wzglednem, gdyz wyko-
nanie kraniotomi byto mozliwem, a gdy chora zgodzita sie
chetnieSua te operac.ye, przystapitem do niej o godzinie
11. rano.

Utozenie chorej, narkoza chloroformowa, podczas kté-
rej chloroformowana bardzo niespokojna, oczyszczenie pola
operacyjnego, wypr6znienie pecherza moczowego. Ciecie
w linii biatej na 15 cm. dtugie. Przy niem naciagtem otrzew-
ne na maciey w diugosci 3 cm., z winy catkiem tepego
noza, ktéry po raz pierwszy, wziety, okazal sie nieobciag-

uietym. Jelita i sie¢ utrzymane kompresami antyseptycz
nemi. Wytoczenie macicy przed powtoki brzuszne. Na przed-
niej jej $cianie rozlegta sie¢ grubych naczyn zylnyoh oka-
zywata, ze tozysko lezy na przedniej $cianie i vrejdzie
w rane. Teraz nalezato uchwycié¢"dolng cze$¢ macicy mie
dzy obie rece i 'scisng¢ ja w miejsce opaski elastycznej
Pokazato sie przytem, ze gtowka odcinkiem zaklinowana
we wchodzie i nalezato jg pierwej uwolni¢, aby przyr wy-
dobyciu dziecka nie robita trudnosci. W tym celn jeden

z asystujacych musiat palcem do pochwy wprowadzonym
wypychaé gtowke ku gérze a drugi obejmujacy rekami ma-
cice Wyttacza¢ ja jednocze$nie nad wchdéd miednicy. Gtowka
wyskoczyta wskutek t-akiego postepowania nagle ku gorze,

ponizej jej obcisngt rekami asystent macice i wykonaltem
w zwykty sposéb przeciecie macicy w linii Srodkowej. Na-
trafitem cate tozysko w ranigf znaczny krwotok, szybkie

odklejenie tozyska i wydobycie dziecka lekko omdlatego
oraz poptodu. Macica obkurczyta sie szybko, ale i réwnie
szybko zwolniata Pomimo nacierania i pomazywania ka-
watkiem lodu, miesienia i ergotyny, brak kurczliwos$ci; ma-
cica z przodu na tyt bardzo g’uba, krew saczy sie obficie.



25. listopada 1893 r.

Wttoczytem do otwartej jamy dtugi pasek gazy jodoformo-
wej, wysuwajac go diugiemi obcgzkami przez szyje do po-
chwy i wypetnitem gaza catg jame. Ergotyna podskérnie.
Sze$¢ szwow gtebokich z ominieciem btony doczesnej. Po-
mimo tego saczy sie krew a przy gnieceniu macicy z prze-
stworéw miedzy szwami wyptywa obficie. Zatozytem jeszcze
5 szwow wezetkowych i teraz dopiero doktadne osiggtem
zamkniecie rany tak, ze mogtem jg pokryé za pomocg szwu
ciggtego zespojong i sfaldowang otrzewng. Po oczyszczeniu
rauy pokazato sie, ze przy wyttaczaniu gtdwki przedarta
sie otrzewna macicy na szyi jej na poprzek. Miatem wiec
oprécz rany otrzewnowej, skutkiem przeciecia macicy, jesz-
cze dwie rany tej btony; jedng zrobionag przy przecinaniu
powtok brzusznych a druga przy wyttaczaniu gtdwki. Obie
zaszytem szwem Lamberta, za pomocg cienkiego jedwabiu.
Krwawienie ustato zupetnie. Oczyszczenie jamy brzucha,
zanurzenie macicy i zeszycie powtok brzusznych 5. szwami
tamponikowemi, tyluz wezetkowemi i poriczoszkowym.

Operacya trwata godzine calg. Zwykte opatrzenie ra-
ny. Dziecko tatwo docucone, przystawione do piersi, chci-
wie ssa¢ zaczeto. Ciezar jego 1850 grm., diugos$é¢ 44 cm.
Obwéd gtowki 31 cm., prosty 10, poprzeczne 8-5 i 7 cm.,
ukosny 12 cm. Kos$¢ czotowa lewa pod boczng lewg, bocz-
na lewa nad prawg, obie boczne nad potylicowg. +tozysko
17 cm. S$rednicy, wagi 340 grm.

Po operacyi z braku innego miejsca umiescitem chorg
w pokoju, z ktérego dopiero usunieto 3 Swieze potoznice
i polecitem podawaé co */, godziny tyzeczke koniaku z wodg
lub stare wino. Tetno 84. O godz. 4. po potudniu cieptota
36-2, tetno 80. Chora tak niespokojna, pomimo wszelkich
przedstawien rzuca sie na t6zku, przewraca sie i siada, ze
usadowitem przy t6zku 2 praktykantki, ktére miaty polecone
choéby sitg utrzymywaé chorg w potozeniu w znak. W nocy
czeste wymioty.

19. lipca wymioty ciggle nie ustajg.
je, w braku objawéw otrzewnowych, draznieniu gazy jodo-
formowej, ktorag wypeinitem macice podczas operacyi. Zba-
dawszy bardzo ciggle niespokojng chorg wewnetrznie, prze-
konatem sie, ze konca skrawka gazy, ktorym wypetnitem
macice, niema ani w pochwie, ani w ujsciu zewnetrznem.
Ostroznie utozytem chorg na krawedzi t6zka, zatozytem wzier-
nik Fergusona, za pomocg szczypczykow Bandla uchwycitem
gaze w macicy i nie bez trudnosci, z uzyciem pewnej sity,
wydobytem jg w catosci z macicy. Gaza zabarwiona krwa-
wo nie cnebta. Odtad ustaty wymioty zupetnie, pomimo, ze
chora ciagle najuiespokojniej w tézku sie zachowywata, na-
wet na brzuch sie ktadta. Okoto potudnia dla uspokojenia
podskérnie 0 01 morfiny. Sen kilka godzin. Wiecz6r znéw
niepoko6j, znow morfina i sen. Cieptota rano i wieczor 37,
tetno 112 i 100.

20. lipca wzdecie brzucha mierne. Cieptota rano i wie-
czor 37, tetno 112 i 120. Poty.

21. wymioty dwa razy. Ciept. 37, t. 120, ale przepusz-

czajgce. Kofeina.
22. ciept. 3G-8, w. 37-3, t.

Przypisywatem

116 i 120. Wymioty ustaty,

po lawatywie stolec. Roso6t.

23. ciept. 36'7 i 37-5, t. 112 i 120. Kaszel, lekka si-
nica i ktucie w boku prawym, digitalis 1:100.

24, ciept. 37 t. 100 i 108, wyproznienie po lawaty-

wie. Szwy tamponowe odjeto, pierwozrost.
i mleko.

27. odjeto
skutkiem.

28. stan catkiem dobry, potrawka z kury. Tak samo
31. Po zmianie opatrzenia i lawatywie, o godz. 1094 rano,
nagle utrata przytomnosci, oddech ptytki, szybki, charczenie,
tetno 120— 140 przepuszczajgce, zapad. Catkiem podobny
stan, jak w przypadku L, tutaj w 12 dni po operacyi. Eter
podskornie, 16d na okolice serca i tenaesedio. Okoto 1. po-
lepszenie, kofeina, koniak.

Winna polewka

szwy powierzchowne i znéw lawatywa ze

1. sierpnia ciept. 37 6, wiecz. 40-5, t. 120, kaszel z
pluwaniem flegmy, lekka sinica i ostabienie. Kompresy
chtodne na klatke piersiowa co 2 godziny, koniak, napar-
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stnica z kofeing. Ostry niezyt oskrzeli wywotany najpraw-
dopodobniej przeciggami z przyczyny letniego oczyszczania
budynku.
2. ciept.
Ipecacuunha.
3. Stan bezgorgczkowy, polygala senega, kurcze. Odtad
rekonwalescencya szybka bez zadnego zboczenia tak, ze 18.

37, t. 120. Kaszel z obfitem odpluwaniem.

kgpiel i w 16 dni zupetne wyleczenie.
Przebieg wiec pooperacyjny byt zupeinie pomysiny
Jedyne zboczenie wywotal ostry niezyt oskrzeli przypadko-

wy, w ktérego rozwoju nastapit zndw nagty, chwilowy za-
pad, bez $ladu krwotoku wewnetrznego, w ktorym wyko
konano nawet wenesekcye. Zmian w sercu nie wykryto
zadnych.

Chora wraz z zdrowem i bardzo tadnie odzywionem
dzieckiem opuscita klinike dopiero 20. wrze$nia. Oproécz
przyczyn przytoczonych przy poprzednich przypadkach, za-
trzymano jg do mego powrotu z wakacyj, oraz musiano
przeprowadzi¢ z gming, do ktérej przynalezata, korespon-
dencye, co do jej odbioru. Przybyt po nig policyant dostawmy
z 10. centami dla kupienia mleka dziecku, w drodze 20 to

milowej. Co sie z nimi pdzniej stato, nie wiem.

lll. 0 omamach i ztudzeniach.
Odczyt
Dra Wiadystawa Eohlbergera
na posiedzeniu naukowem sekcyi Iwowskiej Towarzystwa
lekarzy galicyjskich w dniu 7. kwietnia 1893 r.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 46.)

Jeszcze czesSciej dajag powoOd do btednego rozpoznania
ztudzen lub omamoéw tak zwane marzenia péisenne, zdarza-
jace sie najpospoliciej u os6b padaczkowych, rzadziej u os6b
nerwowo chorych Ilub tylko bardzo wrazliwych. Clemens
(Deutsch. Vrtljschr. 1853) opisuje bardzo ciekawy przypadek
tego rodzaju w ten sposob: ,wyjmowatem
biecie przy pomocy noza drzazge z palca.
zaszta zadna zmiana w tetnie ani cieptocie ciata tej osoby,
patrzacej otwartemi oczyma przed siebie, ujrzata sie ona
nagle przeniesiona na piekng tgke przy brzegu strumyka,
zbierata tam kwiaty i przyniosta je potem swoim znajomym.
Stan ten trwat dopoty, dopoki nie skonczyt sie wspomniany
maty rekoczyn i mingt potem sam przez
zadnych $rodkéw leczniczych#4
wedle Hagena,
urazowym,

raz pewnej ko-
Pomimo, ze nie

sie bez uzycia
Stan taki moznaby nazwacd
ktory ten przypadek przytacza, zachwytem
nie mozna go jednak uwaza¢ za obraz omamo-
wy we wilasciwem tego wyrazu znaczeniu.

Omamy wtedy tylko mamy przed sobg, gdy pewne
osoby obok przedmiotéw rzeczywistych Swiata zewnetrznego
spostrzegajg réwnie wyraznie przedmioty, ktére w otoczeniu
nie istniejg. W stanach sennych i po6isennych sa ludzie
przeniesieni niejako w $wiat marzen, ktéry z rzeczywisto-
§cig nic niema wspo6lnego, i dlatego przedmiotow rzeczywi-
stych Swiata zewnetrznego albo nie spostrzegajag wecale albo
tez maja o nich niewjrazne tylko poczucie zmystowe a wiec
nie majg nalezytej Swiadomos$ci o tern, co spostrzegajg. —
Stany takie bywaja nieraz sztucznie wywotane przez pewne
leki, jak makowiec, haszysz i t. p. Zdarza sie czesto, ze
przedstawiajace sie w stanach tych, przer6zne objawy zmy-
stowe biorg osoby, ktorych sie to tyczy, za rzeczywistos¢,
%d_yi nieraz Swiadomos$¢ w takich razach maci sie czesciowo,

tylko tak, ze przedmioty marzone i rzeczywiscie spostrze-
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gane mieszaja sie ze sobg i Swiat marzen od $Swiata rze-
czywistego nie daje sie dokiadnie rozrézni¢. W takich przy-
padkach widziadta t. j. obrazy zmystowe po6itsenne nabieraja
znaczenia omamoOw rzeczywistych. Dzieje sie to nieraz
u os6b wycienczonych z powodu gtodu a szczegdlnie u roz-
bitkow okretowych, gdzie oprécz gtodu dziata takze mocne
wzruszen;e umystowe.

To samo spotykamy
noscig przez czuwanie

takze u o0s6b znuzonych bezsen-
lub prace nocng. Osoby takie po-
padaja w sen mimo najwiekszych wysitkéw woli a gdy sie
w tym $nie budza same, lub gdy je zbudzg inne osoby,
czesto chwilowo me mogg sie oryentowaé; zostajac bowiem
pod wrazeniem obrazéw sennych a spostrzegajac nadto po
przebudzeniu sie obrazy rzeczywistych przedmiotéw Swiata
zewnetrznego, nie moga w pierwszej chwili rozr6zni¢ do-
ktadnie jednych od drugich i biorg nieraz za rzeczywistosé
to, o czem S$nity tylko.

Obrazy zmystowe, jakie mamy we $nie, majg bardzo
czesto site i wyrazisto$¢ obrazéw zmystowych rzeczywistych
do tego stopniuj, ze je po obudzeniu sie z trudno$cig odréz-
ni¢ mozemy od obrazéw zmystowych rzeczywistych i to do-
piero po glebszem i doktadnem zastanowieniu sie i rozpa-
trzeniu szczeg6towem wszystkich okoliczno$ci. Takie obrazy
senne bardzo czesto biorg za obrazy zmystowe rzeczywiste
te osoby, u ktérych czynnosci umystowe sg o tyle uposle-
dzone, ze doktadne zastanowienie sie i Scista krytyka, jaka
do tego jest konieczna, u nich staje si¢ niemozliwa.

Osoby takie uwazajg czesto za obrazy rzeczywiste
wspomniane wyzej obrazy wyobrazni a nawet nie potrafig
rozrézni¢ doktadnie tego, o czem mysSlaty lub styszaty z opo-
wiadaniaj; albo tez co czytaty, od tego, co w rzeczywistosci
widziaty i styszaty, wzglednie czego istotnie dosSwiadczyty,
'ezeli osoby takie opowiada¢ beda o tego rodzaju rzeczach,
tylko w swej wyobrazni wytworzonych, jak o rzeczach rze-
czywistych, bedziemy mieli przed
zw. zhludzeuia pamieciowe, pojawiajagce si¢ bardzo czesto
réznych choréb umystowych, cechujgcych sie
lub wiekszem upoS$ledzeniem wtadz umystowych.

Niezawodnie kazdy z nas nieraz juz doSwiadczyt tego,
ze, gdy sie utozy do snu i przymknie powjeki, nim jeszcze
zasnie, spostrzega rozne widziadta przed sobg, zmieniajgce
sie nieraz co chwile. Widziadta te majg czesto wielkie po-
dobienstwo do rzeczywistych obrazow zmystowych pod wzgle-
dem swej wyrazistosci, znikajg jednak zazwyczaj natychmiast
po otworzeniu powiek. W prawidtowym stanie umystu mo-
zemy bardzo tatwo poznaé, ze to sa obrazy rozpoczynajacego
sie snu; wiec nie mozemy takich obrazéw sennych bra¢ za
rzeczywiste omamy, mozemy je jednak nazwa¢ omamami
wrzekomemi (pseudohallucinationes). W nieprawidtowym sta-
nie umystu i wielkiej drazliwosci os$rodkéow zmystowych
podkorowych zdarzy¢ sie moze, ze te poéisenne obrazy beda
miaty takag site i wyrazistos¢, ze osoby, ktérych sie to ty-
‘.ezy, nie potrafiag ich odr6zni¢ od rzeczywistych obrazéw
zmystowych, gdyz widzenia te pojawi¢ sie moga w tym
razie i przy otwartych powiekabh. W takim przypadku
obrazy te przestang byé omamami wrzekomemi a stang sie
rzeczywistemi. Gdy stan umystu tych os6b poprawi sie tak,
ze doktadne zastanawianie sie i krytyka stang sie mozliwemi,
wtedy osoby te potrafia odrézni¢ te widziadta potsenne od
rzeczywistych obrazéw zmystowych i sami nazywaé je beda
przywidzeniami, t. j. omamami wrzekomemi. Miedzy temi

sobg nie omamy, ale tak

w przebiegu
liniejszem
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omamami wrzekomemi a rzeczywistemi istnieje przeto roz-
nica tylko pod wzgledem stopnia a nie pod wzgledem istoty
rzeczy. Czy w danym jakim$ przypadku choroby uniysto
wej mamy istotnie do czynienia z omamami zmystowemi, to
nie zawsze da sie stanowczo rozstrzygnaC i z pewnoscia
mozna powiedzie¢ z Hagenem, ze czesto rozpoznaje sie oma-
my zmystowe tam, gdzie ich w rzeczywistosci niema. Jezeli
czesto trudng jest rzeczg rozpoznaé, czy mamy przed sobg
omamy, to jeszcze trudniejszem nieraz jest rozstrzygniecie,
czy w danym przypadku mamy do czynienia z omamami,
czy ze ztudzeniami zmystowemi. Niekiedy rozrdznienie to
staje sie wprost niemozliwem, zwtaszcza w zakresie czucia
podmiotowego a takze w zakresie zmystu smaku i powonie-
nia ; dlatego tez, jak juz wspomniatem, niektérzy psychiatrzy,
zwtaszcza niemieccy, nie rozr6zniajg $cisle omamoéw od ztu-
dzen i oba te rodzaje zboczen zmystowych obejmujg jednem
mianem Sinnestauschungen.

Arndt (Real-Encyldopadie der gesammten Heilkunde.
1886. B. VI. S. 217.) jest przeciwnym $cistemu rozrdznianiu
omamow od ztudzen zmystowych i moéwi: ,Takie podmio-
towe poczucia zmystowe, ktére majg ceche wyobrazen, zo-
wig sie omamami; inne zowig sie tylko poczuciami podmio-
towemu Przedmiotowe poczucia, noszace jednak pietno pod-
miotowosci podobnie jak w omamach, a wiec poczucia i wy-
obrazenia nie odpowiadajgce podnietom, pochodzgcym od
danych przedmiotéw rzeczywistych, zowig sie ztudzeniami.
Miedzy ztudzeniami a omamami niema przeto zadnej istotnej
réznicy, Od samego poczatku sztuczne to rozrdéznianie oka-
zuje sie coraz bardziej niewtasciwem i nieuzasadnionem
a jezeli dzi$ jeszcze kto robi jakie w tym wzgledzie wysitki,
opiera sie tylko na wywodach nacigganych (Spitzftndighei-
ten). Rozréznianie omamoéw od ztudzen moze mie¢ obecnie
chyba tylko historyczne znaczeuiell Tego samego zdania jest
Sander i wielu innych.

zboczen bez rozréz-
korzystnem dla nauki,
by¢ zawsze, zdawac¢ sobie naj-
doktadniej sprawe ze wszystkich, ile mozna, objawdéw zy-
ciowych, bo tylko w ten sposdb mozemy z czasem przyjsc
do nalezytego ich zrozumienia. WidzieliSmy, ze tak zwolen-
nicy teoryi duchowej bezwzglednej i wzglednej, jako tez
zwolennicy teoryi zmystowej o powstawaniu omamow zmy-
stowych majg wiele stusznosci w swych zapatrywaniach.
Z tego wynika, ze prawdajest w posrodku a przeto ani zwo-
lennicy jednej, ani zwolennicy drugiej teoryi nie moga miec
bezwzglednej stusznosci. To tez znajdujemy miedzy psy-
chiatrami wielu zwolennikéw t. zw. mieszanej teoryi o oma-
mach zmystowych, w Kktoérej zdania, na pozo6r zasadniczo
ré6zne, sa ze soba harmonijnie potaczone. Kahlbaum
r6znia na tej podstawie omamy zmystowe dwojakiego ro-
dzaju: 1) majace swe zrédlo w pierwotnem zadraznieniu
obwodowych; 2j majace swe zrodto w pierwotnem zadraz-
nieniu korowych zakonczen nerwoéw zmystowych. Kahlbaum
jest tego zdania, ze do powstania rzeczywistych omamoéw
zmystowych koniecznem jest zadraznienie odpowiednich, pod-
korowych osrodkéw zmystowych; zadrazniemt to moze jed-
nak wedle niego nastapi¢ tak drogg dosrodkowa, jakotez
droga odsrodkowag. Teorya ta niema wielu zwolennikow
miedzy niemieckimi psychiatrami, hotduje jej natomiast wielu
psychiatrow francuskich.

Takie jednak mieszanie roéznych
niania ich nalezytego nie jest wcale
ktorej zadaniem jest i musi

roz-
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Bucber (Discussions sur les illusions et les hallucina-
tions. Annales medico psychologiques. T. X X.) pisze: ,,Skoro
przypuszcza, ze wrazenie zmystowe postepuje od zmystu
do narzadu przenos$nego, z narzadu przenosnego do rdzenia
Przedtuzonego a nastepnie ztagd do mdzgu; dlaczego nie
inoznaby przypusci¢, ze wyobrazenie zmystowe moze takze
odby¢ droge odwrotng i przej$¢ na rdzen przedtuzony, ztad
przenie$¢ sie na narzad przenos$ny a z tego przej$s¢ na zmyst
t. j. dojs¢ w koncu do sity i cecbhy wrazenia zmysto-
wego zewnetrznego?l Baillarger (Des hallucinations psy-
chosensorielles. Annales medico psyclwlogigues. T. VII.) roz-
roznia takze dwojakiego rodzaju omamy: 1) duchowe (psy-
chicznej, 2) zmystowe (sensoryczne). Marce (Traite pratigue
des maladies mentales. Paris. 1862) jest takze wyznawcg
teoryi mieszanej, t. j. tak zwanej duchowo zmystowej. Do tego
samego obozu nalezy Morel (Traite des maladies mentales
1860). Ten autor rozrdéznia nastepujace
i ztudzen zmystowych. 1) Omamy i ztudzenia (omamowe)
pochodzace ze zboczen w uktadzie nerwowym zwojowym,
t. j. majace swe zrédto w zmianie czynnos$ci narzadéw od-
zywczych. Tu nalezg uczucia $ledziennicze najrozmaitszego
rodzaju, dajace powo6d do najrozmaitszego rodzaju btednych
wyobrazen i mys$li zwanych urojeniami.
nia (omamowe),
draznieniu
moistne,
nych

rodzaje omamow

2) Omamy i ztudze-
majace swe zrodto w nieprawidlowem za-

nerwéw zmystowych. 3) Omamy moézgowe sa-
przychodzgce do skutku w przekrwieniach i réz-
innych chorobach samoistnych mozgu. Tak samo nad-
mierna krwisto$¢ a z drugiej strony niedokrewno$¢ a wiec
nadmiar i niedostateczna ilos¢ krwi mogg wywotywaé¢ omamy
zmystowe skutkiem zboczeA w czynno$ci moézgu. Sprawy
zapalne w oponach moézgowych i w korze moézgowej bywaja
takze bardzo czesto przyczyng omamdéw zmystowych Jak wi-
dzimy, Morel nie uwzglednia osobno os$rodkéw zmystowych
podkorowych i korowych 4) Omamy moézgowe towarzyszace
r6znym chorobom ogdlnym ustroju. Tu nalezag omamy zmy-
stowe pojawiajace sie w przebiegu
choréb zakaznych.
dziele

duru i réznych ostrych
Brierre de Boismont podaje w swem
Traite des hallucinations bardzo wiele przyktadow
omamow tego rodzaju. 5) Omamy powstate skutkiem dziata-
nia réznych trucizn do krwi wprowadzonych, jak np. wy-
skoku, nikotynu, makowca i t. p. 6) Omamy potsenne (hallu-
lucinations hypnagogiques). Nazwe te wprowadzit Maury
(Annales medico-psychologiques T. X1.) na oznaczenie réznych
zjawisk zmystowych, przedstawiajgcych sie na poczatku,
wzglednie na koncu snu a wiec w stanie poitsennym. Jak
juz wspomniatem, najczesSciej okazujg sie omamy poétsenne
u o0s6b czuwajacych Ilub pracujgcych nadmiernie umystowo
po nocach az do zuuzenia. 7) Omamy wyobrazni i pa-
migci.

Ze wyobraznia bywa czasem zrddiem powstawania roz-
nych omamoéw zmystowych, stara sie Morel udowodni¢ przy-

ktadami. W tym celu przytacza przypadki, gdzie u cho-
rych poczatkowo nie byto ani ztudzeA ani omamoéw, lecz
pewne tylko przykre mysli stale trapity ich umyst. Mysli

te przechodzity mimowolnie, ale
tym zdawato sie,
jej witasnej

byty tak zywe, ze chorym
iz styszg je gtosSno wypowiadane w swo-
gtowie. W dalszym rozwoju choroby kazdy
szelest niewyrazny i kazdy szmer przedstawiat sie w formie
stow odpowiadajgcych owym myslom.
znawac¢ ztudzen zmystowych.

Chorzy zaczeli do-
W koncu, przy wiekszem na-
sileniu sie choroby, wystgpity odpowiednie omamy zmystowe

j substaucyj, z ktérych
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z poczatku niewyrazne a poOzZniej
razistsze.

coraz wybitniejsze

(Dok. nast.).

i wy-

IV. Oceny i sprawozdania.

Fizyologia.
E. Spiegler: 0 odczynie miejscowym po zastosowaniu
podskérnem zwigzkéw chemicznych.
(Z kliniki dermatologicznej prof, Kaposiego w Wiedniu).

Gdy Klebsowi udato sie otrzymac¢ z tuberkuliny inne
ciato, ktore podobnie dziata, jednak ogo6lnej reakcyi nie
wywotuje, powstato mniemanie, ze tuberkulina sktadac sie
musi z dwdch ciat dziatajacych, z ktorych jedno tru-
jace (pyrogen) og6lne wywotuje objawy; drugie, tuberku-
locydyna, tylko miejscowy sprawia odczyn. Juz woOwczas
spos6b, w jaki te zjawiska ttémaczono, nie zadawaluiat zu-
petnie; tern mniej jednak, skoro sie przekonano, ze takze
inue substancye, z pratkiem gruzliczym nie zostajgce tv zwigz
ku, podobnie jak tuberkulina, sprowadzajg odczyny w tkan-
kach dotknietych liszajem zracym (lupus), gruzlicg i t. p.
Tak zachowujg sie u. p. sole kantarydynowe. Freund i Ker-
ry otrzymali z gnijacych we wodzie ziemniakéw substancye.
ktéora wstrzyknieta podskornie wywotywata reakcye w ob-
wodowych ogniskach liszaja zracego, wsérod lekkich obja-
wow ogolnych. Doswiadczen tych jednak nie ogtoszono.
Prawie rownoczes$nie otrzymat Roemer a poézniej Buchner
podobne odczyny po zastosowaniu wyciggow z pratkow in-
nych , nieseptycznych. Wreszcie Mosetig, Dizou i Zuill,
Horbaczewski podobne zrobili doswiadczenia a Hebra byt
pierwszym, ktory uzyt zwigzku chemicznie doktadnie ozna-
czonego (tyozynamina).

Autor musiat nabra¢ przekonania, ze dziatanie to nie
ma cechy swoistej i ze rozchodzi sie tu o substancye, ktére
wprowadzone w krazenie drazniag tkanki mocniej unaczynio-
ne a nizej uorganizowane. To przypuszczenie zyskuje na
prawdopodobienstwie przez znane doSwiadczenie Kaposiego
0 oddziatywaniu tkanki miesaka na tuberkuline a autorowi
rowniez udato sie wywotaé¢ odczyn miejscowy w nabtoniaku

(epithelioma) wargi po wstrzyknieciu podskérnem tyofenu.
Dlatego zachecony przez Kaposiego, poczat szuka¢ ciat
0 oznaczonym doktadnie sktadzie chemicznym i uzywac ich
podskdrnie u chorych, dotknietych gruzlicg lub liszajem

zragcym.
Doswiadczenia swe,
podaje S. szczego6towo.

wykonane w klinice Kaposiego,
Udato mu sie znale$¢ caty szereg
jedne wyrazniejsze, inne stabsze wy-
wmitywaly odczyny. Do tych ciat naleza: tyofen, benzosol,
sulfomocznik, sulfetylmocznik, aceton, propilamiua, trymety-
lamina, alilamina, tauryna i kadaweryna. Zadne z nich nie
wywotywato objawéw ogélnych, jedynie odczyn miejscowy.
Ciata te naleza do rozmaitych typoéw chemicznych, lecz po-
taczenia organiczne amoniaku a w szczeg6lnosci aminy naj-
wybitniejsze wywotujag reakeye. Chociaz podczas ich uzy-
wauia podskornego ogniska liszaja zragcego niemal w oczach
sie zablizniaty, jednak autor odmawia im, tak jak i tuber-
kulinie, znaczenia leczniczego. Zawsze bowiem spostrzegano
nawroty sprawy chorobowej a wedtug Kaposiego powtarza-
jace sie zapalenia miejscowe w celu inwolucyi wywotywac
mozna rownie dobrze $rodkami migjscowemi, jak n. p. na-
lewkyg jodowg. Wreszcie takiej terapii S. nie uwaza za obo-
jetng. Sadzi bowiem, ze wzniecajac ostre zapalenie w tkan-
ce, w ktorej sie znajdujg zywe pratki gruzlicze, moznaby
wprowadzi¢ zarodki chorobotwdrcze do innych narzagdoéw
przez naczynia limfatyczne i krwionosne. Powotuje sie w tym
wzgledzie na dosSwiadczenia Hebry, ktory spostrzegat czesto,
ze chorzy niegoraczkujacy z gruzlica po wstrzyknieciu pod-
skdrnem tyozynaminy stale zaczeli gorgczkowad.

S. po powyzszych spostrzezeniach sadzi, ze nie nalezy
przypisywa¢ pewnym substaneyom swoistego wptywu na
tkanki schorzate i ze datoby sie znale$¢ niezliczony szereg
ciat o najrozmaitszym sktadzie chemicznym, ktére beda sie
zachowywaty podobnie. Na pytanie, dlaczego opisane przez
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autora odczyny przebiegaty bez objawoéw ogdlnych i bez
gorgczki, odpowiada, ze substancye do dosSwiadczen uzyte,
przedstawiajg pierwiastek tylko reakcye miejscowg wywo-
tujacy, tak jak taberkulocydyna w tuberkulinie. Lokalna
reakcya przychodzi w ten sposdb do skutku, ze miode,
uisko uorganizowaue tkanki o wiele bardziej ulegajg szko-
dliwemu wptywowi potaczeri chemicznych, krazacych w na-
czyniach, niz tkanii siare i stale a dziatanie wszystkich
cial podobnie si¢ zachowujacych odnie$s¢ nalezy do tej wspol-
nej zasady. (Centralbl. /. Min. Mecl. 36. 1893). Sch.

Choroby dzieci.
Rotschild (w Berlinie): Plagsawica po ptonicy.

Etyologia plasawicy mimo nader wielu sumiennych ba-
dan nie jeszcze doktadnie rozjasniona i bigka sie miedzy
przypuszczeniami poczawszy od niewinnych teonj, ze jest
zboczeniem czynno$ciowem, az do daleko idgcego przypusz-
czenia, ze plasawica jest chorobg zakazng, wywotywang przez
swoisty jad. Czesty zwigzek plasawicy ze zmianami w sercu
przysparza zwolennikéw teoryi, ktérej i R. hotduje, ze cho-
roba ta powstaje przez dostanie sie matych zatoréw do moz-
gu. Dos¢ czesto styszymy takze o pojawianiu sie plgsawicy
po chorobach zakaznych; zwigzek jednakze miedzy chorobg
zakazng a plasawicg nietatwy jest do wyjasnienia. Przyto-
czony przez autora przypadek plagsawicy po ptonicy o tyle
jest cennym, o ile udato sie autorowi $ledzi¢ bieg chordb od
poczatku i wtasnie wykaza¢ zwigzek miedzy niemi. | tak:
u 5-letniej dziewczynki przebiega prawidtowo ptonica; w 10
dni pézuiej znaleziono obrzeki okoto stawow a w 6 dni p6z-
niej szmer nad koniuszkiem serca; po uptywie blisko 2-ch
tygodni typowy obraz plasawicy. W tym przypadku zatem
powstata plasawica po ptonicy majac jako ogniwa tgczace
zapalenie stawo6w i zmiany w sercu. (Archw. f. Kindcrh.
1. 1893). Dr. Raczynski.

Przeglad terapeutyczny.

— Malacyna jest to nowy lek przeciwgo$¢cowy, tern
réznigcy sie od wielu sobie pokrewnych, ze dziata nadzwy-
czaj tagodnie, zkad jego nazwisko. Przedstawia sie w po-
staci drobnych krysztatkéw, blado-zdttych, nie rozpuszcza-
jacych sie w wodzie a dosy¢ tatwo rozpuszczajacych sie
w cieptym wyskoku. Kwasy mineralne, nawet bardzo roz-
rzedzone (kwas chlorowodowy juz 3°/00) rozktadaja malacyne
na aldehid salicylowy i fenacetyne.

A. Jaguet, asystent Kkliniki lekarskiej w Bazylei, do-
Swiadczat dziatania leczniczego malaeyny na 74 chorych
dotknietych ostffl ni go$¢cem stawowym, durem, suchotami
ptucnemi, ptonicg i rozmaitemi newralgiami, przekonawszy
sie poprzednio o nieszkodliwosci jej dla krolikow, ktdre ja
znoszg dobrze nawet w dawkach dwugramowych.

J. zadawat chorym malacyne w proszkach gramowych
po 4 do 6 na dzien. Cztery gramy malaeyny odpowiadaja
mniej wiecej dwom gramom kwasu salicylowego. Przewdd
pokarmowy znosi bardzo dobrze malacyne, ktéra rozktada
sie pod wptywem soku zotgdkowego na aldehid salicylowy
i fenacetyne, jak o tern mozna sadzi¢ ze statej obecnosci
kwasu salicylowego w moczu os6b zazywajgcych malacyne.

W gosécu stawowym ostrym dziatata malacyna zawsze
pewnie i rychto a nie wywotywata pewnych, nieprzyjemnych
przypadoéw, jak holu gtowy, zawrotu, szumu w uszach, nad-
miernych potéw i t. p., wiasciwych uzywanym dotychczas
przetworom kwasu salicylowego. To dziatanie tlémaczy Ja-
guet ztad, ze kwas salicylowy wywigzuje sie z malaeyny
w ustroju powoli w miare jej rozktadu; dziata jednak ener-
gicznie, jako in statu nacinti.

Dziatanie przeciwgorgczkowe malaeyny, lubo nie ulega
zadnej watpliwosci, nie jest tak energiczne, jak antypiryny
i fenacetyny a w dodatku wystepuje powoli w miare roz-
ktadu. Mimo tego mozna uzyé¢ korzystnie malaeyny w nie-
ktorych chorobach gorgczkowych, jak n. p. w suchotach
ptucnych i wogdle u os6b wynedzniatych, gdzie chodzi o to,
aby nie wywotaé ani zapadu ani dreszczéw. W ogo6lnosci
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gram malaeyny obniza cieptote gorgczkowg o 0-7— 1'5° a ob-
nizenie to rozpoczyna sie w 1V2—2 godzin po zazyciu
i utrzymuje sie przez 4 do 6 godzin.

Malacyna dziata korzystnie przeciw boélom gtowy u o-
sob niedokrewnych, dziata za$ przeciw witasciwym newral-
giom o wiele stabiej, niz antypiryna.

— Sironi i Alessandri donie$li niedawno Akademii le-
karskiej w Rzymie, ze znalezli biatko w moczu u G8°/0 °shb
chloroformowanych, okoli zno$é, na ktorg juz dawniej zwro6-
cili uwage Swiata lekarskiego Patein i Terrier.

Patein zbierat mocz 1) przed chloroformowaniem, 2) po
zupelnem znieczuleniu chloroformem, jednakowoz przed ope-
racya i 3) po operacyi.

Znaleziono biatka w moczu

pod 1) BSlrazyna 50czyli u 1200
w 2) 22 , , 00, , 35°%
., 3) 54 ., ., 74 . 13,

Ten biatkomocz pochodzi =z chloroformu, powstaje raz
na -3 razy i bez zadnego zranienia i bez utraty krwi, trwa
krotko i znika nieraz tegoz samego dnia.

Ilo$¢ biatka zazwyczaj nie zostaje w prostym stosunku
do trwania znieczulenia; moze by¢ znaczna po operacyi na-
wet bardzo krdétkiej a wcale nieznaczna po operacyi trwa-
jacej i 2 godziny. Wydaje sie przeto, iz hialkomocz zalezy
od samego znieczulenia i stanu nerek tudziez uktadu na-
czynnego.

Przyczyny tego biatkomoczu
w wydzielaniu (watpliwem zresztg weditug badan Pateina)
sie chloroformu przez nerki i zmianach cisnienia krwi w tet-
nicach podczas znieczulenia chloroformowego.

Ilos¢ prawidtowych sktadnikéw moczu, jak mocznika,
kwasu moczowego, chlorkéw, powieksza sie skutkiem chlo-
roformowania a znieczulenie chloroformowe nie wpiywajac
na czynno$¢ przewodow moczowych dziata przede wszyst-
kiem na kiebki, gdzie chwilowo przepaca sie surowica krwi.

Nie wydato sie, aby pochodzenie chloroformu, byleby
tylko odpowiadat on wymaganiom farmakopei francuskiej,
miato wptyw na pojawianie sie biatkomoczu i chloroform
angielski nie okazat w tej mierze zadnej wyzszosci.

(Les nouveaux Remedes. 20. 1893).

— Przeciw swedzeniu rzyci (pruritus ani) u dziec’
skutkiem rupij (oxyuris vermicularis) zaleca Liveing wciera¢
co wieczdr mas¢ ztozong z rownych czesci szarnchy i wa-
zekuy. Mozna takze uzywac¢ masci z 1 czesci kalomelu na 10 cz.
wazeliny lub masci kokaino-bizmutowej ztozonej z 1 czes$ci
kokainy, 2 czesci bismuthum subnitricum (czyli magisterium
bismuthi) i 20 czesci lanoliny.

(Ann. of. gyn. and paed. 10. 1893%).

poszukiwaéby nalezato

Notatki terapeutyczne.

Przeciwko morzysku czyli
Ferrand :
139)

kolce watrobowej zapisuje

Rp G-lycerini puri 20 00—30-00

Aguae laurocer. 25-00— 30 00

Aguae chlorofor-

mie saturatae 20-00— 30-00
Wyzyé na dwa lub trzy razy a gdyby tego nie znoszono,
co kwadrans po tyzeczce od kawy podczas napadu.

W celu zapobiezenia napadowi owego morzyska do-
brze jest zazywa¢ co rano po 10 do 20 gramoéw gliceryny
w pol szklanki jakiej wody alkalicznej.

Glautier za$ zaleca w kolce watrobowej:
140) Rp. Natrii benzoici
Natrii salicylici
aa 500
Puheris nucis romicae 0-50
M. f. p. in dos. aeq. 20 div.
S. Zazywac po trzy proszki dziennie podczas napadu i pdZniej
jeszcze po ustaniu wszelkich boléw przez 4 do 6 tygodni.

Przeciw przewlektemu gosécowi zaleca Whitla:
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141) Rp. Natrii jodati 8 00
Natrii bicarbonici 16-00
Kalii bicarbonici 3000
Solutionis ars. Fowleri 6'00
Dcti sarsaparillae
compositi 60000

MDS. Po obiedzie i po kolacyi zazywac¢ po tyzce stotowej.

V. List z Konstantynopola.
Dnia 11. listopada 1893.

tu pisa¢ z nad Bosforu, jak nie o panujacej
tu cholerze, ktorej postepy i rozszerzanie sie napetniajg
trwogg tak tubylcéw, jak obcych, tamujg handel i wstrzy-
kujag przyjazd obcych. Jej wiec tych pare stéw poswiecam.

Az do sierpnia b. r., mimo rozszerzania sie cholery
na kontynencie europejskim, w Persyi i Arabii, mimo czestych
stosunkéw okolicy panstwa otornanskiego z zakazonemi pro-
wincyami, Carogréd wolnym byt od cholery. Gdzie tego
wyjatkowego zdarzenia przyczyna, nie da sie jeszcze dzi$
oznaczy¢ — a ze nie same tylko zarzadzenia sanitarne,
kwarantany i caty aparat biurokratyczny turecki zapobiegaty
az do tego roku zawleczeniu zarazy, to dla znajgcego catg
ich nedzote nie przedstawia watpliwosci. Rzad turecki
jednak opierajac sie na fakcie niezawleczenia zarazy, bronit
i broni do upaditego wartosci wyz wymienionych S$rodkéw,
nie przystgpit do uchwat tegorocznej konferencyi sanitarnej
w Dreznie a uchwaty zesztorocznej konferencyi w Wenecyi
przyjat o tyle tylko, o ile tyczyty sie portéow tureckich. —
Wobec panujacej cholery w Rosyi, Rumunii, Wegrzech, Per-

O czem

syi i Arabii, sté6sowano z catym rygorem przesztowiecznym
nakadzania siarkg lub chlorem, desinfekcyonowano listy i te-
legramy (sic) przychodzace z okolic zakazonych, naktadano
kwarantany na osoby lub towary przybywajgce z tych stron,
uniemozliwiano handel i przyw6z, tudzono sie pozorng $rod-
kéw tych wartoscig, az tu na raz w drugiej potowie sierpnia
b. r. pojawiajg sie sporadyczne przypadki podejrzane w Gu-
lacie i Skutari, i odrazu wybucha mordercza epidemia w szpi-
talu obtgkanych w Skutari, ktérej w niespetna 3 tygodniach
190 oséb z 350 mieszkancow padto ofiarg. Poruszono naraz
caty aparat urzedniczy i lekarski, zaprowadzono kordon
wojskowy okoto kazdego zakazonego domu, podwojono pen-
sye lekarzom wojskowym, ktérych tu wytgcznie do celow
poskromienia epidemii uzyto, ba, nawet niebywata rzecz
w armii, wyptacono im regularnie pensye, zakazano przy-
wozu i sprzedazy owocOw i jarzyn a cholera ... poszia dalej,
zajeta koszary wojskowe w Haidor-Pasza i Skutari, prze-
niosta sie na szpitale cywilne i wojskowe, przeszta na gnijace
wséréd Bosforu okrety wojenne i jako$ nie mysli ustepowac.

Nad przyczyng tego zjawiska warto sie moze zastano-
wi¢. Przedewszystkiem wypada nam sie zapyta¢, kto dyag-
nostykuje cholere w Konstantynopolu i komu powierzono
przedsiewziecie potrzebnych $rodkéw? Podzielono
i okolice na cyrkuty i catg stuzbe oddano lekarzom wojsko-
wym, wytgcznie tureckim. Poziom wyksztatcenia lekarskiego
tych organéw, biorgc $cisle, w najlepszym razie, odpowiada
wyksztatceniu mitodego felczera, broh Boze felczera-praktyka.

miasto

Ze szkoty wojenno medycznej w Konstantynopolu wychodzg
ludzie bez zadnego praktycznego wyksztatcenia. Wiadomosci
lekarskie czerpig miodzi adepci Eskulapa z tureckiego ttd-
niaczenia starego wydania Niemeyera., wiadomos$ci z anato-
mii opisowej lub patologicznej z atlaséw lub preparatéw
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woskowych (wykonywanie sekcyj zabronione przepisami Ko-
ranu!), kilka operacyj chirurgicznych lub okulistycznych wy-
konanych bez antyseptyki pod okiem profesora a przede
wszystkie m optata 7 funtéw tureckich — oto wszystko,
czego tu od lekarza wymagajg; z dyplomem w rece moze
trué i mordowaé pod ptaszczykiem stopnia lekarskiego;
jemu powierzone zostaje zdrowie wojska, on jest panem
zycia i $mierci pacyentéw, jemu powierzajg i tu rozpozna-
wanie cholery i przedsiewziecie odpowiednich $srodkéw. Fak-
tem jest, ze z tylu lekarzy europejskich oprécz prof. Chan-
temesse, ktdrego gmina z Paryza sprowadzita,
powotanego czasowo z woli suttana,
cholery nie widziat!

Takim to lekarzom dodano do pomocy gwardye odzia-
nag w kauczukowe ptaszcze, gwardye sktadajacg sie z wy-
rzutkdw spoteczenstwa: Grekdw, Lewantyncow i t. d., ktorzy
krzyczac i kradngc wpadajg do domdéw, w ktorych podejrzany
pojawit sie przypadek, wynosza chorego do improwizowa-
nego szpitala cholerycznego, desinfekcyonujag, palg
i pieczetuja dom zakazony, ktéry nastepnie kordon wojsko-
wy na dni 10—40 otacza.

Oto probki pracy tej gwardyi, ktorej powstanie Stam-
but p. Chantemesse zawdziecza. — Pewnej nocy znaleziono
w Gatacie w zautku pijanego kompletnie Greka, u ktdrego
nadmiar alkoholu wymiotami sie objawit. Skoro wyrok
przywotanego Eskulapa cholere zdecydowat, napchano bie-
dakowi wsrdd krzykéw i zaklinania, ze on tylko pijany, do
ust, nosa i odbytnicy chlorku wapna (sic!), zawleczono o 4
godziny drogi do szpitala, gdzie naturalnie z poparzenia
umart, ale umart: ergo cholera!

Innym razem otacza taz gwardya domek maty nad brze-
giem Ztotego Rogu, z ktdrego stychac¢ byto jeki i krzyki —
wiec cholera; wpadaja, nie pomagajg zaklecia meza, ze tc
zona, ktorg porodowe bole chwycity, zabierajg biedaczke, ta
po drodze rodzi i ws$réd zapadu umiera i t. d. Ba! nawet
nie brak przypadkéow, w ktérych aplikowano lawatywy
z kwasu karbolowego!

A desinfekcya publiczna i prywatna? To chwilowo
najlepsze Zzrodto dla zbogacenia sie; dotychczas kosztuje
samo wapuo niegaszone 19,000 funtéw tureckich — 190,000
ztr., chlorek wapna przeszto 4,000 funtdw — podczas gdy
wykazy wiadz ctowych warto$¢ sprowadzonego wapna wo-
goéle ledwie na 400 funtéw obliczajg.

Aptekarzom polecono srodze meldowaé kazdy przypa-
dek, w ktorymby kto$ z apteki zazadat karbolu lub opium ;
natychmiast wyz wspomniana gwardya i lekarze wpadaja
do domu — i biada, jezeli sie bakssyszcm nie da zapatu ich
utagodzi¢ — odrazu powstaje nowy przypadek cholery.

Suttan w trwodze, w ktérej go sztucznie utrzymuja
podli stuzalcy, asygnuje sumy, ktére tong w ich kiesze-
niach; gniewa sig, ze jeszcze cholera nie ustata, siedzi
w patacu otoczony $cistg strazg; sprawozdania ustne i pi-
semne przyjmuje przez drzwi zamkniete, bojac sie zakaze-
nia. Trwoga przed spiskiem ustgpita trwodze przed cholerg;

i piszacego,
ani jeden przypadku

stowem zamieszanie nie do opisania, z ktérego trudno wy-
brnag¢. Przyznam sie, ze po miesiecznej pracy bezowocnej,
wobec intryg, niedowierzania, jakie Turcy kazdemu ob-
cemu okazujg, wobec ztej woli organéw wykonawczych,
sprzykrzyta mi sie juz stuzba, bo i nie widze widokéw od-
miany. Dr. J. Karlinshi.
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M.  Wiadomosci biezace.

— Otrzymujemy nastepujace pismo:

Komitet generalny XI. miedzynarodowego lek. zjazdu w Rzy-
mie, ulegajac zyczeniu Kolegdw rozmaitej narodowosci, jako
nowy termin przysztego zjazdu wyznacza czas od dnia 29.
marca do 5. kwietnia 1894 r. Zawiadamiajac o tem Komitet
polski i upraszajac o podanie tej wiadomosci wszystkim Kole-
gom naszego kraju, Komitet generalny zarazem zapewnia, ze pod
wzgledem wumieszczenia uczestnikéw zjazdu beda niewatpliwie
poczynione wszelkie utatwienia a liczba mieszkan okaze sie wy-
starczajaca.

Podajgc powyzsza odezwe generalnego Komitetu do wia-
domosci Szan Kolegéw, Komitet polski ma zaszczyt zarazem
niniejszem uprasza¢ o zgtaszanie sie z odczytami oraz o prze-

sytanie nalezytosci za karty legitymacyjne pod adresem prze-
wodniczgcego.

Przewodniczacy Sekretarz
N. Cybulski, Krakéw, ul. Szczepanska 11. P. Radecki.

— Pizzocaro zwraca w liiforma medica uwage, ze na
przebieg krztusca czyli kokluszu wptywa korzystnie szczepienie
krowianka, o czem wszakze juz dawniej wiedzieli Jenner, Chap-
man, Vogel i inni. W Kkilkunastu bardzo gwattownych przypad-
kach, w ktérych uzyto naprézno $rodkéw zwyktych i w ktdrych
bywato po 20 do 30 napadéw kaszlu dziennie, po szczepieniu
krowiankg nastapito w 11 do 18 dni zupetne wyleczenie.

— Wedtug dat urzedowych skonczyto we Francyi w r.
1890 zycie swe samobodjstwem 8410 o0s6b a mianowicie 6576
mezczyzn (78°0) i 1834 kobiet (22°/0). Tak jak w innych

krajach, i we Francyi ro$nie ciggle liczba samobdjstw i obliczona
na 100000 mieszkancow wynosita od r. 1861 co lat pie¢ 12,
13, 15, 17, 19 i 21 a zatem w ciggu lat 30 wzrosta o 75°/0
pierwotnej liczby. Szczegdlniej uderza zwiekszenie sie liczby
samobdjstw u niedorostkéw ponizej lat 16.

— W Londynie panuje od 2 miesiecy ciezka epidemia
btonicy (dyfteryi); umiera na nig tygodniowo po 80 do 90 os6b.

— Z poczatkiem roku przysztego wchodzi we Wegrzech
ustawa, juz przez izbe poselska sejmu wegierskiego uchwalona,
wedtug ktérej urzedowym lekarzom okregowym w stolicy kraju
nie wolno zajmowaé sie praktyka lekarskg, za co otrzymaja sto-
sowne podwyzszenie swych pensyj.

— Ze spraw majacych znaczenie higieniczne, ktéremi ma
sie wkrdtce zajmowaé¢ parlament niemiecki, zastugujg na uwage
ustawa o postepowaniu z epidemiami, ustawa o handlu trucizna-
mi i projekta opodatkowania tytoniu i wina. O ile nie mozna
zaprzeczaé, ze opodatkowanie tych dwoéch artykutéw codziennej
potrzeby wptynie na konsumcye szkodliwie i wyrzadzi pewne
straty osobom z przemystu w tej mierze zyjacym, o tyle trzeba
znéw uznaé, ze zdrowie publiczne na tom tylko zyska. Jezeli juz
jednak dzisiaj wszystkie prawie panstwa europejskie oktadajg po-
datkiem, co tylko obtozyé mozna, jak kwity, listy frachtowe i t. d.,
to nie powinny zdaniem Munch. med. Wochschr. zapomnieé
0 natozeniu podatku na leki tajemne. Wprawdzie skutkiem za-
prowadzenia podatku zmniejszytaby sie konsumeya (to kwestyal),
ale na tem dobro publiczne nie wysztoby wcale zle, jezeli sig
zwazy, ze owe S$rodki tajemne obliczone sg tylko na tatwowier-
no$¢ i nierozsadek. W Anglii j Francyi zresztg zaprowadzono
podatek od lekéw tajemnych z bardzo dobrym skutkiem dla
skarbu publicznego, ktéry we Francyi miat z tego tytutu w r.
1890 12 milionéw frankéw dochodu.

— Dzienniki lekarskie francuskie uskarzajg sie, iz miasta
potudniowej Francyi, potozone nad brzegiem morza Srédziemnego,
odwiedzane tlumnie, jako stacye klimatyczne i ciggnace ztad
olbrzymie zyski, nie dbajg o uporzadkowanie swych stosunkéw
higienicznych tak, jak o to dba¢ powinny ze wzgledu na swdj
wtasny, dobrze zrozumiany interes. Tak n. p. w tak uezeszcza-
nem mie$cie Antibes, panuje obecnie epidemicznie ospa, ktérej
w ciggu o$miu dni byto wiecej niz 100 przypadkow!

W Londynie w dniu 6. b. m.
Andrzej Clark, niewatpliwie najznako-
angielski. W Sengileju w gubernii

— Nekrologia. Zmarli:
z udaru mézgowego Sir
mitszy tegoczesny Klinik
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lekarz ziemski Dr. Kazimierz Radziminski, wychowaniec uniwer-
sytetu kazanskiego, na blonice, ktérg zarazit sie od chorych.
W Halli nad Salg Dr. Kaltenbach, profesor ginekologii w ta-
mecznym uniwersytecie.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. S. Domanski.

KONKURS.

Niniejszem rozpisuje sie konkurs na posade Ill. asy-
stenta bezptatnego przy klinice chirurgicznej. Lekarze, ktorzy
pracowali specyalnie w anatomii patologicznej, maja pierw-
szenstwo.

Podania wnosi¢ nalezy do kancelaryi Wydziatu lekar-
skiego do dnia 1. grudnia 1893 r.
Krakéw dnia 21. listopada 1893 r.
Browicz
Dziekan Wydziatu lekarskiego.

L. 733.
Urzad gminny miasta Birczy ogtasza niniejszem

K ONKURS

na posade lekarza miejskiego.

Do posady tej, ktora na razie bedzie prowizorycznie
nadang a po roku stabilizowang, przywigzana jest ptaca
roczna 400 zir. w. a. tudziez dochéd =z ogledzin zwitok
i bydta.

Podania zaopatrzone w dyplom doktora medycyny na-
lezy wnosi¢ do urzedu gminnego miasta Birczy do dnia
15. grudnia 1893.

Bircza dnia 15. listopada 1893.

LANOLIN(Il PUKISS. L1EBREICH

6—10 10

136—3 —2

Pharra. Austr Ed. "VIL

Jedyna zupetnie przeeiwgnilna podstawa do masci, nie podlegajgca

zjetczeniu. Doktadnie si¢ miesza z wodg i wodn. rozczynami soli.
Do nabycia w wszystkich Benno Jaffe & Darmstaedier.

Drogueryjacli Austro-Wegier. Martinikenfelde bei Berlin.

Zestawienie literatury olanolinie rozsyta sie na zyczenie franko.

M Ciltfy O I 8—13-12

stosuje sie z skutkiem:
w chorobach kobiecych i btednicy, w cho-
robach skory, narzadéw trawienia™i kra-
zenia, cierpieniach gardta i nosa, jakotez

w chorobach zapalnych i gosccowych

wszelkiego rodzaju, |[UZto skutkiem jego wtasno-

$ci redukujacych/kojacych iprzeciwgnilnych udo-

wodnionych przez spostrzezenia kliniczne i do-

$wiadczenia, juztez dzieki jego dziataniu przy-
spieszania resorbcyi i zwiekszania przemiany materyi.

Srodek ten polecaja goraco klinicysci i wielu lekarzy i uzywa sie
go stale w klinikach uniwersyteckich i szpitalach miejskich.

Naukowe rozprawy o Ichtyolll i formutki lecznicze rozsyta
darmo i optatnie:

Ichtyol-Gesellschaft, Cordes Kermanni & C.

HAMBURG.

Dr. Aleks. Ostrowicz

ordynuje jak w latach poprzednich 99 —52—-27

w lecie w Landek, villa Ostrowicz, w zimie w San Remo,

Via Roma.
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WILHELMA

przeciwgosécowa i antireumatyczna

herbate czyszczgcag
wyrobu

FRANCISZKA WILHELMA

aptekarza
w Neunkirchen w Austryi dolnej
naby¢ mozna
w cenie 1 zr. w. a. za paczke we wszystkich aptekach.

133-3-3

C K

LAKLAD KROWIANKOWY

w Wiedniu, VIIl., Laudongasse 12.

rozsyta codziennie krowianke urzedownie wyprébowang skfadu
wybornego po cenach nastepujacych:

los¢ dla os6b koron
005 grm 5 0 60
010 10 1 SRR
050 - 50 4-50
100 , 100 8

Przy odbiorze ponad 20 grm. oblicza sie gram po 6 koron.

Andrzej Saxletmer, Budapeszt, c. i k. dostawca nadw

1 Jitthefjnera

200v>8<30r|lta

Zalety Saslehnera wody Hunyadi Janos
wedtug orzeczenia powag lekarskich:

szybkie, pewne, tagodne dziatanie.
Nawet po diuzszem stosowaniu znakomicie jg znosi przewéd pokar-
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwate, jednostajne i nieust?.
jace dziatanie. — Mata dawka.

Celem uchronienia od w btagd wprowadzajgcego nasladowania nalezy
zadac 4-32-39

»Saxlehnera wody gorzkiej*.

m m rooira ar
D“ CHRAMCA

w Zakopanem w Tatrach polskich

otwarty catg zime. 128—6—6

Ostatnia stacya kolei zelaznej transwersalnej
Chabowka 4 godziny powozem lub sanng wygodnej
drogi krajowej od Zakopanego odlegta.
Poczta i telegraf w miejscu.

Catodzienne utrzymanie w wygodnym pokoju stonecz-

nym z leczeniem, ustugg i t. d. 4 zir. albo 5 zr.
zaleznie od wielko$ci pokoju,
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Wydawnictwo dziet lekarskich polskich

rozpoczeto wydawacd

llgg Kozpraw z zakresu medy-
cyny praktycznej.

Dotad wyszty :

Seryje

Zeszyt |: ,,0 dziedziczeniu kity*“ przez Dra E. Fingera, do-
centa chor6b wenerycznych w Wiedniu. Cena 25 cnt.
Zeszyt Il: ,,O operacyjnem leczeniu choréb ptuc i optucny”

przez doc. Dra R. Trzebickiego. Cena 80 et.

Zeszyt Il ,,0 marskosci plue“ przez Dra Bieganskiego.
Cena 40 ct.

Zeszyt 1V: ,Antiseptyka i aseptyka" przez Dra Bogdanika.
Cena 25 ct.

Zeszyt V : ,0 sposobach badania
przez Dra Wachholza.

Zeszyt V1. , 0 leczeniu biegunki
Dra W. Jaworskiego.

Zeszyt VII: ,Zapalenie sympatyczne oka“. Monografia Kli-
niczna przez Dra Fr. Sroczynskiego.

lic sadowo-lekarskichl

przewlektej* przez prof.

Cena catej seryi Il. (20 ark. druku) 3 zir.

Naby¢ mozna we wszystkich ksiegarniach krajowych
i zagranicznych oraz w Administracyi Wydawnictwa u Dra
Surzyckiego (Krakéw, Floryjanska 13). 19—6—38

Ora Hnorra Aiitipyrtn

Marka ochronna ,Lew?™.

(patentowany)
wyprébowany i przez powagi za-
lecony $rodek przeciw chorobom
gorgczkowym, bélom gtowy, newral-
gli, kokluszom, migrenie, reumat.
(plasawicy), obrzmieniom aorty, u-
darowi storieczn. influenzie, grypie.

Uzywa¢ tylko Antipyryny Dra
Knorra , Lew*.
Tuberculocidin ]0° Prt-
” E. 100 prct.
w ilosci od 2, 5 i 10 ccm. w cenie M 5'— za cem.

Blizsze szczegdty o sposobie uzycia zawiera broszura prof. Klebsa.
na zadanie wysytamy gratis.

Tuberculinum Kochii L ISS'E€ »iT t

1( Prof. Klebsa.

m/ 7

TWIfIUtnl  wynalazek Dra Heinza i Dra Liebrechta. Bezwonny $rodek
DolllldIUi leczniczy na rany, w wielu przypadkach zastepujacy jo-
doform.

Zewnetrznie. Dermatol jest to $Srodek zmniejszajacy czynno$é wy-
dzielniczg i wskutek tego dziatajgcy jako Srodek wysuszajgcy i przyspie-
szajacy gojenie rany. Nietrujgcy. Uzywa si¢ w mieszaninach lub czysty.
jako* przysypka: Dermatol. Jako proszek do n6g Rp. Dermat. 20 C

Amylum aa. Tale. venet. 700

Amyl. 100

Masé 10—20%. DS. Proszek do zasypywania
Dermat.Collodium-Enmlision 10%. Gaza Dermatolowa: 10 i 20%

Wewnetrznie. W chorobach Zzotgdka i jelit, Wedtuc prof. Cola-
santi (Rzym) najlepszy i najpewniejszy Anthidiarrhoicum nowszych
czasow. — 0.2—05 jako proszek do 20 dziennie.
AfUItHiH  (P°clally f*° opatentowania). Wynalazek Dr. J. Roos. Wielo-
n~ullllll - krotnie zalecany S$rodek przeciw newralgii. Niezréwnany
w ischias, ze skutkiem uzywany w ostrych chronicznych reumatyzmach
i newralgiach rozmaitego rodzaju.

Amufll  vAnalazek Dra Heinza i Dra Liebrechta. tatwo rozpusz-
nlulllUUi czalny adstringo antisepticum, skuteczny na jatrzace rany,
abcessy, w Endometritis gonorrhoica, zwyklym Fluor, w ostrych ze-
wnetrznych jakotez chronicznych zapaleniach skéry, w Otitis media,
(Uzywa ste w proszku, rozczynaeh, masci, plastrach i t. p.).

15—26 —22

Farbwerke vorm. Meister Lucius und Briining, Hochst am Main.

Jedyni fabrykanci
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Jedyny naturalny Srodek przeczyszczajacy przyjemnego smaku
WOS5A MIMEHALITA

Woda Franciszka Jozefa znajduje sie we wszystkich aptekach i sktadach wod mineralnych.

120—10—38

Chemiczno -farmaceutyczne laboratorium
JH Y €tE A ©

MARYANA ZAHRADNIKA

W ZLtOCZOWIE
piecd kapsutki 1 peretki lemicze

uznane

przez Tow. lekarskie krakowskie za najlepsze i najtansze.

Cena za pudetko = 100 sztuk lub 2 pudetka po 50 sztuk.

Carnphora monohrorn. 005. 01. Amyg. 020. I ztr. GO ct.
Guajacol 005. 01. Amyg. v. Jecoris 010 v. 0 251 zir. 60 ct.

0 10. ,, " " 020 2 zir. 20 ct.
” 0'05. ,, Morrhuol 0-20 2 ztr. 60 ct.
" 0 05. Natr. arsenicos. 0001 | ztr. 80 ct.
Kreosot 0 05 Bals. tolut. 020 | ztr. 20 ct.
0-05 , 020 Natr. arsen. 0 001 |ztr. 60 ct
0 10 , 020 | ztr. 50 ct.
” 0 05 Morrhuol0 20 2 ztr. 20 ct.
N 0-05 01. Amyg. vy.Jecor. 0-10 v. 0'25 |zir. 20 ct.
" 005 " 0 20 Natr- arsen. 0 001 | ztr 40 ct.

Morrhuol (Mercis) 0-20 2 zir.
Myrtolum (Mercis) 0'15 2 zir. 50 ct.

Przy zapisywaniu prosze nie opuszcza¢ godta ,Hygea“
lub firmy ,Zahradnik* celem uniknienia wydawania innych
watpliwej jakos$ci i o wiele drozszych wyrobow.

Cze$¢ zysku przeznaczam na budowe Domu akademickiego

icb—x—12 Maryan Zahradnik.
Tabletki z wyciggiem kaskary

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego, aptekarza w Krakowie

polecone przez Towarzystwo Lekarskie krakowskie, na wniosek Ko

misyi przemystowej tegoz Towarzystwa pismem z dnia 6 Kwietnia

1888 roku, L. 308 — jestto lek bez zaprzeczenia najtatwiejszy do

zazycia i najprzyjemniejszy ze wszystkich $rodek przeczyszczajacy.

Uzycie nie naraza na zadng przerwe w zajeciach, nie sprawiajgc naj
mniejszych bolesci lub nudnosci.

Sposdéb uzycia: Doroste osoby potrzebujg uzy¢ od dwédch
do szesciu tabletek jednorazowo zalezy to od potrzeby. Kazdg ta-
bletke potozywszy na jezyku nalezy popi¢ wodg. —

Caly stoik kosztuje 50 centéw, lecz i na sztuki naby¢ mozna.

Tabletki z weglanem gwajakolu

po 0'025, réwniez uznane i do stosowania zalecone przez Komisye
przemyst. Tow. lek. krak. s stoik zawierajacy 25 sztuk kosztuje 1 zir.

WENO KANAROWE

bez goryczy przyrzadzone na winie Lacrima Christi, cena butelki
1 zhr. 14-26-24

Naktadem Tew. Lekarskiego krakowskiego.

Dyrekcya rozsytki wody gorzkiej Franciszka Jo6zefa w Budapeszcie'

Pierwsza krajowa fabryka opatrunkéw chirurgicznych

M. L. Dobrowolskiego

w Nowej Wsi przy Krakowie, poczta tobzéw

43—20—18

wate Brunsa, wate drzewna, wate szpitalng, wszelkie waty,
juty i gazy impregnowane i sterylizowane. Roéwniez catgut,
jedwab, ti! de Florence, w stauie surowym lub preparowane
i wogole wszelkie opatrunki aseptyczne i antiseptyczne.
Zwraca uwage Pandw Ginekologéw na gaze jodoformowg
Dra Bylickiego, do celéw ginekologicznych, w formie opaski
zwinietej, 10 ctm. szerokie], 10 m. dtugiej.
Jako nowo$¢ zaleca opaski baweiniano gumowe na zylaki,
praktyczniejsze od opasek Martina, gdyz nic sprawiajg pie-
czenia i odpowiedniejsze do ponczoch, albowiem mozna je
na kazda noge dowolnie i bez ucisku uawing¢.

poleca wiasnego wyrobu:

Cenniki i préobki na zadanie.
Z czystego dochodu w biezacym roku przeznacza 2'/g
na budowe domu akademickiego w Krakowie.

Wygodne $rodki do urzadzania

kapieli mineralnych borowinowych
| zelazistych w domu i w kazdej
porze roku.

Od wielu lat wyprébowane w: Metritis, Endometritis, Oophorits,

Parametritis, bladaczee, niedokrewnosci, zotzach, krzywicy, upta-

wach biatych, sktonnosci do poronien, porazeniach czesciowych,

parezach, dnie, go$écu, guzach krwawnicowych i w celu utatwie-
nia wessania wypocin.

Henryk Mattoni Franzensbad, Karlsbad,
Wieden, Budapeszt.

Naby¢é mozna we wszystkich aptekach, drogeryjach i sktadach
wod mineralnych.
W Niemczech nie ulegajg wyciggi borowinowe ocleniu.
gg ’\AI\IL?S;:;? ;’8 I:enr; |1P U zawiera 4 skrzyneczki po
1 kilo soli borowinows;j. 1-21-19

Paczka

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem A. M. Kosterkiewicza.



