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POSZUKIWANIA NAD POWSTAWANIEM ROPY.

Rozprawa konkursowa uwienczona medalem zlotym-—na wyznaczony przez Wy-
dzial Lekarski Szkoly Gléwnej Warszawskiej temat nastepujacej osnowy:
»Wykazaé¢ za posrednictwem doswiadczen, czy przy wytwarzaniu ropy, ko-
morki tkanki wsrod ktorej Olla powstaje biorg czynny udzial, czy t¢z sprawa
cata zalezy na przenikaniu ciatek biatych krwi przez $ciany naczyn?”

NAPISAL

Waclaw Mayzel

Student medycyny.

wPlus une science est complexe, plus ii importe, en ef-

fet, d'en ¢établir une bonie critique expirimentale, afin d'ob-

tenir desfails comparables, et exempts de causes d'errenr.”
M. Claude Bernard.

Sprawa powstawania ropy stanowi niezaprzeczenie jedne z najwazniej-
szych kwestji tak pod wzglegdem klinicznym jak i anatomo-patologicznym.
Zwrécita ona na siebie oddawna uwage lekarzy i zajmowala umysty bada-
czOéw, stanowigc od najdawniejszych czaséow zagadke, nad ktérej rozstrzy-
gnigciem wieki pracowano — o ile jednak wyjasnienie tej sprawy jest tru-
dnem, dowodzi ta okoliczno$¢, ze dotad jest ona jeszcze przedmiotem sporow
i zrodtem najrozmaitszych sprzecznych czesto zdan. Rozwdj nauki w mo-
wie be¢dacej byt powstrzymywany glownie tem, ze zbywalo badaczom na
samodzielnos$ci w badaniu; zasady postawione przez dawniejsze powagi byly
powtarzane przez ich nastepcOw e tnatemi zaledwie zmianami lub objasnie-
niami, nie zgl¢biano jednak, czy =zasady te byly prawdziwe czy bledne.
Z postepem dopiero fizjologji i histologji, z udoskonaleniem mikroskopu i wy-
nalezieniem najwtasciwszych metod badania i to badania pilnego i samo-
dzielnego, zaczg¢to prostowaé dawne blgdy; sprawa ropienia zaczgta si¢ co-
raz to wigcej wyjasnia¢ i na dzisidjszem stanowisku nauki przedstawia nam
si¢ odrodzona i w dawnych swych podstawach zachwiana. Albowiem w ostat-
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nich gléwnie czasach pojgcia o zapaleniu i ropieniu tak si¢ zmienily, ze
mozemy uwazaé je za nowa, epoke¢ w historji tej nauki.

Przedmiotem ninidjszdj pracy jest glownie kwestja powstawania ropy,
oraz sprawdzenie najnowszych odkry¢é na tein polu poczynionych, z wyrze-
czeniem pod tym wzgledem sadu, o ile to jest w mozno$ci. Znajac wszyst-
kie trudnosci, na jakie w tego rodzaju badaniach natrafiamy, czujemy nie-
moc nasza w wyrzeczeniu ostatecznego zdania w tym wzgledzie, nikt zreszta
tego wymagac¢ nie moze, bo¢ nauka ciagle postegpowaé¢ musi. Celem naszym
wigc bedzie stara¢ si¢ przynajmniej o zapelnienie niektorych luk, jakie po-
zostaly jeszcze oproznionemi w tej nauce, a by¢ moze, ze niniejsze badania
przyczynia si¢ procz tego do wyjasnienia cho¢ czg¢$ci ciemniejszych punktow,
przedmiotem sporu bedacych.

Niechcac zbytecznie rozwleka¢ mej pracy, w przekonaniu zeby na tern
wiele nie zyskata, nie bed¢ si¢ zbyt obszernie rozwodzil nad przytaczaniem
dawniejszych pogladéw na sprawe¢ ropienia. Czuj¢ jednak potrzebe przywie-
dzenia ich na pamigé, a to w celu krytycznego zestawienia z pogladami be-
dacemi owocem najsSwiezszych odkryé, w ten bowiem sposéb jesteSmy w sta-
nie dopatrzeé¢ si¢ roéznic pod wzgledem zdan i wyrobi¢ sobie sad o rzeczy.

Czes¢ historyczna.

Rozpatrujac zdania o powstawaniu ropy, napotykamy niezmierna ich
roznorodno$é. Galen sadzil, ze ropa powstaje przez przegotowanie czyli dy-
gestje krwi wystepujacej z naczyn i niezupelnie zepsutdj; upatruje on juz
w tej sprawie wplyw zyciowy.

W pismach Hippokrates a znajdujemy, ze ropa powstaje z krwi stagnu-
jacoj w czeSci zapalonej, na skutek wtasciwej jej przemiany (rodzaj gnicia).

Powiada on w rozdziale ,de Jiatibus . . ,etc quibus autem. (venis) san-
guis effusus in alienos sibi locos ubi moram traocerit, putrescit,, ac in pus converti-
tur . W rozdziale ,de uleeribus’ moéwi dalej: ., Injtlammantur enim ul-

cera tune quum ad suppurationem tendunt, suppurantur autem alterato sanguine et
calefacto, donec putrefiuctus talium ulcerum pus fiat.” W edtug Boerhaace'go zatka-
ne naczynia przy zapaleniu pg¢kaja i krew oraz czg¢s$ci statle zamieniaja si¢ na
rop¢ przez gnicie. Pojgcia jego przetrwaly do potowy X VIII-go wieku —
ropa wigc powstawa¢ miata na drodze chemicznej przez rozpuszczenie, roz-
ktad i gnicie wylanych cieczy, t. j. krwi, surowicy, chylusu, tluszczow, etc.,
oraz z czgsci stalych otaczajacych naczynia. Takiegoz zdania byli procz Boer-
haave'go: Stahl, Wedekind, Heister, Plainer, Brambilla, Bell, Fringl i inni. Teorja
ta zostala zaprzeczona przez Quesnay'a 1 Morgagnieao. W edlug Quesnaya
i Haena ropa powstawa¢ miata w naczyniach w$réod massy krwi, przez joj
przemian¢ na skutek wlasciwego usposobienia (diathesis purulenta), do czego
zapalenie miato by¢ koniecznym warunkiem; ropa jako gotowa miata krazy¢
we krwi i gdziekolwiek si¢ odktadaé¢. Krew taka wypuszczona z naczynia
miata na sobie wytwarza¢ plewke¢ zapalng (crusta infiammatoria) celem wyda-
lenia owej szkodliwej substancji ( Sauvages, Plainer syn).

Badacze odtad rozdzielili si¢ na dwa obozy: jedni sadzili, ze ropa mo-



99

ze powstawac jedynie przy zapaleniu, inni, ze zapalenie nie jest do tego
potrzebne. Do ostatnich nalezal migedzy innymi Gendrin i Walther. W edlug
zdania pierwszych, skutkiem zapalenia zachodzi¢ miatly w naczyniach wtoso-
watych takie zmiany, ze z nich ropa si¢ wydzielata. Simpson z St. Andrevs
i Brugmann pierwsi uznali rop¢ za wydzieling z naczyn; cz¢$¢ ulegla zapa-
leniu, zamienia¢ si¢ miala na organ sekrecyjny. Podobne zdanie wyjawili
w swych pracach: Thomson, Langenbeck, Bartliels, Rust 1 inni. Meckel uwazat
ropien za gruczol podobny do gruczoldw nie budowa ale czynno$cia. We-
dtug Huntera ') ropa byla wydzielana przez naczynia i powstawala ze krwi
przechodzacej przez ich $ciany. Naczynia nabiera¢ miaty przy tdm pewnego
usposobienia, udziatem ich stawala si¢ nowa czynno$¢, ktéora Hunter nazy-
wa: ,wlasciwosciag gruczotlowa”, uwazajac rop¢ za sekrecj¢. Zarzucano tym
pojeciom, ze ropa niszczy tkanki i wydala substancje potrzebne organizmo-
wi—co jednak starano si¢ wytlomaczyé tein, ze i normalne gruczoty S$luzo-
we w pewnych nieprawidtowych stanach wydalaja materje potrzebne np.:
biatko, §luz. Przyznawano, ze utrata substancji powstaje wprawdzie przy
ropieniu ale tylko w pewnych warunkach i zalezy gléownie od zapalenia,
jakie poprzedzito ropienie. Widziano, ze w ropie znajduja si¢ rozpuszczone
czegsci tkanek, ale utrzymywano, ze one sa mechanicznie przymieszane do ro-
py 1 za jej posrednictwem wydalaja si¢ z organizmu, jako szkodliwe i ule-
gle zgorzeli. Ropa przeciwnie miata stuzy¢ do wynagrodzenia utraty sub-
stancji, jak to widziano przy tworzeniu si¢ granulacji. Sadzono nawet
( Weidrnann, Hunter, Home, Meckel, Petit, Boyer) ze ropa nie drazni tkanek
i nie szkodzi organizmowi, cholby nawet wessana zostata. Jednakze prze-
ciw temu zdaniu wystapiono, uznajac rop¢ za materj¢ draznigca tkanki.

Uwazajac krew za zrédlo ropy, pytano sig, jaka cze¢$¢ sktadowa krwi
takowa wytwarza? Heberstreit i Kluge sadzili, ze ropa powstaje z galareto-,
wej substancji we krwi si¢ znajdujacej. Wedtug Thomsona, Callisena, Chelius'a,
ropa powstawaé miata z czesci ptynnych krwi zgestniatych, z materji wy-
twarzajacej plewke zapalng. Inni przyjeli biatko i wtdknik za substancje wy-
twarzajace rope. Ciatka za$§ krwi wylaczono, gdyz te, jak mys$lano, nie mo-
gty z powodu swoj wielkoSci wchodzi¢ do naczyn wtlosowatych a tem mniej
przeciska¢ si¢ przez ich $ciany. Znalezli si¢ jednak tacy, ktéorzy uwazali
ciatka krwi za punkt wyjScia ropy i dopatrywali si¢ podobienstwa migdzy
ciatkami krwi i ropv. I tak: L. Hoffmann uwazal rop¢ za rozpuszczone
ciatka krwi. Bartliels 1 Walther rowniez w ciatkach krwi zauwazyli zmiany
przy ropieniu. Gendrin utrzymywatl, ze ropa jest krwia, ktoroj ciatka przy
zastoju zamienily si¢ wprost na ciatka ropne. Obserwujac krezki zaby wi-
dziat on, jak ciatka czerwone tracily barwe, metniatly, powickszaly si¢ i za-
mienialy na ciatka ropne.

Skoro Sclileiden odkryl komorke w ro$linach, Scliwann za$ w organi-

') Oeuvres completes de John Hunter, traduites par G. Richelot — Paris. 1839
pag. 409.
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zmie zwierzgcym, pytano si¢ jak powstaje komorka? Zapomniawszy o limfie
plastycznej Huntera, wpadni¢to w druga, ostateczno$¢, przypisujac komodrce
samodzielne powstawanie (generatio aequivoca) ws$rdéd tak zwanéj zarodzi
(cytoblastema). Pojecie tedy hunterowskiej limfy, doczekalo si¢ szczytu roz-
woju w teorji krazeologicznéj Rokitansky ego, gdzie wigc limfe ochrzczono in-
nag tylkonazwa. Blastematwedtug Rokitansky egopowstawaé miat zwysicku osocza
krwi, w ktérym komorki powstawaé¢ mialy. Obok tego stworzono jeszcze inne teo-
rje powstawania komorek, ktéorych tu przytacza¢ nie bede, gdyz wkrotce
samodzielne wytwarzanie komodrek zostalo obalone przez Remakua, Kolliker'a
i Reichert'a, niemniej odrzucono inne sposoby ich powstawania, skoro Vir-
chow odkryt obecno$¢ komoérek w tkance tacznej rozwinigtej i ugruntowat
zasade¢: ,,omnis cellula e cellula” czyli: ze gdziekolwiek w organizmie znajduja
si¢ komorki preexystujace, one sg zrédlem mtodych generacji, ktorym prze-
kazuja swoj byt i sil¢ zywotna.

Zachodzi teraz pytanie, w jaki sposob z jednej komorki powstaje dwie
lub wigcej? Odbywaé si¢ to ma na drodze rozmnazania si¢. Zdolno$¢ roz-
mnazania si¢ wedlug O. Webera posiada¢ maja z malym wyjatkiem wszyst-
kie komorki organizmu i to we wszystkich okresach ich zycia. Jedynie ko-
morki zrogowaciate i uleglte przemianom wstecznym miatyby utraci¢ tg
zdolnos¢.

Komoérki rozmnaz.a¢ si¢ maja w rozmaity sposéb — gldwnie za$ przez
podzial, powstawanie wtonne (endogene Zellenbildung), wlonne wytwarzanie
samodzielne (endogene freie Zellenbildung Webera), oraz opisywane dawnidj
przez Virchowh wytwarzanie komorek w przestrzeniach pecherzykowych
(Physaliden) i przestworach ptodnych (Brutraume).

Pojecia te przetrwaly do ostatnich czas6w i powstawanie ropy na tej
drodze odbywaé si¢ miato z komorek preexystujacych. Przeciw temu zdaniu
wystapil jednak J. Cohnheim '), ktéry opisal zupelnie inne zrédto powsta-
wania ropy—zroditem za$ tom sa ciatka biale krwi, przenikajace przy zapale-
niu przez nienaruszone $ciany naczyn. Poszukiwania te dokonane przez
Cohnheima na krezkach zab, zachwialy poje¢cia dotychczas panujace o pocho-
dzeniu ropy, albowiem badacz ten, opierajac si¢ na spostrzezeniach na ro-
gowce zab i krolikow dokonanych, odmowil komorkom preexystujqgeym wszel-
kiego udziatu w wytwarzaniu miodych komorek. W skutku takiego przewrotu
poje¢é, powstata potrzeba rozstrzygnigcia pytania: czy komorki preexystujqee roz-
mnazajq si¢ przy zapaleniu czy nie?

Pytanie to stanowiace zadanie niniejszej pracy postaram si¢ wyjasnic
o ile to bedzie w mojej moznosci.

Przekonawszy si¢ za pomoca licznych obserwacji o prawdziwosci fak-
tu przenikania cialek bialych przez nienaruszone- $ciany naczyn przy za-
paleniu, o czém przy koncu niniejszoj pracy bede¢ miat sposobnosé¢ blizej po-
mowié, wykonatem szereg do§wiadczen, wywolujac zapalenie w rozmaitych

') Ueber Entziindung und Eiterung— Virchow's Archiv. B. XL. lift. 1. pag. 1.
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tkankach organizmu zab i zwierzat cieplokrwistych. Rezultata tych do$wiad-
czen postaram si¢ zestawi¢ w dalszym opisie.

Poniewaz najliczniejsze moje spostrzezenia, do ktérych opisu mam za-
miar przystapi¢, dokonalem na rogdéwce zab 1 zwierzat cieplokrwistych,
przeto uwazam za rzecz stosowng poda¢ cho¢ w krotkosci budowe rogéowki,
o ile najnowsze obserwacje autorow nas z nig zapoznaly. Znajomos$¢ nor-
malnych stosunkow zdaje mi si¢ bowiem by¢ konieczna przy badaniu stanu
chorobnego, gdyz daje nam mozno$¢ oceny zmian zachodzacych w skutek
procesu odbywajacego si¢ w tkance.

O budowie rogéowki—Komoérki wedrujace.

Rogowka sktada si¢ jak wiadomo z wlasciwej substancji rogowkowoj,
ktora z tyltu u wszystkich zwierzat pokryta jest szklista btona (Descemeta)
na ktorej si¢ znajduje jeszcze jednowarstwowy nabtonek. Z przodu pokryta
jest ona tacznica rogoéwkowa, w ktorej badacze rozrdézniaja dwie czegsci, t.j.
wielowarstwowy nabltonek i blone¢ elastyczna (Bowmanna), ktéra to ostat-
nia znajduje si¢ wyraznie tylko u czlowieka, gdy tymczasem u zwierzat znaj-
duje si¢ wprawdzie btona rdznigca si¢ od wtasciwej substancji rogowki i nie
zawierajaca komorek, jednak nie jest ona jednostajnie szklista, lecz owszem
bywa wtokienkowata (prazkowana) i dojrze¢ w nidj mozna, zwykle drobne
otworki.

Wtasciwa substancja rogowkowa sklada si¢ z komorek i substancji
mi¢dzykomoérkowej. Co si¢ tej ostatniej dotyczy, zdania autorow sa dosy¢
rozne. Zdan tych wraz z dowodami za lub przeciw, nie bgd¢ obszernie przy-
taczal, gdyz budowa substancji mi¢dzykomodrkowej o tyle nas tu tylko ob-
chodzi, o ile postuzy¢ nam moze do wyjasnienia uktadu pierwiastkéw ana-
tomicznych, jaki w zapalonej rogéwce znajdujemy. Virchow ') uwaza rogoéw-
k¢ zlozona z blaszek a raczej warstw blaszkowato utozonych, taczacych sig
jednak z soba. His 2) przyjmuje substancj¢ migdzykomorkowa dajaca sig
rozszczepi¢ na blaszki czyli prazki wstazkowate, pod rézneuii katami na so-
bie lezace, w czg$ci taczace si¢ z soba i tworzace przez to sie¢ naksztatt
palcow rak zlozonych. Prazkowato$¢ te czyli witoknisto§¢ opiera His na ba-
daniu rogowki w $wietle spolaryzowanem. Langlians 3), Muller ') sklaniaja
si¢ rowniez do przyjecia blaszek =zlozonych z wlokien krzyzujacych sig;
Henie 5), Dornhluth licza tych blaszek az 250 -300; sadza, ze takowe sa skle-
jane kitem, ktorego miejscami brakuje, a ztad wtasnie powstaja luki. Kol-

liker ® utrzymuje, ze rogowka sktada si¢ z pgczkow plaskich, rownolegtych,

') Cellularpathologie. III. Auflage. 1862.

2) His. Beitrage zur norimlen u. patholog. Histologie (ier Cornea. Basel— 185 6.
3) Lani/hans  Zeitschrift fur <. rationelleMedicin. 3.Reihe. Bd. XII.

4) Muller— Virchow’s Archiv B. XII. 100. 186 7.

5) Handbuch der systemat. Anatomie B. II. 1866.

® Handbuoh der Gewebelehre 1867.
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ztozonych z cieniutkich wtdékienek, stanowigcych obszerng siatk¢—nie przyj-
muje on blaszek, z powodu, ze przy injekcji rogéwki przez naktocie, nigdy
wicksza przestrzen si¢ jednolicie nie nastrzykuje. Bowmann upatruje w ro-
gowce wiltokienka. Wreszcie Engelmann ') w swéj najnowszdj pracy o ro-
gowce, uwaza jg zlozona z cieniutkich wtokienek koto siebie utozonych, zle-
pionych za pomoca substancji kitowej (ktorej Kolliker nie przyjmuje). W 1t6-
kienka lacza si¢ w blaszki (15—20), tak, ze wtdkienka jedndj warstwy bie-
gna rownolegle do siebie i do powierzchni rogéowki, w dwoch za$ blaszkach
na sobie lezacych wtdokienka te krzyzuja si¢ pod katem mni6j wigcdj 90°.
Btaszki sg rowniez zlepione substancja kitowa. Co do mnie, zgadzam si¢ ze
zdaniem Engelmanna pod wzglgdem widokienkowatej budowy rogowki, z za-
strzezeniem jednak wstazkowatego uktadu tych witokienek.

Pomig¢dzy blaszkami leza komorki rogowki (odkryte przez Tognbeego
1841 r.), o ktéorych zdania autorow sa rowniez dosy¢ niezgodne. His, ktory
je opisuje bardzo szczegdétowo, przyjmuje kilka ich typoéwr; podaje on w swoj
pracy przytoczonej, ze s3 one wraz z swomi wypustkami puste, stanowiac
system rur komunikujacych i dajacych si¢ izolowaé przez kwasy. Podobne-
goz zdania byt Virchow i Langhans (ten ostatni nieco oglednie o tem si¢ wy-
raza). Henie mowi o jadrach, ktérych stosunku do komoérek nie wyjasnia
wcale, znajdujac je raz wolne, drugi raz zawarte w komorkach. Inni auto-
rowie jak Kolliker, Muller uwazaja komorki za bryty protoplazmy, ktéorym
pierwszy przyznaje blong¢, drugi za$ odmawia jej obecnosci. Engelmann uwa-
za je za istotne komorki; sg one sptaszczone pionowo do powierzchni rogoé-
wki, posiadaja 6—20 wypustek w roznych kierunkach, mi¢dzy dwiema bla-
szkami odchodzacych, z ktorych inne krzyzuja si¢ pod katem prostym. Wy-
pustki te koncza si¢ czasem wolno, po wickszej czesci tacza si¢ z wypust-
kami komoérek sasiednich. Komoérki te nie maja blony i wypeiniaja prze-
strzenie migdzy blaszkami.

Zdaniem Recklinghausen'a 2) znajduja si¢ w rogéwce gwiazdowate luki,
potaczone z soba w siatke za pomocg bardzo licznych wypustek (zwane przez
niego Saftkanalchen).

Przy traktowaniu rogoéwki roztworem azotanu srebra (1: 400), pozosta-
ja one jasnémi, podczas gdy substancja mi¢dzykomoérkowa barwi si¢ brunat-
no. W gwiazdowatych tych lukach leza komorki rogowki, ktore wedlug
Recklinghausen a nie wypeiniaja luk catkowicie, albowiem te ostatnie posia-
da¢ maja daleko liczniejsze wypustki niz komoérki w nich zawarte. Jezeli
za$ osad srebra straca si¢ ciemno w lukach, to figury te, zdaniem jego nie
sa komorkami, ale straconymi albuminatami przez kwasy, z ptynu w kana-
likach sokowych zawartego. Kanaliki sokowe wedlug Recklinghausen'a nie
maja swych oddzielnych $cian, daja si¢ bowiem rozszerzy¢ przez injekcje,
przy czom otrzymujemy takze sztucznie rozszerzone przestrzenie miedzywlo-

') Uber die Hornhaut des Auges. Leipzig 186 7.
2) Die Lymphgefasse n. ihre Beziehung zum Bindegewebe. Berlin. 1862.
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kienkowe pod postacig, linji réwnolegtych i krzyzujacych si¢ pod roéznymi
katami w réznych warstwach. Wypustki komoérek zdaniem Recklinghausen a
rzadko tylko tacza si¢ z soba, a tylko wypustki kanalikow sg stale z sobg

potaczone.
Obecnos¢ luk w rogowce, stwierdzona dowodnie przez wielu ba-

daczéw 1 przez prof. Hoyer'a ') nie ulega najmniejszej watpliwosci — to tez
wszyscy niemal uznali to jako fakt. Jeden tylko Harpeck 2) wystapit prze-
ciw temu, uwazajac je za sztuczne twory; praca jego jednak nie zashluguje
na uwzglednienie z powodu zbyt powierzchownego traktowania przedmiotu
i blednego tlumaczenia obrazéw otrzymanych. Taz sama stale posta¢ luk
uwydatniajaca si¢, stanowczo przemawia za ich bytnos$cig. Zreszta nietylko
azotan srebra uwydatnia te luki — otrzymac je mozemy réwniez sposobami
podanymi przez Leber a 3), najlepiej zanurzajac rogoéwke do siarczanu tlenku
zelaza, a nast¢gpnie do czerwonego zelazo-cyanku potasu (powstaje tu blekit
pruski, zabarwiajacy tkanke¢ na niebiesko, podczas gdy luki pozostaja jasne-
mi). Zanim znang mi byla metoda Lebera, otrzymywalem jasne luki w ro-
gowce, traktujac ja chlornikiem zlota a nast¢pnie siarkowodorem — podobne
obrazy daja wszystkie sole stracajace si¢ przez SH. Wreszcie mozemy
otrzyma¢ osad srebra w owych gwiazdowatych figurach, traktujac rogowke
azotanem srebra, a nastgpnie kwasem solnym lub chlorkiem sodu. His 4) miat
to samo otrzymac przy uzyciu bardzo rozcienczonego roztworu azotanu srebra,
bez nastgpnego traktowania kwasem solnym. Nazywa on te obrazy osadem in-
tracellularnym (uwazajac komorki za préozne rury). Co do mnie, postgpowatem
w tym celu nieco inaczej jak to zaleca Recklinghausen. Najprzdd po zdjgciu na-
btonka za pomoca pary, wktadatem rogowke do stabego roztworu azotanu sre-
bra (dla rogowki zaby wystarcza kilka minut, rogdéwki za$ krolika trzymalem
w roztworze przez kilkanascie godzin), wtedy rogoéwka w caldj grubosci swdj
nasigkata azotanem srebra; nast¢gpnie ktadtem ja do wody zakwaszonej dosy¢
silnie kwasem solnym i odrazu wystawialem na dziatanie §wiatla, gdzie rogow-
ka stawala si¢ fioletowawa ijakoby przeswiecajaca—wtedy barwila si¢ substan-
cja migdzykomoérkowa ciemno, jednolicie. Nastepnie przektadatem rogéwke do
czystej wody i zostawiatem dalej na $swietle; stawala si¢ ona wtedy popielats,
a po dwoch dniach znajJowatem osad srebra zredukowany w ziarnkach wgwiaz*
dowatych figurach — substancja miedzykomoérkowa wyjasniata prawie zupetnie.
Czesto otrzymywalem na tym samym preparacie figury jasne i ciemne. Ciemne
te figury uwazac nalezy za komorki, w ktorych nastapita redukcja srebra, gdyz
ksztatt ich odpowiada ksztaltowi komorek, o czém przekonaé si¢ mogltem na
rogowkach zaby, ktore w opisany sposob traktowalem wtedy, gdv ich komor-

) Lin Beitrng zur Histologie bindegewebiger Gebilde, Reichert’s u. Du B.)is —
Reymond’s Arcliiv 1865.

2) Reichert’s u. Du Bois— Reymond’s Archiv. 1864 I p. 222.

3)  Archiv f. Ophtalmoiogie XIV. 3.

4)  Virchow’s Archiv B. XX. p. 207.
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ki si¢ pokurczyly; ciemne figury otrzymane odpowiadaly najzupeiniej komor-
kom, ktorych ksztatt byl mi znany przed wtozeniem rogéwki do roztworu azo-
tanu srebra.

Procz komoérek gwiazdowatych znajdujemy w rogéwce t. z. komorki
wedrujgce, odkryte przez Recklinghausen a. ') Nad temi komodrkami, ktore
w ostatnich czasach nabratly wielkiego znaczenia i staty si¢ punktem wyjscia
rozlicznych sporéw, nieco obszerniej zastanowié¢ rai si¢ wypada. W cieczy
wodndj oka, gdzie rogéwka byla podrazniona, znalazt Recklinghausen komor-
ki identyczne z cialkami ropnymi i ciatkami limfatycznymi, ktére przy ba-
daniu ich zmienialy ksztait i miejsce w skutku wydawania i wciggania wypu-
stek. Zachowujac ciecz wodna w kamerze przez Recklinghausen a zrobionej,
mogl on ruch tych komoérek na piaty dzien obserwowaé. Ruch tych komo-
rek nazwanych przez Recklinghausen'a komorkami wedrujgcymi, zalezy od ich
kdrczliwosci i jest podobny do ruchéw amoeb, ciatek biatych krwi, -ciatek
ropnych i limfatycznych, jakie znajdowali: Lieberkuhn, Hackel, Leber, Robin
i Jones. Znajdowal go Recklinghausen w ciatkach ropnych zaby, kroélika,
cztowieka, w tkance granulacyjnej, w sekrecji kataralnej bton $luzowych.
Obserwowaé¢ mozna poruszanie si¢ tych komorek takze i w tkance —w tym
celu szczegbdlnioj dogodna si¢ okazuje normalna rogdéwka zaby, gdzie si¢
znajduja komorki gwiazdowate nie posiadajace ruchu (ktére z tego powodu
nazwano ,stafemi). Komorki wedrujace odbywaja wedréwke drogami pro-
stemi lub tukowatemi w przestrzeniach preexystujacych wypetnionych ptly-
nem, ktéorych wigc komorki wedrujace sobie nie wykopuja, gdyz ani przed
ani za niemi nie pozostaje §lad drogi, z powodu jednakowego tamania $§wia-
tta przez tkanke¢ i ptyn. Sadzac z rozszerzania si¢ komorek wedrujacych
w niektdrych miejscach, wnosi¢ mozna, ze przestrzenie te sg rozszerzone lub
tez daja si¢ rozszerzyc.

Poniewaz ruch ten odbywa si¢ w pewnym dopiero czasie po wycigciu
rogowki, przeto moznaby zarzuci¢, ze on nie jest zyciowym; jednak w ogo-
nie zywej kijanki znajdziemy w tkance lacznej obok komoérek statych, inne
mniejsze l$nigce i odbywajace takiez same ruchy co komorki wedrujace
w rogowce. U zwierzat ssacych znajduja si¢ réwniez w tkance tacznej ko-
morki wedrujace, trudnos$¢ jednak zrobienia preparatu i badania go w sta-
nie S$wiezym, uniemozebnia czg¢sto zobaczenie ruchu.

Pochodzenie tych komorek i zalezno$¢ migdzy komoérkami stalemi
i wedrujacoémi jest Recklinghausen owi nie znana, nie wie on, czy komorki
stale nabyty ruchu, czy t6z wedrujace go utracity.

Pod wzgledem wedrowania komorek tych w rogéwce, Engelmmn 1 Koi-
liker w pewnych punktach nie zgadzaja si¢ z Recklinghausen em. Nie przyj-
muja oni takich preexystujacych przestrzeni jakie widzi Recklinghausen, ah*
sadza, ze komoérki te wedruja w plynie wypetlniajacym przestrzenie miedzy
wlokienkami rogéwki zawarte, ktore oddalaja od siebie. Engelmann widzial.

")  Ueber Eiter=n. Bindegewebskorperchen — Virchow's Archiv, B, XXVIT.
p. 157.



105

ze komoérka wedrujaca pozostawiata za soba, kanat czyli szparg, ktéra po za
komorka zamykala si¢ szczelnie—szpary tej jak wspomnialem Recklinghausen
nie znajdowal. Ten ostatni badacz utrzymuje, ze substancja mi¢dzykomorko-
wa stawia opdér wedrowaniu komorek, gdyz komodrka wedrujaca zgigta pod
katem, zwykle nie wedruje dalej, poki przez wciagnigcie jednej potowy cia-
ta nie stanie si¢ znowu prosta. Engelmann jednak takiz sam ruch widziat
w wolnym plynie—przytem widywal on tez, ze komodrka wedrujaca porusza
sie¢ w rogodwce w roznych kierunkach na jednej przestrzeni; gdyby$my wiec
przyjeli tak gesta sie¢ kanalikow, toby nie pozostalo miejsca na substancje
rogowki. Komorki wedrujace wedtug Engelmanna wedruja nie tylko w kie-
runku wlokienek rogowki, ale krzyzuja je rozlicznie i przebiegaja drogi tu-
kowate, podczas gdy azotan srebra wykazuje w rogéwce drogi zawsze pros-
te. Ztad to Engelmann i Kolliker uwwazaja wspomniane Saftkanalclwn Reck-
linghaussna nie za oddzielne kanaly ale za identyczne z t. z. Corneal-tubes
Boivmann'a, t. j. za sztucznie rozszerzone naturalne przestwory migdzywlo-
kienkowe wypelnione plynem.

Engelmann utrzymuje takze, ze w stosunkach normalnych komorki we-
drujace nie przedostaja si¢ przez elastyczng blon¢ Bowmann a (elastica an-
terior), a jezeli to ma miejsce, to chyba tylko przez otwory, ktéredy prze-
chodza nerwy rogéwki do nabtonka. Ztad to uwaza on komoérki wedrujace
miedzy komorkami nabtonka przedniego si¢ przeciskajace, za odrgbne od
zwyklych komorek wedrujacych, jakie w rogdéwce znajdujemy, i odrdézniaja-
ce si¢ od tych ostatnich mniejszymi rozmiarami i powolniejszymi ruchami.

Badanie rogowki w stanie Swiezym. Kamera Kiihnego.

Opisawszy po krotce budowe¢ rogoéwki i te pierwiastki komorkowe, ja-
kie w niej znajdujemy, zanim przystapi¢ do opisu doswiadczen, jakie w ce-
lu wyjasnienia kwestji przedmiotem niniejsz6j pracy bedacéj, dokonatem na
rogowce zaby, przedtem cho¢ w kilku stowach opisz¢ sposob, jakim sig
postugiwatem do badania rogowki zaby w stanie $wiezym.

Rogdéwka zaby jest. bez watpienia z powodu swej cienkosci i przezro-
czystosci, bardzo dogodna do badania sprawy zapalenia, niema bowiem procz
krezek, blony migedzypalcowdj ij¢zyka, innej tkanki, ktoraby przez dluzszy czas
mozna byto obserwowac¢ pod mikroskopem. Krezki chociazdogodnerni sa do $ledze-
nia za sprawg zapalenia na zy wem zwierze¢ciu, jednak niema w nich tak wybitnej r6z-
nicy migdzy komorkami preexystujacemi atemi, jakie przy zapaleniu znajdujemy.
Wprawdzie rogdwke mozemy badaé dopiero po jej wycieciu, bez zwigzku
wigc z reszta organizmu; jednak rogéwka przez dosy¢ dlugi przeciag czasu
po wycigciu zachowuje swag zyciowos$é, o ktordj wnosi¢ mozemy z zachowa-
nia sie ruchu komodrek wedrujacych. Koniecznym do tego warunkiem jest,
by rogowka zachowata swodj stopien wilgotnosci i przechowana byla w ply-
nie o ile mozna najwigcej dla niej obojetnym; chodzi wigc o wybranie tego
ptynu. Najprostsza metoda przez wszystkich uzywana jest badanie rogowki
w cieczy wodnej, ktéorej nam dostarcza oko zaby. To tez i ja przewaznie
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tak postgpowalem, jednak uzywatem takze do przechowywania rogowki wcza-
sie badania, surowicy krwi zaby (oddzielajacej si¢ po wypuszczeniu krwi do
naczynia), précz tego probowatem takze §wiezej cieczy ptodowej ludzkiej
lub kota, skoro ku temu sposobno$¢ si¢ zdarzyta. Przekonatem si¢ jednak
ze najlepiej zachowuje rogéwke ciecz wodna oka, i dla tego do wszystkich
prawie badan rogéwek S$wiezych joj uzywalem. Zachodzilo dalej pytanie,
w ozem bada¢ rogdéwke wycieta? Na zwyklem szkietku nie da si¢ to ko-
rzystnie uskuteczni¢ z powodu wysychania, ktéremu nawet przykrycie szkiet-
kiem nie przeszkodzi. O szkietku zreszta mowy byé¢ nie moze, gdyz ucisk
jego, abstrachujac od przesadzonej moze ostroznosci Kuhnego, wywiera isto-
tnie szkodliwy wplyw na zycie komoérek i moze wywota¢ sztuczne zmiany
ich ksztattu etc., mogace si¢ sta¢ powodem btednych wnioskéw. Potrzeba
wigc rogowke zamknaé w przestrzeni pozbawionoj dostepu powietrza, ktore
sprzyja wysychaniu, gdzieby réwniez zaden ucisk na nig nie byl vvvwierany.
Do tego celu postuzyé moze kamera Kuhnego lub kamera wilgotna Reckling-
hausen a. Tej ostatm6j pod rgka nie mialem, zreszta znajac joj niedogodnosci,
obawiatbym si¢ jej uzywa¢. Na innem miejscu bede¢ mial jeszcze sposobnosé
pomowi¢ nieco pod w-zgledem zachowywania rogéwki w celu jej badania
w stanie $wiezym; tam zwrdoce¢ uwage na okolicznosci, jakie mnie sktonity do
oddania pierwszenstwa kamerze Kuhnego, ktoéra nawet pod wieloma mniej waz-
nymi wzgledami jest dogodniejszg — raz, ze tatwo uzywac i przenosi¢ si¢ daje,
drugi raz, ze jest tania i tatwa do zrobienia. Sktada si¢ ona z tafelki zwyklego
szkta, na ktorej przyklejona jest gruba kwadratowa tafelka matowo szlifo-
wana, w ktordj wyciety jest otwor dowolnej wielkosci i ksztattu. Uzycie jej
bardzo proste: na szkietko pokrywajace puszcza si¢ dwie lub trzy krople
cieczy wodnej (wprost z oka zaby lub lepiej zebranej za pomoca pipetki)
i ktadzie do niej wycigta rogéwke, ktora dobrze jest nacia¢é w jednem lub
w dwoch miejscach celem tatwiejszego rozpostarcia i uniknig¢cia przez to fatdow.

Rogowke zwraca si¢ powierzchnig przednig lub tylng do gdry, stosow-
nie do woli, brzeg otworu kamery pocigga lojem i kladzie nan odwrodco-
ne szkietko z rogéwka tak, by ta ostatnia w przestrzeni k amery si¢ znalaz-
ta. Do przestrzeni w kamerze wpuszczatem z poczatku krople wody desty-
lowanej na dno—przekonawszy si¢ jednak, ze woda ta si¢ ulatniata i w czg$ci
nasigka¢ musiala w rogowke, w cze$ci osadzata si¢ w postaci pary na
szkietku gérnem, =zaprzestalem tego dodatku wody, unikajac przez to naj-
wickszej niedogodnosci, jaka daje np. kamera wilgotna Recklinghausen a. Zresz -
ta jedna lub dwie krople cieczy wodnej najzupelniej wystarcza do utrzy-
mania dostatecznej wilgotnosci i po czterech nawet dniach nie znika doda-
tek za§ wody i nastgpne jej parowanie, moze wywola¢ pewne zmiany sztucz-
ne w komorkach a nawet bez watpienia wywoluje.

Tym tedy sposobem staratem si¢ o ile to bylo w mojej moznos$ci o czy-
sto§¢ doswiadczen i o unikanie blgdow, jakie z niestosownych metod bada-
nia zwykle wyptywaja. (Dalszy cigg nastapL)
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PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.

MEDYCYNA OGOLNA.
WIADOMOSCI Z TERAPJI OGOLNCIJ.
Sprawozdawca Marki©wicz-

Metoda leczenia zimna woda w chorobach goraczkowych.

Dr. C. Liechermeister und Dr. E. Hagenbach. Aus der medicinischen Klinik zu Ba*
zel. Beobachtungen und Versuche fiber die Anwendung des kalten Wassers
bei fieberhaften Krmkbeiten. Leipzig. Verlag von Vogel 18G8. Str. IV i 172.
VII. Taf. (Cena 2 ruble).

Dzieto powyzsze, ktorego tu tylko tre§¢ poda¢ mozemy, zasluje ze wszech miar na
szczegotowe poznanie. Kazdy lekarz praktyczny znajdzie w niem mndstwo wskazowek tak
prognostycznych jak i terapeutycznych, w ktore dotychczasowa patologja tyfusu brzu-
sznego niezbyt bogata byta. Ksigzka ta sktada si¢ z dwoch zupeinie odrgbnych czgsci, z kto-
rych pierwsza napisang jest przez Hagenbach'a, bytego assystenta wklinice bazylejskioj, i zaj-
muje si¢ rozbiorem ,rezultatow terapeutycznych przy leczeniu tyfusu brzusznego za po-
mocg chtodnych kapieli.” Drugiej czg¢$ci autorem jest sam Liehermeister; nosi ona tytut:
»Studia eksperymentalne nad sposobem dziatania $rodkéw ochtadzajach (Warmeentziechun-
gen) na chorych goraczkowych.

I. Obserwacje Hagenbacli'a obejmuja 339 przypadkow tyfusu brzusznego, leczonych
metoda ochtadzajaca w latach 1866 i 67 (w ciagu 16 miesigcy). Pordéwnawczo zestawia on
z przypadkami temi obserwacje tyfusu brzusznego leczonego w1865 i 1866 bez uzycia ka-
pieli a tylko kalomelem, chining i t. d. i nakoniec przypadki dawniejjeszcze wtymze samym
szpitalu leczone metoda wyczekujaca.

Co si¢ samej metody tyczy, to autor donosi, iz chorym dawano kapiel ile razy tempe-
latura przechodzita 39u C. AVanna zawsze bywata przysuwana do 16zka chorego. Ostabie-
ni i bojacy si¢ wody pacjenci brali kapiele podtug zalecenia Ziemsseria t. j. zanurzani byli
w wodzie majacej 28° R. stopniowo ozigbianej do 2-1°— 20° R. Wszyscy inni chorzy uzy-
wali kapieli w temperaturze 18°— 16° R. jako daleko skuteczniejszych. Kapiele byly da-
wane stosownie do potrzeby tak w dzien jak w nocy. Im kapiel byta chtodniejsza tem kro-
c¢j potrzeba byto w niej trzymac chorego, by ten sam stopien ochlodzenia osiagna¢ (minut
20 do 10). Zimne obmywania i zimne oktady uzywane byly sposobem proby, ale sposob
ten zalecany przez Brand'd, chociaz dla chorych prawie rownie uciazliwy jak kapiele, stosun-
kowo bardzo maty skutek ozigbiajacy przynosi. Zimne zlewania z pozytkiem uzywane byty
tylko w stanie soporu i przy gwaltownych bredzeniach; robiono je przez minut 5 w kapieli.
Tymze chorym kiadziono pegcherz z lodem na glowe¢. Zawijanie chorego w przescieradto
w zirané¢j wodzie maczane (zmieniane co 10— 20 minut i 4 do 5 razy, raz po raz pow-
tarzane), uzywane bylo takze niekiedy u chorych mocno ostabionych lub bojacych si¢ ka-
pieli. Nadto wszyscy chorzy mieli pozwolenie picia zimnej wody ile zechcg, a odurzonym
wktadano do ust co kwandrans po kawateczku lodu. ARielkiem utatwieniem w wykonywaniu
opisané¢j tu metody leczeniajest zaprowadzenie wodociagéw i kranéw z woda, a nadto wa-
nien ruchomych we wszystkich pokojach szpitalnych.

Przechodzac do przeciwskazon autor zapewnia, ze miesigczka nie stoi na przeszko-
dzie w uzywaniu kapieli. Témbardziej zapalenie ptuc nie powinno od wykonywania tejze
metody wstrzymywac; pneumonie hypostatyczne najczgstsze w przebiegu tyfusu brzusznego
polegaja gtownie na ostabionej czynnoS$ci serca; znizajac za§ temperatur¢ ciala stanowczo
dziatamy przeciwko temu momentowi przyczynowemu pneumonji tyfusowych. Istotne prze-
ciwskazania do uzycia kapieli stanowig tylko krwotoki z kiszek i przedziurawienie kiszek,
niekiedy za§ objawy bysteryczne, epileptyczne i t. p.

Chorzy w kapieli po wigkszej czgsci znajdowali orzezwienie. Przykre niekiedy uczu-
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cie zzigbnigcia podczas i po kapieli usuwano, nakazujac chorym mni¢j ostabionym poruszacé
w kapieli rekami, bardzi¢j za$ ostabionym podawano wino.

Liczba kgpieli przez jednego chorego uzytych wynosita 10 do 200; by wykazaé upor-
cz\ ro§¢ choroby w wielu razach, dosy¢ powiedzieé, ze bylo 44 chorych z ktéorych kazdy
uz»l przeszto 60 kapieli (60 do 200).

Co si¢ tyczy innych srodkéw lekarskich (chinina, kalomel, veratrina, jod) uzywanych
obok kapieli, to czytelnicy przypominajg sobie wtej mierze sprawozdanie Liebermeistr a, kto-
re$ ty strescili w Klinice (Nr. 1-y. Tom 1Y ). Hagenbach przychodzi ostatecznie do wnio-
sku, ze chinina i weratryna czyniag powtarzanie kapieli mni¢i cz¢sto potrzebnem. Dlatego
uwaza on chining za $rodek szczegdlnidj tam niezbgdny, gdzie chory dopiero w péznym okre-
sie choroby leczeniu ochtadzajacemu poddanym bywa; w takich przypadkach same kapiele
chtodne nie sa wstanie sprowadzi¢ dosyészybko i dosyéznacznego znizenia temperatury, by
natychmiastowe niebezpieczenstwo usunaé.

Przechodzac do uwag nad smiertelnosciqg z tyfusu brzusznego, leczonego chtodnemi ka-
pielami, autor zestawia $miertelnos¢ z tej choroby w kilkunastu latach poprzednich. A miano-
wicie: $miertelno$¢ w ciaga lat 10, od 1843 do 1853, wynosita 30,4% ; w ciaggu lat 10 od
1854 do 1864 wynosita 26,2% , a po wliczeniu tak zwanych goraczkowych kataréw ki-
szek 18% ; w ciagu roku 1865 — 1866 przy leczeniuchining it. d. 16,1%, i w ciagu roku
1866 — 1867 przy chtodnych kapielach 9,7% - Awutor stara si¢ dowie$¢, ze sama tylko
metoda terapeutyczna do tak znacznego zmniejszenia si¢ §miertelno$ci przyczynié si¢ mo-
gta. Charakter bowiem epidemji w ostatnim roku byt raczej gwaltowniejszy niz w poprze-
dnich (mniej byto przypadkoéw tak zwanego typhus laevis, 28 lub mniej dni pobytu w szpi-
talu); urzadzenie szpitala pozostalo w obu okresach to samo. Porownywajac przyczyny
Smierci w przypadkach letalnycb pierwszego i drugiego okresu, autor wykazuje, Ze w obu
zmiany chorobne pluc najcze¢stsza przyczyne¢ $mierci stanowia, ale w okresie pierwszym te
$mier¢ powodujace zmiany w plucach zdarzaty si¢ u 6,1% chorych; u chorych za$ okresu
drugiego tylko u 2,9% , co dowodzi bezposrednio pomyslnego wplywu metody ochtadza-
jacej jako s$rodka zapobiegajacego rozwojowi letalnych zmian w ptucach. W pierwszym okre-
sie porazenie serca jako nastepstwo bezustannej gorgczki stanowilo przyczyne Smierci
u 3,7% chorych, w drugim okresie u 1,5% . Autor wigc w koncu przychodzi do wniosku,
ze leczenie zimna woda zmniejsza w ogéle $miertelno§é w tyfnsie brzusznym, a w szczegdl-
no$ci rzadszemi czyni przypadki $mierci w skutek cierpienia pluciporazeniaserca, nakoniec
za§ wykazuje, ze nawet w §miertelnie konczacych si¢ przypadkach $§mieré¢ przy tern leczeniu
poOzniej nastgpuje.

Zastanawiajac si¢ nad wplywem wcze$niejszego lub pozniejszego poddania chorego
leczeniu zimnemi kapielami, autor przychodzi do nastgpujacych cyfr. W przypadkach $wie-
zych (ktoére mni¢j niz 4 dni lezaty w tozku przed wejSciem do szpitala) §miertelnos¢ wynosi
5,4% . W przypadkach pozniejszych (4— 11 dni lezenia przez kuracja) 13,3°/0- przy -
padkach najpozniejszych (wigcdj niz 11 dni lezenia przed kuracja) 28°% Zimne wigc ka-
piele dziataja pomyslnie tylko o tyle, o ile wraz z pojawieniem sj¢ wysoki¢jtemperatury sy-
stematycznie uzytemi zostajg.

Autor poswigca osobny rozdziat wykazaniu przyczyn, ktoreby objasni¢ mogty znaczna
réznice $miertelnosci w Kiet (Jiirgemen), wynoszaca tylko 3,1% i $miertelnosci w Bazylii
9,7% , przy uzyciu tej samej metody leczniczej. RoOznicg t¢ kladzie autor glownie na karli
grozniejszego charakteru bazylejskiej epidemji, a po cz¢sci objas$niajag mni¢j $miatem po-
czatkowo uzywaniem zupeilnie chtodnych kapieli (16° R.) w szpitalu w Bazylei.

Nastgpnie podaje szczegdétowa historje choroby i opis sekcji 33 przypadkow zakon-
czonych $mierciag. Tu naleza 3 przypadki wcale nie kapane (jeden potator i dwie wady serca 1
w ktorych $mier¢ nastapita, mimo zc temperatura nie dochodzita nigdy zbyt wysokiego
stopnia. Dalej ida 4 przypadki, w ktorych chorzy tylko par¢ razy byli kapani; 8 przypad-
kow w ktorych chorzy zbyt pozno przybyli na kuracjg; 2 przypadki samobojstwa; 3 przy -
padki ktore wcze$nie leczeniu poddane zostaty; 3 przypadki przedziurawienia kiszek, (liczba

przypadkoéw przedziurawienia kiszek przy leczeniu zimna woda zmniejszyta si¢ w pordéwna-
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niu z liczba dawni¢j zdarzajacych si¢); 4 przypadki w ktorych $mieré¢ w pdéznym okresie
choroby nastapita; 1 przypadek nagiej $mierci; 1 przypadek empyemy i przemnothorax;
1 przypadek decubitus ze zgorzela; 1 przypadek porazenia serca bez wyraznej przyczyny;
1 przypadek z gwattownem bredzeniem i nakoniec 1 przypadek komplikowany przewlektym
alkoholizmem.

Co si¢ tyczy wplywu leczenia zimna woda na dlugos$¢ trwania sprawy tyfusow¢j, autor
zaprzecza, by leczenie to w jaki badz sposob na skrocenie resp. na przecigcie owcj sprawy
wpltywato. Wbrew twierdzeniu Jurgensena przekonatl si¢ on, ze przy leczeniu zimna woda
bynajmnidj okres goraczki remittujacoj nie ginie, a raczéj ze okres ten trwa od 8 do 9 dni.

Z kolei autor przechodzi wplyw leczenia zimna woda na o$rodkowe organa nerwowe,
na organa krazenia, oddychania i trawienia. Ciekawe uwagi w rozdziatach tych zawarte
streszcza autor w nastgpujacych zdaniach: Wystgpowanie cigzkich objawow mozgowych po
garsza rokowanie; leczenie zimng woda rzadszemi te objawy czyni i to tern bardziej im wcze-
$niej chory téj metodzie leczenia poddany zostaje. Leczenie zimna woda tak w §wiezych jak
i w zap6znionych przypadkach, sprowadza zmniejszenie czgstosci tgtna; im wczesni¢j chory
tyfusowy przychodzi w kuracj¢ zimna woda, tem czgsto$¢ uderzen tgtna w przebiegu choro-
by bywa w ogdlnosci mniejsza, czyli innemi stowy, ze przy wczesnem zastosowaniu kapieli
goraczka rzadziej przybiera charakter asteniezny, rzadzi¢j nast¢puje porazenie serca. Przy
leczeniu zimna woda rzadziej zdarzaja si¢ zapalenia pluc anizeli przy leczeniu inna metoda,
ito tem rzadzi¢j im wczeéni§j chory leczeniu temu poddany zostaje; katar oskrzeli nie tak
silny bywa przy tem anizeli przy innem leczeniu. J¢zyk rzadko kiedy bywa suchy u cho-
rych tyfoidalnych leczonych zimng woda; rozwolnienie rzadzi¢j si¢ u nich zdarza, rowniez
i krwotoki z kiszek.

Choroby nastgpcze i recydywy byly w obserwowanych przez autora przypadkach ro-
wnie czgste jak i przy leczeniu inng metoda. (Dokoficzenie nastqpi.J

ODCIKEK.

KORRESPONDENCJA KLINIKI.

m Szczawnica d. 16 Czerwca 1869 r.

Bawiagc tutaj juz od dni 5 i rozpatrzywszy si¢ dokladnie, moge cé$
i o naszem zdrojowisku napisaé. Zaczynam od liczby oséb do tej pory w
zaktadzie obecnych. Do wieczora dnia wczorajszego zapisanych jest w ksie-
dze zaktadowej 140 partji zlozonych z 188 o0s6b (112 tnezcz. 65 kob. 11 dzieci),
dodawszy osoby niezapisane dotychczas mozna liczy¢ przeszto 200. Na liczbe
jest to znacznie vvigeej nizli bywalo po inne lata wr tej porze, mimo to ruch
w zaktadzie jest jeszcze bardzo matly. Potowe Wyzej podanej liczby stano-
wig starozakonni, z malym wyjatkiem ubodzy, mieszkajacy na wsi; 53 z go-
ra zapisanych sktadaja restauratorzy, kucharze, piekarze, stluzba, handlujacy
i t. d. przybyli nie dla leczenia si¢, lecz dla zarobku.

Tak do leczacych si¢ w zakladzie mieszkajacych, zaledwie 50 osdb
mozna policzy¢

Co do pochodzenia, trzy czwarte, gdyz 146 osdb, przybyto z Gralicji
i Krakowskiego, 33 z Krdlestwa Polskiego, 8 z innych prowincji Cesarstwa
Rossyjskiego, 1 z Poznanskiego.

Pierwszy gos§¢ zawital do Szczawnicy w d. 26 Maja. do 1-go Czerwca
przybyto 7 osob.

Dwoch lekarzy, procz Dr. Trembeckiego i podpisanego (stale pore¢ letnia
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przepedzajacych w Szczawnicy), przybyt dotychczas Dr. Jan Hupmann
z Kamiefica Podolskiego i Mag. Chir. Ambrozy Neupauer, burmistrz miasta
Betze w Galicji.
Co si¢ tyczy zmian jakie od roku zeszltego zaprowadzono wyliczymy
nastqpu_]qce .
Zdr6j Szymona dostarczajacy wody zelezistej na kqplele po odkopaniu
uregulowano tak, ze woda w nim jest obecnie zupeilnie czysta, jak krysztat
przezroczysta smaku przyjemnego, mocniej $ciggajacego nizli to bylo w roku
ubieglym, co przewaznie za wigksza iloscig zelaza (zatamowano przyplyw
wody pobocznej). W poblizu odkryto drugie zrédlo zeleziste ktoére me po-
woduje wiele wolnego gazu kw. weglanego, do picia nie jest odpowiedniem,
lecz przyptyw z tego skierowany do zbiornika w tazienkach dostarcza wody
na 20 blisko kapieli?tak ze obecnie okolo 100 kapieli dziennie mozna urzadzac.

Lazienek’ liczbe pomnozono. Dotychczas istnicjace pokoje w tazienkach
byly bez zadnej potrzeby =zbyt duze, kwadratowe, ztad zaledwie 16 lazienek
w "machu taziebnym si¢ miescitlo. Obecnie wigksza cze$¢ pokoi poprzedzielano
pozostawiajac w dawnym stanie tylko te, w ktérych po dwie wanny si¢ mieszcza,
w ten sposob liczba tazienek podniosta si¢ do 25. Kociol do ogrzewania wody
i rury wyprowadzajace rowniez stosowniej urzadzone.

' Zdr6éj Wandy uregulowano. Poniewaz chodniki do tegoz prowadzace
z powodu trudnos$ci w nabyciu gruntu potrzebnego dotychczas usunigtemi me
zostaly, dla oszcze¢dzenia stabym potrzeby dochodzenia do samego zdroju, tym-
czasowo zaprowadzono urzadzenie tego rodzaju, iz goscie przybywszy do altany
murowanej z salag do wypoczynku i chodnikiem krytym do spaceru, potrzebuja
tylko pociggna¢ za drut od dzwonka, a dziewczg¢ta postugujace przy zdroju wo-
d¢ natychmiast przynosza.

W zaktadzie géornym,tak zwany Dom Kawalerski, zgruntu odnowiono, osza-
lowano dano nowe drzwi, futryny i okna, dach $wiezo pokryto, a $ciany pokoi
tapetuja. W Zambie dano nowy ganek 130 krokow diugi, dla mieszkancow
podczas pory stotnej do przechadzki stuzacy.

W jednym z najwigkszych pokoi w domu zwanym Brefom pod M-rem 1
urzagdzono czvtelni¢, w ktérej okolo 10 czasopism zaprenumerowanych przez
zaktad si¢ znajduje. Z czytelni tej kazdy z gosci za optata fl. 1 za caly czas po-
bytu w zdrojowisku moze korzystac.

Wystawiono dwa sklepiki drewniane, jeden w zaktadzie géornym do sprze-
dazy pieczywa, drugi na dole pomigdzy wsia i Miodziusiem do sprzedazy migsa.

Na szczawnym potoku migdzy domem kawalerskim a domem Garanow,
o-dzie dawniej, podczas przyplywu wody zabierana tawa byla umieszczana,
obecnie buduja mostek na podstawie murowanej, ktory statag kommumkacje
be¢dzie utrzymywat.

Oto co nowe"© zastaliSmy— Ale zawiodta nas nad21eja co do mostu na
Dunajcu, pod Kroscienkiem. Roboty z wiosna rozpocz¢to i podlug planu most
w Lipcu miat by¢ ukonczonym. Tymczasem przed kilku tygodniami ze Lwowa
przybyta nowa komisja (nie wiem juz ktdra z kolei), ta uznata ze most stavviany
jest w miejscu niewlasciwem; roboty rozpoczete zaniechano, a nawet rozebrano
to co bylo zrobionem, a tak znowu sprawa ktdra tyle zachodow i staran koszto-
wata zostata odwleczong ad calendas graecas; tak zdaniem komisji, most na
jesien r. b. ma bv¢ gotowym, co daj Boze!

Muzyka dzi§ lub jutro przybedzie, t¢ cisz¢ panujaca obecnie przerwie, za-
ktad si¢ nieco wigcé¢j ozywi.

Za par¢ tygodni zapewne znajdzie s1@ co wigcej do doniesienia
Dr. Wiadystaw Sciborowski.
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»Halillin lirmnatlllll zalecanem jest przez Montard-Martin. (Bullet, de 1'acad imper.
d. medec. 1868 p. 1074) jako $rodek wpewnych przypadkach bezsenno$ci u zupeinie matych
dzieci; rowniez pomyS$lnie ma dziala¢ w razie niespokojno$ei dzieci podczas zabkowania;
tylko diarrhoea przeciwskazuje uzycie tego $rodka. (Centralblatt. 25 )

,, ertheim (U ien. med. 1lochensehr. 1869. Nr. 18-19-20) podaje opis wymys$lonego
przez siebie narze¢dzia, majacego stuzy¢ do obejrzenia przedniéj i §rodkowoj czesci jamy
nosowc¢j. Narzedzie to nazywa autor ,,Conrhoskopem.” ( Centralblatt. 26.)

. Follack ( H/en. med.Tresse.1869. opisuje ciekawy przypadek stanowiacy przyczy-
nek do kazuistyki cial obcych w kiszce odbytowej. 50-letni zebrak, jakoby w skutek zro-
bionego zaktadu, wepchnal sobie do kiszki odchodow¢j flaszke ktora przez 26 dni tam po-
zostawala i ktora z wielkg trudno$cia, autor wyjaé zdotat. Flaszka wepchnigta zostata szyjka
naprz6d; byla to zwykta flaszka od szampanskiego wina majaca 2'/2 cali dlugosci, 1 cal
* 2 linje $rednicy w koficu goérnym, 23/4cala wérodku i2'/2 cala $rednicy w koficu
nym- ( Centralblatt. 25.)

»Trujaco witasnosci selenu i telluru poznane zostaly przez Rabuteau (Gaz. Tiebd.
1869. XVI. 241). Wkrotce po wstrzyknigciu dozyty roztworu selenianu sodowego lub
potazowego, zwierz¢ wyziewa¢ zaczyna niemita won pochodzaca z redukcji kwasu selenowe-
go na kwas selenowodorny. Objawy otrucia sa podobne jak przy otruciu HS. Zwiazki tel-
luru sa rowniez gwaltownie trujace. ( Centralblatt. 28.)

., Kugelmann (Deutsche Klinik. 1869. 17) opisuje wypadki leczenia wysypek ostrych
jedynie za pomoca przewietrzania bez wzglgdu na por¢ roku. Kaze on pozostawia¢ dniem
i noca otwarte okno w pokoju chorego i drzwi otwarte w pokoju sasiednim az do chwili
zniknigcia wysypki. W zimie temperatura pokoju ma wynosi¢ 12°—14° R. Z pomigdzy
tak leczonych 500 chorych z odrg i 150 z ptonica autor nie stracil ani jednego.

(Centralblatt. 28.)

»Przed laty 4-ma lioux (Bullet, general de therapeut. 76. p. 27— 30) wykonat inje-
kcje¢ do wnetrza guza pochodzacego ze Spina bifida i majgcego 22 ctm. diugosci a 15 ctm.
szeroko$ci. Ptyn wstrzyknigty sktadat si¢ z 40 grm. wody, 10 grin. Tct. .Todi i 0,1 grm.
Kai. jod. — Poczatkowo reakcja byta silna, w ciagu jednak dwoch tygodni guz zmalal do
wielko$ci orzecha. Dziecko to dzi$ zyje icieszysigzdrowiem. (Centralblatt. 15.)

,» Mozno$¢ morlirji $srodkoéw lekarskich pr/.cz, btong $luzowa pecherza stwierdzo-
na zostata przez Ailing'a (Bull, genet, de therapeut. 1868 p. 546). Warunkiem rezorbcji na
tej drodze jest poprzednie wypuszczenie moczu i uzycie duzych dawek w stgzonym roztwo-
rze. Autor otrzymat pozadane skutki w 5 przypadkach cystitis blennorhoica i raz przy nor-
malnym stanie pgcherza: do wstrzykiwac uzyty byt roztwoér 2— 4 gran morfiny w 15 do 30
granach wody. v (Centralblatt 15.)

»W obserwowanym przez Bastian'a (Brit. mea. Journ. 421) wypadku erysipelas
traumaticum na glowie u poprzednio zdrowego czlowieka, nastapita $mieré¢ poprzedzona
objawami mezgowemi (bredzeniem). Sekcja wykazata brak wszelkich zmian zapalnych
W migzszu moézgowia, natomiast liczne embolje drobniejszych i wloskowatych naczyn krwio-
no$nych mozgowia. Znalezione emboli sktadaty si¢ ze skupionych lub w jedna prawie mas-
s¢ zlanych bialych ciatek krwi. Autor stara si¢ obja$ni¢ tak zwane tyfoidalne stany w rozma-
itych chorobach powstawaniem podobnych embolji, powstajacych w skutek patologicznych
wtasciwosci i nadmiernego pomnozenia bialych ciatek w rozlicznych chorobach goraczko-
"Tclim (Centralblatt. 16.)

»W przypadku otrucia 10 drachmami nalewki opiowej Bane (Med. and. sury. Re-
port. 1869. II. 34) zdotal pacjenta utrzymaé przy zyciu przez zastosowanie kilkogo-
dzinnego rytmicznego nacisku na dolng cz¢s¢ klatki piersiowej.

(Centralblat. 18.) Markiewicz.

dol-
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Nony zaktad leczniczy. Znowu nowy otwiera si¢ zaktad leczniczy w Warszawie,
pod kierunkiem D-ra Cohn'a dla leczenia jedynie krtani i gardla. Przepisy obowiazujace
w zaktadzie s3: § 1. Zaklad nazywa sig laryngoskopiczno-pulweryzacyjnym i jak wskazuje
nazwa, ma na celu specjalne leczenie przedgardla i krtani. § 2. Do zakladu przyjmuja si¢
tylko chorzy przychodni. § *3. Zaklad sktada si¢ z dwoch oddziatéw: laryngoskopicznego
i pulweryzacyjnego; oba te oddzialy zaopatrzone s3 w najnowsze instrumentu z nalezytemi
przyrzadami, jako to w laryngoskopy rdéznej konstrukcji, pulweryzatory Lewina Sigle,
Bergsona, Sal Girona i innych. Pulweryzacja odbywa si¢ w oddzielnym pokoju, pod oso-
bistym kierunkiem zalozyciela i wedtug jego wskazan lub wedtug wskazan zalecajacych cho-
rym ten zaktad, § 4. Czas przyjmowania chorych oznacza si¢ od godziny 8 do 10 z rana
iod 3 do 6 po potudniu. Godziny te zreszta, stosownie do potrzeby, moga by¢ zmienione.
§ 5. Oplata za kazda pomoc laryngoskopiczng wyznacza si¢ od 50 kop. do 1 rsr., stoso-
wnie do zamoznos$ci chorego; za kazda za§ pulweryzacj¢ po 30 kop. Materjaty lekarstwo-
we, potrzebne przy laryngoskopji i pulweryzacji, dostarcza zaktad bez oddzielnéj za to op-
taty. Ubodzy lecza si¢ bezptatnie. § 6. Zaklad pod wzglgdem lekarskim podlega nadzoro-
wi'urzedu lekarskiego m. Warszawy. § 7. W zakladzie znajduje si¢ ksigga sznurowa do
zapisywania historji chordb, rezultatow kuracji i t. p. § 8. Zaklad sklada za kazde potro-
cze sprawozdanie o swej dziatalnosci urz¢dowi lekarskiemu m. Warszawy. § 9 Godniejsze
uwagi, wypadki choréb, beda oglaszane w pismach specjalnych. § 10. Na drzwiach zakladu
znajduje si¢ napis: ',.Zaklad laryngoskopiczno-pulweryzacyjny.” § U . O czasie otwarcia
bedzie ogloszone w gazetach. § 12. W razie mogac¢j zaj$¢ konieczno$ci zmiany powyzszych
przepisow, trzeba bedzie przedstawi¢ o tem droga ustanowiong, za posrednictwem zwierz-
chnosci gubernjalnej i lekarskiej.

Nie zdaje nam si¢, aby tak wielkie specjalizowanie zaktadéw przyniosto nauce lub
praktyce pozytek, do leczenia gardta lub krtani nawet z pulweryzacja, prawdopodobnie wy-
starczylby gabinet lekarski, gdzieby icczono te choroby tak jak si¢ lecza inne cierpienia.
W zaktadach leczy si¢ caly dzial ohor6b albo stosuja si¢ jakie§ szczegdlne sposoby leczenia,
przechodzace moznos$¢ zastosowania ich w kazd¢j chwili.

Stan sanitarny m. Warszawy w przeciagu ostatnich kilku tygodni przedstawia
si¢ dosy¢ pomyslnym. Przypadki tyfusu wysypkowego zdarzaja si¢ bardzo rzadko, nato-
miast czgsto spotykamy zapalenie gardta dyfterytyczne. Za chorobe¢ panujaca uwazaé moz-
na ostry niezyt zotadka i kiszek, z wymiotami i rozwolnieniem, konczacy si¢ dosy¢ szybko
i pomys$lnie. Obok tego wystepuja u dorostych ostre reumatyzmy *lagodnie przebiegajace;
u dzieci znowu pojawiaja si¢ wysypki ostre, jak: odra, ospa. "

W tych dniach odebraliSmy krotka kurrespondencj¢ z Solca od D-ra Sulickiegu,
lekarza zdrojowego, z ktordj dowiadujemy si¢: ze przebywajacy w Solcu na kuracji znajduja
si¢ w catej pelni sezonu kapielowego. Dla leczenia si¢ wodami raineralnemi soleckiemi
przybyto do obecnego czasu rodzin 195, sktadajacych si¢ z 373 o0sob; nie liczac w to go-
$ci, przybytych do Solca dla zwiedzenia zakladu, zabawy, zarobku, lub czasowo przebywa-
jacych u swych krewnych znajomych, ktorych liczba wynosi 134 osob. Jest wigc o 68 o0sob
wigcej jak roku zeszlego o tej samej porze. Kilka tygodni cieplej, pigknej pogody, zbawien-
nie oddziatato na przebieg leczonych chorob w Solcu. Nie zaprzeczamy, ze i ozywienie se-
zonu kapielowego, rozmaicie i ciagle przeplatujacemi si¢ zabawami, wptywaé¢ moze korzyst-
nie na stron¢ duchowa bawiacych tam pacjentow. Przytem w Solcu gosci teatr, dwie or-
kiestry—odbywaja si¢ wieczory tancujace—urzadzajg si¢ loterje fantowe i bal na korzysé

szpitala miejscowego.

f Dnia 28 Lipca r. b. umart w Pradze Jan Purkyw, profesor fizjologji wtamtejszym
uniwersytecie, maz wielki¢j naukowej zastugi. Pogrzeb jego odbyt si¢ w Pradze z niezmier-
ng wystawnos$cig i wielkiem wspoldziatem rodakow i miejscowych znakomito$ci niemieckich.

Kanonik ztulc wymownie przypomniat zastugi naukowe zmartego.
. — Redaktor, Z. Dotiieszewski.

' W Drukarni J. Jaworsklego.-Za pozwolenie,n Cenzury Rzadow¢J.-Cena pojedynczego arkusza kop. 15 (zip 1.)



