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1 Przyczynek do kazuistyki cial obcych w jelitach.

Podat
Doc. Dr. Rudolf Trzebicky.

Losy potknietych ciat obcych bywaja bardzo roézne
i zaleza zazwyczaj, cho¢ nie zawsze, od ich wiasnoséci che-
micznych i fizycznych. (Nie mozna jednakze na ich podsta-
wie nigdy z goéry przewidzie¢ stanowczo, jaki bedzie dalszy
przebieg choroby po potknieciu czy to przypadkowem czy
tez rozmys$lnem ciata obcego, gdyz w piSmiennictwie !) zna-
nych jest duzo przypadkéw, w ktorych przedmioty dtugie
i ostre, n. p. noze, szpady i t. p. bez trudnosci
przez caly przewod pokarmowy,
bez reakcji,

przechodzity
albo tez w nim pozostaty
gdy czasami przedmioty o wiele mniejsze wy-
wotujg ciezkie objawy miejscowe i og6lne i nieraz wyma-
gajag powaznego zabiegu operacyjnego celem ratowania zycia.
Jezeli przedmiot potkniety w og6le ma odej$¢ droga prawid-
towg, dzieje sie to zazwyczaj,
codzienne, bardzo rychto. Za pomoca doSwiadczen badat te
kwestye Giov. Zoja2 na 10 psach i kotach, ktédrym
wprowadzit do przetyku w ogéle razem 129 igiet diugich
na 535 mm. juz to po jednej, juz tez po kilka naraz, nie-
ktore z nich ostrym koricem naprzéd. Najwiecej igiet odeszio
z katem bez zadnych znaczniejszych objawéw w 4— 140 go-
dzinach przewaznie miedzy 20 a 48 godzinami). U niekto-
rych wcze$niej zabitych zwierzat znajdowano igty w jelicie
grubem wsréd gestego poktadu $luzu. Przypadki podobne
do opisanych przez M. Ewena3d i Rosenblattad), z kto-
rych w pierwszym dziecko potkniety néz po 3 miesigcach
oddato ze stolcem a w drugim cent potkniety znaleziono po
7y2 miesigcach w stolcu, nalezg juz do rzadkich; przypadKki

jak poucza doswiadczenie

1) Caly szereg nader zajmujacych przypadkow
W Archiv f. klin. Chirurgie. T. VIII. str. 612 i nast.

2 Ref. w Jahiesbericht za 1868. Il. str. 141.

°) Rei' w Centralblatt f. Chirurgie. 1876. str. 176

) Przyczynek do przebywania ciat obcych w jelicie. Przeglad
lekarski. 1892. sLr. 272.

znajduje sie

za$, w ktérych przedmioty potkniete przez dtugie lata w ustroju
ludzkim pozostaja a dopiero potem wywotujg pewne objawy,
nalezg do najwiekszych osobliwosci.

Podobny przypadek, ktéry w piSmiennictwie nalezy
prawie do unikatéw, obserwowatem przed niespetna rokiem
u matki jednego z kolegow. Wedtug
godnego podania chorej, osoby nader ciato
obce przebywato przez 17 lat w przewodzie pokarmowym,
nie wywotujagc zgota zadnych dolegliwos$ci, dopiero po upty-
wie tego czasu rozwingt sie nagle bez wiadomej przyczyny
w powtokach brzusznych ropien katowy a po samodzielnem
otwarciu sie jego usunieto przez powstatg przetoke jelitowg
ciato obce.

stanowczego i wiaro-

inteligentnej,

Historya choroby jest w krotkosci nastepujaca:

Pani K., osoba 67-letnia przypomina sobie catkiem do-
ktadnie, Ze przed 17 laty potkneta przypadkowo podczas
obiadu kostke, nie doznawszy pr6cz chwilowego bélu w prze-
tyku zadnych pdzniej przypadiosci. Pacyentka, ktéra zawsze
0 siebie bywata nader troskliwg, podaje stanowczo, Ze dotad
nie dostrzegta, by ko$¢ odeszta. Przed 10-ciu laty utracita
ostatnie zeby i od tego czasu jadata tylko drobno posiekane
mieso i ptyny, dopo6ki sobie przed bardzo niedawnym cza-
sem nie sprawita sztucznych zeb6éw. Oprécz chwilowego za-
parcia stolca potaczonego z bélami zawsze czula sie zdrows.

16. Wrze$nia 1893 r. nagle bez znanej przyczyny za-
chorowata ws$rod gwattownych objawdw ostrego zapalenia
otrzewny: dreszcze, cieptota 40°, tetno 120, stabe, wymioty,
zaparcie stolca, obolato$¢ catego brzucha, zwtaszcza za$ po-
towy jego lewej.

Nastepnego dnia objawy og6lne pozostaty te same,
tylko Ze bolesno$¢ brzucha ograniczyta sie do miejsca wiel-
kosci dtoni na lewo od pepka, na zewnetrznym brzegu miegs-
nia prostego. Skéra w tern miejscu byta mocno zaczerwie-
niona a badanie wykazato w gtebi twardy naciek. Po trzech
dalszych dniach utworzyt sie w tein miejscu ropien katowy
a skora w obszarze 25 cm.2 ulegta zgorzeli. Z pod obumar-
tego strupa saczyta sie obficie ptynna tresé jelitowa, koloru
zielonej trawy i cuchnaca ropa. Z chwilg, gdy ropa poczeta
odptywa¢ na zewnatrz, cieptota spadta do prawidtowej. Po-
mimo powstatej przetoki jelitowej stolce odchodzity i droga
zwyczajna.
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skory dostrzezono w 10. dniu
choroby w gtebi otwér wielko$ci bobu, prowadzacy do przy-
rostego jelita cienkiego. W otworze tym sterczato prosto-
padle do osi jelita obce ciato, ktdére za pomocg szczypczykow
z tatwoscig dato sie wyjagé Pokazato sig, ze byta to blaszka
kostna, ksztattu eliptycznego, na 4 cm. dtuga, w miejscu
najszerszem 1 cm. majgca. Kos$é ta byta od tresci jelita tak
mocno zabarwiong na brudno-zielono, ze mimo dtugiego ma-
cerowania w wodzie przekroplonej barwy tej nie utracita.
Zreszta wygladata kos$¢ ta zupetnie prawidtowo; byta tylko
nader kruchg tak, ze przy kazdem silniejszem ujeciu odpa-
daty z niej drobne kawateczki. Wejrzeniem i ksztattem przy-
pominata najbardziej mostek z drobiu.

Po wyjeciu kostki jelito zlepito sie rychto i rana za-
goita sie w powtokach brzusznych. Od tego czasu pacyentka
cieszy sie zupetnem zdrowiem.

Po usunieciu obumartej

. Kita dziedziczna i wrodzona.

Skreslit

Dr. Karol Szadek w Kijowie.

1.
Etyologia i patogeneza kity dziedzicznej i wrodzonej.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 41).

Ogo6lny charakter, cechy i stopien objawow Kkity dzie-
dzicznej pozostaja zwykle w pewnej prawidtowej zaleznosci
od wieku, okresu i stopnia rozwoju kity rodzicow;
mieniong okoliczno$¢ zwracali juz dawniej uwage Diday)J)
i R&ger?, najdoktadniej jednak rozpatrzyt te kwestye
Kass owitz3), ktory w diugim szeregu 119 przypadkéow
kity dziedzicznej wykazat prawidtowe stopniowanie objawéw
kity potomstwa w stosunku do wieku i stopnia choroby ro-
Z przytoczonych przez niego spostrzezen najwiecej
przekonywajace w tej mierze tyczyty sie matek kitowych,
ktére w ciggu Kkilku lat po zakazeniu wydawaty na $wiat
potomstwo coraz mniej dotkniete chorobg. Za przyktad stu-
zy¢ moze nastepny przypadek: pewna matka nabyta w roku
1863. kity po wydaniu na $wiat zdrowego dziecka; w roku
1865. poronita w 7-mym miesigcu
w nastepnym roku nastapito tez poronienie w 7-mym mie-
sigcu ciazy, dziecie jednak zyto przez 5 godzin po przyjsciu
na $wiat. W koncu 1867. roku urodzita donoszone, lecz nie-
zywe dziecig, w roku za$ 1869. wydata na S$wiat pozornie
zdrowego chtopca, u ktérego jednak po uptywie Kkilku ty-
godni wystapity objawy kitowe na skorze i btonach $luzo-
wych ; wymienione dziecie zmarto w 4-ry miesigce pOzniej.
W 1870. roku urodzito sie dziecko zdrowe, ktére wszakze po
uptywie 6-ciu tygodni zapadto na osutke kitowa; pojawit sie
pézniej nawrot kity, ktéry ustgpit po wiaseiwem leczeniu.
W 1874. roku a wiec po uptywie 9-eiu lat od chwili zaka-
zenia sie matki kitg, wydata ona na $wiat zdrowe i wolne
od wszelkich objawéw kity dziecie. W niektorych wprawdzie
przypadkach mozna dostrzedz pewna nieprawidtowos$¢ w odzie-
dziczaniu kity, ktéra wyraza sie w ten sposéb, iz po przyj-
dotknietych kitg nastepuje pordd

na wy-

dzicow.

cigzy niezywe dziecko;

§ciu na Swiat dzieci mniej

bardziej zakazonego potomstwa lub pomiedzy dwoma poro-
dami dzieci kitowych, rodzi sie zdrowe i niezakazone. O przy-
X 1 c. str. 228—230.
2 L’Union medicale. 1865. 10—19.
°) 1 ¢ str. 102—107.
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nieprawidtowosci moéwiliSmy juz poprzednio,
tu za$ nadmienimy, iz oprécz wptywu leczenia rodzicow na
poréd dzieci wiecej lub mniej zakazonych nalezy niekiedy
upatrywaé przyczyne takiej nieprawidtowosci w tej okolicz-
nosci, iz u matki nawroty choroby przeplatane bywajg chwi-
lowemi podczas ktorych jajko moze jaki$ czas
by¢ mniej zakazonem lub nawet zupetnie zdrowem. W rzad-
kich przypadkach nie dostrzega sie wcale zadnego stopnio-
wania w kile potomstwa, jednak prawie nigdy nie napoty-
kamy przypadku, w ktorymby kita. dziedziczna wzmagata
sie z kazdym porodem; M and on za$ twierdzi przeciwnie,
iz dzieci sptodzone przez rodzicow dotknietych Swiezg Kits;
przedstawiajag mniej wybitne i powierzchowne zmiany Kkito-
zrodzone z rodzicow znajdu-
jakoby byto wiecej
jak o tern juz

czynach takiej

przerwami,

we, poOzniejsze za$ potomstwo,
jacych sie w okresie poOzniejszym Kity,
zakazonem; zdaniem tez Hutchinsona,
wzmiankowaliSmy wyzej, p6zniejsze dzieci sg zwykle wiecej
zakazone od poprzednich, sptodzonych w poczatkowym okre-
sie kity matki. Twierdzeniu M andoua i Hutchinsona
przeczg liczne spostrzezenia, zebrane przez wszystkich innych
autor6w i wobec dzisiejszego stanu naszej wiedzy o Kkile
dziedzicznej, pra-wo stopniowego wygasania i stabnienia Kkity
u potomstwa pochodzacego od kitowych rodzicow wuznaé
trzeba za nalezycie uzasadnione.

B laise dzieli na trzy peryody caty czas,
rym kita rodzicow zdolng jest do przekazywania sie dzie-
dzicznego potomstwu; diugo$¢ wymienionych peryodéw nie
jest jednakowg w rozmaitych przypadkach i pozostaje zwykle
w pewnej zaleznosci od charakteru i przebiegu Kkity rodzi-
cow. Pierwszy peryod cechuje sie Kkilkakrotnie powtarza-
jacemi sie poronieniami niezywego ptodu i trwa zwykle pod-
czas $wiezych, drugorzednych objawdéw Kkity rudzicéw; w dru-
gim peryodzie przychodza na $wiat donoszone dzieci, do-
tkniete wybitnemi zmianami kitowemi; kita rodzicow wtedy
znajduje sie zwykle w koncu drugorzednego okresu; w trze-
cim za$ peryodzie, gdy kita rodzicdw wstgpita juz w okres
p6znych, trzeciorzednych objawow, rodzi sie wreszcie zdrowe

w kto-

i wolne od kity potomstwo.

Rozpatrujac rozmaite okoliczno$ci wptywajace na dzie-
dziczenie kity, napotykamy jeszcze jedne kwestye, ktéra ma
wazne znaczenie ze wzgledu na rokowanie; powstaje miano-
wicie pytanie, czy tagodna kita rodzicow (syphilis benigna),
pozwala na pomys$lniejsze rokowanie wzgledem odziedzicza-
nia kity i czy ztoSliwy przebieg kity ojca i matki wywotuje
nastepnie powazne i wybitne zmiany kitowe u potomstwa?
Za najlepsza odpowiedz na to pytanie stuzy¢ moze zdanie
wypowiedziane przez Fourniera?2, dosSwiadczeniu kto-
rego najzupeiniej zaufa¢ mozemy; utrzymuje on,
ktorych przypadkach dostrzega sie wprawdzie bezposredni sto-
sunek pomiedzy zto$liwoscig przebiegu kity rodzicow a stop-
niem kity potomstwa, w przewaznej jednak liczbie przypad-
kow brakuje wecale tej zaleznosci i bardzo czesto wydarza
sie, iz rodzice dotknieci zto$liwg kitg ptodza potomstwo,
u ktérego kita przebiega dos$¢ tagodnie, oraz napotykajg sie
przypadki, w ktérych tagodna kita rodzicow przekazuje sie
dzieciom w postaci ztoSliwej.

Pozostaja nam jeszcze dwie kwestye do rozpatrzenia;
jedna z nich tyczy sie sposobu odziedziczania i objawiania

iz w nie-

11 c str. 78.

2 Bulletin medical. 1889. 52. str. 821.
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druga za$ przekazywania sie dziedzicz-

pokoleniu, t. j. udzielania sie choroby

sie kity u blizniat,
nego kity trzeciemu
wnukom.
Niejednokrotne spostrzezenia stwierdzity, iz kita rodzi-
cow przekazujac sie bliznietom, objawia sie u nich zwykle
w niejednakowym stopniu a nawet niekiedy wydarzaty sie
przypadki, w ktérych z dwojga bliznigt sptodzonych przez
jedno przedstawiato wybitne zmiany
byto zdrowem i zupetnie od Kkity wol-

rodzicow kitowych,
swoiste, drugie za$
nem; podobne przypadki spostrzegali i opisali: Lucinsky 1,
Puzin2, Hutchinson3 Cauty4), Diday?5 i Buhe®6)
przypadki za$, w ktérych kita bliznigt objawiata sie w roz-
maitym stopniu u kazdego z nich, ogtosili Campbell?,
Clemens?d, Price9, Oasparyl), Heim1l) i Mul-
ler13). Wobec niedoktadnych wiadomos$ci o samej istocie
dziedziczenia kity oraz szczupte nagromadzonych w tej mie-
nie mozemy doktadnie wyjasni¢ podobnego
iz przytoczone spostrze-

rze spostrzezen,
zjawiska; zapisa¢ tu jednak wypada,
zenia stanowczo przemawiajg przeciw tozyskowemu zakaze-
niu sie ptodu kitag od matki, gdyz wtedy niemozliwym by#-
stopien zakazenia sie u dwojga blizniat,
cigzy w najzupetniej jednakowej
zaleznosci matki; oboje bowiem w przeciggu
9 miesiecy odzywiajag sie jednakowo i otrzymuja z jed-
nego zZrodta pokarm a wiec zatrucie ustroju powinno by¢
u nieb jednakowe. Prawdopodobnem wydaje sie przypusz-
czenie, iz bliznieta w tego rodzaju przypadkach powstaty
z dwoch komérek nasiennych, ktore byty niejednakowo za-
lub tez jedna komoérka byta zdrowg i wolng od
przymieszki przyrzutu kitowego, druga za$ byta zakazona.

by niejednakowy
znajdujacych sie podczas
od ustroju

kazone,

Niektérzy autorowie, zadajgc sobie wazne pytanie, jaki
wptyw moze wywrzeé¢ Kkita rodzicow na zdrowie dalszych
pokolen, przypuszczali, iz ojciec lub matka, ktérzy w dzie-
cinstwie przebywali kite dziedziczng, moga przekaza¢ swa
chorobe dzieciom. W ten sposéb wiec powstata kwestya
odziedziczania kity wtrzecie m pokoleniu;
wszakze liczba spostrzezen w tej mierze bardzo jest szczu-
pta. Pomijamy tu przypadki Atkinsonald i Keyesald),
gdyz sarni autorowie uznali je pOzniej za watpliwel5).

Najdawniejszy przypadek Hutchinsonal6 tyczyt
sie miodej kobiety, cierpigcej na $rédmigzszowe zapalenie
rogowki (keratitis mterstitialis). obok tego zeby jej przed-

stawiaty zmiany witasciwe pdznej kile dziedzicznej; urodzone
przez nia dziecie wkrotce po przyjsciu na Swiat zapadto na
drugorzedne objawy kitowe. Opierajac sie na wskazéwkach
udzielonych autorowi przez ojca, ktory twierdzit, iz nigdy
kity nie przebywal!, sagdzit Hutchinson, iz w przypadku

4 Journal f. ltinderkrankheiten. 1859. XXXV. str. 285.
2 Gazette medicale d’ Algier. 1862. 6.
D) British medical Journal 1868. March 2.
") Journal of cutan. medicine. 1870. September.
°) Bulletin medical 1889. 54. str. 854.
Q Archiv 1 Dermatol, und Syphilis. 1891. 2. str. 342.
" Edinb. medical Journal. 1844. str. 515.
8 Deutsche Klinik. 1863. 14.
9 Abstract of medical science str. 280.
10) Berliner klin. Wochenschrift. 1875. 13. 14.
n) Bericht d. St. Josefkinderspitales pro 1884.
Lehre von der hereditaren Syphilis. Inaug. Dissert. Bre-

1888.

13) Archiv f. Dermatol. 1877. January str. 106.
14) The yenereal diseases. N. Jork 1880. str. 73.
16 Journal of cutan. diseases. 1889. 9. str. 331.
Ic) London Hosp. Rep. 1865. II. str. 153.
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tym kita przeszta na trzecie pokolenie oraz, ze matka dzie-
ciecia, odziedziczywszy od swoich rodzicéw kite, przekazata
ja w spadku swemu dziecieciu.

W przypadku Simonal pewna dama, ktorej ojciec
przebywat niegdy$ kite dziedziczng, wydata na Swiat dziecie
Przypadek Coli ina?2 tyczyt sie zameznej kobiety,
nastepnie wydata na S$wiat

z tych dwoje mitodszych

kitowe.
ktéra poronita pierwsze dziecig,
kolejno cérke i trzech chtopcow;
byto zdrowych i nie wykazywato zadnych oznak Kkity; naj-
starszy za$ chtopiec w 9-tym roku zycia zaczat zapadac¢ na
rozmaite osutki skorne i niezyty bton $luzowych, obok tego
dostrzezono n niego objawy gtebokiego zajecia ptuc. Po za-
stosowaniu S$rodkéw przeciwkitowych zdrowie chtopca po-
lepszyto sie znacznie. Autor przyszedt do wniosku, iz kita
Chtopca musiata pochodzi¢ od dziadka, ktéry przekazat kite
cérce, ta za$ udzielita choroby swemu dziecku. Wymieniony
przypadek juz z tego powodu wydaje sie watpliwym, Ze
0 zdrowiu ojca dziecka kitowego brakowato wcale wiado-
mosci; nie mozemy wiec tu wytgczy¢é ojcowskiego pocho-
dzenia kity dziedzicznej; wobec za$ tej okolicznos$ci, iz star-
sza corka i dwoje najmtodszych dzieci byty wolne od zaka-
zenia kitowego, wypada przypusci¢, iz chtopiec kitowy otrzy-
mat chorobe w spadku po nieznanym (nieprawym?) ojcu,
pozostate za$ dzieci zostaty sptodzone przez zdrowego ojca
prawego.

Przypadek D ezanneaud tyczyt sie miodego zot-
ktéry dwukrotnie chorowatl na porazenie potowicze
razem wcieraniami sza-

nierza,
(henriplegta), wyleczone za kazdym
ruchy i jodkiem potasowym; ojciec wymienionego chorego
cierpiat w 14-tym roku zycia na porazenie dolnych koriczyn
1 uporczywe bdéle gtowy. Pomimo braku wiadomosci o stanie
zdrowia dziadka i babki, oraz nie wzigwszy pod uwage
watpliwosci co do kilowej natury choroby ojca, twierdzi
Dezanneau, iz choroba zotnierza byta kitg odziedziczong
od dziada lub babki.

W przypadku K ingad4 rodzice, ktdrzy nigdy przed-
tem nie przebywali kity, sptodzili dwoje bliznigt, dotknie-
tych wkrétce po urodzeniu wybitnymi objawami kity na
skdérze i btonach S$luzowych; matka karmiagc swe bliznieta,
dostata od nich wkrotce stwardniatego wrzodu, ktory usa-
dowit sie na brodawce piersiowej, nastepnie za$ wystgpity
u niej ogdlne zmiany kitowe a ze z wywiadéw wypadto, iz
babka blizniat kilkakrotnie poronita, po-
wzigt King podejrzenie, Zze choroba bliznigt pochodzi¢ mu-
siata od owej babki. Takiemu przypuszczeniu sprzeciwia sie
gdyby bowiem matka

ze strony matki

juz zarazenie sie matki od blizniat;
posredniczyta w sprawie przekazania kity od babki, musia-
taby by¢ odporng wzgledem choroby wiasnych dzieci.

Boeckab matka wnet po
sptodzita
maz za$

W przypadku Cezara
urodzeniu dwojga zdrowych i
trzecie z wyraznemi objawami
jej nie przebywat wcale kity;
musiata odziedziczy¢ kite od swych
przekazata ja swemu trzeciemu dzieciecia.
dwoje starszych dzieci nie ulegto zakazeniu? Najprawdopo-

niekitowych dzieci
kity dziedzicznej,
matka wiec, zdaniem autora,
rodzicéw i nastepnie
Dlaczeg6z jednak

* Transact. London pathol. Society. 1876. str. 421.

2 Diet. encyclop. des Sciences medicales. Paris 1884. CXLII.
8) Monatsh. f. prakt. Dermatol. 1888. I. str. 598.

4) Journal of cutan. diseases. 1889. 9. str. 328—332. .

5 Annales de dermatol, et de syphil. 1889. 10. str. 782.
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dobniejszem wydaje sie tu przypuszczenie, iz matka nie byta
wcale kitowa przed sptodzeniem trzeciego dziecka,
go zresztag choroba mogta pochodzi¢ od nieprawego kitowe-
go ojca.

ktére-

Hocbsingerl) ogtosit przypadek tyczacy sie 21-letniej
kobiety, ktdra przebyta w dziecinstwie kite dziedziczng;
dzita ona dziecie z objawami kity. I w wymienionym przy-
padku kita dziecka mogta pochodzi¢ nie od matki, lecz od
ojca, o ktérym w opisie
przypadku.

uro-

nie znajdujemy zadnej wzmianki

Rozpatrzywszy sie w wymienionych wyzej przypadkach,
majacych dowie$¢ przekazywania sie kity dziedzicznej trzecie-
mu pokoleniu, musimy przyj$¢ do wniosku, iz zaden z nich
nie jest wolnym od powaznych zarzutow a wszystkie sg wat-
pliwe, nieprzekonywajgce. Z teoretycznej tez strony wypada
zaprzeczy¢ wcale mozliwosci odziedziczania kity przez wnu-
kow choéby z tego wzgledu, ze okres zakazny kity, podczas
ktorego choroba moze przechodzi¢ na potomstwo, nie moze
trwa¢ tak diugo, jak to przypuszcza¢ muszg zwolennicy teo-
W przytoczo-
nych wyzej przypadkach kita dziedziczna po uptywie 18 do

ryi odziedziczania kity w trzeciem pokoleniu.

25 lat przekazywa¢ sie miata dzieciom. Najstnszniejszem
jest przypuszczenie, iz w wymienionych przypadkach Kkita
wnuczat musiata pochodzi¢ nie od dziadka lub babki, lecz

od ojca. (Cigg dalszy nastapi).

I, Z Kliniki ginekoiogiczno- potozniczej pod kierunkiem
prof. Dra H Jordana.

W sprawie ptodnosci
witokniaki

kobiet majgcych
macicy.
Podat
Dr. Aleksander Rosner,
I-szy asystent.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 41).

Zobaczmy teraz, jak sie zachowuje ptodnosé, jezeli od-
dzielimy kobiety, majagce wiokniaki podsinzowe od osdéb do-
tknietych witokniakami $ciennymi i podsurowiczj-mi. A po-
winnismy to uczyni¢, bo juz z gory musimy przypuszczac,
Zze osoby cierpigce na wiokniaki pod$luzowe szyi czy trzonu
muszg byé cze$ciej nieptodne, niz osoby nalezgce do drugiej
grupy. Przeciez wiemy, podsinzowe
w najwyzszym stopniu utrudniajg zaptodnienie i czynig je
najczesciej wprost niemozliwem tak, Ze niemal wszystkie
znane przypadki powiktania cigzy witdkniakami z wyjatkiem
kilku Felsenreicha?2), Robsonad i t p.
tyczyty sie widkniakéw S$ciennych i podsurowiczych. Tym-
czasem zobaczymy i wyczytamy z cyfr statystycznych, ze
jest wprost przeciwnie.

Z naszych 193 kobiet n 63 byty widkniaki podsinzo-
we, u 130 podsurowicze i $cienne. (kacze tn podsnrowicze
ze Sciennymi dlatego, ze cyfry, ktdre otrzymatem dla kazdej
z tych grup z osobna, sg najzupeiniej réwne) 63 kobiety

ze witasnie witbékniaki

Mayo

0 Kaposi: Pathol.
str. 387.

2) Felsenreich: Wiener rned. Wochenschrift. 1887. Nr. 52.

s) Mayo Robson: The British medical Journal. 1889. November.
str. 1034,

und Therapie der Syphilis. Stuttgart 1891.

LEKARSKI. Nr. 42

z witékniakami podsluzowymi urodzity razem 293 dzieci, to
jest jedna 4'6. Ale miedzy niemi byto 9 nieptodnych (14%);
wiec ta cyfra 293 porodéw musi by¢ rozdzielona miedzy
54- kobiet; wypada wtedy na jedng 5'4 porodéw. Liczba to
nietylko wieksza od S$redniej
cych witokniaki, ale wieksza od $redniej n kobiet zdrowych.

Wynik najzupetniej niespodziewany i dziwny.

liczby porodéw u kobiet maja-

W drugiej grupie, ztozonej ze 130 kobiet, mamy tylko
329 porodéw czyli 2'5 na jedng a jezeli znowu odtragcimy
nieptodnych 16, to ta cyfra porodéw rozdzieli sie na 114

osOb; wypadnie wtedy na jedne 28 porodéw, cyfra mniejsza
nietylko od $redniej dla os6b zdrowych, i od S$redniej
dla os6b cierpigcych na witokniaki. Wiec po stronie widknia-
kow pods$luzowych ptodnos¢ wieksza od prawidtowej , po
stronie podsurowiczych i migzszowych tak znacznie mniej-
sza. Ale i inne zestawienie jest rownie zadziwiajgce. Widzie-
liSmy, Ze na 193 kobiet byto tylko 13 stanu wolnego,
nie rodzity;
niakow pods$luzowych,

ale

ktore
z tych 13 tylko jedna nalezy do grupy wi#ok-
12 do grupy drugiej.

Do podobnego wyniku dochodzi
réznica, ze n niego przedewszystkiem witokniaki podsurowi-
cze taczag sie z nieptodnoscia, mniejszym
stopniu pod$luzowe i $cienne. Te dziwna okoliczno$¢ stara
sie autor ttdmaczyd w nastepujacy sposOb: ErTclaren liesse
sieli die starlce Betheiligung der subserdsen Tumoren an der
Sterilitdt, glaube ich, sehr wohl. Owada sie machen am hau-
figsten partielle Peritonitiden mit ihren Folgen, icie Schwarten-
bildung urn die Ovarien, Verschluss und Obliteration der Tu-
ben, was um so mehr in’s Gewiclit fallt, da gerade die sub-
serdsen Tumoren baufiger ais die ilbrigen Formen multipel za
beiden Seiten des Uterus aufzutreten pflegen.
nie zadawalnia wszakzez Gusserowa?2),
cyfry Schorlera mit den . ..
Mang zu bringen sind.
rzeczywiscie do przekonania. prawda jest, ze ztogi
koto jajnikéw, ze zamknigcie tragbek, ze mnogo$¢ i obustron-

Schorlerl) z tag

W znacznie za$

To ttémaczenie
ktéry sadzi, ze
Thatsachen bisher nicht in Ein-
Ttdmaczenie Schorlera nie trafia tez
Jezeli

no$¢ widékniakéw podsurowiczych wywotujg tak niezmiernie
czesto nieptodnos¢, dlaczego mimo to
powiktanie cigzy ta postacia wiékniakow jest wiasnie naj-

to zachodzi pytanie,

czestsze. Jezeli rozumowanie Schorlera jest stuszne, to cigza
w tej formie nowotworéw musi by¢ rzadsza, niz w innych,
a przeciez wiedzg wszyscy, ze jest wprost przeciwnie. Nalezy

wiec szukaé¢ innej drogi rozumowania.

Kobiety, ktore juz majg wyrazne wtokniaki, jakakol-
wiek by byta ich postaé zastepuja
Azeby sobie utatwic powiedzmy (guod non),
ze nie zastepujg wecale. Jezeli wiec méwimy o ptodnosci ko-
biet majagcych wtékniaki, jezeli mowimy o liczbie odbytych
porodéw, to mamy na mys$li ptodnos$¢ i liczbe porodéw w cza-
w ktorym ta kobieta nie miata jeszcze witdkniakow,
w czasie, w ktérym byta zdrowa. nie jest to ma-
tematyczng prawda, ale cigza i pordéd n osoby majacej wiok-
niaki wydarzaja sie tak rzadko, ze bez wielkiego btedu mo-
zemy ich tu nie bra¢ w rachube. Rozchodzi sie wigc gtéwnie

anatomiczna, rzadko.

rozumowanie,

sie,
Zapewne,

o to, kiedy, w jakim okresie zycia pacyentki zaczng sie roz-
wija¢ witdkniaki. Osoba majgca n. p. od 18-go roku zycia
widékniaki podsnrowicze, moze by¢ nieptodng, cho¢ ma te

1 c. str. 145.
2 1. c. str. 133.
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postaé nowotworow, ktéra najmniej zaptodnieniu przeszka-
dza, kobieta za$, u ktérej w 50-tym roku zycia rozwinie
sie witokniak pod$luzowy, moze by¢ matka 10-ga dzieci, choé
ma te posta¢ wiékniakow, ktéra zaptodnienie w najwyzszym
stopniu utrudnia; ona byta przez caty okres ptodzenia zdro-
wa. To jedna premisa.

ze wiokniaki

Powtére nie ulega watpliwosci, podsuro-

wicze i te Scienne, ktore nie sprowadzajg krwotokéw, moga
przez caty szereg lat, czesto i przez cate zycie nie wywoty-
waé zadnych objawoéw. Natomiast wiokniaki podsluzowe obja-
wiajg sie zwykle wcze$nie krwotokami.

sie do

Jezeli wiec zgtasza
podsurowicze, n. p.
ze dostrzegta guz od miesigca,

lekarza osoba majgca wiokniaki
do pepka siegajace i mowi,
lub, ze objawy te lub inne trwajg od niedawna, to nie wy-
nika z tego bynajmniej, zeby i nowotwdr byt tak
daty. lat 2, 4 lub 10,
nie wiedzac, i moze od tego czasu jest nieptodna. Przeciwnie,
jezeli szuka porady pacyentka z witdékniakiem podsluzowym,
najczesciej z powodu krwawienia, to wiedzac o tem,
posta¢ nowotworow objawia sie wczesnie,

Swiezej

Moze ona nosi go juz od nic o nim

ze ta
nie przypuszczamy,
zeby rozwéj guza trwat u niej diugo; owszem przypuszcza-
my, ze ona jeszcze niedawno, moze przed rokiem, byta zdrowa.
To druga premisa.

A teraz zobaczmy, w jakim wieku zgtaszaty sie do nas
pacyentki z witdkniakami.

Osoby majgce guzy pods$luzowe byty w ogéle
i Srednio starsze od innych. | tak na 63 kobiet z widk-
niakami pod$luzowymi byto tylko 19 ponizej lat 40, 44
za$ powyzej. Ze 130 kobiet majacych inng posta¢ tego sa-
meg-0 nowotworu byto 60 ponizej a tylko 70 powyzej lat 40.
Wiec w pierwszej grupie byto kobiet wyzej 40 lat 70uU0,
w drugiej tylko 53°/0.

Jezeli zestawimy te cyfry z dwiema wyz przytoczo-
to przyjdziemy do przekonania, ze przy-
czyny tego na poz6r dziwnego zjawiska, ze kobiety z wiok-
niakami pods$luzowymi sa ptodniejsze od innych,
ka¢ nie na tej drodze, ktorg wybrat Sckorler. One miaty
dlatego wiecej dzieci od innych, bo miaty na zastepowanie
i rodzenie wiecej czasu; one byty dtuzej zdrowe od innych.

nemu premisami,

nalezy szu

To rozumowanie wystarczytoby, gdyby nam chodzito

tylko o wykazanie przyczyny, dlaczego S$rednia liczba poro-
doéw u kobiet z wiokniakami pod$luzowymi jest wieksza, niz
u kobiet z innymi jak widzielisSmy, ta
Srednia liczba jest wieksza, niz u kobiet zdrowych. Nasuwa
sie samo przez sie pytanie, czy wiasnie duza liczba porodow
nie usposabia do powstania widkniakéw; pytanie,
Wprowadza w ciemne dziedziny et.yologii wtdékniakow i no-
wotworéw w ogolnosci. Niewatpliwie cyfry moje sg zamate
zeby mogty na kwestye te
ale sg one mimo to dobrg ilustracyg wywo-
déw G ollseiia 1k a W), ktéory w badaniach histologicznych
znajduje ,niezbite dowody“ (Aus dieser Tkatsache ergiebt,
sich die absolut beweishraftige Schlussfolgerung, dass die Myo-
me irritativen Ursprunges sind), ze przyczyny etyologii wiok-
niakow nalezy szuka¢ w miejscowem draznieniu tkanek; wiec
spokdj rodnych, jak Cokn-
keim?2 a za nim Bebe]2, ale owszem czeste draznienie

witékniakami. Ale

ktére nas

i zamato jaskrawe, rzuci¢ poza-

dane S$wiatto,

nie zupetny czesci twierdzi

b Archiv f. Gynak. 1893. T. 43. s. 534.
s)lc
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i ditugotrwate
wiokniakow.

przekrwienia maja usposabiaé do powstania

IV Oceny i sprawozdania.

Witadystaw Bieganski:
ogolnej metodologii nauk
kasy pomocy naukowej

Logika medycyny, czyli zasady
lekarskich. Wydanie z zapomogi
imienia Dra Mianowskiego. War-
szawa 1894.

Ksigzka, o ktorej pare stow zamierzamy powiedziec,
jest czems$, tak trescia swoja wyrdznigjacem sie od og6lnego
tta prac lekarskich, obecnie drukiem ogtaszanych, ze ten
owoc literacki musimy uwaza¢ za istotng odmiane na polu
umystowego dortdiku lekarzy i dopatrywac¢ sie w nim wptywu
tego zwrotu w duchowym kierunku ludzkosci od realizmu
do idei, jaki zwiastujg S$wiatu ptody literatury i sztuki
ostatnich czasdw.

Ws$réd ogdlnego wysilenia wzroku w zwierciadto dro-
bnowidu, badania toksyn i antytoksyn, dociekania znaczenia
zmian we krwi powstajacych i t. d., stowem ws$réd ogolnego
zaprzatniecia umystow pracg doswiadczalng, pojawia sie dzieto
lekarskie nawskro$ teoretyczne, ktoérego trescig, jak to juz
pokazuje sie w tytule, nie jest chory ustrdj, lecz w system
ujeta logika wiedzy lekarskiej, prawidtowa metoda badania
i rozumowania lekarza.

Tre$¢ i uktad ksigzki kol. B. sa prawie podrecznikowe,
zupetnie do streszczenia nienadajgce sie. Po wstepie, w kto-
rym autor rzuca S$wiatto na znaczenie metody w badaniu uau-
kowera, wyjasnia cel swej pracy i przytacza zrodta, nastepuje
siedm dziatéw, stanowigcych gtdwng tres¢ ksigzki, a miano-
wicie: 1) Klasyiikacya i definicyae 2) Rozpoznanie, jako me-
toda logiczna. 3) Metoda dosSwiadczalna. 4) Hipoteza i teorya.
5) Metoda statystyczna. 6) Analiza i synteza. 7) Metoda de-
dukcyjna.

Roztrzasajac kazde z powyzej przytoczonych zagadnien,
rozpoczyna autor od poje¢ i zasad ogélnej logiki, nastepnie
stosuje metode roztrzgsang do nauk przyrodniczych, a wresz-
cie do nauk lekarskich, gdzie stara si¢ doborem obrazowych
przyktadow ilustrowaé swoje mys$li. Ze wzgledu na to, ze
dzieto kol. B. jest przeznaczone dla lekarzy, niezawodnie
osiggnatby autor rychlej cel zamierzony, gdyby swoja prace
byt uczynit wiecej lekarskg a mniej filozoficzng; wiedzie¢
jednak nalezy, ze autor pracowatl na ugorze, ktoérego do tej

pory nie tknat sie lemiesz nauki lekarskiej, gdyz rozprawa
Baina, jako nielekarza, ktéry rowniez opracowal logike
zastosowang do medycyny, nie mogta by¢ dla kol. B. wzo-

rem do nas$ladowania i uwzglednienia.

Nie kuszac sie nawet o poddanie krytycznemu rozbio-
rowi wyzej wymienionych siedmiu rozdzialéw pracy autora,
musimy poprzesta¢ na kilku uwagach, jakie nam nasuwaja
mysli, wypowiedziane we Wstepie do dziefa.

Kol. B. zwyciesko mierzy sie z kraficowym specya-
lizmem lekarzy niemieckich a doborem przyktadéw obrazo-
wych usituje zwalcza¢ gtéwna zasade szkotly niemieckiej,
wedtug ktoérej wszelka choroba polega pierwotnie na zmia-
nach anatomicznych w jednym 2z narzadéw ustroju, ktdre
w dalszym ciggu sprowadzajg zboczenia ogélne i schorzenie
organizmu. Przeciw tej lokalnej zasadzie choroby szkoty nie-
mieckiej stawia autor twierdzenie zasadniczo sprzeczne szkody
§. p. prof. Chatubiniskiego, czyli ,Szkoty warszawskiejkto6-
rej wyznanie zasadzato sie na twierdzeniu, ze choroba jest
pojeciem oderwanem , ze jest ona tylko ,przejawem zycia,
stanem, w ktérym proces zycia czesciowo lub w catosci od-
bywa sie nieodpowiednio do celéw lezacych w planie zyc.ia
fizyologicznegol, a ze zboczen czynnos$ciowych w catym ustroju,
jako ich wynik, powstaja sprawy miejscowe, t. j. nastepowe
zmiany anatomiczne w tym lub innym narzadzie.

Autor staje po stronie §. p. Chatubiriskiego i tak jak
zmarty profesor, jest zabezwzgledny i jednostronny. Nauka
0 patogenezie chordb jest jeszcze w rozwoju i dopéki nie
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wiemy, czem sa w istocie tak zwane usposobienia osobnicze
do choréb, jakie zmiany materyalne zachodzg w ustroju
w okresie wylegania sie choréb zakaznych, jakiemi wrotami
zarazek tych choréb dostaje sie do ustroju, czy i jakie spro-
wadza zmiany anatomiczne w narzadzie, bedacym dla mego
furtka, dop6ty medycyna musi obchodzi¢, sie bez dogmatu,
czy choroby pierwotnie sg miejscowe (szkota niemiecka),
a nastepowe uogoélniajg sie, czy tez odwrotnie: poczatkowo
powstajag zboczenia czynnosciowe w catym ustroju (szkota
warszawska) a nastgpowo tworzg si¢ anatomiczne zmiany
w narzgdach. Sprawa szczepienia ospy ochronnej stanowi do-
Swiadczenie na korzys¢ szkoty niemieckiej. Przytoczmy przy-
ktad wiecej znany z patologii: wrzdéd twardy jest pierwotna,
miejscowg, zmiang anatomiczng zakazenia kitowego; po kilku
dniach brzekna gruczoty pachwinowe czyli sprawa uogo6lnia
sie a po kilku tygodniach wystepuje og6lny obrzek gruczo-
tow, osutka i t. d., co cechuje og6lne zakazenie ustroju; po
lataeli wystepuja objawy médzgowe, Swiadczace o miejscowem
(w mézgu) usadowieniu sie kity (przymiotu), jako nastepstwo
ogolnego, konstytueyonalnego zakazenia. Co6z z tego przy-
ktadu wynika? Oto poczatki kitowego zakazenia przemawiaja
za szkotg niemiecka; uogdlnianie sie sprawy zakaznej daje
sie $ledzi¢ krok za krokiem; po uzupetnieniu sie ogélnego
zakazenia, wystepujg miejscowe sadowienia sie kity, podtug
poje¢ Szkoty warszawskiej, lecz tylko nastepowo, a nie przy-
czynowo, pierwotnie. Na tym jednym przyktadzie zatrzymamy
sie, jest ich wiecej; lecz $miemy utrzymywaé, ze dopoki po-
step wiedzy lekarskiej nie wyda nowego hasta, to ani za-
sady §. p. prof. Chatubinskiego z przed d(J laty, ani dzielna
odsiecz dana im w dobie obecnej przez kol. Bieganskiego,
nie przestana by¢ doktryng hipotetyczna, wprawdzie nader
ponetng, czesto sprawdzajacg sie, ale daleka jeszcze od tych
podwalin dogmatycznych, na ktérych bezpiecznie mogthy
oprz66 sie gmach nowej szkoty.

Sadze, ze to, co wyzej powiedzielismy,
nam wyttomaczy, dla czego ,Szkota

moze najlepiej
warszawska"

miata zywot tak efemeryczny i tak staby $lad zostawita
w literaturze lekarskiej. A jesli zasadnicza mys$l tej Szkoty
miata ten wynik, ze (jak twierdzi kol. B. na stronicy 6.)
prof. Chatubinski w swej klinice ,maty ktadt nacisk na
erudycye”, to bezptodno$¢ doktryny =zasadniczej byta
nieunikniong.

Wracajagc do ogdlnych uwag o ksigzce Dra B., godzi

sie zapyta¢, jaki cel zamierzyt autor osiaggngé rozprawg tresci
tak teoretycznej i oderwanej ? MyS$li i dazenia autora sg przy-
rody pedagogicznej: zamierzyt on swg praca rozbudzié¢ wsrdd
lekarzy zamitowanie do abstrakcyjnego myslenia i wywotac
krytyczne zastanowienie sie nad podstawami naszej nauki.
W choasie i nattoku mys$li przy t6zku chorego, naukowa
metoda badania ma sprowadzi¢ tad umystowy, uswiadomié
i oSwietli¢ drogi, ktoremi mysl, jak po nici, szuka sobie
wyjscia z labiryntu domystéw. Kazdy cztowiek i bez nauki
gimnastyki umie chodzi¢, lecz tylko cielesne ¢wiczenia do-
prowadzajg organizm do zrecznego, miarowego, swej energii
Swiadomego ruchu. Poznanie metod badania naukowego jest
to odbycie kursu gimnastyki umystowej, ktéra ma ujagé anar-
chiczny bieg mys$li w formy lub metody statego porzadku
naukowego i ukaza¢ lekarzowi droga po ktdrych umyst jego
ma zdgza¢ do Swiatta prawdy, ze spotegowang sitg i pewnoscig
rozumowania.

Niepodobna jednak +tudzi¢ sie, azeby pokolenie dzi$
czynnych lekarzy przejeto sie myélg i dazeniami autora:
wzroste i ksztatcone w zasadach kierunku wytgcznie doswiad-
czalnego, nie posiada ono daru abstrakcyjnego rozumowania,
wiecej nawet: wtada niem jaka$ neurastenia psychiczna, pe-
wien wstret do dociekan irozmys$lan oderwanych. Natomiast,
gdyby kierunkiem wskazanym przez autora Logiki Medycyny
przejeli sie wptywowi pisarze, a zwtaszcza profesorowie i to
tak przy t6zku chorego, jak i w wyktadach propedeutycznych,
powstacby mogta w przysztosci szkota lekarska z wiasciwa
narodowi naszemu cecha umystowa i etyczng, czego $ladéw
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dopatrywat sie w badaniach polskich lekarzy juz §. p. prof.
Szokalski a kol. Bieganski odniéstby zastuzona nagrode za.
prace tak zmudng a tak sumienng. Dr. A. Kwasnicki.

0 niezycie btony sluzowej macicy i jego leczeniu.

(Rzecz przedstawiona sekcyi ginekologicznej VII. Zjazdu lekarzy i przy-
rodnikéw polskich we Lwowie r. 1894).

Napisat

Dr. Bronistaw Skatkowski,
byty asystent kliniki prof. Chrobaka we Wiedniu, lekarz choréb
kobiecych we Lwowie.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 41).

Zanim jednakze przejdziemy do terapii, musimy po-
dzieli¢ zapalenie btony $luzowej macicy na dwa wielkie
dziaty tak, jak one przedstawiajg sie klinikowi, na forme
niezytowg i fonne krwawnieowa. Inni, jak J. Heitzmann »
dodajg jeszcze trzecig forme, bolesng. Tak samo Pozzi.
W tych trzech rodzajach rozrdzniajg anatomicznie endome-
tritis hypertrophica, papillaris, fungosa, polyposa, decidualis,
dysmenorrhoica, exfoliativa, dissecans, atrophicans i t. d.

Dla celéw praktycznych zupetnie jest wystarczajagcem
przyjecie dwoch form, niezytowej i krwawnicowej; mniejsze
lub wieksze bole moga sie tgczy¢é z jedng lub druga forma
i taki tez podziat podal Skutsch 2) na Zjezdzie ginekologéw
w Bonn.

Co do sposobu leczenia formy krwawnicowej, zdania
autorow nie wiele réznig sie od siebie. Leczenie jest chirur-
giczne. W pierwszym rzedzie, w razie znacznych krwotokow
tamponowanie pochwy, sSrodki u$mierzajgce krwawienie za-
dane wewnetrznie, jak sporysz, hydrastis canaclensis, nastepnie
wyskrobanie macicy.

Rzecz prosta, ze uwzgledni¢ trzeba, czy krwawienie
jest tylko wyrazem choroby btony $luzowej, czy ma inne
przyczyny. Z ogo6lnych wylicze hemofilie, wyniszczajgce cho-
roby, medokrewnos$é, wady organiczne serca, z miejscowych
choroby jajnikéw i trgbek, nowotwory dobrotliwe jak wiok-
niaki, ztos$liwe jak rak, resztki zatrzymanego tozyska, wady
utozenia macicy (fleziones). Na mate wtokniaki, usadowione
w tylnej S$cianie macicy, szczeg6lng uwage zwracat Leopold.
W wieku przejsciowym krwawienie, zdaniem Breuneckego ),
moze mie¢ swoja przyczyne w zadraznieniu jajnikéw, ktore
sposobem odruchowym wywotujg krwawienie. Przemawia za
tern przypuszczeniem okoliczno$¢, ze miesigczkowanie trwa
coraz diuzej. Nowy przyptyw krwi miesiaczkowej trafia
na dawny stan przekrwienia tak, ze coraz diuzej trwa
miesigczka i wreszcie powstajg krwotoki, ktére znowu
z ustaniem czynno$ci jajnikéw same z siebie moga ustac.
Forma ta, anatomicznie biorgc jako endometritis fungosa.r
tworzy zdaniem Leopoldad) przejscie do raka trzonu ma-
cicy. Forma krwawnieowa niezytu jest chorobg pdzniejszego-
wieku; ze jednak krwotoki bardzo uporczywe wystgpi¢ moga
i we wczesnym wieku, poucza ten sam autor, ktdéry dzie-
wicy zmuszony byt wyskrobaé¢ macice. Dalckéb réwniez
u virgo intacta zatamowat krwotoki wstrzykiwaniami rozczynu
pottorachlorku zelaza, do jamy macicznej ; Martin za$ byt zmu-
szony po wytrzebieniu wyjagé calg macice z przyczyny krwo-
tokow.

Juz samo pojawienie sie plam krwawych po zmeczeniu
fizycznem w czasie miedzy peryodami, po jezdzie, spdtko-
waniu nalezy do objawéw tej formy niezytu. Symptomato-
logicznie waznem jest fatwa dostepno$¢ i rozwarcie ujscia-
macicznego. Czasem krwotoki sg tak uporczywe, ze tatwo

b J. Heitzmann: Centralblatt f. Gyn. 1888. Nr. 241.
2) Skutsch: Congress deutscher Gyn. Bonn 1891.

3) Breunecke: Archiv ffir Gyn. T. XX. Z. 3.

4) Leopold: Centralblatt f. Gyn. 1886. s. 155.

6) Dalche: Gaz. med. de Paris 1885. Nr. 49.
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moze powsta¢ podejrzenie, czy w danym przypadku nie roz-
chodzi sie¢ o nowotwor ztosliwy. Abell), ktéry badat endo-
metrium obok réwnoczesnego raka macicy, doszedt do prze-
konania, ze zmiany tamze powstate uwazaé trzeba za zmiany
miesakowate (sarcoma), gdy Frkhardt? i Franke]3d uwazaja
te zmiany za zwykte w endometritis chronica. Gornik]) za-
daje pytanie, czy endometritis, czy rak i odpowiada na nie.
W e chronica znajduje sie zawsze warstwa ptaskich komo-
rek, na ktorej znajduje sie przybtonek i ktérego migawki
prawie zawsze sg utrzymane.

Tkanka miedzygruczotowa ma mato biatych ciatek krwi
a tkanka +taczna jest réwnolegta do przebiegu gruczotu.
W raku znajduje sie gruczoty przedtuzone i wiele nowego
przybtonka, ktéry traci swo6j charakter migawkowaty i kup-
kami wypetnia wnetrze gruczotu. Ksztatt komoérek gruczotu
takze sie zmienia; staja sie one wiecej sze$cienne o $cianach
zatamanych, wkrdétce $ciana gruczotu zostaje przebita i znaj-
duje sie masy komdrkowe w okolicy.

Leczenie formy krwawnicowej niezytu macicy polega
na uzyciu S$rodkéw wewnetrznych, tamponéw, wstrzykiwan
§ciggajacych i przeciwgnilnych a gtéwnie, z wyjatkiem szcze-
g6lnych przypadkdéw, gdzie potrzeba byto ciezszych zabiegow
operacyjnych, na wyskrobaniu macicy. R6zni autorowie wstrzy-
kuja do jamy macicznej rozmaite S$rodki zrace; poniewaz
Jednak tego sposobu leczenia uzywa sie i w formie niezyto-
wej endometritis, przeto zbytecznem bytoby osobno go opi-
sywac.

W tej drugiej formie a wiec niezytowej, klinicznie wy-
robit sie podziat i rozréznianie niezytu szyi i wnetrza macicy.
Rzecz jest to wazna w zasadzie, nie jest to bowiem obojet-
liem, czy leczac tylko niezyt szyi, nie zaniedbuje sie rowno-
czesnego niezytu wnetrza macicy. Sadzac a priori, trudno
jest przypusci¢, zeby obok trwajgcego dtugiego niezytu szyi
Utrzymata sie btona $luzowa wnetrza w stanie zdrowym.
Z drugiej strony jednak tatwo zdarzy¢ sie moze, ze w sku-
tek zabiegéw leczniczych stan chorobowy, ograniczony na
szyje, moze przeszczepi¢ sie do wnetrza nmcicy. Bolesno$¢
samego migzszu macicy, pewien stopieA rozpulclinienia w sta-
nie ostrym a znaczne stwardnienia w stanie przewlektym,
dozwolg rozpoznaé w przewaznej liczbie przypadkéow, czy i
sam migzsz macicy jest chory a w tym razie bedzie i btona
$luzowa wnetrza zmieniona chorobowo. Wrazenie, jakie robi
zdrowa macica za dotknigeciem sig, jest podobng do uczucia,
Jakie sie otrzymuje gniotagc palcem koniec nosa. Majac inne
uczucie za dotknieciem sie, trzeba podejrzywaé zmiany cho-
robowe. Jednym z wazniejszych objawéw, wskazujacych na
stan chorobowy wnetrza macicy, jest tatwo do niego dostep-
no$¢. Do zbadania wnetrza macicy postugujemy sie zgtebni-
kiem. Jak kazda rzecz, ma on swoje dobre i zte strony
a przypadki przedziurawienia macicy i ostrych zakazern byty
przyczyna, ze niektérzy przestrzegali przed jego wuzyciem.
Tak jednak nie jest. Kazdy przyrzad w rekach nieczystych
i nieumiejetnych moze przynie$¢ szkode, catkowite za$ usu-
niecie zgtebnika z ginekologii, réwnatoby sie pozbawieniu bar
dzo waznego S$rodka rozpoznawczego rozmaitych spraw cho-
robowych. Myél o cigzy absolutnie w kazdym przypadku
musi lekarzowi staé przed oczyma, zanim przystagpi do ba-
dania macicy zgtebnikiem; to tez niedarmo Cameron, jak to
opisuje Chrobak3), kazat zaopatrzy¢ zgtebniki w rekojescie
przypominajgce ksztattem swoim ptéd, aby w ten sposéb
zwréci¢ uwage na mozliwo$¢ ciazy. Zgtebnik w rece wpraw-
nej pozwala rozrézni¢ anatomiczne zmiany btony Sluzowej
Whnetrza macicy.

Endometritis fungosa, ma sie uczucie jakby gtéwka
zgtebnika przesuwata si¢ po aksamicie, w e. polyposa skacze

b Abel: Arcbiv f. Gyn. Berlin 1888. XXXII. 271-282.

5 Eckhardt: Verhandl. der deutsch. Gesellschatt f. Gyn. Leipzig
1888. 11, 295.

3 Frankel: Archfr f. Gyn. Berlin 1888. XXXIIIl. s. 146.

4) Cornil: Nowy. Archiv d’obstr. et gyn. Paris 1888. s.

6 Chrobak: Deutsche Chir. Lief. 54 s. 65.
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zgtebnik po nier6wnosciach, toz samo w raku i gruzlicy.
Réwniez dadza sie zgtebnikiem wybada¢ mate ogniska pa-
tologiczne; chore za dotknieciem sie tych miejsc odczuwaja
zywy bol i nieraz podajg: tu tkwi moja choro ba.
Badanie zgtebnikiem zdrowej macicy nie jest bolesne. Pod-
czas przejscia przez ujscie wewnetrzne chore odczuwajg jakby
uczucie nie bélu, tylko goraca. Jak wspomniatem, Scliultze
swoim probnym tamponem chciat te kwestye rozstrzygnag,
czy w danym przypadku oprécz niezytu szyi jest takze nie-
zyt wnetrza macicy. W praktyce zdaje sie, ze metoda ta nie
rozpowszechnita sie bardzo; wreszcie i bez tamponu po od-
chodach mozna zwykle rozpoznaé¢, czy chodzi o niezyt szvi,
czy i wnetrza.

Jezeli ma sig¢ leczy¢ miejscowo btone Sluzowg wnetrza
macicy, to przedewszystkiem musi ona by¢ dostepna. Naj-
radykalniejszym w obiorze drogi ku temu celowi byt Schrij-
der, ktdry robit obustronne naciecia szyi macicznej, inni jak
Hegar rozszerzali jg stopniowo, inni wreszcie jak Sanger,
utrzymuja, ze tylko stosownie cienkiego i gietkie,go zgtebnika
potrzeba, aby dosta¢ si¢ do wnetrza macicy. Ze sposobow
uczynienia sobie dostepnem wnetrza macicy pomijam zasta-
rzate mechaniczne za pomoca rozmaicie obmyslanych rozsze-
rzaczy, jak Ellingera, Sckultzego, Sekatza i innych i prze-
chodze do rozszerzania za pomoca S$rodkéw peczniejacych,
tupelo i blaszkownicy i za pomocg Hegarowskich wateczkéw,
pomijajac réwniez Sclirdderowskie rozciecie, jako tylko w wy-
jatkowych razach uzywane. Bez watpienia najlepszym $rod-
kiem rozszerzajgcym samodzielnie szyje macicy jest pierwszy
raz przez Simpsona uzyta gabka, ale tez i stanowczo nie-
bezpieczna dla trudnego odrazenia. Blaszkownica ma zalete, ze
jej mozna nada¢ dowolne =zgiecie, nie pecznieje jednak je-
dnostajnie tak jak tupelo, ktére tez potrzebuje Kkrétszego
czasu do napecznienia. Wedle Dirnera mozna wateczki blasz-
kownicy (laminaria) pozbawi¢ zupetnie zarazkéw, trzymajac
je w 1%/0rozczynie sublimatu w wyskoku absolutnym, co
nie odbiera im witasnosci pecznienia. B. S. Sckultze gotuje
blaszkownice w 5°/0 kwasie karbolowym a przechowuje
w zgeszczonym rozczynie jodoformu w eterze. Tak samo po-
stepuje i Sangerl). Oryginalny sposéb podat Kocks2, miano-
wicie zawigzuje wateczek z tupelo albo blaszkownicy w kon-
don odrazony i napeiniony cieczg przeciwgnilna; pecznienie
wateczka odbywa sie wiec na koszt wody a nie sokdw w tkan-
kach. Metode te poleca usilnie Stockei 8. Uzywanie $rodkéw
peczniejagcych nadaje sie szczegélnie u oséb bojacych sie
wszystkiego, choéby w przyblizeniu podobnego do operacyi
a takim jest sposéb rozszerzenia ujscia za pomoca watecz-
kow Hegara z wielu stron polecony, miedzy innymi przez
E. Frankla4). Bez u$pienia w krotkim stosunkowo czasie da
sie cata rzecz wykonac¢ i to catkiem aseptycznie. W przy-
padkach , gdzie zwykty zgtebnik wchodzi do macicy bez
trudnosci, w tych takze leczenie wsrédmaciczne bedzie ta-
twern. Czeste sg jednak przypadki, gdzie juz samo wstawie-
nie czesci pochwowej clo wziernika jest utrudnione. Duzo
bardzo zalezy od doboru i ustawienia wziernika. Zwykty
wziernik Mayera, Fergussona, Brauna dozwala tylko w wy-
jatkowych przypadkach stosowania srodkéw do wnetrza ma-
cicy a to jezeli jama i szyja macicy znajdujg sie w prostej
linii, w przedtuzeniu osi wziernika, przy mocnem przodo-
zgieciu macicy nie mozna z pomocg tego wziernika dostac
sie do wnetrza macicy. (Ciag dalszy nastapi).

Potoznictwo.

W. Friedberg: O biatkkomoczu po porodzie.

Biatkomocz wystepujacy bezposrednio po porodzie uwa-
za¢ nalezy wedtug autora za nastepstwo samej czynnosci
porodowej. Wtedy bowiem mocne dziatanie ttoczni brzusznej

b Sanger: Centralblatt f. Gynak. 1894 s. 604.
ad Kocks: Centralblatt f. Gynak. 1881. s. 285.

3 Stocker: Centralblatt f. Gynak. 1884. s. 705.
4 Frankel: Centralblatt f. Gynak. 1881. s. 457.
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wraz z dziataniem miesni klatki piersiowej wydecliowern,
obok rownoczesnego zamkniecia gtos$ni, sprowadza zastdj
w systemie zylnym a teni samem zastdj w zytach nerek,

co nastepnie prowadzi do wydzielania si¢ biatka przez prze-
wodziki nerek. Wielki wptyw na pojawianie sie biatkomoczu
wywiera dtuzsze lub krétsze trwanie czynno$ci porodowej.
Dtugotrwate porody i silne béle sprzyjajg powstaniu biatko-
moczu. Dlatego to biatkomocz pojawia sie znacznie czeSciej
iw znaczniejszej ilosci u pierwiastek, anizeli u wielorédek i tak
wedtug autora u pierwiastek w 59%, u wielorédek w 40%.
Jezeli biatkomocz byt jeszcze podczas cigzy, to prawie zawsze
po porodzie powiekszal sie znacznie.

Na 51 przypadkéw znalazt autor tylko w 3 przypad-
kach wateczki i to w dwu wateczki szkliste a w jednym
ziarniste; we wszystkich przypadkach juz w cztery dni po
porodzie wateczk6éw nie znaleziono. (Berliner klin. Wochen-
schrift. Nr. 4. 1894). Dr. Kozminski.

Dulirssen: O cigzy trgbkowej i leczeniu krwotokéw tlo

jamy brzusznej z jej przyczyny.

Rozpoznanie krwotokéw do jamy brzusznej nie jest
tatwe, gdyz bardzo podobne objawy wystepujg réwniez po
przebiciu sie ropnego wysieku okotoroacicznego Ilub orna-
eicznego do jamy otrzewnowej, lub tez po przebiciu sie
wrzodu zotadka lub jelit. Zejscie Smiertelne z pekniecia
trgbki ciezarnej nie jest konieczne; rzadkie przypadki konA-
cza sie wzglednem wyleczeniem, wzgdednem dlatego, ponie-
waz i po6zniej nastagpi¢ moze pekniecie worka, w Kktérym
otorbita sie krew wylana a wreszcie krwotok taki moze. po-
wtarzaé sie. W najlepszym razie przychodzi do wytworzenia
sie otorbionego wysieku, ktéry zazwyczaj bardzo trudno
ulega wessaniu. Dlatego to radzi autor w przypadkach, w kté-
rych* rozpoznaé mozna krwotok do jamy brzusznej skutkiem
cigzy trabkowej, wykonaé laparotomie. Gdyby nie byto
mozna chorej przewiez¢ do Kkliniki lub odpowiedniego za-
ktadu, radzi laparotomie natychmiast wykona¢ w mieszkaniu
chorej, gdyz bardzo czesto z operacyg zwleka¢ nie mozna.

Poniewaz chore jeszcze przed operacya sa czesto bar-
dzo niedokrewne, radzi autor tuz przed samg operacyg wy-
kona¢ infuzye rozczynu soli kuchennej, w przeciwnym bo-
wiem razie przekrwienie naczyhA krwionos$nych, w jamie
brzusznej po otwarciu jamy otrzewnowej wystepujace, moze
sprowadzi¢ $mier¢. Roéwniez narkoza u oséb niedokrewnych
jest niebezpieczna. Autor operuje po zrobieniu przedtem in-
fuzyi; raz operowat bez infnzyi, chora umarta, inne za$
przypadki zakonczyty sie pomyslinie.

Niektorzy przemawiajg przeciwko infuzyi, gdyz po niej
wystepuje wieksze krwawienie; autor sadzi, ze to nie jest
uzasadnione, gdyz po otwarciu jamy brzusznej krwotok zaw-
sze operator jest w stanie utamowaé. (Deutsche medic. Wo-
chenschrift. Nr. 2—3. 1894). Dr. Kozminski.

Choroby wewnetrzne.
Szczego6lne zmiany we krwi w skazie
moczanowej

E. Neusser:

N. opisuje szczegOlniejszy sposob oddziatywania na mie-
szanine triacidii Ehrlichal) leukocytéw w dnie (arthritis
uraticaj. Przy barwieniu tym $rodkiem wystepujg w pier-
woszczu leukocytéw, przewaznie w bezposredniem sasiedztwie
jadra szczegdllniejsze ziarnka i grudki mocno czarno za-
barwione. Autor skifania sie zgodnie z wynikiem badan Hor-
baczewskiego do zdania, ze pomieniony odczyn pierwoszcza

leukocytow jest objawem rozpadu nukleiny, Kktérej czastki
9 Skitad barwika jest nastepujacy:
uksyny kwasnej 60 cm.3

barw. pomarainczowego 70

zieleni metylowej . . 80
Wody destyloWanej .. 150
Alkoholu bezwodnego.
Gliceryny ..
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utracity skutkiem wadliwego odzywienia odpornos¢ wiasciwg

substaucyi chromatynowej jadra.
Wobec tego, ze autor nietylko w przypadkach typo-
wych dny, lecz takze w wiciu przypadkach dny tak zwanej

nieregularnej, (przypadek ostrego gos$éca stawowego,
dusznicy nerwowej, choréb skérnych przewlektych, zboczen
zotagdkowo-jelitowych, neuralgii, neurastenii przebiegajgcych
z powiekszeniem sie tak ilosci k«asu moczowego, jak i jego
wspotczynnika w stosunku do mocznika, wykazatl rzeczony
odczyn leukocytéw, w innych za$ przypadkach chorobowych
stale go "brakto, odczyn ten stanowi cenny $rodek roz-
poznawczy tak dny typowej, jak, co wazniej sza,
wielu obrazéw chorobowych, na skazie dnawej polegajacych.

Nadto czescig wbrew uznawanemu przez dawnych le-
karzy antagonizmowi dny wzgledem gruZlicy, znajdywat autor
w przypadkach gruZlicy, w ktérych badanie moczu wykazato
skaze dnawag, rzewny odczyn leukocytéw, przypadki wszakze
takie przebiegaty tagodnie i przewlekle.

Takze w niektérych przypadkach cukrzycy i btonicy
wykazat autor odczyn powyzszy, lecz pozostawia wysnuwa-

nie ztad wnioskéw na przyszto$é, gdy zbada wiecej przy-
padkéw. (Wiener klin. Wochenschrift Nr. 39. 1894).
Dr. Ponikto.
Zapiski terapeutyczne.
— Bogrow: Tyroidynaw chorobie Base-
dowa. Autor przekonat sie, ze tyroidyna dziata wcale dobrze

w chorobie Basedowa a na poparcie tego przytacza 3 przy-
padki, $rodkiem tym przez siebie leczone. W jednym z nich
u chorej majacej 46 lat i wszystkie przyparty choroby Ba-
sedowa z wyjatkiem wysadzenia gatek ocznych tetno do
130 na minute dochodzace, po uzyciu napr6zno najrozmait-
szych $rodkéw sprobowat autor podskornych wstrzykiwali
tyroidyny. Tetno zeszto wkrétce na 60 do 86, zmniejszyty
sie takze przypady podmiotowe ze strony serca, jak rowniez
i wol, ktory ostatecznie ustgpit zupetnie a nastepnie zmalaty
powoli i inne objawy choroby. Lubo chorej nie mozna
dotychczas uwaza¢ za catkiem wyleczona, to jednakowoz
wszystkie przypady ztagodniaty nadzwyczajnie.

W drugim przypadku u chorej majacej 23 lat juz po
5-ciu wstrzyknieciach tyroidyny spadio tetno z 150 na 120
a rownocze$nie zmniejszyty sie znacznie wszystkie inne przy-
pady podmiotowe i przedmiotowe. Tak samo byto w trzecim

przypadku u chorej liczacej lat 26, u ktdérej tetno zeszto
ze 120 na 96 a wol i wysadzenie gatek ocznych zmniejszyty
sie wybitnie.

Autor nie uzywal gruczotu tarczykowego wewnetrznie
z przyczyny szkodliwego jego wpltywu na przewéd pokar-
mowy (czego jednak inni nie widzieli. Przyp. sprawozdawcy
Przegladu lekarskiego), lecz dawat podskornie tyroidyne przy-
rzagdzong w nastepujgcy spos6b: Do gruczotow tarczkowych
(zapewne baranich), dobrze posiekanych daje sie robwng co do
wagi ilo$¢ fizyologicznego (0-6°/0) rozczynu soli kuchennej
i wytrawia to razem przez 24 godzin. Pityn w ten sposdb
otrzymany wyjatawia sie w przyrzadzie d!Arsonvala i nastepnie
przesagcza przez filtr porcelanowy, przez co otrzymuje sie

ciecz jasna i przezroczysta jak woda, ktéra wstrzyknieta
podskérnie nie drazni ani miejscowo ani ogélnie. Wstrzyki-
wania rozpoczyna sie od kropli, dochodzi w koncu pierw-

szego tygodnia do centymetra szeSciennego i postepuje po-
woli do 4 cm.3. Najwieksza liczba wstrzykiwan wynosita 65.

Zdaniem autora ta skuteczno$¢ tyroidyny potwierdza-
taby przypuszczenie, iz choroba Basedowa pochodzi z zatru-
cia toksynami, ktére w stanie fizyologicznym ulegajg znisz-
czeniu przez wytwory gruczotu tarczykowego. Objawy zatem
choroby przerzeczonej zawdzieczajg swoéj poczatek albo nad-
miernemu wytwarzaniu sie toksyn w ustroju albo niedosta-
tecznos$ci fizyologicznego dziatania gruczotu tarczykowego. (La
medecine moderne. 26. Wrze$nia 1894).

(Dotychczas uwaza sie i stusznie prad galwaniczny za
najskuteczniejszy w chorobie Basedowa S$rodek, ktory jednak
te ma niedogodno$¢, iz w tern wtasnie cierpieniu potrzeba
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go uzywaé¢ za pomocg przyrzadéw bardzo doktadnych, opa-
trzonych w czute galwanometry absolutne, ztad kosztownych
i do nalezytego dziatania wymagajacych juz pewnej wprawy
i doswiadczenia. Dlatego skutecznie mozna leczy¢ chorobe
Basedowa przewaznie tylko w miastach wigkszych. Z tej
przyczyny bytyby bardzo pozadanemi dalsze doswiadczenia
terapeutyczne z tyroidyng, ktorej tatwiej przyjdzie uzyé, niz
pradu galwanicznego. Przypisek sprawozdawcy Przegladu
lekarskiego).

Nowsze leki. Ary stoi wyrabiany przez fabryke pod
firmg Fryderyka Bayera. i Spoétki w Elberfeldzie jest po-
chodnym fenolu i zawiera w sobie wegiel, tlen, woddr i jod.
Jestto proszek barwy jasnej, czekoladowej, prawie bez woni
i bez smaku. Nie rozpuszcza si¢ w wodzie ani glicerynie,
w wyskoku rozpuszcza sie trudno, tatwo za$ w eterze i chlo-
roformie, w olejach ttustych i wazelinie. Poniewaz rozktada
sie ocl ciepta i Swiatta, nalezy go rozpuszcza¢ zawsze na
zimno a chroni¢ od $wiatta. Zawiera 45'8°/0 jodu.

Arystolu mozna uzy¢ zamiast jodoformu a jakkolwiek
nie niszczy bakteryj, daje sie¢ z korzy$cig zastosowaé do le-
czenia w chirurgii, osobliwie za§ w dermatologii, gdyz przy-
spiesza wytwarzanie sie ziarniny i zabliznienie. Stosuje sie
go w formie zasypki, masci lub roztworu w eterze albo chlo-
roformie.

Asapr ol sktadu ((% Hc. pOH. *S03) Ca+ 3H,0 za-
lecany przez Dubiefa i Stacklera w gos$écu, dnie, durze i
w wielu jeszcze innych chorobach w ilosci od 1 do 4 gra-
moéw dziennie, lubo nie drazni, dziata przeciwgnilnie. Obok
asaprolu nie mozna ze wzgledu na rozktad chemiczny prze-
pisywac siarkanéw, dwuweglanu potasowego i jodku potasu.

Arbutyna, glukozyd otrzymany z liSci macznicy
niedzwiedziny (arctostaplrylos uva ursij jest substancyg kry-
staliczng, bez barwy i bez woni, rozpuszcza sie w 8-miu
czesciach wody zimnej a jednej cze$ci wody goracej, w 16-tu
cze$ciach wyskoku. Rozozyn wodny ma smak gorzki i od-
dziatywa obojetnie, barwi sie za dodatkiem pottorachlorku
zelaza w matej ilosci niebiesko, w wigkszej ilosci zielono.

Arbutyny .uzywa si¢ w dziennej dawce do 5 gramow
(w proszku lub rozczynie wodnym) wewnetrznie przeciw nie-
zytom pecherza moczowego i miedniczek nerkowych ze skut-
kiem nieraz bardzo pomys$inym (jak sie o tern przekonat
sprawozdawca Przeglagdu lekarskiego).

Agarycyna, cialo otrzymywane z huby modrze-
wiowej (polyporus offieinalis czyli agaricus albus), niedoktad-
nie jeszcze zbadanego skitadu chemicznego, przedstawia sie
jako proszek biaty, krystaliczny o stabym smaku i stabej
rowniez woni. Rozpuszcza sie w wodzie w ilosci bardzo
matej, nadajac jej wszakze wyraznie kwasny odczyn, w 130
cze$ciach zimnego a 10 gorgcego wyskoku, tatwiej w gorg-
cym kwasie octowym.

Poniewaz agarycyna ze stanowiska chemicznego jest
kwasem, przeto nazywaja jg takze kwasem agarycynowym.

Agarycyny uzywa sie prawie wytgcznie tylko do po-
skramiania rozptywnyck potéw u suchotnikéw. Dawka y2
1 centygrama. Najlepiej w formie pigutek z proszkiem Do-
wera. Wstrzykiwania podskérne sg bolesne.

A gatyna zitozona z wegla, wodoru, tlenu i azotu,
tworzy blaszki krystaliczne, biate z odcieniem zielonawym;
nie rozpuszcza sie w wodzie, rozpuszcza si¢ natomiast w wy-
skoku, eterze i benzolu. Zalecana w ilosci od 15 do 50 cen-
tygramow w newralgiaeh, mianowicie dnie kulszowej. Wy-
maga ostroznosci wielkiej w uzyciu. Z obawy o rozktad
chroni¢ jg trzeba starannie przed S$wiatiem.

Analg en ztozony z wegla, wodoru, tlenu i azotu,
Jestto proszek nie rozpuszczajacy sie catkiem w wodzie,
trudno rozpuszczajacy sie w wyskoku zimnym, rozpuszcza
sie tatwiej w wyskoku goragcym i kwasach roztworzonych.
Zalecany po 0'50 kilka razy dziennie w rozmaitych bdélach
nerwowych i gosécowych. Obniza takze temperature, wywo-
tujac poty.
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Augioneurozyna jestto nazwa wprowadzona przez
Trussowicza na oznaczenie nitrogliceryny, znanej w terapii
takze pod nazwg glonoiny.

Antynerwina jestto mieszanina 25°/0 bromku amo-
nu, 25% kwasu salicylowego i 50% antyfebryny.

Antyseptyna czyli asepsyna ztozona z wegla,
wodoru, tlenu, azotu i bromu jest parabromoacetanilidem, nie
rozpuszcza sie w wodzie, rozpuszcza sie lubo w miernej ilosci
w wyskoku. Zalecana jako S$rodek, przeciwgnilny.

— W nerwowym bolu zebéw, osobliwie podczas cigzy
zaleca Graetzer:

124) Rp. Antifebrini 0'25
Phenacetini 050
MDentur tales doses sex

S. Trzy razy dziennie zazywaé po proszku.
(Ther. Monatshefte. Pazdziernik 1894).
— Przeciw dolegliwo$sciom w potykaniu u suchotnikéw
zaleca Lermoyez zamiast pomazywania kokaing wdmuchiwa-
nia po 5 centygraméw proszku:

125) Rp. Morphini muriatici
Sacchari lactis da 2'00
Gummi arabici POO
M. f. p.

Uwazac nalezy, by przed wdmuchniecieni pacyent wdy-
chat giteboko, narzedzie skierowane byto ku tylnej stronie
nakrywki krtaniowej a po wdmuchnieciu oddychanie odby-
wato sie przez nos. ((Rzecz nie nowa, ale praktyczna, o czem
przekonaliSmy sie sami i w Kklinice laryngologicznej prof.
Schréttera w Wiedniu juz przed 25 laty i we wlasnej pra-

ktyce. Przyp. sprawozd. Przegl. lek.).
— G. Thornton zaleca w krztuscu (kokluszu) u dzieci:
126) Rp. Phenacetini 0'50
Olycerini 90 00

Co 2 godziny po po6t tyzeczki od herbaty (u dziecka rocz-
nego), dopoki napady nie stana sie lzejsze i rzedsze.

V. Wiadomosci biezgce.

Krakéw dnia 18. Pazdziernika 1894 r.

— Dnia 10. Pazdziernika odbyto sie pierwsze po wakacyach
posiedzenie Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

Po przeczytaniu i przyjeciu protokotu z ostatniego posiedzenia
przypomniat przewodniczacy Dr. Kwasnicki. iz zbliza sie termin zwo-
tania komisyi statutowej; chcacy wiec przedtozy¢ jakie$ zmiany w sta-
tucie, winni zrobit to najp6Zzniej do 15. Listopada r. b. Dr. Baurowicz
miat odczyt: u twardzielu nosa i krtani, przyczem okazat chorego z od-
dziatu prof. Pienigzka, preparaty mikroskopowe i hodowle lasecznikéw
twardziela (rhinoscleroma). Prof. Bujwid preparaty te i hodowle poka-
zal w znacznem powiekszeniu, rzucone za pomoca przyrzadu projek-
cyjnego na ciennik. W dyskusyi nad tym odczytem wzieli udziat prof.
Pienigzek, prof. Bujwid, Dr. Krynski i prelegent.

Prof. Bujwid wylozyt w koncu rzecz o melodach
badania wody; w dyskusyi przemawiat prof. Mars.

i wynikach
— Dr. Gustaw Malinowski, lekarz pomocniczy szpitala $w. La-
zarza w Krakowie, mianowany przez Wydziat krajowy lekarzem szkoty
rolniczej w Czernichowie nad Wista w Krakowskietn.

— Kurs miesieczny bakteryologii i higieny dla pp. lekarzy roz-
pocznie Prof. Dr. Bujwid dnia 20, Pazdziernika 1894 r. o godzinie 3.
po potudniu w zaktadzie higienicznym krakowskim.

— Publikacye Behringa w Berlinie w dziennikach lekarskich
niemieckich, nastepnie doniesienia Rouxa w Paryzu w pismach zawo-
dowych francuskich i na miedzynarodowym kongresie higienicznym
w Budapeszcie, w koncu odczyty Behringa i Ehrlicha na odbytym nie-
dawno w Wiedniu Zjezdzie lekarzy i przyrodnikéw niemieckich w spra-
wie leczenia btonicy stosownie przyrzadzona surowicg, o czem w jed-
nym z najblizszych numeréw pisma naszego zdamy sprawe na podsta-
wie najnowszych w tej mierze prac niemieckich i francuskich, daty
pow6d do wielkich nadziei nie tyle moze ws$réd lekarzy nauczonych
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juz dosSwiadczeniem z tuberkuting Kocha, ile wéréd publicznosci, ktéra
na wezwanie dziennikdw politycznych pospiesza z Lojnemi ofiarami na
wyréb drogiego dzi$ jeszcze $Srodka terapeutycznego, majacego zmniej-
sza¢ w razie wczesnego uzycia bardzo znacznie $miertelno$¢ z btonicy.
Zapatrujac sie wszakze na sprawe trzezwo i krytycznie, os$wiadczy¢
nalezy, iz dotychczas nie mozna jeszcze wydaé stanowczego sadu
0 warto$ci leczniczej $rodka, o ktérym mowa, i ze trzeba do tego
jeszcze bardzo wielu gruntownych i licznych do$wiadczen, ktérych do-
konaé mozna jedynie w klinikach i dobrze urzadzonych szpitalach,
tern bardziej, ze wedmg dotychczasowych przynajmniej spostrzezen, su-
lecznicza miata okaza¢ sie skuteczng tylko na poczatku cho-
kiedy zatem nie mozna nic wiedzie¢ o ciezkosci danego przy-

Dlatego stusznie orzekta najwyzsza rada lekarska austryacka,
ze Sciste badanie leczniczego dziatania surowicy, stosownie przyrza-
dzonej jest koniecznie potrzebne, ale, ze tak jej wyréb jak i prébo-
wanie musi odbywa¢ sie pod $cistg kontrolg naukowg i jedynie w za-
ktadach stosownie do tego urzgdzonych.

— Bardzo wazny pod wzgledem naukowym, lubo nader smutnie
dla jednego z kolegéw zakonczony przypadek $miertelny laboratoryj-
nej cholery azyatyckiej opisuje w ostatnim numerze (z 11. Pazdzier-
nika) Deutsche medic. Wochenschrift Reincke w Hamburgu. Rano dnia
15. Wrzes$nia zawezwano pomocy lekarskiej do asystenta hambnrskiego
zaktadu higienicznego. Dra Oergla, ktéry zajmowat sie hodowaniem
lasecznik6w przecinkowych cholery a od kilku dni miat rozwolnienie
1 skarzyt si¢ na upadek sit. Badanie kliniczne wykazato odrazu cho-
lere azyatycka, na ktéra mimo najenergiczniejszej terapii i opieki
chory w dniu 20. Wrze$nia zmart. Poszukiwania bakteryologiczne od
dnia 16. Wrze$nia codziennie az do $mierci i po $mierci wykazywato
stale w wyprdéznieniach przewodu pokarmowego mnoéstwo pratkow
przecinkowych; rozpoznanie za$ na stole sekcyjnym byto: pneumonia
fibrinosa, lobi inferioris, utriusque praecipue dextri. Endocarditis aortiea
Ben cholericus (stadium secundum). Cicatrices renis sinistn, In-

rowica
roby,
padku.

invetexata
tumescentia recens hepatis. Proctitis et colitis diphtheritica.

W jaki spos6b Dr. Oergel dostat cholery po do$wiadczeniach
z pratkami przecinkowemi, nie udato sie wykaza¢. Wedtug jednych,
robit zmarly doswiadczenia z zakazong pratkami przecinkowemi suro-
wicg i przy tej sposobno$ci dostata mu sie kropla tego ptynu do ust,
ktére on jednak natychmiast wyptukat, nie wiadomo wszakze czem.
Zmarty sam przypuszczal, iz w dniu 13. Wrze$nia przy badaniu wody
wislanej nadestanej z Torunia, dostata mu sie pewna jej ilo§¢ do ust.
Badanie jednak tej wody przez innych nie wykazato pratkdw przecin-
kowych a nie mozna byto potwierdzi¢ domystu, iz Dr. Oergel do pew-
nej czesci tejze wldy wislanej dodat pratk6w przerzeczonych. Jezeli
przeto nie mozna byto wykry¢, zkad ostatecznie zarazit sie cholerg
zmarty, to jednak nie ulega watpliwosci, iz robit on w ostatnich dniach
przed zachorowaniem wiele doswiadczen z pratkami przecinkowemi,
co jest przekonywajacym dowodem, iz bakterye choleryczne nie sg by-
najmniej czem$ niewinnem, za co chcag je uwazaé niektorzy.

— Konkurs. Burmistrz miasta Banialuki w Bo$nii, Ragil beg
Djinic rozpisuje konkurs na posade lekarza miejskiego w tem miescie.
Pensya roczna 1000 zir. Czynnos$ci uboczne i praktyka prywatna niesé
moga okoto 500 zir. Ubiegajacy sie o te posade winni wnie$¢ podania
do witadzy miejskiej w Banialuce najp6zniej do 10. Listopada r. b.
i w nich wykazaé, ze majg stopien doktora wszech nauk lekarskich
i ze przez dwa lata przynajmniej praktykowali w jednym z wigkszych
szpitali. Pierwszenstwo mie¢ beda ci, ktérzy udowodnig, iz przez
dtuzszy czas praktykowali w oddziale chirurgicznym i znajg jaki$
jezyk stowianski.

— Nekrologia. W dniu 17. Pazdziernika b. r. zmart w Krakowie
Dr. Fr. Wyszatycki, lekarz powiatowy ropczycki, przezywszy lat 40.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie we Srode
dnia 24. Pazdziernika b. r. o godzinie 6-tej wieczorem w sali
Sniadeckich Collegium novum posiedzenie zwyczajne, na kt6-
rem: 1) kol. doc. Beck okaze kamyk S$linowy; 2) Dr. filo-
zofii Wroblewski wytozy réznice miedzy sernikiem mleka
kobiecego a krowiego (z demonstraeya); 3) kol. prof. Pie-
nigzek mowie bedzie: Oprzypadkach wpadniecia dat obcych
do krtani.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. s. Domanski.
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Zwierzchno$¢ gminy krél. miasta Olesko z okregiem
sagdowym obejmujacym 21 gmin, siedziba sadu powiatowego,
urzedu podatkowego, notaryatu it d. it c. rozpisuje niniej-
szem konkurs na posade lekarza miejskiego z roczng ptaca
300 zir.

Ubiegajacy sie,
ktora wszech nauk
lekarskim.

w. a
maja wykaza¢ uzyskany stopien do-

lekarskich i dotychczasowg praktyke

w zawodzie

Podania nalezycie udokumentowane wnosi¢ nalezy do
1. Listopada b. r. na rece cztonka Rady gminnej Whbnego
ks. proboszcza Marcela Pigtkowskiego w Olesku.

Zwierzchno$¢ gminy Kkrél. miasta. 154—2—1

Olesko, 11. Pazdziernika 1894.
KoNKU NS

Niniejszem rozpisuje sie konkurs na posade pierwszego
asystenta (prosektora) przy katedrze anatomii opisowej Wy'
dziatu lekarskiego w c. k. Uniwersytecie we Lwowie. Do
posady tej przywigzana jest remuneracya w kwocie 600 zir.
i obowigzek mieszkania w zaktadzie. Podania wnosi¢ nalezy
na rece dziekana Wydziatu filozoficznego c. k. Uniwersytetu
we Lwowie najdalej do 20. Pazdziernika b. r.

Z Dziekanatu Wydziatu filozoficznego.

Lwow dnia 1. Pazdziernika 1894. 152—3—

Znakomity
Srodek
moczopedny,

zalecony przez prof. Schrodera (Heidetb.) i prof. Grama (Kopenh).
Wskazany w puchlinie z powodu choréb serca i nerek, sku-
teczny nawet w przypadkach, gdzie digitalis i strophantus bez
wptywu. Przewyzsza kalomel zupeing nieszkodliwoscia.
Z najlepszym skutkiem stosujg go:

Dr. A. Hoffmann (klin. prof. Erba w Heidetb.),

Dr. Koritschoner (ki. prof. Sohrottera w Wiedniu),

Dr. Pfeiffer (kl. prof. Draschego w Wiedniu),

Dr. E. Frank (klin. prof Jakscha w Pradze) i w. i.

CODEIN-KNOLL

Najlepszy $rodek zastepujacy mortine. Znakomicie dziata
przeciw kaszlowi, niezbedny dla suchotnikéw. Zalecany w le-
czeniu zatrucia morfinowego. Dawka trzykrotna morfiny.

SW* Broszury na ustugi. "THO© 2—26—21

Knoll et Co.. Chem. Fabrik, Ludwigshafen a. Rh.

tagodne nar-
coticum Brak
przyzwyczaj.

Pillul. Kreosoti a 005
Pillul. Kreosoti a 0’025
Pillul. Guajacoli a 05

Pillul. Kreosoti0'02 iAcid.
arsenicosi 0'0005 prze-

edowskiego

pisu prof. Dra Kor-
czynskiego.
Granulae Natr. arsenicos.
a 0'001.
Wyroby te znane juz i cieszace sie ogdélnem zaufaniem

P. P. Lekarzy, gdyz swa rozpuszczalno$ciag przewyzszaja
wszystkie dotychczas znane wyroby tego rodzaju

poleca 55-52—41

Wiadystaw Betdowski, magister farmacyi.

Na sktadzie utrzymujg wszystkie apteki.



N). Pazdziernika 1894 r. Przeglad

LANOLIN UM T'UIiISS. L1EBKEICII

3—16—11 Piiarm. Austr Ed. VII.

Jedyna zupeinie przeciwgnilna podstawa do masci, nie podlegajaca
zjetczeniu. Doktadnie sie miesza z wodg i worin. rozezynami soli.

Do nabycia w wszystkich Benno Jaffe & Darnistaedt.er.
Drogueryjaclr Austro-W egier. Martinikenfelde bei Berlin.
Zestawienie literatury u Lanolinie rozsyta si¢ na zyczenie franka.

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

yora (M ooon o koa

Zalety Sastehnera wody Hunyadi Janos
wedtug orzeczenia powag lekarskich:

szybkie, pewne, tagodne dziatanie.

Nawet po diuzszem stosowaniu znakomicie ja znosi przewdd pokar-
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwate, jednostajne i nieusta-

jace dziatanie. — Mata dawka.

Delein uchronienia od w btad wprowadzajagcego nasladowania nalezy

zgdac 1—29 -?
»Saxlehnera wody gorzkiej*.

lekarski. &87

Fabryka przetwordw leczniczo farmaceutycznych i drognerya

M. L. Dobrowolskiego 72-50-36

w Nowej Wsi przy Krakowie, poczta tobzéw
poleca z pomiedzy licznych swych wyrobow:
Pilulae kreosoti Aesculap. po 005 i 0'025 kreozotu; pierw-
szych pudetko zawierajace 100 pigutek kosztuje 70 ct. dru-
gich 60 et. — Pilulae guajacoli 0-05 Aesculap. 100 pigutek
1 zkr. — Pilulae guajacoli 0-025 Aesculap setka 90 ct. —
Pilulae Blandi Aesculap i Pilulae ferri carbonici Aesculap
100 jednych lub drugich 60 ct.

Podane pigutki sa starannie ocukrzone, jako takie bezwonne
stodkie przy potykaniu.

Hurtownie do nabycia w fabryce, czesciowo we wszystkich
aptekach, zapisujac:

. Pilulae Aesculwp@fabric. Dobrowolski.
A >+ \ Vb \% oVt ot X g

Dr. Franciszek Michalik

ordynujacy od trzech lat w Krynicy, po kilkuletniej praktyce
i uzupetnieniu studyow na klinikach ginekologicznych w Wro-
ctawiu, Berlinie i Paryzu, osiadt

w PR ZEM Y S L U
mlica Franciszkanska. 149—3-3

WODY MINERALNE SZTUCZNE

tansze o0 50—70%

i specy alile

od rodzimych

l<eo kiii<i& 4

wyrabiane w Konc. Zaktadzie fabrycznym

K. RZ ACY 1 OIl AlIUII S KI KGO

W KRAKOWIE.

—

W UL Kd) lii. Flaszka 16 ct., Syfon 10 ct.

XKTr\r\a W inPITr odpowiadajgca sktadem zdrojom Grande-
W ULLuj VIlullj Grille i Celestins, we flaszkach duzych

po 5 szklanek i matych po 21, szklanki. Duza flaszka 40 ct.
mata 25 ct.

Woda Biliiska 7iS " i 5 ieai-gh 48Kaid
WOda I—itowa \actf po 2 sziclanKi. Jedna szlkl\gr?ka“aiz_-

wiera miedzy sktadnikami 020 soli litowych. Flaszka 15 ct.

Tnrl Q TnrInTXre\ gazowa, We flasz, po 2\2 szklanki. Szklan
W UuUlidu uUliuw ka odpowiada 04 jodku potasowego.

Woda sodowa hygieniczna TokaukA0;

i polecona przez te instytucye nauk. Syfon 8 ct.,, flaszka 10 ct j

A7nr||g) 8nollli’_n'll'éolzn we flaszkach zawierajgcych 21, szklan- X 27070 WG na wz”r znanej powszechnie Gieshublerskiej,
0

0Zi0ZiO) W & we flaszkach zawierajacych 3 szklan. Flasz. 10 ct.
Woda lecznicza kwaSna a yukszaneio *prbez

Tow. lekars., zawiera miedzy sktadnikami kwas solny, dodany
w celach leczniczych. W szklance tej wody znajduje sie 0-15
i03acidum hydrochloricum dilutum oficinale.

\X7"nd<I ola 717MtQ mocnieﬂ'sza i stabsza we flaszkach po
W UILtl iIDiclélc bdj 2 szklanki. Szklanka m cniejszej za-
wiera 0.133 a stabszej 0.066 Pyrophospha$ 1, .i et natrii

Flaszka mocu. 25 ct, stabszej 22 ct

Woda gazowa bromowa, 73K j, t!'r?,

szklanki. Szklanka mocniejszej zawiera 3-12, a stahszej 1-56
bromkéw. Flaszka mocniejszej 32 i 28 ct, stabszej 24 i
20. ct.

W oda sodowa zwyczajna przez Tow. Lekarskie za najlepszg w Krakowie uzna na.

12—x—U Nadto Zaktad wyrabia:
Limonade gazowag magnezyowa, tudziez Limonady gazowe OWOCOWE jako nap6j orzezwiajacy.
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Polecony przez liczne rozporzadzenia ministerstwa i t. d. do
Desinfekcyi i oczyszczania

c. i k. patent.

Zaleca sie LYSOL,
jako najodpowiedniejsze desinficiens:

W potoznictwie, szczeg6lnie w praktyce akuszerek.

Do desinfekcyi rak operatora i pola operacyjnego.

Do oczyszczania i wyjatowiania narzedzi i t. d.

Do wymywania i przestrzykiwania duzych powierzchni
rannych.

Do desinfekcyi i oczyszczania bielizny w szpitalach it d.

Do desinfekcyi plwocin i dejekcyj.

Do mycia i desinfekcyi mebli, podtég, $cian i t. d.

Fabryka chemiczna SCHULKE & NIAYR
Wi ieden, IIl. Linke Bahngasse h.

Prosze ®%wvrocic uw ap.

Perlae et Capsulae medicinales ,Hygea“

S=
CcuU
o cu
Pudetko 100 peretek po 0 20 50 ct
n 100 N 030 3 »
n 100 kapsutek , 0-50 4 R
v 12 ji i 10 oy 1
» 6 ji ii 2-0 1 u bl
5 100 P 20 14 N
. 100 miekkieb pi co §

te ostatnie robie tylko na zamowienie.
UWAGA. Podawanie Jcreos. carb. w kapsutkach nie wypada
drozej jak w jakiejkolwiek innej formie.
Kreosoti carbonici 010 Morrimoli 0 20
pudetko 100 kapsutek 2 zlr. 80 ct.
W innym stésunku i w dowolnych dawkach jak najtaniej

Kapsutki: Kreosot. carbon. et OL Jecoris pojemnosci
0-5, 10, 2-0, 30 i 40, w dowolnym stosunku tylko na
zamowienie. 61—x—20

Gtowny sktad dla Krakowa w aptece p. Sobierajskiegcu

Cze$¢ zysku na budowe Domu akademickiego.

Chemiczno-farmaceutyczne laboratorium ,Hygea’

Maryana Zahradnika w- Zioczowie,

Naktadem Tow. lek. krakowskiego.

PRZEGLAD LEKARSKI.

Nr. 42

Wydawnictwo dziet lekarskich polskich

W KRAKOWIE

rozpoczeto

ligg Rozpraw z zakresu medy-
cyny praktycznej.

Dotad wyszty :

wydawacé

Serye

Zeszyt F: ,,O dziedziczeniu kity“ przez Dra E. Fingera, do-
centa chor6b wenerycznych w Wiedniu. Cena 25 cnt.

Zeszyt Il: ,,O operacyjnem leczeniu chorob ptuc i optucny”
przez doc. Dra R. Trzebickiego. Cena 80 ct.

Zeszyt 1ll: ,,0 marskosci pluc“ przez Dra Bieganskiego
Cena 40 ct.

Zeszyt IV : ,Antyseptyka i aseptyka“ przez Dra Bogdanika.
Cena 25 ct.

Zeszyt V : ,,0 sposobach badania lic
przez Dra Wacbhholza.
Zeszyt VI: ,0 leczeniu biegunki
Dra W. Jaworskiego.
Zeszyt VII: ,Zapalenie sympatyczne oka“.

niczna przez Dra Fr. Sroczynskiego.

sagdowo-lekarskich"

przewlektej" przez prof.

Monografia kli-

WKkrétce wyjda dalsze Zeszyty Seryi ll-giej.
Cena catej seryi Il. (20 ark. druku) 3 zitr.

mozna we wszystkich ksiegarniach krajowych
Wydawnictwa n Dra
i53 4 i

Naby¢
i zagranicznych oraz w Administracyi
Stirzyckiego (Krakéw, Floryanska 13).

Kagpiele borowinowe w domu

T

Wy godne S$rodki
mineralnych borowinowych
w kazdej

do urzadzania

kagpieli

I zelazistych w domu i
porze roku.

Od wielu lat wyprébowane w: Metritis, Endometritis, Oophorits

Parametritis, biedaczce, niedokrewnosci, zotzach, krzywicy, upta-

wach biatych, sktonnosci do poronieA, porazeniach czes$ciowych,

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

Henryk Mattoni Franzensbad, Karlsbad,
Wieden, Budapeszt.

Nabyé mozna we wszystkich aptekach, drogeryaeh
wod mineralnych

W Niemczech nie ulegaja wyciggi borowinowe ocleniu.

do Niemiec 50 fen.

do Austryi 60 cnt.

1 kilo soli horowinow¢i

i sktadach

raczka }'p_orto zawiera 4 skrz;jné’czki.pn

8 x 9

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



