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‘]DRZEDMOWA.

A~~~

Bakteryologiczne badania ostatnich lat dziesigtek, jako
badania rzeczywistych przyczyn choréb, ida w parze
z ochronnymi zabiegami, zastosowanymi do poznanych bio-
logicznych wiasciwosci chorobotworczych drobnoustrojow.

W Zadnej tez czesci dzialalnosei lekarskiej, ochrona
ustroju Indzkiego od choréb niszczacych nasze lecznicze,
choéby najlepsze usitowania, nie okazala sie tak skuteczng
jak w chirurgii i w poloZnictwie, a prace przez caly sze-
reg lat, ku temu celowi skierowane, wytworzyly osobna,
w sobie zamknigla i prawie wykonczong czesé lecznictwa,
reprezentowang przez antysep!yke i aseptyke, pod ogdlng
nazwg leczenia ochronnego, czyli profilaktyki chirurgicznej
1 poltoznicze;j.

Obecnie tez, kazde dzielo traktujace o poloZnictwie,
poswieca tej waznej czesci zapobiegawczego leczenia osobny
ustep, co jednak nie osigga zamierzonego, a tak pigknego
celu. Uczniowie bowiem, ktorym glownie zaleZy na przy-
swojeniu sobie tak zwanego materyalu egzaminacyjnego,
lekcewaza odnosne ustepy, chociaZzby one zawieraly nawet
najlepsze i najlatwiejsze do wykonania prawidta, a lekarze,
ktorzy moga swobodnie zabra¢ si¢ do przeczytania ich,
spotykaja sie czesto z prawidtami postepowania czysto kli-
nicznego, ktéorych wykonanie w pozaklinicznej praktyce na-
trafia¢ musi na wielkie i czesto nie do przezwycieZenia
trudnosci. Ta okolicznosé stanowi tez zkopui, o ktory na-
wet dobra wola rozbi¢ sie, a najlepsza nawet sprawa ucier
pie¢ musi. W ten to sposdb, najwazniejszy dzial naszego
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leczniczego postepowania, pozostaje prawie niedostrzeZonym
i opuszczonym.

Aby temu wielkiemu brakowi zapobiedz, a zarazem
uniknaé groznych i nieszczesnych nastepstw zaniedbania
ochrony kobiet rodzacych od zabdjczego dziatania chorobo-
twérczych drobnoustrojow czyli od zakaZenia, naleZy prze-
dewszystkiem podawaé¢ prawidla ochronnego postepowania
zupelnie wykonalne i nadaé¢ temu przedmiotowi szczegolng
wartosé i odrebnosé, przeztraktowanie go w osobnych bro-
szurach i rozprawach, tak, aby wylgcznie na niego zwré-
ci¢ uwage widza, a nastgpnie skupi¢ uwage czytelnika.
Tak pojeli te sprawe najpierwsi niemey, ktorym zawdzie-
czamy gloéwnie dwie broszury godne szczegolniejszej uwagi
a mianowicie: Séingera i Odenthala (Asepsis in der
Gynaecologie nnd Geburtshilie—Teipzig) i Strassmanna
(Anleitung zur Aseptischen Geburtshiilfe. Berlin, 1895).

Do nasladowania zachecony zostalem szczegdlnie ta
ostatnia rozprawg, podajaca prawidla postgpowania w kli-
nice berliniskiej prof. Gusserowa, w ktorej wyswobodzono
si¢ juz od balastu postgpowania przeciwgnilnego i uznano
jedynie postepowanie bezgnilne, czyli aseptyke jako te, ktora
w kazdym przypadku jest i racyonalng i wykonalng, tak
w klinice jak i poza klinika. Przyznam sie tez otwarcie,
ze, zajmujac sie zawsze gorliwie dzialem profilaktyki polo-
Zniczej, o czem s$wiadectwo daé moga moje wyniki w prak-
tyce, bardzo wielka odniostem korzysé z przeczytania bro-
szury Strassmanna, ktora procz tego dala mi sposobnosé
do spisania wlanych spostrzeZen odnoszacych sie gtownie
do zaniedbywania Inb niew?asciwego wykonywania asep-
tyki polozniczej w naszym kraju, oraz do nieracyonalnego
i szkodliwego postepowania w poszczegdlnych okresach
porodowych.

Stykajac sie tak czesto z lekarzami nie zajmujacymi
sie wylacznie poloZnictwem, miatem sposobnos$é uczynié to
smutne spostrzezenie, ze, jezeli wogole jaka aseptyke wyko-
nywuja, to z takim dyletantyzmem, tak czesciowo tylko
i tak niedostatecznie, a przytem =z taka wiara w to, Ze
wszystkiemu zadosé czynia, iZ powziglem zamiar zebrania
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tego co sie odnosi do aseptyki polozniczej. aby wykazaé
im wadliwosei ich dotychczasowego postepowania, oraz ko-
niecznos¢ wykonania tego wszystkiego czego dotychezas
zaniedbywali w takim stopniu i takiej cigglosci, jaka jest
konieczng, aby zastuzyé sobie nie tylko na nazwe dobrego
potoznika, ale i sumiennego cztowieka.

Taki sam cel jak ja niniejszg ksiazka u lekarzy, chcia?
dopig¢ Stroynowski u akuszerek, wydajgc dla nich
,Uwagi o nowoczesnem postepowaniu podczas porodu i po-
togu* — Lwow, 1891. W jakim stopniu osiegnal on szla-
chetny cel oswiecenia nieoSwieconych, osadzié¢ si¢ nie da.
W kazdym razie mam to przekonanie, Ze moje zadanie jest
nierownie tatwiejszem i, Ze oddajac dzi$ te ksigzke w rece
czytelnikow lekarzy, pobudze wielu do wykonywania tego,
czego sie z tej ksiazki naucza, i do czego ich ona za-
checi, dodajac, ze nie pisatem jej dla tych, ktorzy po prze-
czytaniu jej moga sobie powiedzieé, Ze sie z niej niczego
nie nauczyli.

Oby takich bylo wielu! Czem wigeej ich ta ksigzka.
przysporzy, tem lepiej dla dobrej sprawy, ktorej stuzy.

Pisatem we Lwowie w Marcie 1896 r.
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odszym pokoleniom lekarzy, juz tylko z historyi

At
o

© w1 z opowiadania znane sa owe spustoszenia, ktdre

7" w przedantyseptycznej epoce, $réd chorych, nawet
przez najznakomitszych lekarzy operowanych, wyrzadzala
ropnica, posocznica, réza i zgorzel szpitalna. A céz dopiero
powiemy o goraczce pologowej? Choroba ta, ktéra dzi§,
w dobrzeurzadzonych i umiejetnie prowadzonych klinikach
i zakladach polozniczych nalezy do tak rzadkich wyda-
rzen, zeuczniowie za malo maja sposobnosci do zapoznania
sie z jej réznorodnemi postaciami, zmiatala dawniej setki
i tysiace ofiar, kobiet w kwiecie wieku, na kilka dni
przed $miercig zupelnie zdrowych, a skazanych jedynie
dlatego na $mierd, ze razem z innemi, zepchane w wiel-
kiej ilodci w Zle urzadzonych klinikach i szpitalach, na-
razone na zakazenie, rodzié musialy.

Goraczka pologowa powszechnie uwazana byla za
epidemie, zatem za cos, co niezaleznie od ludzkich zarza-
dzen, kazdej chwili lub w pewnych okresach czasu, to
znowu w pewnych porach roku, tu zaleznie od pogody,
tam od niepogody, tu od ciepla, tam od zimna, a nawet
od zmian ksiezyca, pojawiala sie, jaki§ czas trwala, pory-
wala pewna ilo§¢ ofiar, z upodobaniem $réd pierwiastek,

1
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a zatem najmlodszych, i znowu ustawata, aby po krét-
szym lub dluzszym czasie, ni stad ni zowad powrdcié,
albo tez w miernym lub znacznym stopniu stale trwad.

Przyczyny strasznej tej choroby, byly tez tak nie-
znane, jak przyczyny wszystkich innych epidemii, a dla
zamaskowania powszechnie pod tym wzgledem panujace]
nieswiadomosci, podawano za przyczyne jakie$ nieuchwy-
tne miasma, contagium, wlasciwe ciezarnym zmiany krwi
(crasis), sttumienie odchodéw pologowych, przerzuty po-
karmowe, a na ukoronowanie tego wszystkiego i ,kos-
miczno - teluryczne wplywy. Zadawalano sie tez temi
slowami bez tresci, a gdy walka przeciw takim przyczy-
nom jest niemozebna, uspakajano swe sumienia dawno
znanem przystowiem: ,ultra posse nemo tenetur®.

W historyi goraczki potogowe] biezacego stulecia
uderza ten fakt, Ze $miertelnosé z niej w zakladach pofozni-
czych, stale sie wzmagata: bo gdy w poczatku tego stu-
lecia trzymala sie ponizej 1°,, to z biegiem czasu wzra-
stala powoli i to do tego étopnia, ze pomiedzy 1841
a 1847 rokiem dosiegla prawie cyfry 107,.

Najgorsza pod wzgledem cyfry $miertelnosci, byla
wdwczas wiedenska pierwsza poloznicza klinika profesora
Kleina. Tu, w szedcioleciu od 1841 do 1846 roku, na
20042 rodzacych zmarlo na goraczke pologowa 1989, co
czyni 992%,, a bywaly miesiace, jak n. p. grudzien 1842 r.
w ktérym $miertelnos$é dosiegla przerazajacej cyfry 31:38?/,,
raz znowu wydarzylo sie, Ze z 12 rodzacych zmarlo 11,
po badaniu przez uczniéw i lekarzy, ktérzy mieli do czy-
nienia z posokowemi, rakowemi wydzielinami.

Uderzajaco mniejsza, gdyz wynoszaca tylko 3-:38?/,,
byta $miertelno$é w drugiej klinice poloZniczej, przezna-



czonej do nauki akuszerek, a prowadzonej przez pro fe-
sora Bartscha.

Rodzace, przyprowadzane na owa ostawiona, pierw-
sza klinike polozZnicza, na klgezkach blagaty, aby je na
druga klinike przeniesiono. Prof. Klein jednak, ktdrego
sumienie ubhezwladnialy jego kosmiczno-teluryczne prze-
konania, pozostal zimnym na te jeki ludzkiej nedzy, w kts-
rej historyi poczesne zajmuje miejsce.

Wowezas to, w tych najsmutniejszych czasach, asys-
tentem Kleina byl mlody lekarz, znany Skodzie i Ro-
kitanskyemu, jako szczegélnie rozbudzony i samo-
dzielny umysl, Ignacy Filip Semmelweis. Nazwisko to
zapisalo sie na wieki $wiecacemi gloskami $réd wielkich
dobrodziejéw ludzkodci. On to, skromny, nieznany woéw-
czas, a pézniej zapoznany, zajmujac ciasny pokoik jako
mieszkanie w klinice polozniczej, codzier, a czasem na-
wet pare razy na dzien, slyszal kolo swych drzwi dzwo
nienie, zwiastujace przejscie ksiedza z ostatnimi Sakra
mentami do umierajacych potoznic, tylu ofiar niewiado-
mosci ludzkiej. Dzwonek ten dZzwieczal mu ciagle w uszach
i bezustannie myslom jego ten jedyny nadawal kierunek:
odkry¢ prawdziwa przyczyne goraczki pologowej i zwal-
czyé ja.

Dzi$ kazdemu z nas jasno sie przedstawia przyczyna
coraz wigkszego wzmagania sie $miertelnosci w miare
tego, jak uczniowie i lekarze coraz wiecej zaczeli sie zaj-
mowac anatomia patologiczna, a przytem, zapisani na Kkli-
nike potoznicza, badali rodzace, i réznica, jaka prawie sama
rzucala sie w oczy, pomiedzy $miertelnoscia kliniki dla
uczniéw, a kliniki dla akuszerek. Te rdznice pojat Sem-
melweis, wypowiadajac to wiekopomne zdanie, Zeprzy-
czyna goragczki pologowej jest zakazenie ro-
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dzacych rozltozonemi, czyli gnijacemi zwie-
rzeco-organicznemi istotami

Woéwcezas miat on juz dostateczna ilo$é dowodowego.
materyafu na to, co w nim tkwito jako niezbita prawda.
Przypadek zrzadzil, ze mdg! on w dowodach péjsé i znacz-
nie dalej i teze swoja rozszerzyd.

Gdy przygnebiony tem co widziat, pojechat szukad
pociechy w pieknosciach Wenecyi, dowiedzial sig tamze
o $mierci wiedeniskiego profesora Kolletschki, ktory,
w czasie sekcyi, przez nieostroznego ucznia, uktuty
w palec, zmart z powodu ropnicy. Protokd? sekcyjny wy-
dat si¢ Semmelweisowi tak analogicznym z protoko-
tami sekcyi kobiet zmartych na goraczke potogowa, iz.
mogt $miato twierdzié, ze goraczka potogowa nie
jest zadna choroba swoista, wytacznie poto-
znicom wtasciwa, lecz jest ropnica, powsta-
jaca z zakazenia rany, czyli goraczka przy
ranna, o tyle tylkordzna co do objawdw, o ile
zakazenie droga przewodu rodnego naste-
puje, i ze z tego samego zakaZenia umieraja tak samo
noworodki jak i mezczyzni. Z tego twierdzenia, majacego
po dzi§ dzieni zupelna swa waznosc, loicznie wynika i to,
ze kazda goraczka przyranna pochodzi z za-
kazenia rany.

Za posrednikéw w zakazeniu, uwazal Semmel-
weis wylacznie lekarzy i uczniéw, ktérych w jednym ze
swych ,otwartych listéw*“ nazwal ,infektorami“, a za
przyczyne zakazenia uwazal! rece, ktére przed badaniem
stykaly sie z trupiemi cze$ciami. Ze proste obmycie ta-
kich rak nie wystarcza, udowadniat on cuchnieniem, ktdre
pomimo mycia sie¢ utrzymuje. Dlatego tez by? on pierw-
szym, ktéry wprowadzi?! chemiczne odrazanie rak przez
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mycie ich w wodzie chlorowej (Chlorina liquida), ktdra
p6zniej sam, z powodu jej drogosci, zastapit rozczynem
chlorku wapna (Calcaria chlorata).

Sciste przestrzeganie tej pierwszej aseptyki, pod
okiem samego autora tejze, zmniejszylo w klinice $mier-
telno$é z 9'92°, na 1279, co bylo, jakby sie zdawac mo-
gto, zupelnie przekonywujacym faktem. Jezeli za$§ dodamy
i to, ze,idac za rada swego szlachetnego opiekuna Skody,
dokonat Semmelweis préb szczepienia na zwierzetach,
mianowicie na krélikach, ktoére wypadly zupetnie dowo-
dzaco, to zdaniom Semmelweisa nie braklo nawet
tej i dzi§ za niezbity dowdd uchodzacej préby ogniowej,
czyli uczyniono wszystko, aby potoZnictwo, a za niem
i chirurgie, na catkiem nowe skierowadé tory.

Niestety, Semmelweis nie by! wéwczas repre-
zentantem tak zwanej ,urzedowo uznanej umiejetnosci®,
a wielko$ciom wéwczas powszechnie jako takie uznanym,
a malodusznos$cia swa przygniatajacym i ttumiacym wszel-
kie btyski nowych, nie z katedry wyglaszanych prawd,
lecz z jakiej§ tam nory, sluzacej za mieszkanie asystenta.
zdawalo sie, ze wiele ze swego blasku utraca, jezZeli nie
stlumia tego powstajacego $wiatta.

Pomimo tak szczerych i wielkich obroncéw jakich
Semmelweis mial w Skodzie, Rokitanskim
i Michaelisie z Kielu, gasto powoli §wiatto jego nauki
pod piorunujacymi wywodami Scanzoniego, Sey-
ferta, Kiwischa i wielu innych, a nawet, co z przy-
krodcia podnie$é nalezy, i Virchowa: a gdy docenture,
0 ktéra sie starat, po dtugiem czekaniu otrzymat i w do-
datku ograniczona do wyktadéw o operacyach potozni-
czych, opuscit Wieden i przeniést sie na stale do Pesztu,



Tu otwarto si¢ dla niego nowe pole dziatania, gdy
mianowano go profesorem i oddano mu klinike potoznicza.
Zty los jednak i tu nie przestat go przesladowad: to nowe
pole dziatalnosci, na ktdrem mdgt §wiatu udowodnié co
potrafi, i na ktdre szczegélnie oczy jego nieprzyjaciét zwro-
cone byly, sktadato sie z 24 l6Zek, umieszczonych w pie-
ciu matych izbach, potozonych nad pracownia chemiczna,
nad prosektoryum i nad otwartym kanatem odprowadza-
jacym wszelkie cuchnace odpadki, corazem wziete, w naj-
wyzszym stopniu zatruwalo powietrze owych izb. Lecz
1 te najgorsze warunki, nie zniechecity go do zwalczania go-
raczki potogowej; za wiasne pieniadze kupowat bielizne,
sam dogladat kazdej rodzacej i potoznicy, ostro zakazal
wstepu uczniom zapisanym na déwiczenia anatomiczne,
stowem, iScie po kaptansku oddat sie dalszemu ugruntowa-
niu swej nauki, i na dtugi czas zupelnie zamilkt, unikajac
wszelkiej polemiki, gdyz, jak sam pisze, od niczego tak
nie stronit jak od pisania, co zreszta jest wiasciwoscia
bardzo wielu ludzi czynu.

Lecz przeciwnicy jego nie ustawali w zwalczaniu
jego nauki: drazniony, kluty zewszad, oddany na ich pa-
stwe, gdy sam milczal, wiec i przez przyjaciét nie bro-
niony, postanowil wreszcie wyjsé z tego odretwienia i od
czasu do czasu puszczal w $§wiat swoje ,listy otwarte,
adresowane to do wszystkich lekarzy, to znéw do po-
szczegélnych o6wecezesnych znakomitosci, w ktérych, roz-
goryczony, to argumentowat, to nielitosciwie smagat, zbyt
po imieniu rzeczy nazywat i niekiedy przekraczat granice
w polemice dozwolone, co, wszystko razem wziete, nie
mogto pomddz, lecz przeciwnie, szkodzito rozkrzewieniu
sie jego nauki. Dopiero w roku 1861, jako ukoronowanie
calej swej dzialalnosci, wyda! pomnikowe dzieto: Die



Aetiologie, der Begriff und die Prophylaxis
des Kindbettfiebers. — W dziele tem, nietylko zlo-
zyt on ogromny dowodowy materyal dla wygtaszanych
prawd, lecz i wszystkie swe zale i bdle.

Na tem koriczy sie pierwszy okres dazen i odkryé
w dziedzinie przyczyn goraczki pologowej i choréb przy-
rannych, oraz pierwszy okres wprowadzenia postgpowa-
nia bezgnilnego. Po tym okresie nastapita 16 lat trwajaca
przerwa, w ktérym to czasie twdrca pierwszej aseptyki,
zapadlszy na chorobe umystowa, przewieziony zostal wr.
1865 do wiedeniskiego zaktadu obfakanych, gdzie 14. sierp-
nia tego samego roku umarl na... ropnice.

Z dzisiejszego stanowiska sadzac, twierdzi¢é mozna,
ze wada nauki Semmelweisa bylo podanie jako je-
dynej przyczyny goraczki pologowej, zakazenie jadem
trupim, co moglo sie catkiem stusznie do kliniki wieden
skiej odnosi¢, lecz jako etyologia, majaca wyczerpaé sprawe
okaza¢ si¢ musiata niedostateczna, a powtdre, podanie
jedynego wdéwczas znanego $rodka odrazajacego, t. j.
chlorku wapna, ktéry, uwzgledniwszy jeszcze niewyro-
bibn@ technike mechanicznego odrazania rak, musial si¢
réwniez okazad¢ niewystarczajacym.

Bez skutku jednak nauka Sem melweisa nie po-
zostata; utorowala ona droge, ktéra nikt przed nim nie
stapal i nadala zwrot myslom ku realniejszym polom ba-
dania, tak, ze gdy wroku 1867, na podstawie badan Pa-
steura, wystapi?! Lister z gotowa antyseptyka chirur-
giczng i ze $wietnymi wynikami, mial juz bardzo latwe
zadanie, gdyz nie walczy! przeciw jednemu z licznych
zarazkéw, lecz juz przeciw drobnoustrojom, wprawdzie
jeszcze nie oznaczonym, do ktérych poznania jednak da?
Juz Pasteur poczatek swemi odkryciami.



Od tego czasu badania na polu przyczyn choréb
w ogéle, raznym postepowacé zaczely krokiem, a bakte-
ryologia stala sie jedna z najwazniejszych galezi umiejet-
nosci lekarskiej. Po odkryciu Pasteura, ze przyczyna
fermentacyi i rozkladu istot organicznych sa drobnoustroje,
pojawila sie wyz wspomniana antyseptyka Liste-
rowska, czyli daZzno$é¢ do zniszezenia drobnoustrojéw
na ranie, zapomoca kwasu karbolowego. Robert Koch
i jego uczniowie Fehleisen i Rosenbach, wykrywaja
te chorobotwoércze drobnoustroje, oddzielaja je zapomoca
czystych hodowli, i opisuja ich biologiczne wlasciwosci;
Brieger i Buchner wykazuja, ze jadowito$é ich polega
na wytwarzaniu ptomainéw i toksyn; Klemperer dzieli
toksyny na toksalbuminy i proteiny, a znajomos¢ tych
ostatnich, zawartych w samych drobnoustrojach, zawdzie-
czamy Neckiemu W ¢lad za temi odkryciami, wyka-
zuje Mecznikow znaczenie bialych cialek krwi w zwal-
czaniu drobnoustrojéw — fagocyty — czyli naocznie
stwierdza samoochrone ustroju, a dalsze badania Pa-
steura daja podstawe do ochronnych szczepieni, ktére to
postepowanie, jako immunizacye ustroju przeciw choro-
bom zakaznym, dalej rozwineli: Koch, Behring, Kita-
sato i Roux.

W epoce, gdy antyseptyka Listerowska byla
wszechw?adna w chirurgii, czyli w czasach, gdy nieprzy-
Jaciél, t. j. drobnoustrojéw upatrywano na $wiezej ranie
1 w otaczajacem powietrzu, polewano rane nawet zge-
szczonymi rozczynami kwasu karbolowego, operowano
w pyle karbolowym (spray), opatrywano nieprzenikliwymi
opatrunkami, slowem, obawiano sie tego wszystkiego, co
z powietrza moze sie na rane dostaé. Gdy sie jednak
z biegiem czasu przekonano, ze powictrze, jako posrednik
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w zakazeniu nie odgrywa albo zadnej roli lub bardzo
podrzedna, a $wieza rana jest zupelnie wolna od drobno-
ustrojéw, za$ rzeczywiscie chorobotwdrczych zarodnikéw
szukaé nalezy na skérze chorego, na rekach operujacego,
na narzedziach, opatrunkach itd, zerwala chirurgia ze
swa antyseptyczna przeszloscia, i wziela sobie za haslo
aseptyke, z ktérej pomoca osiagnela wyniki, przecho-
dzace najSmielsze nawet oczekiwania.

Antyseptyka i aseptyka nie sa pojeciami zupelnie
odrebnemi, gdyz druga wynika z pierwszej, czyli jest $ci-
$le z nia polaczona: odmiennym jest tylko zakres stdso-
wania $rodkéw przeciwgnilnych w pierwszej i drugiej.
Postepowanie bowiem przeciwgnilne — Anti-
sepsis — polega na dazeniu do zniszczenia przypuszcza-
nych drobnoustrojéw na samej ranie, za$§ postepow:-
nie bezgnilne — Asepsis — na zniszczeniu drobno-
ustrojéw na wszystkiem, co z rana bezposrednio lub po-
srednio ma sie¢ zetknaé; — polega ono zatem na wyjalo-
wieniu pola operacyjnego, rak operujacego, narzedzi i opa-
trunkéw, oraz na postaraniu sig¢ o jak najczystsze powie-
trze w sali operacyjnej, przez skuteczna wentylacye, roz-
pylanie przeciwgnilnych s$rodkéw przed operacya itd.

Na droge antyseptyki powolnym i cigzkim krokiem
weszlo za chirurgia i poloznictwo, az w koncu doszlo do
zupelnej przesady. W klinikach i w szpitalach polozni-
czych, lecz nie w praktyce pozaklinicznej, silono sie na
to, aby prawidla chirurgicznej antyseptyki $cisle przepro-
wadzi¢ i w poloznictwie, wychodzac z tej zasady, Ze
I na rany przewodu rodnego, sprawione aktem porodowym,
nalezy dziatac antyseptycznie, to znaczy, niszczyé na nich
chorobotwércze zarazki. Polecano zatem sciste odrazania
bochwy i szyi macicznej rodzacych, przeciwgnilne prze-
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plukiwania pochwy i jamny macicznej poloznic, a nawet
stafe irygacye przewodu rodnego rozczynem kwasu karbolo-
wego (Schiicking'), drenowanie jamy macicy (Langen-
buch, Ebel i M. Schede?), przyczem mniej skuteczne
posiadano $rodki do catkiem pewnego wyjatowienia rak
narzedzi, opatrunkéw i t. d. Pomimo tej przesady, osia-
gnieto juz w antyseptycznej epoce, w klinikach i szpita-
lach polozniczych $wietne wyniki, gdyz $miertelnosé z go-
raczki potogowej, zredukowana- zostata do nader madych
rozmiaréw: a gdy sie od czasu do czasu jaki przypadek
zakazenia wydarzyl, miano juz tyle odwagi, ze sie
przyznawano do popetnionych bledéw.

Lecz niestety, dobrymi wynikami mogty sie szczycié
tylko dobrze prowadzone Kkliniki i szpitale; pomiedzy ro-
dzacemi pozaklinicznie, pod opieka akuszerek i lekarzy,
$miertelno$¢ z goraczki pologowej nie zmniejszyta sie
w 40-toletnim okresie, obejmujacym przedantyseptyczna
i antyseptyczna epoke, jak to, na statystyce W. Ks. Ba-
deniskiego wykazal Hegar *). Jezeli zas uwzglednimy to,
co réwniez Hegar podaje, Ze na 100 porodéw 94 odbywa
sie wytacznie pod opieka akuszerek, to wyniki klinik po-
tozniczych, choéby najswietniejsze, sa niknaco male, w po-
réwnaniu z pozakliniczna $miertelnoscia. Sadze tez, ze
niema przyczyny przypuszczad, aby u nas stésunki byly
lepsze; niz w Ksiestwie Badenskiem.

) Fine strenge antiseptische Behandlung der Puerperal-
wunden. Centralbl. f. Gyn. 1878 str. 33,

1) Uber die Drainage des Uterus bei puerperaler Septi-
kaemie. Berl. Klin. Wochenschr. 1887 Nr. 23 i 24.

%) Zur puerparalen Infection und zu den Zielen unserer
modernen Geburtshilfe.— Volkmann. Samml. Klin, Vortrige Nr.
351 1889 1 Zur geburtshilfl. Statistik in Preussen und zur
Hebammenfrage — tamze Neue Serie Nr. 29, 1892.
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0Od niedawna, lecz takze prawie tylko w klinikach
lub w szpitalach polozniczych, zaczeto 1 w poloZnictwie
postepowad aseptycznie, trzymajac sie tej zasady, ze prze-
wdd rodny niebadanych, lub aseptycznie badanych rodza-
cych, jest wolnym od chorobotwdrezych drobnoustrojdw,
a tylko czesci rodne zewnetrzne, czyli srom niewiesci,
oraz rece badajacych, narzedzia, opatrunki, bielizne i wode
do obmywan sluzaca, jako mogace kazdej chwili stac sie
posrednikami zakaZenia, nalezy w wyjatowionym stanie
utrzymaé. Aseptyka stala sie idealem i polozniczego
postepowania, i ona tez, przy pomocy umiejetnie
prowadzonego porodu i potogu, jest w stanie naj-
lepsze da¢ wyniki.

Tu jednak zaraz podniesé nam wypada, ze pomiedzy
chirurgiczna a potoZnicza aseptyka znaczna zachodzi réz-
nica. Chirurg, stwarzajac rane w zdrowych czesciach
ciata, moze mie¢ zawsze pewno$é, ze stwarza ja w miej-
scu zupelnie wyjatowionym i jest panem pofozenia. My
za$, uwazajac pochwe za przewdd wolny od chorobotwor-
czych drobnoustrojéw, i przypuszczajac, ze ranki aktem
porodowym stworzone, w prawidfowych warunkach, leza
§réd jatowego otoczenia (o ile to sie odnosi do drobnou-
strojéw septycznych, a nie drobnoustrojéw gnicia), te pew-
nosé jatowosci tak dlugo mieé¢ mozemy, jak dtugo przed
nami nikt rodzacej nie badat. Od chwili zag, gdy tej pew-
nosci nie mamy, lub gdy mamy pewnosdé, iz tak bylo ize
badanie nie zostalo w aseptycznych warunkach uskutecz-
nione, $cista aseptyka potoznicza chwiaé sie poczyna,
i zdawalcby sie, ze inna byé nie moze, jak tylko warun-
kowa, od pewnych idealnych wzgledéw i od przypadku
zalezna. Zdawatoby sie zatem, ze w danym razie ona nam
nie wystarcza, lecz Ze zmuszeni jestesSmy, stésownie do
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okolicznosci, siegnac do arsenatu dawnej antyseptyki. Tak-
by tez bylo, gdyby wykonanie $cistego odrazania pochwy
kobiet rodzacych, bylo w praktyce mozebnem, a co wiecej,
gdyby bylo skutecznem, a nie szkodliwem.

Wzgledy dopiero co wspomniane dziela tez i klini-
cystow na takich, ktérzy w kazdym przypadku tylko
bezgnilnie postepuja, i na takich, ktérzy to postepowanie
czynia warunkowem.

Jak sobie w danym razie postapié ma prowadzacy
klinikg, jak ma pogodzié wzgledy dydaktyczne z wzgle-
dami na bezpieczenistwo rodzacych, to nie jest zadaniem
niniejszej pracy, gdyz kazden z nich niewatpliwie wyra-
bia sobie takie zasady postepowania, ktére w danych
warunkach sa najlepsze, i do celu, czyli do zredukowania
do jak najmniejszych rozmiaréw cyfry chorobliwosci
i $miertelnosci pologowej prowadza. Dlatego tez i sposéb
postepowania nowoczesnych klinik nie moze byé przed-
miotem zadnej krytyki, jezeli wyniki, czy to bezwarun-
kowa, czy warunkowa aseptyka otrzymywane, sa dosko-
nadymi.

Prawidel jednak postgpowania klinicznego, Zzadna
miara w cato$ci, czyli Zywcem, nie moZna przenosié¢ na
pozakliniczna praktyke w innej postaci, jak w postaci
aseptyki, gdyz ta jest i wykonalna, i nigdy nie moze
.byé szkodliwa.

Jest jednak jeszcze inna przyczyna, ktéra dzieli kli-
nicystéw na dwa wspomniane obozy. Ta przyczyna jest
nietylko wzglad na mozebno§é poprzedniego zakazenia
przez trzecia osobe, ale i przekonania, jakie sie¢ ma o wa-
znosci lub bezpodstawnosci t. zw. samozakazZenia—
Autoinfectio— ktéra to sprawe obszerniej oméwimy
w nastepnym rozdziale.



IT1.

Goraczka potogowa,

jej istota i odmiany; 2rédta zakazenia i drogi jego
szerzenia sie.

Goraczka pologowa polega na zakaZeniu ustroju, naj-
czedcie] w czasie porodu, chorobotwdérczymi zarodnikami,.
za posrednictwem przewodu rodnego. Jest ona tez tylko
o tyle choroba swoista, poloznicom wilasciwa, o ile zaka-
zenie ta, a nie inna droga nastepuje, o ile zmiany jej to-
warzyszace od tych jedynie drég zaleza, i o ile warunki
porodu tak do jej powstania usposabiaja, ze wsréd zaka-
zefi w ogéle, zakaZenie potogowe, pod wzgledem czestosci,
pierwsze zajmuje miejsce.

Wedlug jakosci drobnoustrojéw, ktére w zakazeniu
pologowem, jak dotychczas, gldéwna odgrywaja role, roz-
rézniamy w postaci i w przebiegu rézniace sie od siebie
trzy gléwne dzialy goraczki pologowej, a mianowicie :
1) powstala z zakazenia drobnoustrojami septycznymi;
2) z zakazenia drobnoustrojami rzerzaczkowymi i 3) pro-
duktami gnilnego rozktadu.

Nie ulega watpliwosci, ze i drobnoustroje innym cho-
robom wtasciwe j. t. pratki tezcowe — Tetanusbacillus —
i Loefflerowskie pratki blonicy, moga byé w przewdd
rodny rodzacej kobiety zaszczepione. Gdy to jednak na-
lezy tylko do wyjatkowych wydarzen, poprzestajemy na
tej krotkiej wzmiance o nich.
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l. Zakazenie posocznicowe czyli septyczne.

Przyczyna septycznych postaci goraczki pologowe;,
Jest zakazenie wtlasciwymi posocznicy chorobotwdrezymi
drobnoustrojami.

Pierwszym z poloznikéw, ktéry u chorych na go-
raczke pologowa wykryl drobnoustroje, byt Mayrhofer
a z anatoméw Recklinghausen, Waldeyer, Klebs

b

i inni; Scistego za$ oznaczenia tych drobnoustrojéw do-
konat Robert Koch w r. 1878

0d tego czasu tylko tyle dowiedzieliSmy sie, Ze za-
kazajacym, zawsze i wszedzie, we krwi i w tkankach
wszystkich narzadéw, oraz w odchodach pologowych za-
kazonych poloznic znajdywanym drobnoustrojem, jest
paciorkowiec ropotwérczy — streptococcus
pyogenes. O nim tez przypuszcza¢ musimy, Ze jest on
jak dotychczas, jedyna przyczyna tak wielopostaciowej
choroby, jaka jest goraczka pologowa do tej grupy nale-
zaca. i to wielopostaciowej tak co do jakosci, jak i co do
nasilenia objawow.

O wiele rzadziej, a wéwczas wspélnie z paciorkow-
cem, sam za$ tylko wyjatkowo, wydarza si¢ gronko-
wiec ropotwdrczy—staphylococcus pyogenes
i to w swych trzech odmianach (aureus, citreus i albus).

Ci, ktérzy chea dla dwdéch gtéwnych odmian goraczki
potogowej, do tej grupy nalezacej, mianowicie dla posocz-
nicy i ropnicy znalezé umiejetna, czyli bakteryologiczna
podstawe, sktonni sa, lZejsze, wiecej umiejscowione posta-
cie goraczki potogowej, przebiegajace z ogniskami ropnemi,
przypisaé zakazZeniu gronkowcem. Gdy jednak i w rop-
niach najczesciej tylko paciorkowiec sie znajduje, to wo-
bec tego musimy sie przyznaé, ze do bakteryologicznego
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spodzialu goraczek pologowych tej grupy, czyli do tego
aby$my z objawéw i zprzebiegu ten lub 6w drobnoustrdj
jako przyczyne schorzenia przypuszczaé¢ mogli, nie mamy
zadnej podstawy.

Z badan bakteryologicznych i anatomiczno-patolo-
gicznych, mamy jednak dostateczna ilo§é danych, aby
obie te wielopostaciowo$é skutkéw zakazenia, jednym,
i tym samym drobnoustrojem wytiémaczyé.

Najprzéd mamy nader wazne podstawy do przyje-
cia bardzo réznej jadowito$ci samego paciorkowca, ktdra
moze byé albo juz pierwotnie mata, lub zmniejszona przez
czysto zewnetrzne wplywy. Lingelsheim ') wykryt
dwa rodzaje paciorkowca, ktére wedlug diugosci faficusz-
kéw jakie tworza, nazwal diugim — streptococcus longus
i krétkim — str. brevis; pierwszy ma posiadaé¢ wielka,
drugi za$ matla jadowitosé.

Précz tych odmian samej istoty tego drobnoustroju,
wplywajacych na nasilenie, a moze i na posta¢ zakazenia,
wielkiej wagi sa wplywy zewnetrzne, o ktérych na pewne
wiemy, Ze sa w stanie jadowito$é paciorkowca znacznie
zmniejszyé, a nawet zupelnie zniszczyé. Udowodniona
jest bowiemn rzecza, ze dluzsze przebywanie tak pacior-
kowca jak i gronkowca w kwasnej wydzielinie pochwy
wystarcza do tego, aby sie one staly zupeinie dla ustroju
obojetnymi. Jezeli zatem istnieja calkiem zobojetnione
w swem dzialaniu i bardzo jadowite paciorkowce, to na-
lezy pomiedzy jednymi a drugimi przypuscié¢ cala wzma-
gajaca sie lub stabnaca skale jadowitosci, czem sprawa

!) Experimentelle Untersuchungen iiber morphologische
kulturelle und pathogene Eigenschaften verschiedener Strepto-
kokken, — Zeitschr, fiir Hygiene X, str. 33.
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nasilenia goraczki pologowej, wlatwy i nienaciagany spo-
séb daje sie wyttémaczyd.

To jednak, zZze w jednym przypadku dostaja sie te:
drobnoustroje do ogdlnego krazenia i sprawiaja zakazenie
ogdlne, gdy w innych przypadkach tworza umiejscowione,
ograniczone gniazdo lub gniazda, takze odnie§é mozna do
stopnia ich jadowitosci, i przypuszczad, Ze bardzo zloSliwe
szybko przezwyciezaja zapory przez ustrdj im stawiane,
a mniej jadowite, naturalnemi silami samoochrony ustroju
bywaja w swem szerzeniu sie powstrzymane. Dowdd na
to mamy w tym fakcie, ze ustrdj ostabiony, nadwatlony,
n. p. przebytym krwotokiem, okazuje wieksza sklonnosé
do zakazenia, co sie tlémaczy zmniejszonymi zasobami sa-
moochrony i zwiekszona sila chlonna naczyi. Czy i o ile
nasilenie zakazenia jest zaleznem od ilosci zakazajacych
drobnoustrojéw, czyli od obfitosci Zrédta zakazajacego, na
pewne nie da sie powiedzieé, lecz zaleznosé te prosta.
loika przypuszcza¢ nakazuje.

Nastepnie, niezaprzeczenie wielki wplyw na nasilenie
zakaZenia i na postaé goraczki pologowej niem wywotla-
nej, maja miejsca w zakazeniu posredniczace,
czyli wrota zakazenia i drogi ktdéremi ono da-
lej postepuje.

Jest to niezaprzeczonym faktem, ze przez kazda, na-
wet najmniejsza ranke calego przewodu rodnego, oraz
przez kazda ranke zewnetrzna, moze nastapié i najzlo-
sliwsze zakazenie; lecz takze niezbitym jest faktem, ze
czem wyze] w przewodzie rodnym umieszczona jestranka
lub rana, tem jest niebezpieczniejsza, a najzlosliwszym
postaciom goraczki pologowej tak czesto towarzysza
wiasciwe zakazeniu zmiany na blonie §luzowej jamy ma-
cicy, Zze ja za gléwne wrota zlosliwego zakazenia uwazaé
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nalezy, co, pomimo zaprzeczen ze strony Olshausena
i Fritscha'), Widal?) i Bumm ?) zgodnie stwierdzaja.

Lecz i zakazenie, z jamy macicy wychodzace, nie
zawsze bywa ztosliwem, gdyz moze sie tylko do miejsco-
wych zmian ograniczyé. Bumm wykazal, Ze przypad-
kom ogélnej pologowej posocznicy — sepsis — stale to-
warzysza wlasciwe zmiany na blonie Sluzowej macicy;
blone doczesna bowiem znajdywal! w mniejszym lub
wiekszym stopniu przejeta paciorkowecami, a rzadko. i to
w lZejszych stopniach, gronkowcami. Jezeli zakaZenie
ograniczalo sie do samej blony S$luzowej, wdéwczas, na
wyskrobanych strzepach tejze, mozna bylo wyraZnie od-
réznié obumarta strefe, przejeta wspomnianymi drobno-
ustrojami (nekrotische Pilzzone), ktdéra od zdrowego, Zy-
wego utkania odgraniczal! wybitny wal ziarninowy (Gra-
nulationswall). W jakich przypadkach ustrdj jest zdolnym
wytworzyé te tame, przeszkadzajaca ogélnemu zakazeniu,
a w jakich nie jest w stanie tego uczynié, jest rzecza
niejasna. Bumm przypisuje to wiekszej lub mniejszej
Jadowitosci drobnoustrojéw, jak to juz wyzej wspomniano.

Bardzo wielkiego znaczenia dla nasilenia gorgczki
pologowej, a zarazem rozstrzygajacego znaczenia dla jej
postaci sa drogi, ktéremi zakazenie sie szerzy.

') Uber Auskratzung des Uterus nach reifen Geburten. —
Zeitschr. fiir Geburtsh, u. Gyn. T. XXI. str. 456 r. 1891.

1) Etude sur linfection puerpérale, la flegmasia alba
dolens et l'érisipéle Paris 1889,

3) Uber puerperale Endometritis, — Sitzungsberichte der
phys. med. Gesellschaft zu Wirzburg 1891 str. 9 i Histolo-
gische Untersuchungen iiber die puerperale Endometritis. —
Archiv f. Gyn. T. XL str. 398.

2
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Sa one trojakiego rodzaju: przez naczynia chlonne, przez
naczynia zylne i przez samo utkanie macicy.

Szerzenie sie przez grubsze naczynia chtonne, ktdre
znajdujemy jakby nastrzykane paciorkowcami, wywoluje
droga tych naczyin, a nastepnie naczyi zylnych, najciez-
sza postaé ogdlnego zakazenia, tak zwana posocznice
limfatyczna, czyli w $cislem znaczeniu posocznice
— sepsis lymphatica — sepsis— septicaemia.

W drugiej postaci, zwanej posocznica zylna,
czyli ropnica — sepsis venosa vel thrombo-
tica — pyaemia, znajdujemy zmiany na btonie $luzo-
wej macicy, dokladnie zapomoca watu ziarninowego
umiejscowione, czyli w swym postepie powstrzymane,
a na miejscu {ozyskowem zakrzepy zy! lozyskowych
(thrombi placentares), przejete paciorkowcami i w stanie
ropnego rozpadu.

W bardzo ciezkich postaciach zakazenia, inwazya
ztos§liwych paciorkowcéw moze postepowadé wprost przez
utkanie macicy, pomiedzy jej wtéknami miesnemi, az do
otrzewny, w ktérej wywotuje ogélne posokowe zapalenie.
Ta tez jedynie droga, a nie za posrednictwem trabek ma-
cicznych ma, podlug Bumm a'), nastepowacé ogélne, poto-
gowe zapalenie otrzewny. W tych przypadkach, cala
sciana macicy bywa na wskrés przejeta paciorkowcami,
(internes puerperales Erysipel Winckla), a jej blona
Sluzowa, nie okazuje ani §ladu ochronnego, ziarninowego
watu.

Zrédla zakazemia Skoro wiemy, ze paciorkowce sa
jak dotychczas jedynym drobnoustrojem, wywolujacym

1) 1 ec. str. 19.
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septyczne postacie pologowego zakaZenia, i Ze moga znaj-
dowaé sie na wszystkiem, to musimy przypuscic, ze
i zrédtem zakazZenia wszystko sie sta¢ moze, co w nie-
wyjatowionym stanie styka si¢ z przewodem rodnym ro-
dzacych i poloznic. Na tem tez gléwnie polega dzisiejszy
wielki postep w zapobiegawczem leczeniu goraczek przy-
rannych i pologowych, Ze, précz Zrédet widocznych, czyli
jawnych, musimy, jako niezbity fakt, przyjac¢ istnienie
niezliczonej ilosci niewidocznych, czyli utajonych Zrddet,
o ktérych istnieniu pouczaja nas hodowle bakteryolo-
giczne, otrzymywane z przedmiotéw, ktérych dawniej
niktby nie posadzal, Ze moga sie staé Zrédlem zakazenia.
Dlatego tez dzis, w przypadkach nieznanego Zrédia zaka-
zenia, nie potrzebujemy sie ani do innych przyczyn ucie-
kac¢, ani ich szukaé i sztucznie stwarzaé, lecz musimy
przyznad, ze to Zrédlo, nam nie znane, nietylko istnie,
lecz i bezposrednio lub posrednio z przewodem rodnym
zetknadé sie musiado.

Z.jawnych, czyli widocznych Zrédet, ktére do naj-
ztosliwszych zaliczamy, wypada podniesé wszelkie gni-
Jace organiczno - zwierzece istoty, oraz wszelkie zakazone
tkanki i ich wydzieliny j. t. odchody potogowe chorych
poloznic, rope, wydzieliny posokowe, zgorzel, martwine
kostna, oraz choroby jak: réza, blonica, ropne zapalenie
spojéwek itd.

Goraczce pologowej, jako juz nastepowemu Zrédiu
zakazenia, przypisaé nalezy szerzenie sie z jednej potoz-
nicy na inne w dawniejszych klinikach i szpitalach potoz-
niczych, a i dzi§ bywa ona najwazniejszym Zrédlem gro-
madnych zakazeii w przypadkach, gdy ogniwo posredni-
czace zakazZeniu jest wspélne.
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Przyjmujac bowiem za zasade, ze zakatenie tylko
przez zetkniecie nastepuje (Contact Infection), musimy
pomiedzy Zrédlem zakazenia, a osoba zakazong przyjac
konieczno$é istnienia osoby zakazajacej, ktéra, précz oséb
drugich, moze byé i sama chora, swemi wtasnemi rekoma
sie zakazajaca.

Najczestszymi posrednikami zakazenia sa ci, ktérzy ba-
daja rodzace i potoZnice, a najwazniejsza w tem posrednic-
twie role odgrywa reka. Dla tej oddalenie Zrédta zakazZenia
od osoby majacej byé zakazona, choéby bardzo znaczne,
zadnej nie tworzy przeszkody. Akuszerki zatem i lekarze,
ktorzy nie dbaja o to, aby w kazdym szczegéle bezgnil-
nie postepowad, nie potrzebuja, w przypadkach zakazenia,
tamaé sobie glowy szukaniem jego Zrédla; szczegélnie
lekarze maja wiele sposobnosci, aby takie Zrédta przy
sobie nosié.

Wydarzaja sie jednak, i to najczesciej przypadki,
w ktérych Zrédto zakaZenia jest nieznane, niezbadane lub
takie, w ktérych ono jest widocznem, a nieznanem
Jjest owo posredniczace w zakazeniu ogniwo. — I tak n. p.
lekarz, ktory doskonale wyjatowit swe rece, mégt, przez
brak rutyny, lub przez zapomnienie dtubaé¢ sobie w ze-
psutym, karietycznym zebie i zapomnieé o tem, gdy ro-
dzaca zakazil. Niedawno bytem przy poronieniu z jednym
z kolegéw, ktéry mial zropiatego czyraka w nosie i bez-
ustannie dtubal w nim palcem, lecz na szczescie,. roniacej
nie badal.

W innych przypadkach moze byé zrédtem zakazenia
to, czego bardzo trudno mozZna sie domysleé i tylko $ci-
stem poszukiwaniem wysledzié. Do derlein') wykryt raz

') Klinisches und bakteriologisches iiber eine Puerperalfie-
ber-Epidemie. Arch. f. Gyn. T. XI. str. 99. 1891.
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jako Zrédlo zakazenia trzech rodzacych, ropne zapalenie
spojéwek u jednej z nich. Ta musiala sie sama wiasna
reka zakazi¢, a drugie zakazila badajaca je aku-
szerka. Pfannenstiel?!) opisuje krétko trwajaca lecz
ciezka postaé goraczki potogowej w klinice Wroctawskiej,
ktérej w przeciagu 6—11 dniulegly 4 poloZnice. Wszyst-
kie okazywaly owrzodzenia blonicowe w wejsciu pochwo-
wem i na blonie §luzowej macicy, a wykrytym zarazkiem
by? paciorkowiec. Tu nie mozna bylo innemu Zrédtu za-
kazenia przypisywac, jak epidemii zapalenia migdaléw
— angina tonsillaris, — ktéra miedzy potoznicami pano-
wata. Hegar®) takze by? w tem potozeniu, ze w niedo-
statecznej dezinfekcyi bielizny musiatl upatrywaé przy-
czyne zakazen rodzacych i poloznic.

Bardzo wybitny i pouczajacy przypadek zakazenia,
w ktérem zrédlo bylo widocznem, a zwiazek tego Zrédta
z zakazeniem nieznany, wydarzy! sie memu przyjacielowi
Dr. Stroynowskiemu, ktéry moze byl pierwszym
sréd lwowskich ginekologéw, najscislej przeprowadzajacym
aseptyke polozZnicza, i dotychczas tym przykladem przy-
$wieca. I temu wilasnie musiato sie wydarzyé to nieszcze-
Scie, ze stracit chora na zakazenie, ktére przebiegalo
z zapaleniem rézycowem — erysipelas. Mozna sobie wy-
obrazié, jaka byta pozycya sumiennego lekarza wobec
takiego przypadku, w majetnym obywatelskim domu, na
wsi, dopéki w dniu $mierci chorej nie przekonal sie na-
ocznie, ze dziewka kuchenna, okazywata rézycowe zapa-
lenie skéry podudzia, i to w bardzo znacznym stopniu. —

Y} Kasuistischer Beitrag zur Aetiologie des Puerperalfie-
bers. Centralbl f. Gyn. 1888 str. 617.
) L e str. 12.
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Zrédto zatem zakazenia lezalo jak na dtoni, a posredni-
ctwo w zakaZeniu nie zostalo wyjasnionem.

Underhill') przytacza takze przyczyny zakaZenia
i Zzrédta, ktérych zwiazek jest trudnym do wyttéma-
czenia., W jednym przypadku obwinia znajdujacego sie
w najblizszem sasiedztwie chorej mezczyzne, cierpiacego
na raka zotadka w ostatnim okresie; w drugim ciezarna,
cierpiaca na ropny niezyt pecherza, ktéra obstugiwala ro-
dzaca.

Tu i owdzie, jeszcze podzi§dzien czytaé mozna, ze
i zanieczyszczenie powietrza mefitycznymi gazami, pocho-
dzacymi z sasiedztwa Zle utrzymanych wychodkéw, 7le za-
opatrzonych zlewéw i rur kloacznych, moze sie przyczy-
ni¢ do wzniecenia goraczki pologowej, co jest tem wiecej
przekonywujace, ze, po usunieciu takich wadliwosci, stan
zdrowotny sie poprawia. Sadze jednak, Ze niema potrzeby
tak daleko siegaé¢ jak Guéniot?), ktéry ttémaczy w ten
spos6b dziatanie mefitycznymi wyziewami zepsutego po-
wietrza, Ze sprzyja omo rozwojowi anaerobéw, t. j. dro-
bnoustrojéw zyjacych bez kwasorodu, lecz po prostu
w ten sposéb, Ze wyZz wymienione wadliwosci sprzyjaja
zakazeniu przez dotykanie wszystkiego, co z przewodem
rodnym moze sie stykad.

Co sie tyczy postaci goraczki potogowej,
jaka pewne Zrédta sa w stanie wywotaé, to
z tego co sie juz poprzednio o rozmaitosci dziatania pa-

') Some cases of puerperal septicemia due to impure
atmosphere. —- Edinb. med. journ. T. XXXIII. str. 978.

) Du méphitisme de l'air comme cause de septicémie
puerpérale. Bnlletin de 1'académie de méd. de Paris 1892 T.
XXVIL str. 284,
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ciorkowca powiedziato, jasno wynika, ze to Zzadne] stalej
nie podlega regule. Odnosi sie to i do tych przypadkéw,
w ktérych nietylko Zrédlo, lecz i postaé choroby, z ktérej
Zrédto pochodzi, jest znane. Tak n. p.: jezeli Zrédtem zaka-
Zenia jest poloZnica chora na posoczniceg pologowa, to za-
razki jej, przeniesione na zdrowa rodzaca, moga kazda
inna postaé, tak co do jakosci, jak i co do nasilenia wy-
wolaé. Ciezkie postacie moga zatem staé sie przyczyna
lekkich schorzen i przeciwnie, lekkie schorzenia moga
staé sie przyczyna najciezszych postaci goraczki: bo gdy
sprawa zakaZenia jest catkiem przez wytworzenie ziarni-
nowego watu ograniczona, to dla chorej, u ktérej to ma
miejsce, nawet bardzo jadowite, lecz w swem dziataniu
ograniczone drobnoustroje sa obojetne, a przez $wieza
rane drugiej osoby zaszczepione, moga byé zabdjcze.
Précz Zrédet zakazenia zewnatrz ustroju lezacych,
istnieje jeszcze drugie, w samym ustroju kobiet istniejace.
0Od czasu gdy Semmelweis uzyt slowa ,Autoinfec-
tio“ t. j. samozakazenie (w innem wprawdzie zna-
czeniu jak je dzi§ uzywamy), odtad utrzymuje sie podzis-
dzienn podzia! na zakaZenie od zewnatrz i na samozaka-
zenie. ZakazZeniem od zewnatrz — Exoinfectio,
Heteroinfec tio— nazywamy to, ktdére powstaje przez
zaniesienie zarazkéw do przewodu rodnego, bez wzgledu
na to, czy to czyni sama rodzaca, czy druga osoba.
W tem wiec zakazeniu, pochodzacem ze Zrédel poza prze-
wodem rodnym lezacych, koniecznem jest posrednie ogniwo,
taczace Zrédto z osoba z niego zakazona. Méwiac tez
o zakazeniu, tylko te zewnetrzne, niezliczone Zrédta
mamy na mysli. Jezeli za$ Zrédlo zakaZenia istnialo juz
w przewodzie rodnym przed porodem, bez przeniesienia
go tamze, to méwimy o zakazeniu bez wplywéw
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zewnetrznych, czyli o samozakazeniu — Autoin-
fectio.

Gdybys$my tez w tych przypadkach méwili o samo-
zakazeniu, w ktérych nie mozemy wykryé posrednictwa
w zakazeniu z zewnatrz, to samozakazenie nie mialoby
zadnej racyi bytu, gdyz Zrédta zewnetrzne zawsze i w tych
przypadkach istnie¢ musza, w ktérych nie jeste$Smy
w mozZnosdci ich wykryd.

Semmelweis przez samozakazenie rozumial! za-
kazenie poloznicy jej wlasnemi tkankami, ktére skutkiem
dtugotrwalego ucisku obumarty, czyli przeszly w zgorzel,
lub gnijacemi czeSciami lozyska i blon plodowych. W ten
sposéb pojeta sprawa ma dotychczas zupelna racye bytu,
lecz odnosi sie do goraczek nie septycznymi drobnoustro-
jami, lecz produktami gnicia wywolanych.

SamozakazZenie, a raczej jego teorya, zyskala
racye bytu, dopiero przez bakteryologiczne badania pra-
widlowego przewodu rodnego.

Winter') wykazal, Ze jama macicy zdrowej kobiety
nie zawiera zadnych drobnoustrojéw; za§ wydzielina szyi
macicznej 10 kobiet ciezarnych i 10 nieciezarnych, zawsze
je zawierata. Wsréd 27 rodzajéw znalezionych przez niego
drobnoustrojéw, znajdywaly sie postacie, tak pod wzgle-
dem morfologicznym, jak i pod wzgledem zachowania sig
w hodowlach, zupelnie identyczne z paciorkowcami ro-
potwdrczymi. W szczepieniu na zwierzeta okazaly sie
one jednak niejadowitymi, i dlatego sam Winter przy-
chodzi do przekonania, Zze w przewodzie rodnym zdro-

') Die Mikroorganismen im Genitalkanal der gesunden
Frau. — Zeitschr f, Geb. u. Gyn. 1888 str, 443.
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wych kobiet, jadowite drobnoustroje, albo si¢ nie wyda-
rzaja lub swa jadowito$é, przez przebywanie w nim, traca.
Thomen?')y w pochwie zdrowych ciezarnych ani razu
nie znalaz! chorobotwdérczych drobnoustrojéw; podobnie
iGonner?)

Fehling?) twierdzi, ze absolutna, t. j. Kochowska
identycznosé znajdywanych w pochwie, chorobotwdérczych
drobnoustrojéw, niczego nie dowodzi, skoro szczepienia
nimi daja przeczace wyniki.

Steffeck') wstrzykiwat krélikom pod skére wydzie-
line pochwy i czyste chodowle jej drobnoustrojéw i na
29 préb otrzymal 12 dodatnich t. j. 7 razy ropnie, z kté-
rych 5 zawieralo gronkowce, a 5 razy, po wstrzyknieciu
wydzieliny pochwowej, nastapita $§mieré krélikéw w 5 do
21 dni. Ztego, przychodzi S. do wniosku, Ze drobnoustroje
niebadanej pochwy moga sprawié septyczne zakazenie.

Badania prawidlowej i nieprawidiowej wydzieliny
pochwowej, uskutecznione przez Ddderleina ®) sa naj-
wigkszego znaczenia, gdyz wyprowadzaja nas z tego ble-

') Bakteriologische Untersuchungen normaler Lochien u.
der Vagina u. cervix Schwangerer. Archiv f. Gyn. T. XXXVI.
str, 231 r. 1889.

) Die Mikroorganismen im Secrete der weibl. Genit.
wihrend der Schwangerschaft und bei puerperalen Erkrankun-
gen. Centralbl. fir Gyn. 1888 str. 444,

3} Kongress der deutschen Gesellsch. f. Gyn. Freiburg 1889.

Y) Bakteriologische Begriindung der Selbstinfection.
Zeitschr f. Geb, u. Gyn T. XX. str. 339 r. 1890.

%) Centralbl. f. Gyn. 1891 str. 69, 99, 306 i 1021, —
Verhandlungen des X. internationalen Kongresses in Berlin
1790 str. 22 i das Scheidensecret und seine Bedeutung f. das
Puerporperalfieber. Leipzig 1892.
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dnego kola twierdzert przeciw samozakazeniu i za niem
Dawno znanym byt fakt, ze wydzielina prawidtowej
pochwy okazuje kwasne oddziatywanie. Otéz D 6derlein
wykazat, Zze kwasota tej wydzieliny pochodzi od zawar-
todci wolnego kwasu mlecznego w ilosci 0945%, Wy-
twarzanie kwasu mlekowego, przypisuje on pewnego ro-
dzaju pratkom, ktére majg wilasno§é wytwarzania kwasu
i na galatyno-peptonowej pozywce. Najwazniejszym jednak
szczegélem badan Déderleina jest ten, ze w kwas-
nej wydzielinie pochwy ging chodowle gron-
kowcéw,itowkrétkim czasie.

Réwnie waznemi sa badania Wittego?), ktére wy-
kazaty, ze paciorkowce na pozywkach, tylko 017, kw.
mlekowego zawierajacych, juz ustaja sie rozmnazac,
a gronkowce jeszcze na pozywkach, zawierajacych 059,
kwasu mlekowego, stabe okazuja wzrastanie. Takie za$,
ktére pochodzity z pozywek 01 — 03% kw. mle-
kowego zawierajacych, w szczepieniu okazaly sie juz zu-
pelnie obojetne.

Kroénig?) wykazat, ze wolna od wszelkich drobno-
ustrojéw pochwa noworodkéw, juz okazuje wydzieline
kwasna, czyli Zze ta nie jest wcale zalezna od istnienia
kwasotwdrezych drobnoustrojéw, lecz Ze jest fizyologicznie
kwadna. Nastepnie wykazal on, Ze bacillus pyocyaneus
sztucznie zlozony w pochwe ciezarnych, znikal po 10 —
30 godzinach. Podobnie miata sig rzecz i ze zloZonymi

1) Bakteriologische Utnersuchungs-Befunde bei patholo-
gischen Zustinden im weiblichen Genitalapparat, mit besonde-
rer Beriicksichtigung der Eitererreger. Zeitschr. f. Geb. u.
Gyn. T. XXV. str. 1. 1892,

) Scheidensekret-Untersuchungen bei 100 Schwangeren.
Centralbl f. Gyn. 1894 str. 3.
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w pochwie gronkowcami, a czyste hodowle paciorkowca
bez §ladu znikaty juz w przeciagu 6-ciu godzin, i to bez
wzgledu na to, czy wydzielina pochwy byla, w mysl Do-
derleina, prawidlowa lub nieprawidlowa. Z tego sie
okazuje, ze paciorkowce, czyli drobnoustroje w septycz-
nych postaciach goraczki potogowej najwazniejsza odgry-
wajace role, najlatwiej bywaja przez wydzieling pochwy
zniszczone. Nie rozchodzi sie tu jednak o mechaniczne
wydalanie, gdyz zloZone w pochwie pyly wegla i cynobru,
jeszcze po 48 godzinach sie w niej znajduja, lecz o rze-
czywiste zniszczenie.

Paciorkowce zatem w pochwie niebada-
nych ciezarnych kobiet sie¢ nie znajduja,
a gdy przypadkowo zostana odnalezione, nie
sa juz jadowitymi, lub sa innymi, blizej nie-
zbadanymi drobnoustrojami. MoZebnodci ist-
nienia gronkowcéw i to nawet wyjatkowo
w jadowitej postaci, zaprzeczydé nie mozna.
Znajduja sie one stale w giebszych warstwach przyskoérka
u kazdego }:zlowieka, a zatem latwo i w pochwie przez
kilkana$cie godzin, w stanie zywotnosci przebywac moga.

Powyzej wypowiedziane zdania, co do braku cho-
robotwérczych drobnoustrojé6w w pochwie niebadanych
ciezarnych, odnosza niektérzy tylko do przypadkéw cal-
kiem prawidlowej wydzieliny pochwowej. Podlug Déder-
leina 447°, ciezarnych okazuje nieprawidtowa wydzie-
ling, ktéra 406 razy nie okazuje zadnych chorobotwér-
czych drobnoustrojéw, a 4'6 razy zawiera¢ moze nawet
drobnoustroje w stanie jadowito$ci. Uderzajaca jednak
sprzeczno$é badan bakteryologicznych polega giéwnie na
tem, ze w wydzielinie pochwy kobiet ciezarnych, bywa
najczgsciej znajdywanym gronkowiec, gdy wydzielina po-
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Yoznic zakazonych, prawie stale wykazuje paciorkowce.
Ta sprzeczno$é, jak to zazaz wykazemy, wybitniej jeszcze
wystepuje wobec rezultatéw klinicznego badania sprawy
samozakazenia, tak, Ze $mialo zaczaé mozemy od stéw
Odenthala: ,jedenfalls hat die Erfahrung ein gut Theil
mitzureden; der menschliche lebende Organismus redet
eine andere Sprache, wie die tote Bouillonkultur®. I cal-
kiem stusznie: gdyz bakteryologii zawdzieczamy tak nie-
stychany zamet w sprawie samozakazenia, ze kto pragnie
mieé 0 niem rzeczywiste pojecie, temu mozemy chyba tej
rady udzielié, aby nie czytat tego wszystkiego, co bakte-
ryolodzy podaja, lecz trzymat sie wylacznie tego, jak sie
Sprawa samozakazenia przedstawia .w klinicznej i poza-
klinicznej praktyce i jedynie z tego swe przekonania
czerpal. Inaczej, z btednego kota nie wyjdzi~ nigdy i pod
wptywem ciagle przeczacych sobie wynikéw bakteryolo-
gicznych badan nie bedzie wiedzial, czego sie trzymad.

Zanim przystapimy do przedstawienia tego, w jakim
swietle badania kliniczne postawity sprawe samozakaze-
nia, musimy przypomnieé niektére szczegdly o statystyce
klinicznej i szpitalnej w ogole.

O stanie zdrowotnosci zaktadéw potozniczych nie
rozstrzyga sam procent $miertelnosci — Mortalitas —
lecz i procent chorobliwosci — Morbiditas, — przez
ktéra rozumiemy stany goraczkowe zakazne i niezakaZne,
zakonczone wyzdrowieniem zupelnem Iub wzglednem.
W przypadkach za$ chorobliwo$ci potogowej rozrézniamy
dwie grupy, a mianowicie przypadkéw zakaznych i nie-
zakaznych. — Do pierwszych zaliczamy przypadki go-
raczki nie przekraczajacej 38° — 385°C. i krétko trwa-
jacej, do drugich goraczki wyzszego stopnia.
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Rozumie sie samo przez sie, ze taki podzial nie moze
byé zawsze $ci§le przeprowadzonym, i ze go sie czesto
naciaga do swych potrzeb, lecz istnie¢ musi, gdyz nie
znamy wszystkich przyczyn podwyzszenia sie cieploty
u poloznic, a trudno znowu przypuszczaé zakazenie
w przypadkach, w ktérych przebieg o niem nie $wiadczy,
tak jak trudno przeczyé mozebnosci zakazenia i przy naj-
$cislejszej aseptyce, gdy badajacych jest wielu, i ta $ci-
stos¢ aseptyki powoli staje sie mniej Scista.

Praktyka réwniez wykazuje, ze Kkliniki poloznicze,
ktére przed 10-tym dniem lub 10-go dnia wydalaja polo-
Znice jako zdrowe, wykazuja najlepszy stan zdrowotnosci,
gdyz o dalszy los wydalonych juz sie nie troszcza,
a z tych jeszcze pewien procent zapada na péZne sprawy
potogowe i mimo to, Ze nie jedna jeszcze péZniej umrzed
moze, zadna juz nie wplywa na pogorszenie procentu
$miertelnosci i chorobliwos$ci zakladu, z ktérego zostala
wydalona.

Przypatrzmy sig teraz, jaka jest $miertelno$¢ i cho-
robliwos¢ tych zakladéw polozniczych, w ktérych kieru-
jacy nimi nie wierza w mozebno$é samozakazenia, czyli
uwazaja przewdéd rodny z zasady jako zupelmie pozba-
wiony chorobotwérczych zarodnikéw, i Zadnych ochron-
nych odrazan nie dopuszczaja, a wylacznie bezgnilnem
postepowaniem zapobiegaja zakaZeniu od zewnatrz.

Tu dowodowe znaczenie maja wyniki osiagniete przez
Mermanna') w przytulku pofozniczym w Mannheimie.
Na 1000 poloznic nie zmarla ani jedna, Zadna ciezko nie
chorowala, a 6%, lekko goraczkowalo. Jest to najlepszy

) Fiinfter Bericht iiber 200 Guburten ohne innere Des-
inlection Centralbl. f. Gyn. r. 1893 str. 177.



30

ze wszystkich dotychczas otrzymanych wynikéw. Jezeli
sig zapytamy, dlaczego sie to Mermannowi tylko udato,
to odpowiedZ sama sie nasuwa: w Mannheimskim przy-
tutku niema badajacych uczniéw, a zatem cyfra chorobli-
wosci pologowej, ktéra mozna odnie$é do samozakazenia,
Jjest najprawdziwsza, i redukuje sie do 6°/, potoznic lekko
goraczkujacych.

Jeszcze wybitniej przeciw niebezpieczenistwu samo-
zakazenia przemawia statystyka $miertelnosci i chorobli-
wosci tych poloznic, ktére w czasie porodu calkiem nie
byty badane, u ktérych zatem w najwybitniejszy sposéb
mozebnos$é zakazenia od zewnatrz jest wykluczona. L eo-
pold') w swojej klinice wykazuje 510 catkiem niebada-
nych rodzacych, z ktérych ani jednej nie stracit, a choro-
bliwosé pologowa zredukowala sie do 2:79,. Jezeli w do-
datku tak co do cyfr Mermanna jak i Leopolda
uzyjemy wykazéw Doderleina, ze na 100 ciezarnych
44-77, okazuje patologiczna wydzieline pochwy, mogaca
zawiera¢ bardzo jadowite drobnoustroje, to okaZe sie
z tego, ze na 1000 rodzacych Mermanna taka wydzie-
line mialo 447, a na 510 Leopolda 228. Pomimo to jednak
u zadnej z tych rodzacych nie przyszto do zakaZenia.
Gdziez zatem podzialo sie to niebezpieczenistwo samoza-
kazenia ? Czy ono catkiem nie istnieje, pomimo to Ze $ci-
ste, umiejetne badania wykazuja jadowite drobnoustroje
przynajmniej w nieprawidtowej wydzieliny pochwy? Z wy-
nikéw Mermanna i Leopolda zdawaloby sie, ze tak

1) Uber das Wochenbett bei innerlich nicht untersuchten
und nicht ausgespiillten Gebdhrenden und Selbstinfection, —
Verhandlungen der deutschen Gesellsch. f. Gyn, Freiburg
1889.
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jest: gdyby za$ nie w zupelnosci tak bylo, to na podsta-
wie juz samej sprzecznosci bakteryologicznych a klinicz-
nych badan, mamy prawo przypuszczad, ze nawet chwi-
lowo jadowite drobnoustroje tak dtugo nie sa szkodliwe,
jak dtugo pozostaja w pochwie, i Ze przez porodowe ranki
pochwy ogdinego zakaZenia nie sa w stanie sprawié, lecz
co najwiecej, wywola¢ moga goraczke towarzyszaca ro-
pieniu ranek nimi sprawionemu. Jezeli za§ drobnoustroje
pochwy, tak nader rzadko jadowite, zostana przeniesione
do szyi lub do jamy macicy, czyli w miejsca dla zakaze-
nia o wiele niebezpieczniejsze, to wéwczas moga wywo-
ta¢ i ciezsze zakazenia. Aby to jednak nastapié moglo,
potrzebna jest jako posrednik druga osoba, gdyzsamo nie
nastepuje.

Tak samo ma sie rzecz i z zarodnikami gnicia,
w ktére kazda pochwa obfituje, a o ktérych przy sprawie
samozakazenia sie zapomina. One to, same, bez wspétu-
dziatu septycznych drobnoustrojéw, wystarczytyby do t¥6-
maczenia chorobliwosci pologowej. Lecz i one tak dtugo
nie sa szkodliwe, jak dtugo niema obumartych tkanek
w pochwie i w jamie macicy, i jak dlugo tylko w samej
pochwie przebywaja. Tem sie tez t!émaczy, Ze badanie
rodzacych jest wéwczas najniebezpieczniejsze, gdy palec
wsunac mozna w szyje maciczna, a najmniej niebezpieczne,
gdy gléwka, z ktérej sie ujScie maciczne juz zesunelo, jest
nisko w pochwie ustawiona.

Przypisujac tak mala warto$é samozakazeniu, mu-
simy wylacznie zakazeniu od zewnatrz cate przypisaé
niebezpieczenstwo, i to zakazenie uwazadé za je-
dyna przyczyne ciezkich i §miercia zakofi-
czonych przypadkéw goraczki potogowej. Na
pytanie zas, dlaczego niebezpieczenstwo zlozenia w pochwe
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chorobotwérczych zarazkéw jest tak wielkiem, jezeli po-
chwa posiada znane juz, tak dzielne warunki samoochrony,
odpowiedz jest bardzo tatwa. Jezeli badamy rodzaca za-
kazona reka, to: 1) czas ktéry przemija od zlozZenia za-
razk6w w pochwie do ich samodzielnego zaszczepienia
sie w ktérakolwiek z licznych ranek sprawionych poro-
dem, jest za krétkim, aby kwas$na wydzielina pochwy sku-
tecznie niszczaco na nie zadziataé mogta. 2) Po odpltywie
alkalicznych wdéd plodowych, kwasna wydzielina pochwy
bywa niemi zobojetniona. 3) Drobnoustroje, znajdujace sie
na palcu lub narzedziu, moga by¢ nietylko w pochwe
ztozone, ale wprost, przez juz istniejaca, lub réwnoczesnie
paznokciem sprawiona ranke, w samo utkanie zaszczepione.
Szczegblnie niebezpiecznemi i do wykonania tatwemi sa
takie bezposrednie zaszczepienia w bardzo delikatna,
fatwo broczaca i juz zsamego poczatku porodu okazujaca
ranki, btone §luzowa szyi macicznej.

Il. Zakazenie drobnoustrojami rzezaczkowymi.

Powszechnie wiadomem jest, jak wielkiego znaczenia,
od czaséw pracy Noeggeratha, a pézniej od odkrycia
Neissera, w etyologii chor6b kobiecych, nabyta rzezaczka,
czyli wywolujace ja drobnoustroje: dwoinki rzezacz-
kowe — gonococcus Neisseri. — Naleza one wpra-
wdzie takze do tych drobnoustrojéw, ktére sa w stanie
wywotaé zmiany w narzadach oddalonych od miejsca
zakazenia, lecz najczeSciej w narzadach poprzednio zdro-
wych, nieobrazonych, szerza sie¢ wzdtuz naturalnych prze-
wodéw. W ten sposéb z pochwy dostaja sie do szyi
macicznej, z niej do jamy macicy, a stad do jajowodéw
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stawiajg one za soba wszedzie niszczace $lady, w postaci
rzezgczkowych, ropnych niezytéw, a na otrzewnie mie-
dnicowej, wywoluja ograniczone, zlepne, lub przebiegajace
z ropnemi ogniskami zapalenia. W tkankach za$ sztucznie
lub aktem porodowym obrazZonych, moga gonokoki szerzyé
sie wzdluz naczyn chtonnych i wywolaé sprawy zapalne
w otaczajacej schorzaly narzad tkance tacznej.

Jest to rzecza pewna, Zze gonokoki, nawet przez
cale lata pozostawadé moga w pochwie i szyi macicznej
w stanie utajenia i, Ze précz niezytu blony $luzowej, nie
wywoluja zadnych innych zmian w otoczeniu: lecz po-
trzeba tylko jakiego$ silniejszego bodZca, sztucznego lub
naturalnego, aby je z tego utajonego stanu pobudzié do
energii, a wéwczas moga one w calej pelnirozwinac swe
niszczace dziatanie. Takim bodZzcem bywa niewatpliwie
sprawa porodu i potogu. Kronig?!) udowodnit bakteryolo-
gicznem badaniem wydzieliny pologowej macicy, ze gono-
koki zaraz po porodzie, w wielkiej ilo§ci w jamie macicy
sie znajduja, i w przeciagu pierwszych 4 — 6 dni pologu
tak sie rozmnazaja, iz kazda dziesiata komérka bywa
nimi przejeta, poczem ilo§¢ ich tak sie zmniejsza, ze okoto
16-go dnia potogu, istnienie ich juz sie nie daje udowodnic.
Jak skoro zatem poldg jest tak silnym bodZcem dla ich
rozwoj'u i szerzenia sie, a zarazem otwiera im i naturalne
i przypadkowe, ze zranienia powstate, drogi zakazZenia,
to tem samem jest on najsposobniejsza do tego chwila, aby
poprzednio utajone gonokoki, rozszerzyly swe dziafanie
znacznie poza granice swej pierwotnej siedziby. Do dzia-

") Vorldufige Mittheilung iiber die Gonorrhoee im Wochen-

bett. Centralbl. f. Gyn. 1893 str. 157.
3
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tania tego odnosimy tez pologowe sprawy zapalne, ograni-
czajace sie do otrzewny miednicowej — pelviperitoni-
tis — i do tkanki facznej miednicowej — pelvicellu-
litis, phlegmone periuterina, parametritis
Bardzo stusznie zatem twierdzi Sdnger, Ze najprawdziw-
szym i jedynym typem samozakazenia, jest pologowe za-
kazenie przewodu rodnego gonokokami. Lecz tak, jak nie
moZna twierdzié, aby tam gdzie sa gonokoki, musialo
powsta¢ i zapalenie wspomnianych narzadéw, tak samo
nie mozna twierdzié, aby pologowe, ograniczone Ssprawy
zapalne otrzewny i tkanki lacznej, zawsze polegaly na
szerzeniu sie zakazenia rzezaczkowego, gdyz moga je
wywotaé i same drobnoustroje septyczne, lub wspélnie
z gonokokami, o czem $wiadczg bakteryologiczne hadania
tresci ropnych otokéw trabkowych — pyosalpinx —
wykazujace istnienie obu tych drobnoustrojéw razem.
Kronig?') wykazal, ze z 9-ciu poloznic, ktére posiadaty
gonokoki w jamie macicy, tylko jedna przebywala pra-
widlowy potég, a 8 poloznic goraczkowalo z wzniesieniami
cieploty od 385° do 402° C.; u 6-ciu cala sprawa skon-
czyla sie opadnieciem cieploty bez zadnych nastepstw,
a u dwéch pojawily sie sprawy zapalne miednicowe:
u jednej na otrzewnie, u drugiej w tkance tacznej.
Rozumie sie samo przez sie, ze, gdy w pierwszych
dniach pologu pojawia sie znacznego nasilenia goraczka, to
nie posiada ona zadnej takiej cechy, aby ja odnies¢ mozna
nawet wéwczas do zakazZenia gonokokami, gdy istnienie
ich bakteryologicznem badaniem stwierdzamy; moze bo-
wiem obok gonokokéw istnieé zakazenie drobnoustrojami
goraczek septycznych. JezeliSmy za$ obecno$é gonokokdéw

) 1L ec. str. 35.
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stwierdzili, a goraczka, po kilku dniach trwania przemija,
lub w przebiegu jej wystepuja objawy umiejscowionej
sprawy zapalnej w matej miednicy, to mamy prawo, tak
goraczke, jak i dalsze nastepstwa odnie$é¢ do dzialania
gonokokéw.

Wiecej moze i wylaczniej niz $wieze, czyli wezesne
sprawy pologowe, daja sie¢ odnie§é¢ do dziatania gonokok6w
pdéZne, zapalne sprawy pologowe, ktére pojawiaja sie
wéwczas, gdy poloznica po prawidlowo, lub z przemijajaca
goraczka przebytym pologu wstanie, a po pewnym czasie
t. j. po kilku lub kilkunastu dniach, zaczyna uczuwad
pewne dolegliwos$ci i béle, az wreszcie dreszcz i silna
goraczka, zapowiadajaca silne pologowe zapalenie, na kilka,
tygodni znowu ja skaZe na cigzkie schorzenie. Skutki tez
tych schorzeii bywaja nieprzewidziane, gdyz i tu istnieje
wielka stopniowosé, poczawszy od lekkich przypadkéw
przebiegajacych z nieznaczna wypocina, ktéra zupelnemu,
wessaniu podlega, az do takich przypadkéw, ktére nie-
tylko zycie plciowe kobiety sa w stanie zupetnie zniszczyd,
ale ktére i zycie w ogdle, moga uczynié niezno$nem.

. Zatrucie produktami gnicia.

Do tej grupy =zaliczamy goraczki pologowe, wywo-
tane wessaniem produktéw gnicia. Drobnoustroje gnicia
nie sa zdolne do usadowienia si¢ i zycia w zywych tkan-
kach ustroju, i jako takie nie sprawiaja zakazenia, lecz
sprawiaja chemiczne zatrucieustroju swymipro-
duktami zyciowymi — Toxaemia, Sapraemia

Pochwa, w bardzo znacznej ilo§ci zawiera drobno-
ustroje gnicia (Fédulnisskeime), o czem $wiadczy bardzo

szybki rozklad wszelkich zatrzymujacych si¢ w niej wy-
L 3
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dzielin, rychle cuchnienie tamponéw przeszkadzajacych
swobodnemu odptywowi krwi i t. d. Ktérym ze znajdy-
wanych w niej drobnoustrojom nalezy gnilne dziafanie
przypisaé, nie jest jeszcze rzecza zbadana; moznaby
twierdzié, Ze czynia to stale w pochwie przebywajace
pratki katnicowe—bacteriumcolicommune —
gdybysmy ta nazwa jednolita postaé drobnoustrojowa
oznaczali. Tavel i Lanz wykazali jednak, ze ta nazwa
obejmuje ni mniej ni wiecej, jak 31 dotychczas nieodosob-
nionych drobnoustrojéw. To nas jednak malo obchodzi
wobec tego faktu, ze w przewodzie rodnym, wszystko
podlega gniciu, co utracito swg zywotnosé, a zatem: czesci
macicznych lub pochwowych tkanek, ktére, skutkiem
dlugotrwalego ucisku, w czasie porodu obumarly; czesci
bton ptodowych lub lozyska, w macicy pozostate; wydzie-
liny ptodowe wobec utrudnionego odptywu z jamy ma-
cicy lub pochwy — Lochiometra, Lochiokolpos;
wody plodowe w przypadkach zaniedbanego drugiego
okresu porodowego (Physometra), a wreszcie sam pléd,
gdy, skutkiem zbytecznie przewlekajacego sie porodu,
obumrze w jamie macicy.

Jezeli sie rozchodzi o maciczne lub pochwowe
utkanie, ktére skutkiem ucisku obumarto, to $mialo twier-
dzié mozna, ze drobnoustroje gnicia przyczyniaja sie do
rychlego oswobodzenia ustroju od czesci niezywych,
a wytworzony wal ziarninowy, czyli linia demarkacyjna,
chroni go od trujacego dziatania produktéw gnicia.

Inaczej ma sie rzecz, gdy w jamie macicy znajduja
sie czesci gnijacego lozyska, lub caty pléd obumarty.
Strassmann?) bardzo trafnie poréwnywa zatrucie pro-

'y Anleitung zur aseptischen Gehurtshilfe. — Berlin 1895,
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duktami gnicia z zatruciem gazami kloacznymi, czyli me-
fitycznymi: skutek bowiem jest ten sam, tylko drogi za-
trucia sg rézne. Podobnie jak mozna wyratowad cztowieka
przebywajacego w mefitycznej atmosferze przez wydoby-
cie go z niej, tak mozna wyratowaé i rodzaca lub poto-
Znice przez usuniecie z niej #rédta, czyli gniazda gnicia.
Praktyka tez to potwierdza, Ze rodzace, u ktérych istnieje
gnilny rozktad wéd ptodowych lub plodu, chociaz nawet
bardzo znacznie juz goraczkuja, tak, ze cieplota dosiega
40° C. a tetno 130 uderzenn na minute, po uwolnieniu ma-
cicy z gnijacej tresci, nietylko bardzo rychto ustaja goracz-
kowad, lecz bardzo czesto przebywaja prawidtowy, niczem
niezamacony poldg. Aby to jednak nastapito, nieodzow-
nym jest warunkiem, ochronienie takiej chorej od zaka-
zenia septycznymi drobnoustrojami, co niestety nie zawsze
sie dzieje, gdyz zabiegi, i to bardzo ciezkie, a konieczne
do oswobodzenia macicy z jej tresci, daja wiele sposob-
nos$ci do zakazenia septycznego, jezeli lekarz nie wtada
calym zasobem rozwagi w bezgnilnem postepowaniu. Je-
zeli wiec chora, ktéra w czasie porodu goraczkowala,
umrze w pologu skutkiem posocznicy, to usprawiedliwia-
nie sie lekarza tem, ze ona juz w czasie porodu byta za-
kazZona, czesto na stabych bywa oparte podstawach.

Skutki gnicia nie zawsze ograniczaja sie na samem
chemicznem zatruciu ustroju, ktére z usunieciem Zrédta
zatrucia ustaje, gdyz musimy przypuscié, ze i drobno-
ustroje gnicia, bez wspéludzialu drobnoustrojéw posoczni-
cowych, moga w skrzepach zylnych miejsca lozyskowego
wywolaé 1ozpad ropny, a zatem skutki tym ostatnim dro-
bnoustrojom wiasciwe. Z drugiej za$ strony mozebnem
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jest, jak to podnosi v. Franqué'), ze i same drobno
ustroje septyczne moga posiada¢ wlasnosci gnilnego roz-
ktadu obumartych tkanek. Dlatego tez o zakazZeniu mie-
szanem i wobec gnilnego zatrucia zawsze mysleé¢ musimy,
i to do tego stopnia, ze w przypadkach, w ktérych Zrédio
gnilne jest widocznem, nigdy na pewne nie mozemy
twierdzié, Zze jedynie z zatruciem mamy do czynienia
i tak dltugo dobrze rokowaé nie mozemy, jak dlugo prze-
bieg i pomy$lne skutki naszych zabiegéw leczniczych, nie
dostarcza nam pewnych wskazéwek.

Najwybitniejszym przyk'adem zakazZenia mieszanego
bywaja te przypadki, w ktérych zakazenie rodzacej zlo-
éliwymi septycznymi drobnoustrojami sprawia $mierd
plodu w macicy, a nastepnie gnicie plodu wywoluje za-
trucie produktami gnilnego rozkladu. (Septico — Sa-
praemia).

') Bakteriologische Untersuchungen bei normalem u, fie-
berhaftem Wochenbett Zeitschr. f. Geb. u. Gyn. T. XXV.
str. 277.
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Zapobiegawcze, czyli ochronne leczenie
goraczki pologowe;j.

Wiadoma jest rzecza, Ze wobec juz istniejacego za-
kazenia, nasze $rodki lecznicze sa niedolezne, gdyz $réd
nich nie posiadamy dotychczas ani jednego, stuzacego do
wlasciwego, przyczynowego leczenia. Choé zatem tu
i owdzie uda si¢ nam, przeciw wszelkim oczekiwaniom,
nawet ciezkie przypadki zakazenia uleczyd, to jednak,
w danym przypadku, o losie chorej nic pewnego orzec nie
mozemy, a tylko co do przyczyny samej choroby mozemy
to na pewne twierdzié, ze ona byla do uniknigcia, Ze ta
lub owa kobieta mogta byla zyé, byé zupelnie zdrowa,
doktadnie spetnié swe zadanie zony i matki w spoleczerni-
stwie, gdyby nie zostala w czasie porodu zakazona. Stu-
sznie tez powiada Semmelweis, ze dobrodziejstwa,
ktére poloznictwo oddaje ludzkosci, bywaja ciezko opla-
cane i zupelnie niszczone ofiarami, jakich w zamian za
nie zZada.

Dzi§ te czasy niby to minety, a powinny na prawde
minaé, gdy sie w tem szczes§liwem znajdujemy poloZeniu,
ze mozemy rozporzadzaé catym zasobem $rodkéw bardzo
dzielnych i zupelnie wystarczajacych do ochronienia ro-
dzacych i poloznic od zabdjczege dzialania chorobotwdr-
czych drobnoustrojéw, czyli od zakazenia.
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W tej ochronie istnieje jedyna racyonalna i sku-
teczna droga, ratujaca zycie setek i tysiecy kobiet, a na
zastésowaniu jej polega szczytne, $wiadome Srodkéw
i celéw postepowanie lekarza. — Lecz niestety, $wiado-
mo$é o zupetlnem posiadaniu w naszych rekach tych
dzielnych $rodkéw, jakie stuza do ochronnego postepowa-
nia w potoZnictwie i uzycie ich, dotychczas jest za mado,
a szczegllnie nie w tym stopniu wyksztatcenia i dosko-
nato$ci rozpowszechnione, w jakim byé powinno, jezeli ma
stuzy¢ za istotna, prawdziwa ochrone, a nie za parawan,
za ktérym zbyt czesto ukrywa sie niedbalstwo, niesu-
mienno$é lub... ignorancya.

Bezgnilne postepowanie w chirurgii, stalo sie juz do
tego stopnia wilasnoscia ogétu lekarskiego, ze o lekarza
ktoryby sie zabierat do jakiejkolwiek chirurgicznej ope-
racyi, bez zado$éuczynienia, przynajmniej tak jak umie
zasadom i wymaganiom tego postepowania, juz coraz
trudnie;j.

Rzecz zaiste dziwna i niezrozumiata, jak czesto le-
karz, ktéry stara sie w chirurgii aseptycznie postepowad,
przywotany do kobiety rodzacej, ani pomysli o aseptyce
potozniczej. Czyz zatem nie wierzy w to w potoznictwie,
w co $wiecie wierzy w chirurgii, zZe, jak tu powodzenie
operacyi polega na ochronieniu rany od zakazenia, tam
powodzenie pologu zawisto od ochronienia od zakaZenia
setek ranek? Jakzezby to bylo mozebnem? Swiecie w to
wierzy, bo musi wierzyé, tak jak w to, ze ziemia okolo
storica sig obraca, a mimo to weszto mu w zwyczaj zupetne
zaniedbanie najskuteczniejszych §rodkéw ochrony od jed-
nej z najstraszniejszych choréb; czyni to z wszelka $wia-
domoscia swej niesumiennosci i nie pamieta o tem, Ze nie
postgpujac aseptycznie w poloZnictwie, dopuszcza sie
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wigkszego bledu, niz dokonywujac amputacyi bez asep-
tyki, gdyz czesci rodne kobiece, wobec tak olbrzymiego
rozwoju naczyn krwiono$nych i chlonnych, najwiecej
sprzyjaja zakazeniu i to najgorszej postaci.

Cézzatem jest przyczynag takrozpowszech-
nionego zaniedbania aseptyki poloZniczej?
OdpowiedZ na to pytanie jest latwa: Zaniedbanie to
polega na znacznie mniejszej niz w chirurgii
odpowiedzialno$ci. To zmniejszenie odpowiedzial-
no$ci wynika z calkiem odmiennego stanowiska i zadania
chirurga, a poloZnika, i z innych waZnych wzgledéw,
o ktérych zaraz poméwimy.

Wobec czysto chirurgicznego przypadku, operator nie
tylko bierze na siebie wskazanie do operacyi, lecz i od-
powiedzialno$é za jej powodzenie i, bez wzgledu na po-
magajacy mu personal, tej odpowiedzialno$ci z nikim
nie dzieli. JezZeli za$§ operacya sie nie powiedzie, gdy nie
nastapi rychlozrost, gdy przylaczy sie ropienie, powstanie
szpecaca blizna, a co wiecej gdy operowana osoba umrze
§réd objawdw posocznicy lub ropnicy, to wina zawsze
i wylacznie spadnie na operujacego.

Catkiem odmiennie ma sie rzecz w poloznictwie: tu
nie rozchodzi sie o chora, lecz o zdrowa, a badanie, na
pozér niewinne, nie jest przecie zadna operacya. PoloZnik
za$, majacy wykonaé jaka§ operacye poloznicza, najcze-
§ciej niema wyboru ani czasu w ktérym ja wykona, ani
miejsca, lecz przyja¢ musi wszystko przygodnie tak, jak
mu to dane okoliczno$ci wskaza, a czesto konieczny po-
§piech i niewlasciwo$é miejsca, oraz wszystkiego co ro-
dzaca otacza, jego, czasem niezbyt czulemu sumieniu daja
folge.
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Poloznik dzieli odpowiedzialno$é za powodzenie po-
togu z akuszerka, to jest z osoba tak od niego rézniaca
sie pod wzgledem wyksztalcenia i stanowiska, a tak cze-
sto, powiedzialbym zbyt czesto, ré6wna mu, pod wzgledem
pojeé o bezgnilnem postepowaniu.

Na zmniejszenie odpowiedzialno$ci potoznika wpltywa
gtéwnie ta okoliczno$é, ze bywa on najczesciej dopiero
wéwezas do rodzacej wezwany, gdy akuszerka juz kilka,
kilkanaScie, a nawat kilkadziesiat razy ja badata;
a zdaje mi sie, ze wcale nie przesadze twierdzac, ze na
100 akuszerek zaledwie 10 myje swe rece przed pierw-
szem badaniem, zaniedbujac tego przy nastepnych bada-
niach i uzywa kwasu karbolowego w rozczynie stale nie-
skutecznym, a zaledwie 1%, akuszerek posiada sztuke
zupelnego wyjalawiania przynajmniej swych rak.

Jezeli zatem lekarz zostanie przywolany do rodzacej,
ktéra, dziwnem zrzadzeniem Opatrznoéci, obdarzong zo-
stata dobra akuszerka, to ta, przed badaniem, zwréci jego
uwage na przygotowane miednice z woda iz sublimatem,
na szczotke i mydlo, tak, ze tenze, chcac nie chcac, za-
stésuje sie do wymagan tak, jak bedzie umial, a dodad
nalezy, Ze najczesciej tego nie umie. Jezeli za$ zostanie
przywolany do rodzacej, ktérej akuszerka, jak sie to pra-
wie zawsze dzieje, nie posiada zadnych poje¢ o bezgnil-
nem postepowaniu, a w dodatku, gdy znajdzie sie w domu,
w ktérym dostarczenie niezbednych do aseptyki §rodkéw
i sprzet6w polaczone jest z pewnemi trudnosciami i strata
,drogiego czasu“, to ani mv na mys$l nie przyjdzie wyja-
lowienie a nawet zwykle obmycie rak, lecz kaze sobie
podaé to co jest pod reka do zanurzenia palca, a zatem
najczesciej oliwe lub olej, w ktérym plywa kilka utopio-
nych much, a w braku tych $rodkéw kawatek masta lub
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sadla i bada bez wyrzutu sumienia, nie myslac nawet
o tem, Ze sie dopuszcza prawie zbrodni i Ze jest czlowie-
kiem nieuczciwym. Nieréwnie tatwiej bowiem przychodzi
mu zupelne zaniedbanie aseptyki i mniej to wymaga
czasu i ,zbytecznego zachodu“, niz to wszystko, co do
jej wykonania uczynié nalezy.

A dodajmy do tego i to nieszczesne przypuszczenie,
tylko pozornie zmniejszajace odpowiedzialno$é lekarza
nawet wobec wlasnego sumienia, Zze rodzaca i tak juz,
bez jego przyczynienia sie, poprzedniemi badaniami aku-
szerki mogla byé zakazona.

Jezeli nieszczesliwy przebieg pologu jego przypusz-
czenie potwierdzi, to latwo mu przyjdzie cala wine zwa-
lié na akuszerke i niewatpliwie wszystko uczyni, aby tak
sig stalo, nie pomny tego, Ze akuszerka nieréwnie mniej
ma sposobnosci do zakaZenia swych rak chorobotwdérezymi
drobnoustrojami, niz on. Boé przecie nie bada ona rodzs -
cej i nie wydobywa lozyska po dokonaniu tego samego
dnia sekcyi sadowej, lub ogledzin ropiejacej rany: a te
dwa przypadki, z calkiem jawna przyczyna $miertelnego
zakazenia, cytuje z praktyki. Jak wiele za§ podobnych
przypadkéw moZnaby zacytowaé, o tem wie tylko sumie-
nie ludzkie, jezZeli nie jest przezignorancye zupetie ubez-
wtladnione.

Ostatnim wreszcie, a moZe i najwazniejszym czyn
nikiem, réwniez tylko pozornie zmniejszajacym odpowie-
dzialno$é osobista poloznika, jest sprawa samozaka-
zenia — Autoinfectio. Jezeli bowiem lekarz, a czego
broi Boze i akuszerka wie o tem, Ze pochwa i bez po-
przedniego badania palcem zawiera chorobotwdrcze dro-
bnoustroje, a w dodatku jezeli wie, z jakiemi to trudno-
$ciami jest polaczone zupelne wyjalowienie przewodu po-
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siadajacego tak liczne faldy i zautki, to céz latwiejszego
jak, w danym razie, nawet wobec kompetentnego sedziego,
zwali¢ wine na samozakazenie. A dodad nalezy, ze wobec
bardzo niedostatecznego wyjalawiania rak, narzedzi it. p.
ktére lekarz, zakazajacy rodzaca, w swem przekonaniu
uwaza za zupelnie dokladne, spedzanie winy na samoza-
kazenie, dziaé sie moze z zupelnie dobra wiara, pomimo,
ze stale tak nie jest.

Powolujac sie na to codmy o samozakazeniu powie-
dzieli (str. 24 i nast.), tu tylko dodamy, Ze wiara w nie
musi mieé dwojaki skutek. W klinikach, i to tylko w nich
wylacznie, wiara ta nakazuje wykonanie bardzo doklad-
nego, czysto chirurgicznego odrazania pochwy kazdej ro-
dzacej. Bez wzgledu na to, jakie to postepowanie ma
skutki, a 0 czem pézniej poméwimy, jest ono tego rodzaju,
ze w pozaklinicznej, czyli t. zw. prywatnej praktyce,
w zaden sposéb, i to na szczedcie rodzacych, przeprowa-
dzié sie nie da. Dla ogromnej zatem wiekszodci lekarzy,
wiara w samozakaZenie musiataby mieé ten jedyny sku-
tek, ze stworzylaby niby umiejetna podstawe do niedbal-
stwa, i tak bardzo rozpowszechnionego, i do zarzucenia
wszelkich $§rodkéw ochraniajacych od przeniesienia cho-
robotwdérezych drobnoustrojéw tam, gdzie one i bez tego
maja sie juz znajdywad. Zakoncze zatem te, dostatecznie
juz oméwiona sprawe stowami Parwinal); ,teorya samoza-
.kazenia jest przyznaniem sie do zupelnej bezwladno$ci
,1 okrzykiem rozpaczy. Przyjmujac mozebno$¢ samozaka-
.Zenia, przypuszczamy, ze dom sam sie zapalié moze, lub,

1) Introduction to the discussion on the prevention of
puerperal fever. Brit. med. associat. — Section of obstetr.
med. 1887,
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.26 prochownia bez iskry wylecieé moze w powietrze.
,Przypuszczenie autogenezy zakazZenia jest prawdziwym
,1 zgubnym pesymizmem w poloZnictwie; pocéz bowiem,
,mozna sie zapytad, miasto ma twierdz swych bronié,
,gdy nieprzyjaciel juz w jego murach gosci?“

Aseptyka osobista czyli podmiotowa.

Przez osobista aseptyke, rozumiemy bezgnilne przy-
gotowanie rak i odziezy os6éb, majacych najblizsza, czyli
bezposrednia stycznos$é z ciezarna, rodzaca lub polég prze-
bywajaca kobiets.

Odrazenie, czyli wyjatowienie rgk.

W aseptyce osobistej, najwazniejsza role odgrywa
zupelne wyjatowienie rak, ktére nietylko najwiecej sty-
kaja sie z przewodem rodnym, ale w dodatku sa i naj-
trudniejsze do zupelnego wyjalowienia. Z calego ciala
ludzkiego, nieostoniona niczem reka, jest tym narzadem,
ktéry wszystkiego dotyka i wszystko ujmuje. Drobnou-
stroje, na rece usadawiajace sie, tem stalej na niej prze-
bywaja, im grubsza jest warstwa jej przyskérka, im licz-
niejsze sa szczelinki, im glebsze faldy i im wiecej jest po-
wierzchownych peknieé, ktére na Zle utrzymywanych
rekach sie wydarzaja. Najniebezpieczniejszemi zas gnia-
zdami sa Zle utrzymywane rowki podpaznokciowe, zawie-
rajace pelne magazyny, do rozptodu gotowych, chorobo-
twérczych drobnoustrojéw.

Zupelne wyjatowienie takich rak tatwo sie udaje,
ktére sa dobrze utrzymywane, czyli w czystosci pielegno-
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wane, gdyZz reka gladka, posiadajaca cienka warstwe
przyskérka, nie sprzyja usadawianiu sie drobnoustrojéw.

Tu i owdzie odzywaly sie glosy, Ze poloznik nie po-
winien nosié rekawiczek, jako mozebnego gniazda drobno-
ustrojéw. Ze wzgledu jednak na nalezyte pielegnowanie
rak, szczegdlnie w naszym klimacie, bytbym przeciwnego
zdania i raczej polecalbym noszenie ich, a zaniechanie
noszenia pier§cionkéw i obraczek.

Aby rowk: podpaznokciowe stale utrzymywaé w czy-
stosci, koniecznym warunkiem jest takie obcinanie pa-
znokei, aby je zawsze utrzymadé na wysokosci 1'f, a naj-
wiecej 2 mm. Tylko bowiem ptytki rowek podpaznokciowy
daje si¢ stale czysto utrzymac. Nieodlacznem teZ narze-
dziem potoznika powinna byé kostka (bez pilniczka)
stuzaca do wydobywania brudu podpaznokciowego, ktéra
jak najczesciej powinna byé w uzyciu.

Na pytanie, czy wobec dzi§ istniejacych sposobéw
i srodkéw, do odrazania stuZacych, jesteSmy w stanie
w kazdych warunkach rece nasze zupetnie wyjatowid,
musimy odpowiedzieé stanowczem przeczeniem. Odnosi
si¢ to do tych przypadkéw, w ktérych reka poprzednio sty-
kata sie z istotami zakaZnemi, jak: zwlokami ludzkiemi
lub zwierzecemi, wydzielinami ropnemi lub posokowemi,
bionica, réza, zakazonemi potoznicami i t. p.

Kazda reke mozna niewatpliwie zupetnie wyjatowid.
Czy to jednak juz nastapilo, czy jeszcze nie, a zatem czy
wyjalowienie nalezy jeszcze, z uzyciem wszelkich mozli-
wych srodkéw, drugi, trzeci, a nawet czwarty raz powts-
rzyé, na to potrzeba bakteryologicznego dowodu, ktérego
sobie nie jesteSmy w stanie na poczekaniu dostarczyd.
A jest rzecza pewna, Ze w wyZej wspomnianych warun-
kach, pomimo najwigkszej wiary w nasze $rodki przeciw-
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ghilne i w umiejetno$é wyjatawiania rak, oséb nam naj-
blizszych, taka reka nie badaliby$my. Dlaczegéz zatem
mieliby$my badaé obce nam kobiety? Chyba dla ,mitego
grosza“, ktérego w danym razie trzeba mieé odwage
zZrzec sie.

Z tych samych powodéw zwyczaj niedopuszczania
tych uczniéw do nauki poloznictwa, ktérzy sa zapisani
na ¢wiczenia anatomiczne, jest zarzadzeniem koniecznem
i nalezacem do leczenia zapobiegawczego.

Lekarz, ktéry mial do czynienia z jakimkolwiek
Zrédtem zakazenia, powinien co najmniej przez cala dobe
wstrzymaé sie od praktyki polozniczej, i dopiero po uzy-
ciu pelnej kapieli, polaczonej ze zmydleniem calego ciata
i po zupelnej zmianie odziezy moze znéw ja rozpoczad,
gdy to koniecznie uczynié musi, lecz pod warunkiem
gruntownego, kilkurazowego odrazania rak. Zupelnie zas,
az do czasu uleczenia, powinien lekarz zaniechaé badania
rodzacych, gdy ma reke skaleczona lub gdy cierpi na
czyraki reki lub panaritium i t. p.

Srodki przeciwgnilne, ktérych wogdle uzywamy do
wyjalawiania, dzielimy na: mechaniczne,termiczne
i chemiczne. Do wyjatowienia rak uzyé mozemy tylko
$rodkéw mechanicznie i chemicznie dziatajacych.

Mechaniczne odrazanie rak ma na celu usuniecie z nich
i z przedramion powierzchownej warstwy przyskorka,
a razem z nim i drobnoustrojéw na rekach usadowio-
nych. Dezinfekcya mechaniczna jest czynnoscia
w wyjalawianiu rak najwazniejsza, a chociaz jest bez,
po niej nastepujacej, chemicznej dezinfekcyi niedosta-
teczna, to jednak do skutecznosci tej ostatniej niezbedna,
a niewatpliwie przewyzszajaca ja w tych przypadkach,
w ktérych chemiczna dezinfekcya, z powodu niedostatecz-
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nej koncentracyi kwasu karbolowego (najczesciej jeszcze
przez lekarzy i akuszerki uzywanego), jest bez zadnej
wartosci, o czem péZniej, obszerniej poméwimy.

Do mechaniczne] dezinfekcyi shuzy szczotka. Aby
tego koniecznego sprzetu nigdy nie zabraklo, nalezy ja
zawsze mieé przy sobie. Temu wymaganiu mozna z fa-
twoscia zado$é uczynié, zaopatrzywszy sie w metalowa
puszke z aluminium, podobna do papiero$nicy, zawiera-
jaca szczotke, szkietko z sublimatowemi pastylkamii tubke
wyjatowionej borowej gliceryny z lanolina (sterilisirtes
Borglicerinlanolin Dr. Grafa). Puszka taka oddaje nieoce-
nione ustugi, nigdy jej tez w mojej kieszeni nie brak
i nigdy nie znajduje sie w tem niemitem potoZeniu, abym
sie znalazt bez tych piezbednych do aseptyki $rodkéw.

Przyszedtszy tedy do mieszkania ciezarnej lub ro-
dzacej, polecamy przedewszystkiem przygotowanie dwdéch
préZznych miednic i dzbanka napetnionego goraca woda,
ktéra, w razie zbyt wysokiej cieploty, mozemy zimna
woda rozmieszaé. Goraca woda, cieptoty 35 — 40° R. jest
o wiele skuteczniejsza, gdyZz przyskérek w niej tatwo
pecznieje i tem samem latwiej sie ztuszcza.

Do miednicy Nr. I, nalewamy dowolng ilo§¢ wody,
za$§ do miednicy Nr. Il mniej wiece] jeden litr i w tej
ilosci wody rozpuszczamy jedna jednogramowa sublima-
towa pastylkee W braku miednic uZywamy misek,
a w braku wody goracej, wody zimne;j.

Jezeli wzywani jesteSmy do domu, w ktérym nie
mozemy spodziewaé sie dostatecznego komfortu, bardzo
dobrze zrobimy, jezeli rece wyjatowimy u siebie w domu
(Vordesinfection), a powtérzymy to w domu rodzacej.

Zachodzi teraz pytanie, czy mozna przystapié do
zewnetrznego hadania rodzacej przed wyjatowieniem rak,
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czy tez nalezy rece najprzéd wyjatowié, uskutecznié niemi
badanie zewnetrzne, a przed badaniem wewnetrznem wy-
jatowié je powtdérnie? Tak nalezaloby postapié; gdy
to jednak juz stwarza pewna trudnos$é, a nic tak nie jest
niebezpiecznem jak, chociazby mate trudnosci, gdyz i one
od wykonania odstrasza¢ moga, zatem $miato twierdzicé
moge, ze, przed wyjatowieniem rak, przez zupetnie czystg
koszule mozna bada¢ zewnetrznie, a gdy koszula nie jest
czysta, nalezy ja odsuna¢ z przodu i z tylu w gére
(co uskutecznia akuszerka), i brzuch nakry¢ calkiem czy-
stym recznikiem.

Po ukoniczeniu zewnetrznego badania zabieramy sie
do czynno$ci wyjatowienia rak. W tym celu zawijamy
rekawy tuzurka i koszuli az powyzej tokci; zdjocie tu-
zurka, ktére sie bezwzglednie poleca przed przystapieniem
do jakiejkolwiek operacyi potozniczej, i do badania jest
bezwarunkowo lepsze, lecz dla samego badania zbyt
czesto w oczach otoczenia razace, gdyz ono mniema, Ze
si¢ to czyni dla zaszanowania ubrania, a nie dla ochrony
rodzace;.

Po zawinigciu rekawdw, ktadziemy kostke do czy-
szczenia paznokci w miednicy Nr. I, nastepnie, przez skro-
banie paznokciami po mydle, wypetniamy niem rowki pod-
paznokciowe (czynno$¢ bardzo wazna), zanurzamy szczotke
w wodzie, namydlamy ja obficie i rozpoczynamy szczot-
kowanie rak az po ltokcie. Niektérzy autorzy polecaja
szczotkowanie rak podlug czasu, czyli ilosci minut n. p.
pieciu do dziesieciu: nieréwnie jednak wazniejszym jest
sposéb w jaki sie rece szczotkuje, niz czas, ktérego ta
czynnosé ma wymagadé. Aby bowiem wyjatowienie byto
doktadnem, trzeba przywyknaé do pewnej systematyczno-
§ci, a nie trzeé bezmyslnie; najprzéd zatem nalezy szczot-

4
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kowanie jedrej reki uskutecznié, a nastepnie dopiero za-
bra¢ sie do drugiej i po porzadku szczotkowad jeden
palec po drugim i pletwy miedzypalcowe ze wszystkich
stron, nastepnie rowki podpaznokciowe, potem grzbiet reki
i dlori, a w koricu przedramie po tokieé. Po ukonczeniu
tej czynnosci na obu rekach, optukujemy je, i kostka
oczyszczamy rowki podpaznokciowe, poczem cala te pro-
cedure¢ od poczatku do konca powtarzamy.

Aby szczotka byla zawsze do uzycia gotowa, czyli
wyjalowiona, bardzo sie poleca posiadanie w domu dru-
giej, zapasowej, w 2%, rozczynie nadmanganezianu pota-
sowego przechowywanej szczotki, tak, ze uZyta juz nie
ktadziemy do pudelka, lecz, w papier zawinieta, do kie
szeni, a po powrocie do domu, wygotowujemy ja i prze-
chowujemy we wspomnianym rozczynie, z ktérego wyj-
mujemy zapasowa szczotke i umieszczamy w wiadomej
puszce.

Zamiast szczotki, bardzo goraco poleca Singer uzy-
wanie wyjalowionego piasku, co latwomozna uskutecznié przez
wypalenie go na rozpalonej blasze kuchennej. Piasek, jako tez
juta lub welna drzewna, z powodu swej taniosci, dajg sig
z korzys$cig zastésowaé w klinikach i zakladach polozniczych,
gdy w prywatnej praktyce, zastdsowanie ich jest prawie nie-
mozebnem,

Odrazanie chemiczne. Po dokladnem oplukaniu rak
i szczotki z mydlin, co najlepiej uskuteczni¢ przez zlanie
ich czysta woda z dzbanka, wrzucamy szczotke do mie-
dnicy Nr. Il i przystepujemy do chemicznej dezinfekcyi.

Bakteryologiczne badania Fiirbingera') udowodnily,
ze po mechanicznej dezinfekcyi, tylko wéwczas z pewno-

') Untersuchungen u. Vorschriften iiber die Desinfection
der Hinde des Arztes. Wiesbaden 1888.
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$cig mozna liczyé na skuteczno$é dezinfekcyi chemicznej,
gdy sie zapomoca alkoholu ze skéry rak zupelnie IGj
skérny usunie, albowiem tylko w tym przypadku uzyty
przeciwgnilny $rodek, styka sie bezposrednio ze skora,
a zatem i z drobnoustrojami. To tez w torbie kazdego
potoznika powinna sie znajdowaé flaszka z alkoholem,
stuzacym do obmycia rak, przed zanurzeniem ich w roz-
czyn sublimatowy. Gdy jednak do zwyklego badania nie
zabieramy ze soba torby polozniczej, a z alkoholem tru-
dno sie nosié, to zamiast niego uzyé mozna zwyklego
spirytusu lub nawet denaturowanego, okowity, rumu, albo
wody koloniskiej, ktére to §rodki w bardzo wielu domach
znaleZé mozna; wéwczas jednak nie nalezy ich oszczgdzaé’
lecz obficie nimi zlaé rece i zaraz potem zanurzyé w wo-
dzie sublimatowej, w ktérej powtarzamy opisang proce-
dure dwurazowngo szczotkowania i obfitego zmywania.
Na tem czynnosé wyjatowienia rak jest ukonczona i od
tej chwili nie powinniSmy niczego wiecej dotknaé, jak
tylko czesci plciowych rodzacej. W przypadkach, w kté-
rych, dla braku spirytusu, zadaniu Fiirbingera nie mo-
zemy zado$¢ uczynié, nalezy chemiczna dezinfekcye diuzej
uskuteczniaé; praktyka zac uczy, ze i po takiem wyjato-
wieniu wyniki sa doskonate. Kto sie jednak stara, aby
wyjatowienie umiejetnie wykonywad, nie zaniecha sposob-
nosci uzycia alkoholu lub jego przetworéw.

Teraz wypada nam jeszcze poméwié o powszechnie
uzywanej, a wadliwej dezinfekcyi rak, zapomoca roz-
czynéw kwasu karbolowego, ktéry kazda aku-
szerka ma obowiazek posiada¢ w swej torbie.

Ze wigledu na to, ze malo ktéra akuszerka wie
Jaka zachodzi réznica pomiedzy zgeszczonym, czyli roz-

ptynionym w alkoholu kwasem karbolowym (Acid. car-
L
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bol. liquefactum v. concentratum), a woda kar-
bolowa, jedna posiada kwas karbolowy zgeszczony,
a druga taka wode karbolowa, jaka jej aptekarz da, a za-
tem 2%, 3%, lub 5%, i bedac tego przekonania, ze posiada
zapas na dlugo wystarczajacy, z takiego rozczynu dodaje
do miednicy wody pare tyzeczek lub tyzek, i §wiecie w to
wierzac, Ze przyrzadzita sobie rozczyn zupelnie skuteczny,
obmywa nim poprostu rece, zupetnie zaniedbujac dezin-
fekcyi mechanicznej, wielekroé wyzszej od dezinfekcyi
w rozczynach stale nieskutecznych. Wiekszo$é lekarzy,
jezeli sobie wogdle myje rece przed badaniem, nie inaczej
postepuje; bo przypusciwszy nawet, ze uzywaja oni sku-
’Eecznego, a zatem 5°%,-go rozczynu kw. karbolowego, to
proste zmydlenie i obmycie w nim rak, jest niewatpliwie
lepsze anizeli niemycie ich, lecz jest niedostatecznem do
wyjatowienia, gdyz nie zostalo poprzedzone dezinfekcya
mechaniczna, a dziatanie kwasu karbolowego za krétko
trwato, aby moglo zabdjczo na drobnoustroje zadziatacd.

Jezeli jednak uwzglednimy, ze uzywany przez leka-
rzy i akuszerki rozczyn kwasu karbolowego hywa zale-
dwie 1%,-wy, to wartos$é tego srodka, jako przeciwgnilnego,
stale jest zredukowana do zera. Bo prosze zwazyé, ze do
najczesciej uzywanej iloci wody, t. j. najmniej do dwéch
litréw, a czesciej do trzech, dodaje sie bez Zadnej miary,
tak ,na oko“, troche zgeszczonego kwasu karbolowego,
gdy do otrzymania tylko 3°,-go rozczynu, na litr wody
nalezy dodaé dwie pelne, stolowe tyzki (tyzka zawiera
doktadnie 15 gr.), a do otrzymania 5%,-go rozczynu, blizko
4/, tyzek na litr wody, czyli na dwa litry, lyzek siedm,
t. j. 100 graméw.

Teraz prosze sobie przypomnied, czy sie to kiedykol-
wiek dzieje? — Nigdy — i catkiem stusznie; — bo, gdyby
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sie to dzialo, pieknie wygladatyby rece sumiennych po-
toznikéw i akuszerek. Niedosé, ze rece tak wyjalowione
nieznos$nie pieka, ale powstaja na nich wypryski, przy-
skérek grubieje, tatwo peka i reka staje sie do wyjato-
wienia coraz trudniejsza. Takie rece do niedawnego jeszcze
czasu wszyscy operatorzy z obowigzku mieé musieli.

Wszelka tez norma dla akuszerek, jako rozporzadze-
nie ministeryalne wydawana, musi byé przestarzala i do
celu nieprowadzaca. Rozporzadzenie wydane dla akusze-
rek w panstwie austryackiem, nosi date roku 1881, zatem
z przed lat 15-tu, i niedo$é na tem, Ze nie ktadzie zad-
nego nacisku na mechaniczna dezinfekeye i poleca uzycie
kwasu karbolowego, oraz przyrzadzanie 5%,-go rozczynu
w sposéb niepewny i niejasny, ale w dodatku poleca go
takze ,do tych czedci ciata osoby obstugiwanej, ktérych
sie akuszerka dotyka“, czyli poleca poprostu rodzaca lub
potoznice oparzyé kwasem karbolowym.

Zadne tez rozporzadzenie nie nauczy akuszerek po-
stgpowania bezgnilnego: moga je one nabyé jedynie w do-
brej szkole, a co jeszcze wazniejsze, dobrym przykladem
lekarza. Jezeli bowiem akuszerka widzi, ile to staran
przyktada lekarz, aby swe rece wyjatowié, i jakie wrazenie
robi na rodzacej i jej otoczeniu zachowanie tej ostroznosci,
ktorej ona zaniedbata, to czuje si¢ poprostu upokorzona,
co nieréwnie silniej na nia wptywa, niz wszelkie slowa.
Przeciwnie zas, wysoce demoralizujaco wptywaé musi na
akuszerke, kobiete najczesciej nieo$wiecona, gdy widzi,
ze tego, czego jej z takim naciskiem w szkole uczono,
lekarz, czlowiek $wiatly, ten, ktéry ma jej przykladem
przy$wiecad, systematycznie zaniedbuje. Chetnieby mu to
moze dobra akuszerka przypomniata, lecz nie $mie, gdyz
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czesto od niego jest zalezna — W ten to sposéb dobra
akuszerka, ztym przyktadem lekarza, staje sie coraz gorsza.

Trudno zaiste zrozumieé, dlaczego wobec tak dosko-
natego przeciwgnilnego srodka, ktéry w tak latwej formie
daje sie uzyé i zawsze nosié przy sobie, jak suhlimat,
moze si¢ jeszcze w uzyciu utrzymywaé kwas karbplowy,
ktéry w praktycznem zastésowaniu nie korzysci, lecz
tylko szkode przynosi. Nieréwnie bowiem lepiej byloby
wykonywaé bardzo dokladnie tylko sama dezinfekcye
mechaniczna, niz z pominieciem jej, przypisywaé jakakol-
wiek warto$§é stale nieskutecznym rozczynom kwasu
karbolowego, a co wiecej, ludzié sie tem, Ze sie uczynilo
wszystko, czego nie tylko nauka, ale i sumienie wymaga.

W Angerera sublimatowych pastylkach, lub w jedno-
gramowych proszkach sublimatowych z sola kuchenna,
(ktére w pugilaresie zawsze nosié mozna przy sobie), po-
siadamy tak dzielny $rodek dezinfekcyjny, Zze powinien
on kwas karbolowy zupelnie z uZycia wyrugowad; lecz
i tego srodka trzeba wlasciwie uzyd, a mianowicie nigdy
go nie rozpuszcza¢ w metalowych naczyniach i nigdy go
nie uzywaé razem z mydlem, gdyz tworzy on w obu
przypadkach nierozpuszczalne, a zatem nieskuteczne
zwiazki. Z tego tez powodu do odrazania rak powinno sie
uzywaé dwéch miednic, a w braku ich, po skoticzonej
dezinfekcyi mechanicznej, nalezy wode z mydlinami wylad,
miednice wyptukad, $wiezej wody nalaé¢ i w niej rozpu-
$cié pastylke sublimatowa.

O innych przeciwgnilnych $rodkach, jako to: o Ili-
zolu, solweolu i kreolinie dlatego sie nie rozpisuje, ze nie
sa tak pewne jak sublimat, i mie¢ ich zawsze przy
sobie nie mozna. Rozczyn lizolu, jako $lizki i mydiacy,
z korzyscia daje sie zastdsowaé w 1%,-wym rozczynie,
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do obmywania sromu i jego otoczenia w czasie porodu
i potogu, a jako Srodek nietrujacy z korzyscia moze byd
uzyty do przeptukiwain pochwowych i do zanurzenia
w nim narzedzi przed ich uzyciem.

Ubranie potoznika.

Ubranie poloznika nigdy nie jest wyjalowionem
i powinno byé zawsze uwazanem za mozebne Zrédto za-
kazenia. Dlatego tez powinni§my wszystko uczynié, aby
nasze ubranie nigdy bezposrednio nie zetknelo sie z cze-
Sciami rodnemi rodzacej lub poloznicy. O koniecznosci
zawiniecia rekawéw przed badaniem byta juz mowa na
str. 49; do kazdej za§ operacyi potozniczej, powinno sie
bezwarunkowo zrzuci¢ z siebie tuzurek. Jezeli potoznik
posiada w swej torbie dtugie, pldécienne ubranie bez re-
kawdw, ktére, po kazdorazowem uzyciu zostanie wy-
prane i wygotowane, to znajdzie sie zawsze W przyjem-
nem polozeniu posiadania wyjatowionego okrycia swych
sukien. Fartuch z ptétna gumowanego, lub z batystu Bill-
rotha, jest wprawdzie nieprzemakalny, lecz na wyjato-
wienie go nie mozna tak liczy¢ jak na wygotowane ptétno,
a zatem wymaga sie, aby byt czystem piétnem przykryty.
W braku tych przyboréw, poleca sie uzycie catkiem czy-
stego przescieradla, ktére na przodzie ciata umieszczamy,
podwiazujac je jedna tasiemka naokolo szyi, a druga
w pasie. W braku przescieradta mozemy pod szyja pod-
wiaza¢ jeden recznik, a drugi, na koniec pierwszego, za-
wiazaé w pasie. Bielizne czysto wyprana, ktéra przed
praniem nie stykala sie z chorobowemi wydzielinami,
mozemy wogéle uwazaé za wyjatowiona; précz tugu
bowiem i prasowanie goracem Zelazkiem mozna uwazaé
za energiczny, przeciwgnilny $rodek.
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O koniecznosci zupelnej zmiany catego ubrania,
0 2410 godzinnej przerwie w praktyce i catkowitej ka-
pieli, w przypadkach, gdy$my mieli do czynienia z gnia-
zdem zakazenia, juz byla mowa na str. 47. Tu dodad
winni§my, ze lekarz, po kazdej operacyi poloZniczej, po-
winien, po powrocie do domu, ubraé¢ czysta koszule,
a przy tej sposobnosci doktadnie skontrolowaé swe rece,
czy na nich nie pozostaly $lady krwi lub smolki, aby
zaraz wymycie uzupehidc.

Aseptyczne badanie ciezarnych i rodzacych.

Cale nasze zabiegi, stuzace do wyjatowienia rak
i ubrania, moglyby poprostu w jednej chwili zosta¢ zni-
weczone, gdybysSmy ,antiquo more et educatione“, przy-
stapili w ten sposéb do wewnetrznego badania, iz, bez
odrazania czesci ptciowych zewngtrznych, na $lepo, pod
kotdra, od rowka miedzyposladkowego, po miedzykroczu
posuwali palec wskazujacy w gére, az do wejscia
pochwowego, wyjatowionym palcem wszystko zebrali co
na wspomnianej drodze si¢ znajduje, i wprowadzili do
pochwy. Tak zatem nigdy nie powinni$my czynié, gdy%
bytoby to poprostu nonsensem; jak sobie mamy po-
stapié, to zalezy od tego, czy badamy ciezarna, czy tez
rodzaca, gdyz niebezpieczeristwo badania tych ostatnich,
Jest z przyczyn na str. 32 podanych, nieréwnie wiekszem.

Jezeli mamy badaé rodzaca, to, po odrazeniu rak,
powinnismy przystapié do obmycia czesci rodnych ze-
wnetrznych i calego ich otoczenia, przyczem bardzo do-
brze postapimy, jezeli obmyjemy i skére brzucha. Do ob-
mywania nalezy uzyé przegotowanej wody lub rozezynu
lizolu i mydta, a samo obmywanie najlepiej uskuteczniad
placuszkami z waty Brunsa, ktérych kilka poprzednio
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sobie przygotowujemy. Najprzdéd zatem, w ulozeniu rodza-
cej na bok rozpoczynamy wycieranie namydlonym pla-
cuszkiem waty od rowka posladkowego, pocieraniami od
przodu ku tylowi, czyli ku plecom. Zasada jest, aby
placuszek, ktérym obmywanie uskuteczniamy, pod zadnym
pozorem do miednicy z czysta woda nie wrécit, lecz zostal
odrzucony, a $wiezy uzyty. Po obmyciu rowka miedzy-
posladkowego, posladkéw i miedzykrocza, przystepujemy
do obciecia diugich wloséw sromu, namydlenia go, i do-
ktadnego wymycia, przyczem pocierania nalezy wykonywad
odsérodkowo, i ohmywanie rozszerzyé na wzgérek kosci
tonowych i na fatdy udowo sromowe, a w koricu roze-
wrze¢ palcami wargi sromowe i namydlié przedsionek,
zwracajac szczegélna uwage na faldy pomiedzy matemi
a wielkiemi wargami, gdzie zwykle znajduje sie stek
roztozonych wydzielin i loju.

Jezeli znajdujemy sie w domu niechlujnym, gdzie
wszystko co nas otacza jest samym brudem, to wéwczas
najlepiej, idac za rada Ahlfelda, uskutecznié obmycie
czedcei pleciowych zewnetrznych poza tézkiem, t. j. na krze-
le, lub tez,. w pélpoprzecznem czyli ukosnem ulozeniu
rodzacej, po za krawedzia t6zka.

Po ukoriczeniu tej czynnosci, nalezy znowu rece
odrazié¢ wyszczotkowaniem ich w wodzie sublimatowej,
poczem mozemy przystapié do badania wewnotrznego.

Dotychczas, w powszechnem uzyciu sa jeszcze roz-
maitego rodzaju ttuszcze, stuzace do pomazania nimi palca,
aby go uczynié §lizkim. Gdy jednak Zadnego, w domu
rodzacej, przygodnie znalezionego ttuszczu uzyé nie mozna,
najlepiej zatem uzywanie wszelkich ttuszczéw do poma-
zania palca zupelnie z poloZnictwa wyrugowad, tak, jak
sie to juz we wszystkich prawie klinikach niemieckich
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stato, i zawsze badad rodzace, $wiezo zwodysu-
blimatowej wyjeta reka. Tylko u ciezarnych, u kto-
rych, jak sie o tem wielokrotnie przekonatem, samo wejscie
do pochwy bywa niekiedy suchem, a badanie nieslizkim
palcem i bolesne i niedogodne, lepiej jest uzyé czystej
wazeliny lub boro-gliceryno-lanoliny Grafa, o ktérej wspo-
minaliSmy na str. 48, Woéwczas nalezy tubke ujaé przez
recznik, i przez recznik otworzyé. Oliwa moze byé uzyta
tylko w stanie, przez wygotowanie wyjatlowionym, a przez
wiele akuszerek dotychczas jeszcze uzywana oliwa kar:
bolowa, niema zadnej wartosci, gdyz do§wiadczenia Kocha
wykazaly, Ze drobnoustroje w niej bardzo dobrze sie
rozwijaja, a posiada te wielka wade, zZe nie wiedzacy
o tem uwazaja ja za wyjalowiona.

Badanie nigdy nie powinno sie odbywad
na $§lepo, pod kotdra, gdyz konieczna zasada
bezgnilnego postepowania jest, aby pierw-
szem miejscem, z ktérem sie wyjatowiony pa-
lecireka zetknie, byto dopiero samo wej$cie
pochwowe, czyli, aby palec zadnego przedmiotu przed-
tem nie dotykat Aby wiec to umozebnié, nalezy kotdre
zrzucié, obie nogi rodzacej, zgiete w kolanach przykryé
kazda =z osobna czystem przescieradtem, co zaraz po
obmyciu sromu uczynié nalezy, a nastepnie, stéso-
wnie do wloZenia rodzacej, reka prawa lub lewa, z gory,
od wzgdrka tonowego, doktadnie rozewrzeé wielkie i mate
wargi, i palec, pod kontrola wzroku, wsunaé w wej-
$cie pochwowe i pochwe. Jedynie tylko w ten sposdb
postepujac, mozemy mieé pewnosé, ze§my niczego palcem
w przew6éd rodny nie zaniesli. Tak samo tez nalezy
postepowaé¢ w badaniu cigezarnych. Gdy tu jednak najcze-
$ciej akuszerki do najzwyklejszej ustugi nie znajdujemy,
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badamy w sposéb powyzej opisany, bez poprzedniego
obmycia sromu.

Aseptyka narzedzi, przyrzadow i opatrunkow
potozniczych,

Narzedzia poloznicze powinny znajdowad- sie
stale w stanie zupelnego wyjalowienia. Aby
za$ jedynie pewne wyjatowienie zapomoca goraca bylo
mozebnem, powinny hyé wszystkie narzedzia, cafe spo-
rzadzone z metalu; rekojesci zatermn drewniane lub ze
zbitego spreznika, z jakiemi jeszcze tak czesto widzimy
sporzadzone Kkleszcze, kranioklasty, kefalotryby i haki
dekapitacyjne, nie daja sie pogodzié z pojeciami aseptyki.

Do wyjatowienia metalowych narzedzi, uzywamy
obecnie wylacznie dezinfekcyi termicznej, a mianowicie :
1) zapomoca krazacej pary [stromender Dampf]; 2) za
pomoca wrzace] wody [Sterilisirung mit kochendem
Wasser]; 3) zapomoca goracego powietrza [Heissluft
Sterilisation] i 4) zapomoca wypalenia nad plomieniem
lampki spirytusowej. Do 1-go i 3-go sposobu wyjalawiania,
konieczne sa osobne przyrzady ,sterylizatorami®
zwane,

1. Sterylizatory, stuzace do wyjatawiania
zapomoca krazacej pary, maja na celu zupehle
wypedzenie powietrza ze sterylizowanego przestworu
i ciagle kraZenie pary o cieptocie dosiegajacej 100° C.
Przyrzady te maja te wyzszosé nad innymi, ktére stuza do
wyjalawiania zapomoca wrzacej wody, ze oprécz narzedzi,
mozna W nich wyjalawiaé i wszelkie opatrunki, a po
dokonaniu tego i zamknieciu przystepu parze do we-
wnetrznego naczynia, mozna je w krétkim czasie w ste-
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rylizatorze wysuszy¢. Takim przyrzadem jest sterylizator
Rohrbecka (Fig. 1) zastosowany wysokoscig do diu-
gosci najdtuzszych narzedzi potozniczych.

A Fig. 1. B.

Przyrzad A. jest w Fig. B odrysowany w pionowem przecieciu,
ktére uwidacznia dwie $ciany przyrzadu, pomiedzy ktéremi krazy
para wytworzona przez ogrzewanie lejkowatego zbiornika z woda,
umieszczonego u spodu. Stad wchodzi para do wewnetrznego, narze-
dziami lub opatrunkami wypetnionego przestworu i uchodzi na ze-
wnatrz przez rure w Fig. A uwidoczniong, ktéra stosownie do tego
czy glebiej czy plyciej zanurza sie w podstawionem naczyniu z woda,
sprawia, ze para w sterylizatorze znajduje sie pod wiekszem lub
mniejszem ci$nieniem. Fig. C. przedstaw a nakrywke z umieszczonym

w niej cieptomierzem i wentylem, ktéry, jezeli zostanip przySrubowany *

nie dozwala przystepu parze do wewnetrznego przestworu przez co
wyjatowione opatrunki rychto zostajag osuszone, co jost rzeczg bar-

dzo wazna.

2. Wyjatawianie zapomoc.g wy got dwin i

w wodzie, jako srodek niezawodniejszy, lecz stuzacy

a
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tylko do wyjatawiania narzedzi a nie opatrunkéw, zupetie
wzielo gére nad wyjatawianiem zapomoca pary, szczegdlnie
od czasu, gdy Schimmelbusch podal dodawanie sody
w iloéei 1%, Soda dodana w powyzsze] ilosci do wody,
spelnia dwa, nader wazne zadania, a mianowicie: prze-
szkadza rdzewieniu gotowanych naizedzi, czyli zepsuciu
ich, i jest $rodkiem dzielnie wplywajacym na szybkie
zniszczenie najoporniejszych nawet drobnoustrojéw we
wrzace] wodzie. Schimmelbusch bowiem wykazat, ze
gronkowce i paciorkowce ropotworcze, gina we wrza-
cym rozezynie sody w przeciagu 2—3 sekund, a szpory
lasecznika waglikowego (Milzbrand - Sporen), ktére w kra-
zacej parze cieploty 100° C. jeszcze po 12 minutach
zyja, ging w nim po 2-ch minutach. Dla tych to wlasnosci
sody, dodatek jej do wody, w ktdére] maja sie wyjatawiad
narzedzia, jest niezbednym, a dzialanie tak niezawodne,
ze po 10—15 minutowem gotowaniu, mozna byé zupet-
nie pewnym, ze sa od wszelkich zarodnikéw oswobodzone,
czyli zupelnie wyjatowione.

Wiytacznie ku temu celowi sporzadzane, bhardzo
zreszta tanie przyrzady (Kochkasten), sa tak urzadzone,
ze narzedzia do wyjalowienia przeznaczone, wkiada sie
w korytko z drucianej siatki i razem z tem korytkiem
w wode wrzaca we wlasciwem naczyniu, zaopatrzonem
od spodu kurkiem, a zamykanem metalowa przykrywa.
Aby z pewnoscia uniknaé¢ rdzewienia narzedzi, pamietad
trzeba o tem, aby je dopiero wéwczas wlozyé do rozczynu
sodowego, gdy tenze juz zupetlnie wrze: zapomnienie tej
przestrogi moze znaczna wyrzadzié szkode narzedziom.
Po wyjalowieniu narzedzi, catkowitem spuszczeniu przez
kurek plynu i otwarciu naczynia, narzedzia. po kilku mi-
nutach, wlasnem goracem zupelnie wysyc.aja i okazuja



62

delikatna powloke sody, ktéra sie do tego przyczynia, Ze
z niej otarte, piekny potysk otrzymuja.

Do opisanego przyrzadu czesto dodaja fabrykanci
drogie lampy spirytusowe, a gdy i samo ogrzewanie
spirytusem juZ jest drogiem, dlatego teZ najpraktyczniej
jest opisany przyrzad, napelniony rozczynem sodowym
ogrzewaé na blasze kuchennej.

Wyjatowienie w goracym rozczynie sodowym daje,
sie réwnie latwo i dobrze w kazdem innem, stosownej
dtugosci naczyniu uskutecznié, n.p. w naczyniu do goto-.
wania ryb stuzacem, a w braku tego, nawet w wysokim
garnku tak, aby woda siegala wyzej niz do polowy za-
nurzonych w nim narzedzi: po wyjalowieniu tej potowy,
zanurzamy narzedzia, przez czysty recznik ujete, druga
potowa w wodzie.

Doskonatym przyrzadem, tak urzadzonym, ze rozczyn
sody, wyjalawiajacy narzedzia, réwnocze$nie dostarcza
pary do wyjatowienia opatrunkéw, jest przyrzad Schim-
melbuscha — Lautenschlédgera (Fig. 2.).

Idealnym warunkom aseptyki najlepiej odpowiada
uzycie do operacyi narzedzi wprost ze sterylizatora wyje-
tych. Zadaniu temu mozna zadosé uczynié, gotujec je
w rozczynie sody w domu rodzacej, a wéwczas najlepiej
jest mieé sode ze soba w torbie potozniczej. Wszystkie
zatem narzedzia, rurki do przeptukiwan i to co bedzie
potrzebnem, a co sie da gotowad, najlepiej zawinaé
w czysty recznik, zwiazaé tasiemka i wlozy¢ na pare
minut do wrzacego rozczynu sody. Po wyjeciu narzedzi
bardzo korzystnie uzyé mozna recznika z nich zdjetego,
za podktad pod rodzaca, na ktérej mamy wykonaé ope-
racye.
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Do wygotowania narzedzi w mieszkaniu rodzacych,
stuzg metalowe skrzynki (majace wyrugowac skdrzane
torby powszechnie do zachowania narzedzi uzywane), tak
urzadzone, ze kazde narzedzie ma w nich wkasciwe sobie
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miejsce i umocowanie, a narzedzia, przed kazdorazowem

ich uzyciem, w takiej skrzynce moga by¢ wygotowane.
Jakkolwiek przyzna¢ nalezy, ze skrzynki te idealnie

odpowiadajg dzisiejszym wymaganiom aseptyki, to jednak
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wina, ze sie nie w takim stopniu rozpowszechnily jak na
to zastuguja, jest nietylko ich wysoka cena, ale i ciezar,
ktéry je czyni do przenoszenia trudnemi.

Skrzynka Wintera') wazy z narzedziami 13 ko. a ko-
sztuje bez narzedzi 190 -200 marek: skrzynka Oster-
manna?) jest znowu za mala, a kosztuje 75 marek. Ostat-
niemi czasy udalo sig obie wady tych skrzynek usunaé przez
sporzadzanie ich z aluminium; taka skrzynka Di hrssena?)
wazy 2z narzedziami tylko 8 ko, a skrzynka v, Herffa?)
zupelniejsza, wazy z narzedziami 10—11 ko, i kosztuje bez
narzedzi 110 marek. Aluminium, jakkolwiek czyni te skrzynki
znacznie lzejszemi, ma dwie niedogodnosci, a mianowicie: ze
bardzo latwo sig zagina, gdyz nie posiada sprezystosci innym
metalom wlasciwej, i nie da sig uzy¢ do gotowania rozezynu
sodowego, gdyz wobec sody pokrywa si¢ brudno ciemna po-
wloka, bardzo trudna do odjecia mu.

3) Wyjatawianie zabpomoca krazacego po.
wietrza, ogrzanego do 140° C, jako mniej odpowia-
dajace naszym celom, z opisu wypuszczamy.

4) Wyjatawianie zapomoca wypalanianad
lampka spirytusowa, jest najodpowiedniejszem dla
narzedzi mosieznych, srebrnych, cynowych i otowianych,
lecz tylko pod tym warunkiem, jezeli przed wypaleniem
zostaly doktadnie oczyszoz5ﬁe ze krwi lub wydzielin i je-
zeli sie¢ o tem przekonadmozna. Wypalajac bowiem w ten
sposéb zanieczyszczone harzgdzia, wytwarza si¢ wewnatrz
nich warstwe wegla lub popiotu, odkruszajaca sie w po-
staci blaszek. Wygotowanie zatem i dla tych narzedzi
Jest najpewniejszem wyjatowieniem.

!) Therapeutische Monatshefte 1894 Nr. 11.

1) Deutsche Med. Wochenschrift 1894 Nr, 4.

*) Geburtshilfliche Vademecum. Wydanie V. 1894.
) Centralbl. f. Gyn. 1895 Nr. 39.
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Ostroznie wypalié da sie kazde narzedzie poloznicze,
byle tylko nie przesadzi¢ w rozgrzaniu, gdyzby sie od-
hartowato. Jezeli jednak czyni sie to do tej chwili tylko
az mocno parzyé zaczyna, to mozna mieé te¢ pewnosé,
ze zostalo wyjalowione. Czynitem tez to dawniej z zu-
petnie dobrym skutkiem, nawet z kauczukowemi reko-
jesciami kleszezy i innych narzedzi, i sadze do dzi$ dnia,
ze plomieniowi lampki spirytusowej Zaden drobnoustrdj
si¢ nie oprze. Dzi§ czynie to tylko po obmyciu uzytych
narzedzi, aby mieé¢ te pewno$é, ze suche, a wzglednie
wyjatowione wracaja do torby. Gdyby tez wiekszosé tych
lekarzy, ktérzy dotychczas aseptyke zaniedbywali, uzyta
przynajmniej tego sposobu wyjalawiania, juzby tem samem
w tatwy sposéb, w czesci przynajmniej do narzedzi sie
odnoszacej, jej warunkom zado$¢ uczynita. Wykonanie
bowiem, jako bardzotatwe, powszechnie]j przyjac sie¢ moze;
potrzeba bowiem do tego tylko lampki spirytusowej, nad
ktérej ptomieniem przesuwa sie narzedzie, n. p. kleszcze,
trzymajac je za rekojesé i obracajac na wszystkie strony,
dopdki silnie nie zaczna parzyd, poczem ujmuje sie przez
w kilkoro zlozony recznik cze$é wyjatowiona, i w ten
sam sposéb postepuje sie z druga polowa.

Narzedzia tnace i kolace, jak: noze, nozyczki
i igly, mozna gotowaé w rozczynie sody, lecz nie dluzej
jak przez 1 — 2 minut, inaczej bowiem tepieja. Same
dziurki igie! mozna wypalié nad lampka spirytusowa.
Bezposrednio za$ przed uzyciem tych narzedzi, poleca sie
dokladne wytarcie ich kawatkiem wyjatowionej waty lub
gazy, zmaczanej w eterze lub wyskoku. Nie odnosi si¢ to
jednak do narzedzi, ktére sie stykaly z ropa, posoka itd.,
gdyz takie nalezy wyjalowié¢ przez dluzsze gotowanie
w rozczynie sodowym i da¢ na nowo wyostrzyc.

(=]
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Przyrzady gumowe t. j. kolpeurynter, rura do
wstrzykiwan (Heberschlauch) ikatetery migkkie
Nelatonowskie, pomimo ze nieco traca na sprezystosci,
jedynie tylko przez gotowanie daja si¢ najpewniej wyja-
towié. Co do samego kolpeuryntera, na ktérego sprezy-
stosci najwiecej nam zalezy, wystarczy, jezeli go przed
uzyciem wymydlimy i wyszczotkujemy goracym rozczy-
nem sody, a nastepnie wymoczymy przez kilkanascie
minut w rozczynie sublimatowym: po uzyciu za$, nalezy
to samo powtérzyé, a po powrocie do domu, pozostawié
go przez kilka dni w sublimatowej wodzie. Rozczyny
kwasu karbolowego, czynia gume lepka, i péZniej trudniej-
sza do wyjalowienia.

Cewnik czyli kateter elastyczny z dru-
tem, czyli mandryna w $rodku, dotychczas jeszcze tak
rozpowszechniony, powinienby byé raz na zawsze z uzycia
wyrugowany i zastapiony metalowym, a najlepiej srebr-
nym meskim cewnikiem, ktéry do zalozenia jest najdo-
godniejszym, a do wyjalowienia najlatwiejszym. Poniewaz
jednak w niektérych przypadkach i w niewprawnych
rekach cewnik elastyczny jest pewniejszy, zatem ma on
jeszcze racye bytu. Nowy takicewnik powinien byé przed
nzyciem dokladnie wymydlony i przez kilkanascie minut
wymoczony w rozczynie sublimatowym, a drut osobno
nad lampka spirytusowa wypalony: po uzyciu za$ to samo
powtérzyé nalezy i nigdy drutu w cewniku nie przecho-
wywad, lecz po wypaleniu osobno go zawinac.

Swieczki czyli ,bougies,“ elastyczne, catkiem
nowe, nigdy nie uzywane, przed uzyciem powinno sie
doktadnie wymydli¢ i wyszczotkowadé goracym rozczynem
sody, i przez !/, godziny mcczyé w wodzie sublimatowe;.
Raz uzyta $wieczke najlepiej wyrzucié.
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Materyaly do szycla stuzgee j. t. drut, nici, kat-
gut, powinny w torbie poloZniczej znajdowaé sie w sta-
nie statego wyjatowienia.

Drut, mianowicie srebrny Schedego, najlepszy
ze wszystkich uzywanych drutéw, moze byé poprostu
w kopercie zachowany, a przed uzyciem, nad lampka
spirytusowa wypalony.

Nici jedwabne, w tym stanie wjakim je otrzy-
mujemy, t. j. w motkach, powinno sie przez 20 — 30
minut gotowaé w czystej wodzie, a nastepnie, nawinawszy
je wyjatowiona reka na szklanna szpulke, powinno sie je
wlozyé do szklanej, hermetycznie zamykajacej sie rurki,
napetnionej 1%/,, rozczynem sublimatowym. K atgut naj-
lepiej i najpewniej mozna wyjatowid, kupujac go w stanie
surowym i moczac przez 47 godzin w eterze, aby go po-
zbawié ttuszczu, poczem, zapomoca wyjalowionych kle-
szczyk6éw, nalezy go na 48 godzin wilozyé do rozczynu:

Rp. Hydrarg. bichlor. corros. 1.25

Alcoholi absolut 100.00

Aq. destil. 25.00

Fuchsini 0,02
a w koncu wyjalowiona reka nawinaé na szklana szpulke
i zachowaé w rurce, podobnie jak jedwab, napetnionej
rozczynem:

Rp. Hydrarg. bichlor. corros. 0.10

Alcoholi absol. 90.00
Glycerini puri 10.00
Fuchsini 0.01.

Kto chce otrzymaé katgut trudniej sie rezor-
bujacy, czyli trwalszy, osiagnie to flatwo, jezeli
z eteru wiozy go na 10 minut do wodnego rozczynu
kwasu chromowego (0.1 : 500 — 1000).

*
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Jezeli jest sposobno$é po temu, aby katgut (po od-
ttuszczeniu go) lub nici jedwabne wyjatlowi¢ w goracem
powietrzu, to pojedyncze nitki, zalepione w zwyktych
kopertach, wktada si¢ do sterylizatora, ktéry nalezy po-
wolnie ogrzewad, aby naprzéd te przedmioty wysuszyc,
a nastepnie, w cieptocie 140" C. przez 3 godziny wyjala-
wiaé. Koperty takie, schowane w torbie, otwiera sie do-
piero tuz przed uzyciem nitek, a nieuzyte z nich nitki
nalezy wyrzucié. Jest to sposéb bardzo pewny, a przecho-
wanie o wiele tatwiejsze niz w szkietkach.

Opatrunki poloznioze, mianowicie: wata Brunsa,
zwykta gaza i gaza jodoformowa, nie sa w $ci-
stem znaczeniu aseptycznymi, a uzyte do tamponowania
pochwy lub macicy, albo do oczyszczenia rany, n. p. po
przedarciu miedzykrocza, musza byé bezwzglednie zapo-
moca pary wyjalowione.

Ze wszystkich przeciwgnilnych opatrunkéw tak roz-
powszechnionych w antyseptycznej epoce, tylko gaza
jodoformowa zachowata sobie prawo istnienia. Jodo-
form jednak, a zatem i gaza jodoformowa, nie sa w tem
zrozumieniu jak n. p. sublimat, §rodkiem antyseptycznym,
t. j. sam przez sig, jako taki niszczacym drobnoustroje;
te ostatnie bowiem moga na jodoformie zyé. Jodoform
zatem, nie jako $rodek antyseptyczny jest tak cenionym,
lecz jako $rodek wysuszajacy, a zatem odejmujacy dro-
bnoustrojom pozywke i rozszczepiajacy sie¢ w zetknieciu
z zyciowymi produktami drobnoustrojéw, czyli z toksynami
ktére niszczy, wytwarzajac jod. Dlatego tez w chirurgii
nie w tym celu uzywa si¢ jodoformu, aby nim zniszczyé
powstate przez drobnoustroje zakazenie, gdyz ta mozeb-
no$é z géry juz powinna byé wykluczona, lecz, aby rang
ochronié przed dziataniem innych, nieszkodliwych, czyli
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nieztosliwych ropotwérczych drobnoustrojéw skéry, pochwy,
czesci rodnych zewnetrznych i t. d., ktére, pomimo bez-
gnilnych zabiegéw, moga gojeniu sie ran przeszkadzad.
Jezeli zatem gaza jodoformowa lub wata maja bezposre-
dnio dotykaé¢ rany, miejsca szwéw, $cian pochwy okazu-
jacych po porodzie liczne ranki, zrazikéw poprzedzajacego
lozyska lub miejsca loZzyskowego jamy macicy, to inna
byé nie moze, jak tylko wyjatowiona. Zmaczanie waty
lub gazy w wodzie sublimatowej i wyciéniecie do tych
celéw nie wystarcza i jest wrecz zabronionem z powodu
trujacych wilasnosci sublimatu. W ten sposéb mozna so-
bie postapié, uzywajac zwyklej waty Brunsa do oczy-
szczenia czeSci plciowych zewnetrznych, lub rany z prze-
darcia miedzykrocza powstalej, przed spojeniem jej. Lecz
i tu o wiele stésowniejsza jest wyjatowiona wata, gdyi
rana tem tatwiej goi sie przez rychtozrost, im mniej byta
chemicznymi $rodkami drazniona.

Kto posiada jeden z powyzej opisanych sterylizato-
réw wyjatawiajacych zapomoca pary, moze sobie wate
i gaze jodoformowa wyjatawiaé, w stosownych do tego
puszkach blaszanych, w ktérych wysuszona, moze byé
bez dotykania hermetycznie zamknieta. Do wyjatawiania
zapomoca pary mniejszych narzedzi, i do wyjatawiania
opatrunkéw w mniejszej ilosci, bardzo sie poleca maty
i bardzo tani sterylizator, podany przez Zweifla, a wy-
rabiany przez firme¢ Schaedel w Lipsku (Fig. 3). Cylin-
dryczna nasada tego przyrzadu, zawierajaca narzedzia lub
opatrunki, zamyka wierzch naczynia, w ktérem sie wy-
twarza para i wchodzi przez dziurki umieszezone w dol-
nem denku, a wychodzi przez takiez dziurki gérnego
denka. Po wyjatowieniu i wysuszeniu opatrunkéw przez
postawienie puszki na blasze kuchennej, zamyka sig ja
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przez przesuniecie denek, tak, ze otwory zostajg zakryte
i puszke wWada sie do torby potozniczej,

Zapytajmy sie jednak, czy
przyrzadzanie sobie samemu opa-
trunkéw potozniczych wobec istnie-
jacych doskonatych tych $rodkéw
jest rzeczywiScie praktycznem?
Przypusémy, ze mamy w torbie
potozniczej znaczny zapas wyjato-
wionych przez siebie opatrunkdw,
tak, ze w danym razie uzywamy
na pewno wyjatowionej gazy jodo-
formowej lub waty, lecz przypa-
dek byt tego rodzaju, izesSmy
tylko matej czesci z naszego za-
pasu uzyli: c6z sie zatem dzieje?
Pozostatej reszty nie mozemy juz

uwaza¢ za zupetnie jatowa, gdy tak czesto, zakrwawiong
rekg musimy ujmowaé¢ wate lub gaze do uzycia jej, co
czyni, ze cala pozostata reszta juz nie jest do uzycia.

Te niweczacg nasze usitowania okolicznos¢, w do-
skonaty i nieprzescigniety sposéb usunat Diihrssen, przez
podanie niezawodnego sposobu fabrycznego wyrabiania
opatrunkoéw chirurgicznych, potozniczych i ginekologicz-
nych, w zalutowanych, a mimo to bardzo tatwych do
otwarcia puszkach i, co najwazniejsze, w takich dozach,
ktére wystarczajg tylko do jednorazowego uzycial).

* Obecnie objat te fabrykacye Passmann (Berlin,
Neanderstrasse 3), i urzadzit skiad tych wyjatowionych opatrun-
kow we Lwowie u Niisslera, fabrykanta narzedzi chirur-
giaznych (pasaz Hausmanna).
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Opatrunki te tak sa tanie, ze kazdy lekarz moze
posiadaé ich zapas, a zarazem kazdy, wedlug swego upo-
dobania moze zadaé¢ modyfikacyi w fabryce. Ja polecitem
sobie przyrzadza¢ wate w puszkach po 25 graméw, a cena
takiej puszki wynosi 15 centéw!?).

Na koricu tego rozdziatu wypada nam jeszcze poméwié
o jednym przyrzadzie, a mianowicie o0 koneweczce Es-
marchowskiej powszechnie uchodzacej pod nazwa ,he-
gara“?). Przyrzad ten jest obecnie tak rozpowszechniony,
ze nie brak go w zadnym prawie domu. Jest to okolicznosé,
dla aseptyki‘pokoiniczej stanowczo niekorzystna. Prosze so-
bie tylko przypomnieé, jakimi to nas przyrzadami w razie
potrzeby czestuja? Hegar taki posiada albo akuszerka, i jest
on wowczas najniebezpieczniejszym, lub tez znajduje sié}
w domu i to chyba wyjatkowo, przy pierwszym porodzie
prawie nowy, a méwie ,prawie“, gdyZ nim w czasie ciazy
dawano juz lewatywy, i uzywano do tego oliwy, lub oleju
racznikowego. Nieréwnie jednak czesciej znajdujemy ten
przyrzad juz tak wystuzonym, Ze powinienby byé z uzna-
niem przeniesiony ,w stan trwalego spoczynku“. Kone-
weczki te, najczesciej nie szklane lecz blaszane, pocho-
dzace jeszcze od pierwszego porodu, a w czasie wolnym
od polozniczej praktyki, sluzace do lewatyw dla calej
rodziny, leza gdzie§ w jakim$ kacie schowane, zakurzone,

') Aptekarze lwowscy, o ile slyszalem, majg zamiar za-
lozyé fabryke wyjalowionych opatrunkéw; dopéki to jednak
nie nastapi, jesteSmy zmuszeni do wysylania naszego grosza
za granice.

) Hegar pierwszy zwrécil uwage na mozebnosé wle-
wania wielkich ilosci plynéw do kiszek zapomoca ci$nienia
stupa wody i podal ku temu celowi szklany lejek z gumowsg
rursg.
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% rura nieczysta, zeschnieta, pozalamywana, zawierajaca
masy brudu zmieszanego ze zjelczalymi tluszczami, zao-
patrzone rurka maciczna, ktérej otworki, pozalepiane Bdg
wie czem, a zatem krwia zaschnieta, uplawami, tworza
Zzrédlo zakazenia, a uZyte, moga zniweczyé wszelkie nasze
starania o aseptyke.

Dlatego tez przepis, aby akuszerka posiadata swoja
koneweczke Esmarchowska, zupelie prawidlom aseptyki
nie odpowiada, a wobec niemozebnosci kontroli co do
wyjatawiania tych przyrzadéw, zmienitlbym go w taki
sposéb, ze zakazalbym akuszerkom posiadania wlasnych
koneweczek, a domowych, wygotowanych, pozwolilbym
uzyé wytacznie do lewatyw. Jak sie bowiem z dalszego
ciagu tej pracy okaze, wstrzykiwania u poloznic zupemhie
moga byé zaniechane, a wstrzykiwan tuZz po porodzie,
n. p. w celu powstrzymania krwotoku, ile sie tylko da,
unikaé nalezy. Aby jednak lekarz nie znalazl sie w tem
arcyniemilem polozeniu, Ze w pospiechu uzyéby musiat
tego co mu podadza, postapi najlepiej, jeZeli zaopatrzy
sig¢ w rure z dobrej czerwonej, angielskiej gumy 1!/,—2 m.
dtuga, zaopatrzona na ' jednym koricu w olowiany ciezZa-
rek, oraz przyrzad do zawieszenia jej na jakimkolwiek
dzbanku lub garnku, i rure taka, przez wygotowanie
w rozczynie sody wyjatlowiona, zawsze mieé bedzie
w swej torbie. Jezeli do tego doda mosiezna, wyjatowiona
rurg Bozemana - Fritscha, stuzaca do pochwowych i ma-
cicznych wstrzykiwan, to zawsze znajdzie sie w posiada-
niu doskonalego przyrzadu.

Co powinna zawieraé¢ torba potoznicza, i jaka ma byé?
Torba poloznicza powinna zawieraé to wszystko,
czego lekarz do aseptyki, do wykonania wszelkich opera-



73

¢yj potozniczych i do ratowania zagrozonego zZycia matki
lub ptodu, podczas porodu i po porodzie, potrzebowad
moze. Powinna ona zatem by¢ tak kompletna, aby w niej
nigdy niczego nie brakto, gdyz tylko w takim razie, moze
lekarz, czesto nagle i z wielkim pospiechem zmuszony
podazyé do rodzacej, spokojnie, bez potrzeby namyslania
si¢, co ma wziaéé ze soba, i bez obawy, aby czego nie
zapomnial, zabraé torbe i powiedzieé sobie ,omnia mea
mecum porto“. Dlatego tez bardzo wazna jest zasada, aby
z torby polozniczej, raz skompletowanej, nigdy niczego nie
wyjmowadé, co jest tylko wtenczas mozebnem, gdy sie
posiada duplikaty narzedzi, przyboréw i lekéw i do nie-
potozniczej praktyki koniecznych, jak n. p.: strzykawka
Pravaza, termometr, kleszczyki do waty, trzymadto do
igiel, igly, nici, katgut, koszyk do chloroformowania, eter,
mortina, ergotyna, chioroform, kateter i t. p. Inaczej bo-
wiem, po wyjeciu ktéregokolwiek z tych przedmiotéw,
najczeéciej sie zapomina wloZzyé go napowrét do torby
i odktada sie to na péZniej, aZ wreszcie sie tego nie
uczyni i czesto gorzka chwila bezsilnosci wobec ciezkiego
przypadku, takie zapomnienie si¢ przyplaca.

Torba potoznicza powinna sie sktadaé¢ z dwéch
dzialéw a mianowicie: 1) z dziatu ktéry zawiera narzedzia
Scisle poloznicze, oraz inne, ktére moga byé podczas po-
rodu konieczne i 2) z dziatu zawierajacego inne narzedzia,
przyrzady, opatrunki i leki, gtéwnie po porodzie po-
trzebne.

Najpraktyczniej jest narzedzia, przybory i opatrunki,
wedtug podanego podziatu rozmiescié w dwdch torbach,
a to dlatego, ze wowczas o wiele latwiej jest potrzebne
narzedzie znaleZé i, ze wezwani nie do porodu, lecz do
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okresu poporodowego, nie potrzebujemy sie obarczaé zby-
tecznemi narzedziami i moZemy wzia¢ tylko drugy
torbe.

1.

S Ok oo

N

10.

11.
12.

13.

14.

I. Torba ma zawieracd:

Kleszcze porodowe Simpsona, Breussa lub Nae-
gelego, albo, co lepiej, dwie pary kleszczy: jedne do
niskiego, drugie do wysokiego ustawienia gléwki.

Trepan') lub perforator.

Kranioklast Braunowski

Hak dekapitacyjny.

Podwéjny hak Smelliego.

. Dtugie, mocne nozyce doewentracyi, ktére

zupetnie i korzystnie hak dekapitacyjny zastapic
moga.

Kolpeurynter Braunowski.

Strzykawke do napelniania go.

Pelwimetr.

Druty do ponczoch, stuzace do przebicia peche-
rza ptodowego.

Dwie §wieczki — bougies.

Dwie zasuwki (pinsety) i dwie pary Peanow-
skich kleszczykdw.

Dwa nozyki lub bistury i jeden bistur gatko-
waty w metalowych rozbieranych oprawach.

Brzytwe.

") Obecnie, zamiast dawniej tak rozpowszechnionego tre-

pana Brauna, wszedl w uZycie doskonaly, prosty trepan
Guyona, odpowiadajgcy w zupelnosci wymaganiom aseptyki.
Kto jednak trepan Braunowski posiada, moze go Smialo uzy-
waé, jezeli dawne kauczukowe ujecie da zmieni¢ na metalowe,
tak, aby go mozina wyjalowié przez gotowanie,
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15. Sztuczke wyjalowionej szerokiej tasiemki,
do zrohienia z niej petli obrotowej.

Do przechowania i noszenia $ci§le porodowych na-
rzedzi, précz wspomnianych na str. 63 skrzynek metalo-
wych, bardzo praktyczne sa albo pldcienne torby Frit-
scha lub zawiniecia Schauty tak sporzadzone, ze na-
rzedzia maja osobne kieszenie uszyte z grubego zaglowego
plétna, a razem zwinigte, tworza walek, ktéry osobnem
zewnetrznem piétnem sie owija, $ciaga paskami i niesie
za ucho.

Ja uzywam zawsze dawnej skdrzanej torby, w kto-
rej rzadko uzywane narzedzia (trepan, perforator, Kkranio-
klast, hak Braunowskii Smelliego, i nozyce do ewentracyi)
sa osobno w plétno zawiniete i ta§mami zwiazane, a4 cze-
sto uzywane kleszcze porodowe, osobno. Pierwsze, aby
nie zwiekszaly ciezaru, zabieram ze soba tylko wéwczas,
gdy wyjezdzam za miasto.

II. Torba ma zawierad:

1. Gruba mosiezng rure Bozemana-Fritscha.

2. Rurge gumowa z opisanym na str. 72 przyrzadem.

3. Dwie pary dtugich kleszczykdéw Luerow-
skich lub Museuxa.

4. Dtugie, nieco zgiete kleszczyki, bez chwyt-
nych karbkéw na koncach, do tiumponowania pochwy
i jamy macicy.

5. Trzymadto do igiet — Nadelhalter.

6. Igty w metalowem pudeteczku ') lub w szklanej,
zgietsj rurce zatkanej wata.

') Pudeleczka takie bardzo ladnie wyrabia Knapin ski
w Krakowie.



7. Zwykle chirurgiczne nozyczki.

8. Jedna haczykowata pinsete (bez zasuwki), po-
trzebna przy szyciu przedartego miedzykrocza.

9. Strzykawke Pravaza.

10. Rurke do wdmuchiwania powietrza wtcha-

wice asfiktycznych noworodkdw — Tra-
chealkatheter.

11. Koszyczek,” czyli maske do chloroformo-
wania?t).

12. Termometr do mierzenia cieploty ciata.

13. Termometr do mierzenia cieptoty goracej
wody.

14. Cienki trokar — Explorativtrokar —do podskdr-
nej infuzyi stonej wody.

15. St6sowna do tego trokara strzykawke na
50 gramodw ptynu’).

16. Srebrny drut Schede'go do szycia.

17. 100 gr. sproszkowanej sody z miarkag na 10 gr.

18. Wyjatowiona wate i gaze jodoformowsa
w opisanych na str. 70 Dithrssenowskich puszkach.

1) Najlepszym jest koszyczek Schimmelbuscha bez
zadnego pokrycia, ktére zawsze staje si¢ brudnem, lecz tak
urzadzony, Ze chusteczka lub gaza w kilkoro zloZona, daje sig
doskonale jako pokrycie umocowaé.

) Trokar i strzykawka do slonej infuzyi nie sa koniecznie
potrzebne. Nie chce nikomu narzucaé sig z tem zdaniem, musze
jednak nadmienié, Ze w trzech przypadkach wykonanej infuzyi
stonej wody, ani razu nie widzialem takiego skutku, abym jej
mégl jakies bezposrednie polepszenie i uratowanie Zycia przy-
pisaé. Wessanie plyndw przez odbytnice, tak szybko sie od-
bywa, ze zachowujac te ostroznosé, aby po napelnieniu odbyt-
nicy zacisng¢ palcami otwér stolcowy, skutek bywa ten sam,
to jest tak maly, jak po podskdrnej infuzyi.
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19. Szczotke do mycia rak.
20. Lampke spirytusowa?).
21. Srodkiileki w szklanych naczyniach.
a) stoik lub rurka szklana z sublimato-
wymi pastylkami
b) Szkietko z wyjatowionym jedwabiem
do szycia.
¢) Takiez z katgutem.
d) Lizolu 100 gr.
e) Alkoholu 100 gr.
f) Chloroformu 100 gr.?).
¢g)Ergotynedopodskérnychwstrzykiwani?)
k) Eteru siarczanego 20 gr.
i) Eteru kamforowego (1 : 10) 10 gr.

) Najlepsza jest plaska, mosiezna lampka, napelniona
azbestem pokrytym druciang siatka.

*) Taka ilo$é chloroformu tylko wéwezas wystarcza, gdy
si¢ flaszkg, w miare uzycia go, dopelnia. Flaszka moze byé
zatkana wlasciwym korkiem stuzacym do kapania — Tropfkork.

?) Dobrym, dlugo trwajacym preparatem jest Cornuti-
num ergoticum Bombelona z Neuenahr, tej samej sily
co Extr. secal. corn. aq, lecz jest drogim. Réwniez, jako
bardzo do uzycia wygodng i pewns, poleca si¢ ergotyne Bom-
belona w szklanych zatopionych banieczkach Bernatzika,
Kto chce mie¢ tanszy a skuteczny preparat, moze go kazaé
sobie sporzadzi¢ wdobrej aptece wedlug przepisu: Rp. Extr,
secal. corn. aq. bis depur. 4.0. Aq. dest. 20.00, Acidi carbol,
liquef. guttam. Dodatek kwasu karbolowego chroni od plesnie-
nia i od szybkiege rozkladu. W koncu dobre uslugi oddaé
moze 1 Swiezy, $wiezo sproszkowany sporysz po 1.00 do we-
wnetrzego nuzycia,
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k) 3%, -towy rozczyn Morphii mur zatem
03 :10 M.

) 2°,towy rozczyn azatonu srebrowego

irurke do pusczania kropli

Pomiedzy wyz wymienionymi przedmiotami, mozna
umiescié¢ i dwie 5-cio metrowe, gumowe Martinowskie
opaski, sluzace, w razie ostrej niedokrewnosci po krwo-
tokach, do zbandazowania rak i nég w celu t. zw. auto-
transfuzyi Bardzo wybitnego skutku z uzycia tych
opasek nie widywatem, ale nie powazytbym sie odradzaé
ich uzycia.

W jaki sposéb wszystkie powyzej wymienione przed-
I.nioty umiesci sobie lekarz, aby je latwo mdégl znaleid,
to poZostawiam jego wtasne] pomystowosci. Moja torba
Nr. 2 ma ksztalt skérzanego kuferka, a wszystkie flaszki
oraz termometry, strzykawka Pravaza i lampka spirytu-
sowa, umieszczone sa na wzdér toaletowych przyboréw.

W koncu jeszcze jedna konieczna nasuwa mi sie
uwaga: nigdy niczego nie nalezy wyjmowad
z torby potozniczej w czasie operacyi mokra
lub zakrwawionareka, lecz wszystko, co
tylko potrzebnem byé moze, nalezy naprzéd
wyjacé i pouktadaé na catkiem czystym recz-
niku. Inaczej bowiem nasza aseptyka odrazu bylaby
zrujnowana, przez powalanie torby.

Po uzyciu narzedzi, najlepiej je od razu, w domu
chorej, wygotowaniem w rozczynie sody wyjatowié. Na-

') Tej sily rozezyn jest potrzebny do podskérnych wstrzy-
kiwan wobec drgawek porodowych — Eclampsia puerperalis.
Wlasciwa doza powinna w tych przypadkach wynosi¢ ?/;—3/;
strzykawki, czyli 002 — 0-03.
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rzedzia wygotowane mozna i catkiem mokre zawinaé
i wlozyé w torbe, a obetrzeé dopiero w domu: nie $nie-
dzieja one wdéweczas, lecz przeciwnie, bardzo dobry maja
polysk po wytarciu ich. Komu to postepowanie wyda
si¢ za zmudnem, moze, po dokladnem wyszczotkowaniu
mydlinami, obetrzeé narzedzia i wypalié¢ nad lampka spi-
rytusowa, w sposéb na str. 65 opisany.

Aseptyka cigzarnych, rodzacych, potoznic i noworodkow.

Ochronna, czyli profilaktyczna aseptyka ciazy.

U kobiet z zamozZniejszej sfery ludnosci, rozpowszech-
nia si¢ juz ten chwalebny zwyczaj, ze w czasie ciaZy
wzywaja do siebie lekarza lub ida do niego.

Celem takiej wizyty bywa najczesciej: oznaczenie
terminu porodu i polozenia plodu, uwzglednienie warun-
kéw karmienia, a lepszy poloZnik dodaje jeszcze i zbada-
nie wymiaréw miednicy, gdy si¢ rozchodzi o weczesny
okres ciazy, lub gdy w okresie péznym z wiasciwosci
ustawienia gléwki lub poloZenia plodu uzna to za ko-
nieczne. Cata za$§ ordynacya czyli rada lekarska, w pra-
widlowych warunkach, ogranicza si¢ na poleceniu w dru-
giej polowie ciazy cieplych kapieli 1—2 razy tygodniowo,
najczesciej jednak nie z ta mysla aby kapielami osiagnaé
czystosé, lecz z mys$la o jakiem$ urojonem korzystnem
dziataniu na przebieg ciezy i porodu, przyczem, ze strony
ciezarnych, bardzo czesto mozna sie spotkaé z tem mnie-
maniem czyli przesadem, ze kapiele przyczyniaja sie do
zbytniego rozwoju ptodu i czynia pordd trudnie'szym.
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Co do mnie, to uwazam sobie za obowiazek, kazdej
ciezarnej kobiecie, ktéra szuka mojej rady, dobitnie wy-
ttémaczyé, ze poréd jest sprawa fizyologiczna, a poltég
bedzie prawidtowym, jezeli ona sama i jej otoczenie roz-
ciagnie kontrole nad akuszerka, przyczem udzielam do-
kadnych wskazéwek o tem, w jaki sposéb akuszerka
ma przygotowadé swe ubranie i rece do badania, a réwno-
czesnie sam sie do badania przygotowujac, okazuje,
w jaki sposéb odrazanie rak ma byé wykonane. Kazdej
ciezarnej polecam kupienie nowego hegara, lub wygoto-
wanie starego w rozczynie sodowym i zaopatrzenie sie
w zapas wyjalowionej przez gotowanie wody, co najlepiej
w ten sposéb uskutecznié, Ze flaszki woda napetnione
wstawia sie w baniak z woda i razem gotuje sie przez
15—20 minut, poczem wyjete flaszki, po ulaniu z nich
nieco wody, zatyka sie peczkami waty Brunsa (Strass-
mann). Tak zachowana woda jest najpewniejsza do ob-
mywan i wstrzykiwan, jezeli si¢ ja ogrzeje do wymaganej
cieptoty.

Kapiele, ciezarnym polecane, maja wylacznie czystosé
na celu. Aby zatem ten jedyny i konieczny cel zostal
osiagniety, nalezy je polaczyé ze zmydleniem calego ciala,
na co dotychczas nie kiadzie sie Zadnego nacisku, lecz
méwi sie po prostu ,weZz pani dwa razy tygodniowo
kapiel“. Po takiem doktadnem oczyszczeniu sie, powinna
ciezarna ubraé zupeltnie czysta bielizne. Réwniez waznem
jest polecenie, aby ciezarna, po poczuciu pierwszych
béléw porodowych, o ile to jest wykonalnem, wzieta
kapiel ze zmydleniem calego ciala i ze zmiang bielizny.
Précz kapieli poleca sie codzienne zmydlania i obmywania
sromu i catego otoczenia nad zwykta miednicg lub na
przyrzadzie zwanym ,bidet. Przyrzad taki nie powinien
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jednak byé wywrotnym, jak to najcze$ciej bywa, lecz
staé bardzo pewno.

Powyzej opisane zarzadzenia, dla wielu nowoczesnych
poloznikéw sa stanowczo niedostateczne, gdy -ciezarna
okazuje nieprawidlowa wydzieline z pochwy. Aby za$
o tem mdédz sie przekonad, polecaja oni kazda cie-
zarnag zbadaé wziernikiem, zachowujac przytem
prawidta bezgnilnego postepowania.

Dotychczas zwykle tak sie dzieje, ze obfita wydzie-
ling z czeSci piciowych ciezarnych, na ktéra one czesto
sie uzalaja, i lekarze zbywaja nazwa zwiekszonej fizyolo-
gicznej wydzieliny (hypersecretio) i nie polecaja zadnych
wstrzykiwan, aby niemi wezesnego porodu lub poronienia
nie wzniecié. Obawa ta jest, szczegélnie w drugiej potowie
ciazy nieuzasadniong, mianowicie w przypadkach, gdy
ciezarna nie okazuje sklonnosci do wczesnego porodu.

Badania Doderleina (patrz str. 30) wykazaly
dwojakiego rodzaju wydzieling z czesci plciowych kobiet
ciezarnych, mianowicie: prawidlowa i nieprawidtowa czyli
patologiczna.

Wydzielina prawidlowa znajduje sie u 56,
ciezarnych i zawiera, précz pewnego rodzaju przecinko-
wych pratkéw (bacillus vagine), ktérych produkta maja
sprawiaé jej kwasne oddziatywanie, tylko jeszcze grzybki
plesniawkowe (Manila candida), w skapej ilosci drobno-
ustroje gnicia (saprofity), a zadnych chorobotwérezych
drobnoustrojéw.

Wydzielina patologiczna, ktéra znajdujemy
u 449, ciezarnych, zawiera zéttawa lub zdttawo-zielon-
kowata, rzadka, lub przez domieszke sluzu gesta, czesto
pienista rope, stabo kwasnego lub obojetnego, a nawet

6
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alkalicznego oddziatywania, obfitujaca w drobnoustroje
i chorobotwdéreze ,koki“ rozmaitego rodzaju. é

Opisana wydzieling znajdujemy najczesciej u ciezar-
nych, okazujacych nadzierki czesci pochwowej, ropny nie-
tyt szyi macicznej, klykciny konczyste (Condylomata
accuminata), ziarnisty niezyt pochwy (kolpitis granulosa)
itd., lecz moze ona wydarzaé sie i bez widocznych zmian
na scianach pochwy i na czesci pochwowe;j.

W przypadkach zatem, w ktérych znajdujemy pato-
logiczna wydzieling bez zmian w pochwie i na czesci
pochwowej, polecaja w czasie ciazy wydalanie jej
z pochwy zapomoca codziennych 1—2 razowych przeptu-
kiwan ciepla, przegotowana woda (28° R) z dodaniem
1%, sody, ktéra, précz poprzednio opisanych wta-
snosci ma jeszcze i te, ze bardzo latwo rozpuszeza i wy-
dala $luz, a z nim razem rope i zawarte w nim drobno-
ustroje.

Jezeli za$ obok nieprawidlowej wydzieliny istnieja
zmiany na $cianach pochwy i nadzierki okolo ujscia
macicznego lub na wywinietych po poprzedniem prze-
darciu wargach macicznych (Ectropium), to wielu, szcze-
golnie niemieckich ginekologéw, uwaza leczenie tych
zmian podczas cieZy za konieczne. S#dnger nie wacha
sie nawet przyzegaé nadzerki dymiacym kwasem azoto-
wym lub 50%,-wym rozczynem chlorku cynku. Z wlasnego
doswiadczenia moge tez zapewnié, ze takie przyzegania,
raz na tydzien wykonywane, nie sa niebezpieczne, jezeli
sie te ostroznosé zachowa, aby sondy Playfaira, owinietej
wata, nie wsuwac¢ w szyje maciczna. Kto chce ostrozniej
lecz mniej skutecznie postepowad, ten, po wytarciu $cian
pochwy rozczynem sodowym, moze 1—2 razy na tydzien
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kapa¢ cze$é pochwowa w occie drzewnym (acet. pyroli-
gnos. crud.) wlewajac go we wziernik.

Tu sie nasuwa pytanie, czy takie leczenie zmian
niezytowych w czasie ciazy jest koniecznem ? Ze wzgledu
na niebezpieczeristwo samozakaZenia drobnoustrojami
septycznymi, $mialo powiedzieé mozemy, Ze nie, glyz
i nieprawidlowa wydzielina, jak twierdzi Kronig, nigdy
alkalicznie nie oddziatywa, a zatem posiada wlasnogci
niszczenia septycznych drobnoustrojéw. WaZnem bytoby
leczenie w przypadkach wybitnych objawéw rzezaczki
i to stwierdzonej bakteryologicznem badaniem, ze wzgledu
na ochrone od pologowych spraw na rzezaczkowem za-
kazeniu polegajacych i od ropnego zapalenia 6cz nowo-
rodkéw. Ze statystyka schorzern matek bez ochronnego
leczenia w czasie ciazy jest dobra, dowodza poprzednio
zacytowane wykazy Mermanna i Leopolda: czy
za$ to leczenie samo przez sie, bez innych ochronnych
zarzadzeni (o ktorych pdéZniej pomdéwimy), wpltywa na
zmniejszenie ilosci ropnych zapalenn spojéwek noworod-
kéw, na to nie mamy pewnych danych.

Inna jest rzecz gdy uplawy ciezarnych staja sie im
dolegliwe; gdy wywoluja $wiad, pieczenie i wypryski.
Wéwcezas nalezy polecié przeptukiwania pochwy rozczy-
nem sodowym, a zwolennicy leczenia spraw niezytowych
w ciazy, polecaja po tem przeptukaniu zaraz wykonaé
drugie z chlorkiem cynku, dodajac na litr cieple] wody
1—2 tyzek rozczynu: Rp. Zinci chlor. 50.00, Aq. destil.
100.00. _

Ze wzgledu na aseptyke porodowa, nalezy pilna
zwréci¢ uwage i na leczenie innych stanéw chorobowych
jak: wypszania (Intertrigo), wypryskoéw (Eczema),

kiykcin konczystych (Condylomata accuminata),
*
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wrzodu wenerycznego miekkiego (Ulcus molle),
kity (Lues) i ktykcin ptaskich (Condylomata
lata).

Wypszaniei wyprysk wydarzaja sie najcze-
$ciej u otylych i niechlujnych kobiet. Polecenie zatem
jak najwiekszej czystosci, przez kapiele i obmywania,
a nastepnie pomazywanie cynkowa mascia, zazwyczaj
wystarcza do szybkiego usuniecia tych zmian.

Klykciny koficzyste nie koniecznie sa obja-
wem rzezaczki. Wydarzaja sie one i u ciezarnych, zadnej
nieprawidlowej wydzieliny nie okazujacych i, wéwczas
usuniete, nigdy prawie nie powracaja. Ciezarne zwykle
zgtaszaja sie do lekarza ze skarga, Ze im co$§ zawadza
i Ze czuja co§ twardego pomiedzy wargami. Badanie
wowczas wykazuje w przedsionku Kkilka kepek ktykein,
ktére koniecznie usunaé nalezy. Do niedawna czynitem
to przez odcigcie ich nozyczkami. Od czasu jednak, gdym
sie¢ przekonal, Ze po $cisnieciu ich mocnemi Peanowskiemi
kleszczykami, ponad nasada, a zatem Ww mniebolesnem
miejscu, po kilku dniach odpadaja, zaniechalem tamtej,
o wiele bolesniejszej operacyi. Jezeli za$ ktykeiny znaj-
duja sie i w pochwie i to w znaczniejszej ilosci, polecaja
posypywanie ich proszkiem sawiny: Rp. Pulv. summita-
tum sabinae, Aluminis pulv. aa. poczem maja usychaé
i odpadaé z powierzchowna warstwa przybtonka.

Ze ob jawy kity, tak miejscowe jak i ogélne, nie
tylko ze wzgledu na aseptyke porodowa ale i ze wzgledu
na zycie ptodu, w czasie ciazy bardzo energicznie leczyé
nalezy, to nie ulega watpliwosci.

Ze wzgledu na mozebno$sé rzezaczkowego
zakazenia ciezarnej niewiasty, lub zaostrzenia prze-
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wlocznej lub utajonej sprawy rzezaczkowej, nalezy zaka-
za¢ spétkowania w ostatnich tygodniach ciazy.

Aseptyka okresu porodowego.

O tem waznem zaleceniu, aby rodzaca, po poczuciu
pierwszych héléw, zaraz waziela kapiel polaczona ze zmy-
dleniem catego ciata i ubraniem czystej bielizny, byta juz
mowa na str. 80. Jezeli to nie da sie uskutecznié, to po-
winna akuszerka w sposéb na str. 56 opisany, wykonad
dokladne zmydlenie i obmycie sromu i jego otoczenia.

Bielizna t6zka porodowego powinna hyé bezwarun-
kowo zmieniona na catkiem czysta, a posciel zahezpie-
czong od zamoczenia zapomoca czystego, najlepiej nowego,
nieprzemakalnego podktadu, t. j. przescieradta gutaperko-
wego lub batystu Billrotha. Jezeli czystej bielizny na
t6zko mieé nie mozna, powinno sie pod rodzaca podtozyé
podktad nawet mokry, §wieZzo przez gotowanie w rozczy-
nie sodowym wyjatowiony, a gdy i to niemoZebne, pod-
ktad zmaczany w sublimatowej wodzie. Jezeli brak
i czystej koszuli dla rodzacej, to nieczysta powinno sie
z przodu i z tylu, az pod pachy zawinaé.

Obmywanie sromu nalezy powtarzaé w czasie catego
porodu, po kazdorazowem zanieczyszczeniu, a gldwnie po
oddaniu moczu lub stolca, aby srom i cala jego okolice
stale w doktadnej czystosci utrzymad, do czego koniecznem
jest znaczne skrdcenie wloséw, przeszkadzajacych temu
wymaganiu, Do ciaglej, wygodnej kontroli i do obmywan,
niema lepszego ulozenia rodzacej, jak na lewym boku.
Zawsze tez powinna hyé przygotowana miednica lub mi-
seczka z wyjatowiona woda i znaczna itoscia wacikéw,
z ktérych, jak to juz wspomniano, zaden nie powinien do
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wody powracaé, lub byé w niej powtdrnie zamoczonym.
Do wody, stuzacej do obmywan, mozna dodaé lizolu
(1 : 100), ktéry, z powodu swej $lizkosci, jest najstésow-
niejszym.

W okresie przerzynania sie gléwki, nalezy otwér
stolcowy przykryé grubym placuszkiem wyjalowionej lub
w wodzie sublimatowej zmaczanej i wyciSniete] waty,
i przytrzymywaé go reka, podpierajaca miedzykrocze.

W jaki sposéb mamy sie do badania przygotowac
i jak je mamy wykonad, opisalimy na str. 45. Do asep-
tyki porodowej niedo§é jednak tego. Badanie, z wszelkiemi
zasadami bezgnilnego postepowania raz wykonane, nie-
bezpiecznem nie jest, jakkolwiek kazdy to przyznaé
musi, iz, ze wzgledu na aseptyke, pewniej bytoby, aby
ono nie mialo miejsca. Précz dokladnej aseptyki wszyst-
kiego, co ma styczno$é z cze§ciami rodnemi rodzacych,
najwazniejszym warunkiem do ochronienia ich od zaka-
zenia jest (jak to juz wspomniano) ten, aby w ogéle nic
sie z niemi nie stykalo, a zatem, w pierwszym rzedzie,
aby badanie rodzacych ograniczyé do zupet-
nie $cistych wskazan, a nie badaé, jak si¢ to
powszechnie dzieje, co chwila; czem czesciej bowiem
powtarza si¢ badanie, tem niedbalej wykonywa sie odra-
zanie rak, tem wiecej sie temu ufa, ze raz odrazone, juz
gruntownego odraZenia nie potrzebuja i tem latwiej tez
sprawia sie zakazenie. Zmniejszenie potrzeby badania do
mozliwych granic jest tez jednem z najdzielniejszych
zarzgdzen ochronnych nowoczesnego potoznictwa.

Leopold i Veit, upatrujac catkiem stusznie w ba-
daniu wewnetrznem najczestsze Zrédto zakazenia, nietylko
polecaja ograniczenie go, lecz nawet zupelne zastapienie
badaniem zewnetrznem: a chociaz to zadanie nie jest do
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wykonania, to jednak tym dwom autorom zawdziecza
poloznictwo znakomite uzupelnienie badania zewnetrznego,
przez wykazanie moZnosci oznaczenia przez powloki
brzuszne, przez okolice wyciecia siedzeniowego (incisura
ischiadica) i przez tylna czesé miedzykrocza (Hinterdamm),
stosunku gtéwki dziecka do miednicy i jej postepowania
przez przewdd tejze.

Leopold?*) podaje cyfre porodéw, w ktérych tylko
zewnetrznie badal, na 47°,, a w tych bylo falszywych
rozpoznan tylko 6,6%,. Rozumie sie samo przez sig, ze
czynno$é porodowa, mianowicie kurcze macicy, tak moga
badanie zewnetrzne utrudnié, iz zadnych pewnych wska
zéwek nam nie da.

Ries?) i Kronig?® usiluja zastapi¢ badanie przez
pochwe badaniem przez odbytnice, i podaja, Ze onon 90%,
ciezarnych wystarcza. Ze ten sposéb badania nie moze
sie rozpowszechnié, i ze niczem wigcej nie bedzie jak
klinicznym eksperymentem, to nie ulega watpliwosci.

Gdybysmy rozwazyli nastepstwa, ktéreby mogty wy-
niknaé z zupelnego zaniechania badania wewnetrznego
wobec porodéw, w ktérych pomoc nasza nie jest potrzebna,
to musieliby$émy przyj$é do przekonania, ze szkody, wy-
nikle z niewybadania tego, co jest moZebnem li tylko pal-
cem przez pochwe wybadadé, bylyby niknaco male w po-

1) Uber das Wochenbett bei inncrlich nicht untersuchten
und nicht ausgespiillten Gebihrenden und Selbstinfection.
Verhand]. der deutschen Ges. f. Gyn. III. Kongress Frei-
burg 1889,

) Uber die innere Untersuchung Kreissender durch den
Mastdarm. Centralbl. f. Gyn 1884 str. 404

%) Der Ersatz der inneren Untersuchungen Xreissender
durch die Untersuchung per rectum. Tamze str. 235,
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réwnaniu ze szkodami przez wewnetrzne badanie wyrza-
dzonemi, czyli z zakaZeniem. Gdyby$my zatem przypuscili
istnienie takiego panstwa, w ktérem wewnetrzne badanie
rodzacych byloby ustawa wzbronione i jako przestepstwo
karane, to moglibySmy z géry twierdzi¢, Zze w takiem
paistwie zadna poloznica nie umarlaby z samozakazenia,
a przypadki zakazenia od zewnatrz, ograniczylyby sie
tylko do operacyjnej pomocy lekarzy i akuszerek.

Ideatem tez naszym powinno byé przeprowadzanie
porodéw bez wewnetrznego badania; ze za$ lekarzowi
dobrze aseptyke pojmujacemu, dokazanie tego sprawia
szczegblne zadowolenie, to jest rzecza pewna. Lecz zada-
nie to nieda si¢ tatwo przeprowadzié, a tem mniej uogdl-
nié. Mozna przez caly czas prawidlowego porodu nie
badac¢ pierwiastek, jezeliSmy u nich, badaniem uskutecz-
nmionem w ostatnich dniach lub tygodniach ciazy, stwier-
dzili, ze gléwka plodu jest juz we wchodzie lub w prézni
miednicy ustalona: tu bowiem nie zachodzi juz zadna
watpliwosé ani co do polozenia plodu i statosci tegoz,
ani co do budowy miednicy. MoZna tez nie badaé rodzacej
pierwiastki, u ktérej zewnetrzne badanie wystarcza do
stwierdzenia, Zze gléwka juz jest nisko ustawiona, a tetno
ptodowe zachowuje si¢ prawidlowo. Przyznaé jednak
musimy, Ze to fatwiej da sie przeprowadzié w szpitalu
lub w klinice, niz w praktyce prywatnej, a w ogéle nieda
sig przeprowadzié u wielorédek, u ktérych czesé poprze-
dzajaca plodu dopiero w czasie porodu sie ustala i za-
chodzi koniecznosé badania, aby sie przekonaé, czy obok
czgSci poprzedzajacej nie znajduje sie pepowina lub
raczka.

W prywatnej praktyce mozna nie badaé pierwiastki
u ktérej lekarz ma pozostad przez caty czas porodu, co
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zwykle ma miejsce na wsi, dokad juz przed porodem
bywamy wzywani i stosunek czesci poprzedzajacej do
miednicy juz przedtem stwierdzamy. W miescie zas, gdy
bywamy wzywani, aby stwierdzié postep porodu, a zara-
zem aby zorientowad sie co do tego, jak sobie czas mamy
podzielié, czy zostaéd, czy odej$é i kiedy powrdcié, musimy
rodzaca przy pierwszej wizycie zbhadaé wewnetrznie. Ale
i drugi raz przyszedtszy, wypada nam to uczynié i ze
Wzgl@déw wyZej podanych i ze wzgledu na sama rodzaca
i jej otoczenie, aby miato wiare w to, Ze niema nic nie-
prawidtowego i Zze poréd postepuje; lecz gdy juz stale
przy rodzacej zostajemy, wdéweczas czestsze badanie bywa
wynikiem albo naszej niecierpliwosci lub niecierpliwosei
otoczenia, a te wzgledy nalezy zwalczad. Niektérzy polo-
znicy podaja za konieczne badanie wewnetrzne po
peknieciu pecherza plodowego, ktéra to koniecznos$é jest
bardzo wzgledna. W przypadkach bowiem ustalonej we
wchodzie gléwki, gdy$my np. u wieloréddek poprzedniem
badaniem stwierdzili prawidlowe stosunki a tem bardziej
u pierwiastek, nie zachodzi inna wyrozumowana potrzeba
badania jak ta, ktéra sie odnosi do osobistych wzgledéw
lekarza.

Opdznianie sie przebiegu poszczegdlnych okreséw poro-
dowych, nie stanowi jeszcze wskazania do badania i naj-
cze$ciej ma na celu proste zaspokojenie ciekawosci lekarza
i otoczenia, co jest o tyle niejako usprawiedliwione, zZe
pierwszy chce si¢ dowiedzied, kiedy bedzie sie mogt wy-
swohodzié z uwigzienia, a drudzy po tem badaniu spo-
dziewaja sie pocieszenia. Lekarz jednak, biorac na siebie
cata odpowiedzialno§é za bezgnilne badanie, musi tez
wzi@éé na siebie i caly ciezar aseptyki swych rak i czesei
plciowych zewnetrznych kobiety rodzacej. JeZeli zatem
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ma ten chwalebny zwyczaj, ze przed kazdem badaniem
tak swe rece odraza, jakby poprzednio nie byty odrazane,
to bez koniecznej potrzeby badaé nie bedzie, i na odwrét;
jezeli jest przyzwyczajony do czestego badania, lub gdy
sig od niego powstrzymac¢ nie moze, to mu sie raczej
odechce aseptyki niz badania, i to ku wielkiej szkodzie
rodzgcej.

Teraz wypada nam poruszyé wazna sprawe ochron-
nego odrazania przewodu rodnego urodza-
cych. To cosSmy poprzednio powiedzieli o warunkach
samoochrony pochwy i o bezpodstawnos$ci samozakazZenia,
zupelnie wystarcza do tego, aby wszelkich ochronnych
odrazani pochwy (Praeventiv Desinfection) i przeciwgnil-
nych wstrzykiwan u rodzacych niebadanych lub asep-
tycznie badanych, zaniechad. Wskazuja to nietylko teore-
tyczne, lecz i z praktyki zaczerpniete wzgledy. Obecnie
tez i najzagorzalsi autoinfekcyonisci, ktérzy dawniej
polecali nietylko bhezwzgledne odrazanie szyi macicznej
i pochwy, ale nawet przeciwgnilne wstrzykiwania co
dwie godziny powtarzane (Steffeck '), juz od tej zby-
tecznej, nieusprawiedliwionej i szkodliwej metody od-
stapili.

Jezeli mamy wykonaé¢ jakakolwiek operacye gineko-
logiczng na $cianach pochwy lub wogéle przez pochwe,
to odrazamy ja zupelnie chirurgicznie, to znaczy, prze-
ptukujemy ja woda, namydlamy jej $ciany, palcami roz-
szerzamy jej faldy, wycieramy je, znéw wyplukujemy,
a nastepnie to mycie jej §cian powtarzamy sublimatowa

') Uber Desinfection des weibl. Genitakanales. Zeitschr.
f. Geb. u. Gyn. T. XV. 1888 str. 395 i Centralbl. f. Gyn.
1888 str. 449.
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025 — 050%,, woda. Tu jednak przewdéd rodny ma byé
przygotowany do operacyi a nie do porodu, co stanowi
kardynalna réznice.

Pochwa, ktéra tak wazne ma spelnié zadanie
w czasie porodu, ten wazki przewdd, ktdry ma doznaé
tak ogromnego rozszerzenia, powinien pozostaé w calej
pelni w posiadaniu swych fizyologicznych wlasciwosci
jakiemi sa: §lizko$é, podatno$é i warunki samoochrony
od chorobotwérezych drobnoustrojéw. Wiszelkie zatem
zabiegi, ktére sa w stanie ktérakolwiek z tych wtasnosci,
a tem bardziej wszystkie te wlasnosci pochwie odjaé, sa
nietylko niepotrzebne, ale wrecz szkodliwe, do czego
dodaé nalezy, ze dokladne odrazanie pochwy w praktyce
prywatnej, na szczescie rodzacych, jest niewykonalne.

Tu bedzie stésownem zaraz wspomnied, jakie Srodki
précz wymienionych, istnieja do samoochrony od zakaze-
nia w samym akcie porodowym: 1) Odplyw caltkiem
aseptycznych wéd ptodowych najprzéd po peknieciu pe-
cherza; 2) Rozciagniecie fatldéw pochwy przez cze$é po-
przedzajaca i nastepujace cze$ci plodu do najwyzszego
stopnia i wytarcie ich $cian mazista powierzchnia ciala;
3) Nastepujacy obfity odptyw catej masy wéd plodowych;
4) Krwawienie towarzyszace odej$ciu ltozyska, i w koricu
b) Wytarcie $cian pochwy lozyskiem. Wszystko to sa
przyrodzone czynnos$ci, majace kierunek od wewnatrz ku
zewnatrz, czyli kierunek wydalajacy wszystko z gérnych
cze$ci ku dolnym. Cokolwiek zatem w przeciwnym kie-
runku sie odbywa, jest bezwzglednie ztem lub zlem ko-
niecznem. ‘

Z tego wszystkiego widzimy, Ze te warunki samo-
ochrony s3 nieréwnie dzielniejsze od wszelkich naszych
zabiegéw, a w dodatku sz fizyologiczne. Gdyby tez ich
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nie bylo, to chyba kazda rodzaca, badana przez akuszerki
1 lekarzy zupelnie aseptyke zaniedbujacych, musiataby,
jezeli nie umrzed, to przynajmniej ciezko chorowaé w po-
ogu, — a przeciez tak nie jest.

Przypatrzmy sie teraz nastepstwom odrazan pochwy
kobiet rodzacych.

Bockelmann ') i inni opisuja w nastepujacy spo-
s6b zmiany powstale skutkiem odrazan pochwy: po-
wierzchnia pochwy staje sie twardawa, szorstka i jakby
zgarbowang; ochraniajacy jej Sciany, §lizki, jej wydzielinie
wiasciwy Sluz znika, a miejsce jego zastepuje wydzielina
podobna do tej, jaka wydziela blona $luzowa w okresie
ostrego obrzmienia znajdujaca sie. Bumm %) udowodnil,
2¢ nietylko odrazanie pochwy, ale nawet samo przeptuki-
wanie jej przeciwgnilnymi rozczynami, zmienia jej fizyo-
logiczna wydzieline w patalogiczna; wkrétce bowiem
w miejsce §lizkiej, $luzowej wydzieliny pojawia sie wy-
dzielina rzadka, wodnisto-surowicza, ktéra wobec dhuzszego
trwania porodu przybiera cechy wydzieliny krwawej lub
ropnej i nie posiada juZz pochwie wlasciwych pratkéw,
lecz koki w znacznej ilosci, czyli innemi stowy, niszczac
przeciwgnilnymi $rodkami nieszkodliwe zarodniki pochwy,
utatwia sie przez sztuczne zmienienie jej wydzieliny fizyo-
logicznej na patologiczna, usadowienie sie chorobotwdr-
czych drobnoustrojéw.

Tym wynikom badania zmian nastepujacych po
odrazaniu pochwy odpowiadaja i kliniczne wyniki odrazan.

1) Bericht tiber die Verhandlungen der gynaekologischen
Section der 59. Versammlung deutscher Naturforscher und
Aerzte zu Berlin. Ces tralbl. f. Gyn. 1886 str. 723

*) Zur Frage der inneren Desinfection Kreissender Cen-
tralbl, f. Gyn, 1892 str. 153.
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Po profilaktycznych wyphikiwaniach i wycieraniach po-
chwy rozczynem lizolu w klinice Wroctawskiej, goraczko-
wato 20-77°/, poloznic, gdy po zarzuceniu ich spadla cyfra
goraczkujacych na 1314°%, Leopoldi Goldberg?)
podaja nastepujace wyniki wycieran i przeptukiwan
pochwy 025%,-wym rozczynem sublimatu: liczba niego-
ragzkujacych potoznic wachala sie pomiedzy 7823Y,
a 8318%,, a liczba przypadkéw septycznych pomiedzy
014 a 068%, Gdy za$ zaniechano odrazan, ilo§é niego-
raczkujacych wynosita 90'8—92:3°, a septycznych pomie-
dzy 00 a 052%, z czego jasno sie okazuje, ze chorobli-
wos$é pologowa sie zmniejszyla, a $Smiertelno$é z septycz-
nego zakazenia ta sama pozostata.

W przypadkach, w ktérych mamy do czynienia
z patologiczna, ropna wydzieling pochwy rodzacych, czyli
najprawdopodobnie] z rzezaczkowem zakazeniem, przeptu-
kiwania pochwy odrazajacymi rozczynami w mozebnem
do tego celu zgeszczeniu, lecz dalekiem od takiego ktére
niszczy dwoinki rzezaczkowe, nie moga mieé innego
znaczenia jak podraznienia scian pochwy i uczynienia jej
wydzieliny doskonala poiywka dla innych chorobotwor-
czych drobnoustrojéw.

Nie uwzgledniajac nawet trujacego, a zatem wielce
szkodliwego wpltywu kwasu karbolowego i sublimatu,
ogdélne polecanie wykonywania profilaktycznych, przeciw-
gnilnych przepiukiwan pochwy rodzacych, nawet wobec
najlepszego ich wykonania jest szkodliwe, a oddane w rece
akuszerek Iub lekarzy, z praktyka bezgnilnego postepo-
wania nieobeznanych, musiatyby sie staé bardzo niebez-

") Zur Verkiitung des Kindbettfiebers. Deutsche med.
Wochensohr, 1892 str. 275.
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piecznemi zé wzgledu na zakazenie nieczystemi rurkami
i przeniesienie rozloZonych, na zewnetrznych czes$ciach
rodnych, wydzielin i stale na nich przebywajacych dro-
bnoustrojéw do pochwy i wyzszych czeéci przewodu
rodnego.

Wyzej przytoczone wzgledy sa dostateczne do zu-
pelnego zaniechania przeciwgnilnych wstrzykiwan u ro-
dzacych, bez wzgledu na to, czy one okazuja prawidlowsa
czy nieprawidlowa wydzieline z pochwy, gdyz i w tych
ostatnich przypadkach fizyologiczne warunki samoochrony
sa wystarczajace.

Takby sie rzecz miata w przypadkach, w ktérych
niema podejrzenia o zlozenie chorobotwdérczych, septycz-
nych zarazkéw w pochwe poprzedniemi, nieaseptycznemi
badaniami akuszerki lub drugiego lekarza. W tych razach
bowiem, w ktérych to mogto sie wydarzyé, nasuwa sie
potrzeba gruntownego odrazenia przewodu rodnego. Bez
wzgledu jednak na to, Ze takie polecenie byloby w prak-
tyce prywatnej niewykonalne, i bez wzgledu na wyzej
opisany szkodliwy wplyw odrazan, i samo wykonanie,
nawet przy najlepszych checiach, mogtoby tylko pozornie,
a nie rzeczywifcie usunaé¢ niebezpieczenistwo zakazenia,
gdyz nigdyby ono nie moglo byé ani w szyi maciczuej
doktadnie wykonane, ani na cze$ci poprzedzajacej ptodu.
ani tez w zaultkach pomiedzy czescia poprzedzajaca a $cia-
nami pochwy.

‘W wielu klinikach dotychczas jeszcze, w kazdym
przypadku, w ktérym rodzace przed ich przyj$ciem do
kliniki, byly badane, bywaja wykonywane ochronne prze-
plukiwania pochwy rozczynem sublimatu 1 : 4000; w in-
nych bywa to powtarzane po kazdorazowem badaniu.
Lecz Zzadna z tych klinik nie wykazuje lepszych od innych,
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w ktorych sie tego nie czyni, cyfr chorobliwosci i $mier-
telnosci pologowej. Kto zatem ma ochote to postepowanie
przenie$¢ do praktyki pozaklinicznej w przypadkach, gdy
przed nim niepewne rece badaty rodzaca, moze to uczynié
i nawet przyja¢ jako stata metode postepowania. Czy
jednak wstrzykiwanie z dodatkiem sublimatu ma inne
znaczenie, jak wyplukanie bez dodatku sublimatu, to po-
zostanie zawsze bardzo watpliwem. Dlatego tez lepiej
jest wykonywaé ochronne wstrzykiwania rozczynami
dla $cian pochwy i dla ustroju obojetnymi, anizeli, bez
pewno$ci zniszczenia drobnoustrojéw, zmienia¢ ich wa-
runki fizyologiczne, a tem samem zmniejszac¢ sily samo-
ochrony. W pierwszym zatem rzedzie, jako ptyn do
wstrzykiwan uzyty, nalezy podnie§sé 1-—2%,-wy rozczyn
sody, cieploty 35°R., ktéry, rozpuszczajac $luz pochwowy,
wydala z nim tem flatwiej drobnoustroje; w braku
sody uzyé mozna rozczynu soli kuchennej 6 : 1000,
ktérej w zadnym domu nie braknie, lub rozczynéw:
borowego 1—2%, kwasu salicylowego 1 : 1000 i octanu
glinowego 05—19,.

Aseptyka operacyi potozniczych.

Jakkolwiek bezgnilne postepowanie, czyli staranie
sig o to, aby wszystko, co z przewodem rodnym sie styka,
zostalo dokladnie wyjalowione stanowi gléwna czesé
ochronnego postepowania, to jednak nie jest ono tem
wszystkiem, co uczynié nalezy, aby rodzacej nie narazié
na zakazenie; boé przecie jasna jest rzecza, ze i bez
zadnej aseptyki, i to pewniej niz z nia, mozemy byé spo-
kojni o los rodzacej, jezeli z jej przewodem rodnym nic
sie nie zetkneto. Obhok aseptyki, daje zalem gwarancye
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powodzenia tego rodzaju postepowanie lekarza, ktére sztu-
cznie nie stwarza gorszych warunkéw i nie zmusza go
do czynnego wystapienia i w tych przypadkach, w kto-
rych poréd, naturalnemu pozostawiony przebiegowi, odbyt-
by sie catkiem prawidtowo, bez jego pomocy. Kazda bo-
wiem pomoc lekarska nie tylko fizyologiczny przebieg
porodu zmienia, ale, nawet najrozwazniej udzielona, naraza
rodzaca na mozebno$é zaniesienia, chodby tylko zarodni-
kéw gnicia z pochwy, w ktérej sa nieszkodliwe, do jamy
macicy, w ktérej moga swe szkodliwe dziatanie rozwinad.
W wyzszym jeszcze stopniu istnieje niebezpieczenstwo
zakazenia, gdy, z winy niestésownego postgpowania leka-
rza, nastapi konieczno$é suybkiej akcyi ratunkowej, $réd
ktoérej dokfadnos$é aseptyki bardzo ucierpieé musi.
Podobnie jak ograniczenie badania rodzacych do
koniecznych wskazan, tak i ograniczenie zabiegéw opera-
cyjnych u rodzacych, jest warunkiem dla pomysinego
przebiegu potogu réwnorzednym, gdyz potrzebe operowa-
nia, a zatem wsunigcia reki i narzedzi w pochwe, a tem
bardzie] w jame macicy, zawsze uwazaé nalezy tylko za
zte konieczne. Nie mamy tu na mysii operacyi, ktére
bezwzglednie zarzucié nalezy, jak n. p. rozszerzanie pal-
cami ujScia macicznego, pocieranie palcem napietych brze-
géw, aby rozszerzenie przyspieszyé, itp., lecz gléwnie
takie operacye, ktérych cierpliwosciag lub innymi nie-
szkodliwymi zabiegami, czasem, lub czesto mozna uni-
knaé. Do tych =za$§ zaliczamy przedwczesne, wysokie
i niskie operacye kleszczowe, ktére to, szczegdlnie te
ostatnie, stanowczo za czesto bywaja wykonywane. Do
operacyi za$, ktérych tak czesto uniknaé mozna li tylko
umiejetnem prowadzeniem porodu i uzyciem innych sposo-
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béw, nalezy reczne wydalenie z macicy, czyli odtuszczenie
fozyska i pozostalych bton prodowych.

Prognostycznie, bardzo znacznie rdéznig sie od siebie
operacye, w ktdrych reka i narzedzia tylko ze $cianami
pochwy sie stykaja, a operacye, w ktérych reka lub
narzedzia maja byé w jame macicy lub jej dolny odcinek
wsuniete. Nie rozchodzi sie tu nawet o niebezpieczenstwo
przeniesienia drobnoustrojéw w $cisfem znaczeniu cho-
robotwérczych, ale o przeniesienie z pochwy do macicy
zarodnikéw gnicia, w ktére, jak wiadomo, pochwa bardzo
obfituje. One to bywaja przyczyna pologowego niezytu
btony $luzowej macicy, a moga nawet, jak to Bumm
wykazuje, sprawié rozpad zakrzepéw 2yt fozyskowych,
z objawami ciezkich postaci goraczki potogowe;.

Tu nasuwa si¢ znowu pytanie, czy przed operacya
potoznicza nalezy odrazié lub wyptlukaé pochwe, a w tym
ostatnim razie, czy ptynem przeciwgnilnym, czy obojetnym?
Bumm, Frankel, Singer i Odenthal przypuszczaja
konieczno$é odrazania pochwy przed kazdym srédmacicz-
nym rekoczynem, i polecaja wtym celu wymycie jej Scian
mydtem i wyptukiwania 1%,-wym rozczynem sodowym
cieptoty 35—40" R.

Tego rodzaju oczyszczenia pochwy, umiejetnie wy-
konane, zadnej szkody wyrzadzié nie moga. Inna jest
rzecz odrazZanie pochwy zapomocs S$rodkéw $Scisle dezin-
fekcyjnych, i przeciw takiemu postepowaniu przemawiaja
wszystkie wyzej podane wzgledy, odnoszace sie do nieko-
rzystnych zmian na $cianach pochwy (suchosé, niepo
datnosé) do konieczno$ci uzycia przetworédw trujacych,
i najczestszej niemozebnosci doktadnego odraZenia czesci
poprzedzajacej ptodu, a czesto i do niesprzyjajacych czyli
niekorzystnych warunkéw zewnetrznych.
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Najlepiej zatem postapimy sobie, gdy wlasciwego
odrazania pochwy, przed przystapieniem do operacyi
polozniczych, zaniechamy. Jezeli bowiem cieplota i tetno
rodzacej sa prawidtowe, to mamy te pewnos$c, ze zaka-
Zenie nie nastapilo; jezeli zas§ rodzaca goraczkuje, to za-
razkéw, goraczke wywolujacych, odrazaniem pochwy juz
z ustroju nie usuniemy.

Nawet w przypadkach roztozonych, cuchnacych wéd
ptodowych i obumarcia plodu, rozchodzi sie nie o odra-
2anie, jeno o wydalenie z ustroju zrédta gnicia i o to, aby
nie produktami gnicia ale chorobotwérczymi drobnoustro-
jami nie sprawi¢ mieszanego zakazenia (Mischinfection).
I w tych zatem przypadkach wystarcza tylko wyplukanie
pochwy cieplym rozczynem sody i to z malem cisnieniem
cieczy, czyli stabym pradem.

W celu dokladnej aseptyki, nalezy wszelkie potozni-
cze operacye wykonywaé¢ w utozeniu poprzecznem
rodzace]j, do czego najstésowniej jest uzy¢ nie té6zka
lecz stotu, na ktérym dwa, na sobie poloZzone materace,
zupelnie wystarczaja do dostatecznego podniesienia krzy-
z6w, a stopy, zgietych w kolanach nég, znajduja miejsce
na czedci stolu! pozostalej po odsunieciu materacéw na
kilkanascie centymetréw od jego krawedzi. Jest to sposbb,
ktéry najlepiej umozebnia przeglad calego pola operacyj-
nego, a zatem najlatwiej dozwala czuwaé nad aseptyka
tych czesci, chroni rece operujacego od stykania sie
z zanieczyszczona posciela, i jest dla niego najdogodniej-
szym do operowania tak w postawie stojacej, jak i sie-
dzacej.

Réwniez przy kazdej polozniczej operacyi, o ile to
tylko jest mozZebnem, z wielu przyczyn, a gléwnie z po-
wodu aseptyki, bardzo jest pozadana pomoc nie akuszerki,
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lecz drugiego lekarza. W przypadkach bowiem, tak czesto
sie wydarzajacych, w ktérych jeden lekarz musi i mdle-
jaca poloznice cucié i krwotok powstrzymywad, lub
dziecko cucié, a potem powracaé do krwotoku i tak na
przemian, o przeprowadzeniu $cistej aseptyki juz mowy
byé nie moze. To tez ten chwalebny zwyczaj, przywoly-
wania kolegi do kazdej polozniczej operacyi, ktéra nawet
nie wymaga uspienia rodzacej, w kole lwowskich gi-
nekologéw juz sie ustalit, i moge go kazdemu jak
najgorliwiej polecié. Tego zwyczaju trzymam sie $cisle
i u rodzacych na wsi, gdzie drugiego kolegi nie zastaje,
a bez szkody dla rodzacej moge po niego postaé. Nie do
lekcewaZenia jest tez i wzglad na moralny spokdj operu-
jacego, ktdéry wie, Zze na wszelki przypadek uzyskal silna
pomoc w koledze. A wszystkie te wzgledy sa konieczne
do doktadnej, z rozwaga i uwaga przeprowadzi¢ si¢ ma-
jacej aseptyki, co mie tez usprawiedliwia, Ze temat ten
poruszam.

Przed kazda operacya potoznicza, po ufozeniu rodza-
cej na stole, précz dokfadnego wymycia sromu i jego
otoczenia w sposéb na str. 56 opisany, bardzo poleca sie
i obmycie calego brzucha. Czy to bowiem w celu wyci-
skania ptodu lub tozyska, lub w celu podskérnych wstrzy-
kiwan eteru lub ergotyny, powinna skéra brzucha byd
czysta, aby z niej mozebnych zarazkéw nie przeniesé do
przewodu rodnego, lub po podskérnem wstrzykiwaniu nie
wywota¢ ropnia. Nieczysta koszule nalezy z przodu
i z tylu wysoko w gére wysunad.

Narzedzia poloznicze, jezeli sa w wyjatowionym
stanie przechowane, moga byé wprost z torby uzyte do
operacyi, bez Zadnego innego przygotowania i bez poma-
zywania ich tluszczem, gdyz i bez tego latwo w $lizki

#*
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przewdd rodny daja sie wsunadé. Jezeli nie sa wyjatowione,
nalezy je wyjalowié przez wygotowanie w rozczynie
sodowym, tuz przed operacya, a kto chce $lizko$é narze-
dzi jeszcze zwiekszyé, moze to uzyskaé przez zanurzenie
ich w goracym 1%,-wym rozczynie lizolu. W zimie, gdy,
swiezo przyniesione narzedzia bytyby za zimne, moZna
je lekko ogrzaé¢ nad,lampka spirytusowa, co jest nieréwnie
lepszem niz ogrzewanie ich w cieptej, niedostatecznie
przegotowanej wodzie, choéby 2z dodatkiem niepewnej
ilosci kwasu karbolowego.

Bezgnilne wizniecenie poronienia i aseptyka poronien.
Przygotowanie do wzniecenia poronienia polega na dokta-
dnem obmyciu sromu i jego otoczenia, na obcieciu wloséw,
odrazeniu pochwy przez wymydlenie jej, przeptukanie
rozczynem sody cieptoty 35° R. i wytamponowanie wy-
jatowiona gaza jodoformowa, ktéra przez 24 godzin po-
zostawié nalezy w pochwie.

Nastepnego dnia, po wyjeciu gazy jodoformowej,
nalezy wymydlenie i wymycie sromu powtérzyé i czesé
pochwowa wstawié we wziernik Hamiltona (najlepszy)
lub Neugebauera. Jezeli znajdziemy nieprawidlowa,
Sluzowo-ropiasta wydzieling, wystepujaca z ujscia ma-
cicznego, lub znajdujaca sie okoto czesci pochwowej,
nalezy peczkiem waty, zamoczonym w rozczynie sublimatu
(1 : 2000) przewod szyi i okolice czesci pochwowej
oczyscié, a nastepnie cze$é pochwywa ustali¢ pizez chwy-
cenie wargi prodkowej kleszczykami Luerowskimi, lub
Museux'a. Do wzniecenia poronienia najlepiej jest uzyé
precikéw blaskownicy (Laminaria), ktére nalezy miec
zawsze W wyjatowionym stanie przechowane. Uskutecznia
sie to najpewniej, jezeli laseczki blaszkownicy na 1—2
minut wrzucimy do wrzjcego rozczynu sublimatu (1 : 1000)
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lub 5%,-wej wody karbolowej, a po wyjeciu ich, zachowa
sie je stale w 5%,-wym rozczynie jodoformu w eterze.
Do przechowania w tym stanie blaszkownicy, najlepiej
jest uzyé stoiczka hermetycznie zamykanego, jakiego
uzywaja gospodynie do przechowania kompotéw.

Blaszkownica, $wiezo ze sloika wyjeta, po ulotnieniu
si¢ eteru, cala, jednostajnie pokryta jest jodoformem,
i ujeta w kleszezyki, moze byé wsunigta wprost w szyje
maciczna, bez dotykania nia innych miejse, poczem, gdy
prawie cafa weszla, ustalamy ja wytampowaniem pochwy
gaza jodoformowa. Nastepnego dnia, po wyjeciu gazy
wymyciu sromu, zatozeniu wziernika, wyjeciu blaszkownicy,
oczyszczeniu szyi macicznej i jej otoczenia, i po‘ustaleniu
czgs$ci pochwowej kleszezykami, nalezy wsunaé¢ w jame
macicy stésownej grubosci dren (poprzednio wygotowany
i przechowany w wodzie sublimatowej) we dwoje zlozony,
tak diugi, aby go tyle wsunaé mozna ile sie zmiesci. Je-
zeli i to nie wystarcza do wzniecenia poronienia, nalezy
wsuwanie §wiezego drenu codziennie powtarzad. Dawniej
uzywatem wyjalowionej gazy jodoformowej do tampono-
‘wania jamy i szyi macicznej w celu wywolania poronie-
nia. Gdy jednak w dwdch przypadkach przekonatem sieg,
ze sposéb ten do celu nie prowadzi, uzytem z pomyS$lnym
skutkiem w opisany sposéb drenu, ktéry ustalitem silnem
wytamponowaniem pochwy gaza jodoformowa.

Jezeli sztucznie wzniecone lub dobrowolne poronienie
jest juz w toku, to w pierwszym okresie rozchodzi sig
0 powstrzymywanie krwawienia zapomoca tamponowania
pochwy, przy uwzglednieniu znanego postepowania bez-
gnilnego, odnoszacego sie do rak, narzedzi i sromu. Gaza
jodoformowa i wata, uzyte na sucho do wytamponowania,
jako bardzo przenikliwe ciala, fatwo krew przepuszczaja.
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Dlatego najlepiej sobie postapimy, gdy po przeplukaniu
pochwy rozczynem sodowym, po dwéch palcach w pochwe
wsunigtych, wsuniemy najprzéd !/, metrowy kawalek
jodoformowego bandaza, a nastepnie peczki waty, zamo-
czonej w borowej glicerynie (Acidi borici 2:00, Glycerini
puri 100,00) tak dtugo, dopdki nimi sklepien pochwowych
nie wypelnimy. Postepowanie takie, w miare potrzeby,
powtarza¢ nalezy 1—2 razy dziennie.

Gdy poronienie przechodzi w okres drugi (obniZenie
sie jaja plodowego w szyje maciczna), ustaja krwawienia,
i pozostawia sie je naturalnemu przebiegowi. Jezeli za$
wystapia objawy gnilnego rozktadu jaja ptodowego, nalezy
rﬁacice z tredci opréznié, a jame jej przeplukaé goracym
rozczynem sody, celem wydalenia pozostalosci.

Wzniecenie wezesnego porodu. Do wzniecenia wcze-
snego porodu, w powszechnem uzyciu sa gietkie, angiel-
skie $§wieczki — bougies. Jak powinna byé §wieczka do
uzycia przygotowana, opisaliSmy na str. 68. Przygo-
towawcze postgpowanie, jako znane, réwniez opu-
szczam, a tu tylko te wazng podniose okolicznosé, ze
cigzarna powinna byé ulozona na stole, a wsuwanie
$wieczki w jame macicy powinno sie nie na $lepo odby-
wad, lecz najlepiej w uloZeniu ciezarnej na boku, od-
slonié czesé pochwowa wziernikiem Simsa, chwycié kle-
szczykami warge maciczna, i wprost w ujscie wsunad
$wieczke, za pomoca ktérej ostroznie prébujemy kie-
runkéw i zagieé, w ktérych moze bydé, bez przebicia
pecherza plodowego, w macice wsunieta. Gdy to sie nie
udaje, mozna sprébowaé wsuniecia jej po palcu az
W szyje maciczna siegajacym, ktéry nadaje koricowi
Swieczki wlasciwy kierunek. Sterczacy w pochwe koniec
swieczki, ktéry ma byé zaopatrzony w kawalek wyjato-
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wionej tasiemki, powinno sie grubo owinaé wyjalowiona
gaza jodoformowa, a reszte pochwy gaza wytamponowad.
Zamiast uzywania $wieczek, ktére sa i drozsze i do wy-
jatowienia trudniejsze, i tu sie bardzo poleca uzycie po-
dwdéjnie zlozonego drenu.

Przebicie pecherza plodowego. Rozumie sie samo przez
sie, Ze otworzenie pecherza plodowego sposobami jeszcze
dzi§ czesto praktykowanymi jak: pocieranie zmielonym
cukrem, naktucie pidrem lub wyprostowana podwdjna
szpilka, wprost z glowy akuszerki lub kogokolwiek wy-
jeta, zaliczyé wypada do starodawnego niechlujstwa. Do
przebicia pecherza plodowego shiZzy albo wyjatowiony
palec, lub wypalony nad lampka spirytusowa drut do
robienia poniczoch. Dlatego tez, posiadanie takich drutéw
w torbie potozniczej, polecam kazdemu poloznikowi.

Operacye Xkleszezowe. W czesci ogdlnej o aseptyce
operacyi poloZniczych, powielzieli§my prawie wszystko,
co sie odnosi do kleszczowych operacyi: — tu zatem
zwréce tylko uwage na niestésowne, zbyt czeste zakon-
czanie porodu zapomoca nizkich kleszczy, z zaniedbaniem
sposobéw, mogacych je czasem zastapié j. t. wyciskania
plodu od powlok brzusznych (Expressio) i od miedzy-
krocza.

Obrét na nézki najlepiej odpowiada zasadom aseptyki
woéwczas, gdy go wykonujemy wewnatrz blon plodowych,
czyli tak, Zze reka nie styka sie bezposrednio ze $cianami
macicy, lecz za posrednictwem blon plodowych. Jezeli
zatem, co sie nieréwnie rzadziej wydarza, znajdujemy,
wobec poprzecznego potoZenia plodu, pecherz plodowy
jeszcze caly, czyli niepekniety, to nalezy dawna metode,
zadajaca posuwania reki pomiedzy $ciana macicy a blo-
nami ptodowemi, i przebicia blon dopiero przy nézkach
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zarzucié, pecherz plodowy w samem ujsciu przedrzed,
i trzymajac sie $ci§le nie $cian macicy, lecz czesdci poprze-
dzajacej ciata ptodu, dostac¢ sie do nézek. Jezeli lekarz,
dopiero po wsunieciu reki w jame macicy, spostrzeze sie,
Ze uzyta reka jest niestésowna, nie powinien jej zmieniad,
lecz ta reka obrét wykonad.

Zachowanie sie wobec wypadnigcia pepowiny. Wypad-
nietej obok gléwki pepowiny, nigdy nie nalezy wyciagaé
z pochwy na zewnatrz, w celu zaloZenia jej na repozy-
toryum, lecz nalezy to w pochwie uskutecznié, a pepo-
winy, catkiem na zewnatrz wypadnietej, nigdy nie nalezy
odprowadzaé w jame macicy, lecz, po poprzedniem owi-
nieciu jej wata i zmoczeniu waty wyjalowiona woda,
nalezy wykonaé obrét na nézki. Podobnie tez naleZy
obwinaé¢ sucha wata wypadnieta przed cze$ci rodne
raczke, lub poprzedzajaca nézke.

Odiuszezanie, czyli reczne wydobywanie ozyska i bion
plodowych. Odtuszczanie ltozyska reka w jame macicy
wsunieta, jest najniebezpieczniejsza operacya poloznicza:
reka bowiem, wsunieta pomiedzy lozysko a miejsée tozy-
skowe macicy, bezposrednio dotyka rozwartych przestwo-
réw naczyniowych, przez ktére zakazenie z wielka szyb-
koscia i pewno$cia nastepuje. Nie rozchodzi sie tu nawet
o wprowadzenie $ciSle chorobotwdrezych drobnoustrojéw,
ale o drobnoustroje gnicia, ktére w pochwie stale sie
znajduja, a ktore, dostawszy sie do zakrzepéw Zy! miejsca
‘tozyskowego, moga sprawi¢ ich rozpad, i staé sie przy-
czyng ciezkiej, a nawet $miertelnej goraczki pologowej.
Nie najsci$lejsza ile moznosci dezinfekcya pochwy, lecz
unikanie recznego odtuszczania tozyska, jest jedynie pew-
nym $rodkiem chroniacym od zakazenia.
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Odtuszczania toZyska mozemy jedynie
w ten tylko sposéb uniknaé, jezeli trzeci
okres porodowy pozostawimy jego natural
nemu przebiegowi Zasada, aby po urodzeniu sie
dziecka, reka poloznika lub akuszerki zaraz ujmowata
dno macicy i nacieraniem lub gnieceniem pobudzala ma-
cice do kurczéw, jest choéby tylko dlatego przestarzala
i nierozumna, Ze niema Zadnej usprawiedliwionej przy-
czyny, do uwazania 3-go okresu porodowego za taki,
w ktérym natura, bez naszej pomocy, nie da sobie rady,
gdy ja sobie daje w okresie 1-szym i 2-gim. Podobnie jest
przestarzata i bezpodstawna zasada dawniejszej Braunow-
skiej szkoty, aby tloZzysko, w pél godziny po porodzie
z macicy w kazdym razie wydalié. Wiele ta nieszczesna
zasada ztego w $wiecie zrobila, mozna sie domysled.

Dos$wiadczenie, aczkolwiek dosé spéznione, wykazalo,
ze wszelkie przedwczesne pobudzanie macicy do kurczéw,
woéwezas, gdy kurcz nie ma nastapié, lub tez pociagania
za pepowine, nibyto w celu ulatwienia odluszczania sie
tozyska, sa z tego powodu zgubne, Ze najczesciej dopro-
wadzaja do koniecznodci odluszczania lozyska, reka i to
w tych przypadkach, w ktdérych, przy bezczynnem, cier-
pliwem wyczekiwaniu, samo, bhez krwotoku, zostatohy
wykluczone. Pobudzanie bowiem macicy do kurczéw,
sprawia nietylko znuZenie mie$§ni macicznych, ale staje
sie tez przyczyna nieprawidtowego, czesciowego, brzeznego
odklejania si¢ ltozyska i krwotoku z czesci z loiyska
ogoltoconej, co zmusza, W inne sposoby postepowania nie-
wprawnego lekarza, do recznego wydobycia tozyska.

Prawidtowe, czyli fizyologiczne odtuszczanie sie to-
zyska nastepuje powoli, od jego srodka ku obwodowi,
a proznie pomiedzy lozyskiem a miejscem lozyskowem
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wypemia krew (Retroplacentare Haemorrhagie). Gdy zatem
tozysko az po brzegi si¢ odluszczy, opada ono i wynico-
wuje sie razem z blonami, ktére pokrywaja skrzep po-
wstaly skutkiem pozatoZyskowej wybroczyny.

Jezeli w czasie trwania tej fizyologicznej sprawy,
przez gniecenie zmuszamy macice do kurczéw, to samym
uciskiem zmuszamy i krew poza lozyskiem, do torowania
sobie drogi na zewnatrz, a tem samem do odklejenia
dolnego brzegu lozyska, przez co wazny czynnik fizyolo-
giczny juz odpada i sprawa staje sie patologiczna, gdyz
lozysko pozostaje w swej goérnej czesci przyczepione,
a miejsce tozyskowe, ponizej przyczepu bhedace, krwawi
z calej powierzchni. Jezeli teraz lekarz przystapi do wy-
dobycia lozyska reka, to stale stwierdzi, ze lozysko
w gdornej swej czesci jest ,przyro$niete“, choé byto tylko
z jego winy, lub z winy akuszerki nieodklejone. Stad to
si¢ biora te kobiety, ktére podaja, Ze u nich przy kazdym
porodzie lozysko bywa przyro$niete, i trzeba je wydoby-
wad, a gdy wreszcie dostana sie w opieke dobrego poto-
znika, to sie okazuje, Zze dopiero pierwszy raz, w tym
ostatnim porodzie, foZysko nie bylo ,przyro$niete“.

W jakim stésunku pozostaje dobre przeprowadzenie
3-go okresu porodowego, do potrzeby recznego odtuszczania
tozyska, wykazuje Strassmann na materyale polikliniki
Berlinskiej, w ktdrej prawie wszystkie, przez niego dogla-
dane porody byly patologiczne, a przez dwa pélrocza
tylko raz jedyny musiano lozysko reka odiuszczaé, gdy
ta konieczno$é tak czesto sie wydarza przy porodach
przez akuszerki dogladanych.

Z wyzej opisanych powodéw okazuje sie, ze 3-ci
okres porodowy najlepiej jest pozostawié wylacznie sitom
natury i, ze jedynie w ten sposéb mozna uniknaé koniecz-



107

no$ci narazania rodzacej na wielkie niebezpieczeristwo
zakazenia, ktére zawsze tkwi w operacyi odluszczania
lozyska.

Po porodzie dziecka, czyli po ukoriczynym 2-gim
okresie porodowym, powinien lekarz lub akuszerka zacho-
wadé sie zupelnie biernie i, co najwiecej, stan macicy,
tylko lekkiem dotykaniem dna kontrolowad. Woéweczas
dopiero przekona¢ sie mozna, Ze, w miare obniZania sie
lozyska, zmienia macica swdj, pierwotnie okraglty, ksztalt,
na wydtuzony, w ten sposéb, Ze dno jej kurczy sie i po-
zostaje twardem, a skutkiem wydtuzania sie szyi, posuwa
sie coraz wiecej w gére i najczedciej ku prawemu pod-
zebrzu, co gdy nastapi, dowodzi, Ze odtuszczone lozysko
lezy czescia w gérnej czesci pochwy, a czedcia w szyi
macicy.

.Nie rzadko jednak wydarza sie, ze btony, pod naci-
skiem kurczéw macicznych pekaja, poczem bywa na
zewnatrz wypartym wielki pozatoZzyskowy skrzep i ptynna
krew. Rychle ustanie krwawienia dowodzi jednak, ze sie
o nic wiecej nie rozchodzi i, ze takie krwawienie nie
zmusza jeszcze do wydobywania ltozyska, lecz, Ze po
uci$nigciu dna macicy ustaje, aby juz nie powrécié, lub
powraca w malym stopniu.

Jakkolwiek kontrola ustawienia dna macicy zupemnie
wystarcza do zdania sobie sprawy z tego, jak postepuje
3-ci okres porodowy, tak, ze badania palcem przez pochwe
zawsze mozna uniknaé, to nie zawadzi wiedzieé¢ jeszcze
0 jednym objawie, ktéry podaje Strassmann?). Objaw
ten polega na zmiennosci ci$nienia o$ciennego, czyli sto-
pnia napigcia zyly pepowinowej. Po podwiazaniu pepo-

') Anleitung zur aseptischen Geburtshiilfe, Berlin 1895.
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winy, zyla pepowinowa bywa silnie krwia wypelniona.
Jezeli zatem ujmiemy pepowine pomiedzy dwa palce,
a druga reka uci$niemy dno macicy, to mozemy czud
uderzenie fali krwi w zyle; jezeli za§ pepowina wolno
wisi, a prébe ucisku wykonywamy, wykona ona skret
okoto swej osi, co dowodzi, Ze lozysko jeszcze cate do
sciany macicy przylega. Opisane objawy najwybitniej
wystepuja przez 10—15 minut po porodzie, a znikaja juz
po czeSciowem odklejeniu sie tozyska. W przypadkach
za$, gdy tozysko nie odchodzi, a pozatozyskowe krwawienie
nie nastapito, opisane zjawiska na zZyle pepowinowe;j,
moga trwaé catemi godzinami. Jezeli za$ istnieje krwotok,
a opisane objawy wybitnie wystepuja, to powinna sie
nasuwaé mozebno§é krwawienia nie z miejsca tozysko-
wego, lecz z naddartej szyi macicznej.

Wielokrotnie przekonatem sie, ze i w tym okresie,
w ktérym wszystko za tem przemawia, zZe tozysko zostato
zupetnie odtuszczonem, wyciskanie go sposobem Cre-
dé’go z dolnego odcinka macicy do pochwy i na zewnatrz,
sprawia czesto oderwanie sie tozyska od bton i wyparcie
go na zewnatrz, z brakiem wielkiej cze$ci lub catych
bton. — W przypadkach zatem, w ktérych odtuszczaniu
si¢ lozyska nie towarzyszy krwotok, mozna z wygniece-
niem go na zewnatrz czekaé 1'/,—2 godzin. Komu sie
za$ bardzo spieszy, kto chce co predzej pozbyé sie rodza-
cej i za wczesnie rozpoczyna préby wygniatania tozyska,
miewa z tego pospiechu taki wynik, ze, z powodu krwo-
toku i jego skutkéw, w natezonej czynnosci, wielekroé
dhuzej u rodzacej pozostaé musi.

Jezeli, po wyczerpaniu wszystkich zswnetrznych
sposohéw, zachodzi konieczna potrzeba wydobycia tozyska,
powinni§my przystepowaé do tej operacyi z zupelna
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$wiadomoscia najwiekszego niebezpieczeristwa zakazenia,
jakie z nia jest potaczone. Najczesciej tez najzlosliwsze
postacie zakaZenia wystepuja po recznem odluszczaniu
tozyska: a gdy sie je nawet wykonywa z wszelkiemi za-
sadami bezgnilnego postepowania, to i wéwczas jeszcze,
albo drobnoustroje septyczne, przez akuszerke lub innego
lekarza w pochwie zlozone, lub tylko zarodniki gnicia,
z pochwy przeniesé mozemy do jamy macicy, gdzie moga
wywolaé ciezkie sprawy pologowe.

Wobec tego, zdawaloby sie, ze jezeli w Zadnym in-
nym przypadku, to przynajmniej przed odluszczaniem
tozyska, powinnoby si¢ pochwe odrazié. Uwzgledniwszy
jednak warunki, w jakich najczesciej do tej operacyi
przystepujemy, mianowicie krwotok, przez ktéry pochwa
jest juz dostatecznie optukana, i czesto konieczny pospiech,
ktéry czasem ledwo ze dozwoli na odrazenie rak, to teo-
retycznie, czyli ,przy zielonym stoliku“, moZna to lub
owo zalecaé, praktycznie jednak, staje sig¢ rzecz niewyko-
nalnag. — Inaczej ma si¢ sprawa, gdy mamy odtuszezyé
tozysko nie z powodu krwotoku, lecz jedynie dlatego, ze
przez dlugi czas, pomimo uzycia $rodkéw zewnetrznych,
nie odchodzi. Tu bowiem, moiemy z rozwaga i doktadnie
wyplukaé pochwe 2—3 litrami rozczynu sodowego, lub
1%/,-go rozczynu lizolu, i wykonanie tego w kazdym takim
przypadku bardzo polecaé.

Przed przystapieniem do wydobycia lozyska, nalezy
bezwarunkowo rece doktadnie odrazié, bez wzgledu na to,
czy poprzednio byly odrazone czy nie, a kategorycznie
twierdzi¢ moge, Ze i wobec przypadku, gwaltownie po-
mocy ‘wymagajacego, da si¢ to uskutecznic. Jezeli bowiem
przychodzimy do rodzacej, u ktdrej istnieje nawet bardzo
znaczny krwotok i skutki naglej utraty krwi w 3-cim
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okresie porodowym, to przedewszystkiem, umiejetnie wy-
konywanem uciskaniem dna macicy, opréZzniamy ja ze
skrzepéw, i mozemy powstrzymaniem krwotoku tyle zy-
skaé¢ na czasie, ze dokladne odrazenie rak staje sie mo-
zebnem. Przed tem moZemy jeszcze, w miare potrzeby,
wykonaé podskérne wstrzykiwanie eteru lub ergotyny,
albo obu tych $rodkéw.

W przypadkach, gdy z powodu krwotoku mamy
wydoby¢ tozysko po porodzie donoszonego dziecka, najle-
piej wykona¢ to reka obficie zamoczonag w wodzie subli-
matowej, gdyz woéwczas pochwa dostatecznie jest obszerna
i dostatecznie $§lizka. W braku za$ krwotoku, lub wobec
przedwczesnego porodu, czesto nastepuje konieczno$é
uczynienia reki §lizka przez pomazanie jej borowa glice-
ryno-lanoling (patrz str. 48).

Przed wsunieciem reki do pochwy, naleZzy polecié
akuszerce pociaganie za pepowine, aby ta nie postepowata
za reka, i po niej doj$é koncami palcéw az do jej
uczepienia toZzyskowego, poczem dopiero naleizy od Srodka
tozyska cofnaé¢ palce do jego dolnego brzegu, w ktéry
to sposéb, czesto nam sie uda odtuszczaé ‘tozysko
reka blonami pokryta, co, ze wzgledu na aseptyke, jest
wielkiej wagi okolicznoscia.

Jezeli wydobyte, lub samoistnie wyparte tozysko
znajduje sie juz w calosci lub w wiekszej cze$ci przed
sromem, jest powszechnie przyjetym zwyczajem, zZe sie
niem wykonywa obroty. Celem tych obrotéw, ma byé utwo-
rzenie sobie silniejszego pociagadta, aby, ciagnac za nie,
lub dalej okrecajac, reszte blon, jeszcze w macicy sie
znajdujacych, odtuszczyé. Jest to sposéb, ktéry do dzis
dnia jeszcze sie zachowal jako zabytek archaicznych
metod, zawsze i wszedzie powtarzanych i nauczanych,
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tak, jakby sobie tu przynajmniej natura, bez naszej po-
mocy nie mogla poradzié, lub gorzej to od nas robila.
Jezeli bowiem cale btony juz w pochwie sie znajduja,
to zaraz po lozysku postepuja i lozysko, niemi pokryte,
odchodzi. Jezeli za§ wielka cze$é blon znajduje sie jeszcze
w macicy, to pozostawiwszy tozysko w spokoju, pozwala
si¢ mu dziataé wiasnym ciezarem na caly obwdéd przycze-
pionych blon, a jezeli si¢ w dodatku dna nie naciera,
nie zmusza do skurczéw, to ono wolniejac i posuwajac
sie w gére, tym ruchem, wspdlnie z dziataniem -ciezaru
tozyska, moze sie tylko przyczynié do tak dokladnego
odluszczenia bton, jakie Zadnym innym sposobem doko-
naé sie nie da.

Zastanéwmy sie teraz, co osiagamy okrecaniem to-
zyska? Otrzymujemy rodzaj stozka z blon, ktérego pod-
stawa, do tlozyska przylegajaca, jest szeroka, a czem
wyzej siega w pochwe, tem cieriszym sie staje, az
w uj$ciu macicznem, lub nieco wyzej, staje si¢ tak cien-
kim jak nitka i tu sie ukreca, przylegajaca za$ do $cian
macicy czesé blon w niej pozostaje. Dlatego o wiele
racyonalniej jest, jezeli juz jakiekolwiek pociagania wyko
nywamy, uskuteczniaé je za btony nieskrecone, w catosci
przez czysta szmatke lub wate ujete.

Jezeli za$§ blony przez dluzszy czas za lozyskiem nie
odchodza, a krwawienia niema, mozna je od tozyska
odciaé, zwiazaé paskiem jodoformowej gazy i po kilku
godzinach spréhowaé odluszczyé prébami pociagania, co
najczesciej sie udaje.

W przypadkach, w ktérych tozysko oderwie sie, lub
oderwanem zostato od znacznej cze$ci blon, lub od catych
blon, nalezy, z zachowaniem wszelkich przepiséw aseptyki,
p'rébowaé wyjecia ich przez wsuniecie dwéch paleéw
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w szyje maciczna, lecz, gdy to sie nie udalo, albo jak
to najczesciej bywa, udato sie tylko czesciowo, tak, ze
wydobyte blony swa powierzchnia nie odpowiadaja wiel-
kosci ich braku przy lozysku, to $mialo je w macicy
pozostawié mozemy. Z takiego postepowania nigdy ztych
skutkéw nie widziatem, jezeli poprzednio, w inny sposodb,
nie sprawiono zakazenia. Wyparcie pozostatych bfon na-
stepuje zazwyczaj w ciagu pierwszego tygodnia pologu
a pojawienie sie cuchnacych odchodéw potogowych,
$wiadczy zazwyczaj o tem, Ze blony plodowe znajduja
sie w szyl macicznej lub w pochwie, skad palcem lub
kleszczykami dajg si¢ wydobyé: gdy za$ to si¢ nie uda,
wystarczy polecié przeplukiwania pochwy przegotowana
woda, z dodaniem nadmanganezianu potasowego, poczem
blony w calosci lub strzepami bywaja wydalone. Nie
moge sie oprze¢ temu, aby tu nie nadmienié, Ze wyda-
rzaja sie przypadki, w ktérych wielka cze$¢ bton, lub
prawie cate blony w macicy pozostaly, a ani odchody
cuchnace, ani tez wydalenie blon nie nastepuje i cala
sprawa nha tem sie konczy.

Po wydobyciu reka tozyska lub blon zjamy macicy,
nalezy wykonaé przeptukanie jej wyjalowiona woda lub
rozczynem sody, albo ktérego z wymienionych nietruja-
cych dérodkéw o cieptocie 35°R. Uzywanych dawniej roz-
czynéw kwasu karbolowego, a péZniej sublimatu, nigdy
tu uzywadé nie naleiy, gdyZ zatrucia, szczegdlnie krwoto-
kiem wyczerpanych potoznic, bardzo fatwo nastepuja.

Postepowanie wobec krwotokéw poporodowych, powinno
byé bardzo rozwainem, pomimo koniecznego w dziafaniu
pospiechu, ktérym Zadng miara nie naleiy sie daé¢ odwiezé
od $cisle bezgnilnego postepowania, pamietajac o tem, Ze
wewnetrzne zabiegi, uzywane do powstrzymania krwotoku,
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bywaja najczestsza sposobnoscia do zakazenia, wobec
zwiekszone] wladzy chlonienia wyczerpanego ustroju.
Podobnie zatem, jak przed przystapieniem do wydobycia
tozyska, tak i tu, po wyczerpaniu $§rodkéw zewnetrznych,
majacych na celu pobudzanie macicy do skurczéw przez
miesienie jej i podskérne wstrzykniecie ergotyny, zawsze
znajdzie sie czas do odrazenia rak.

Wobec poporodowego krwotoku, bardzo wazna jest
rzecza wiedzieé, z jakiego Zrédla krwotok pochodzi,
i pamietaé o tem, Ze nie rzadko tem Zrédtem, szczegdlnie,
lecz nie wytacznie u pierwiastek (po operacyach kleszczo-
wych wobec ujscia nie calkiem rozwartego i po pocia-
ganiu plodu za posladki, jak réwniez i bez tych operacyi)
wydarzaja sie glebsze naddarcia szyi macicznej. Cecha
krwotokéw z tego Zrédta pochodzacych, jest trwanie ich,
wobec dobrze skurczonej macicy, ktérej dno pomimo trwa-
nia skurczu, posuwa sie w gore, w miare tego, jak po-
chwa wypelnia sie plynna i skrzeplta krwia. ObniZanie za-
tem macicy przez ucisk na jej dno wywierany, miewa ten
skutek, Ze pozornie powstrzymywany krwotok znéw sie
pojawia przez wyparcie ptynnej i skrzeplej krwi z pochwy
na zewnatrz, a uciskanie macicy ku dolowi, przyczynia
sie czesto do powiekszenia krwawienia, przez rozdziawia-
nie si¢ brzegéw przedarcia.

Dlatego tez, gdy zmuszeni jeste$Smy uciecsie do tego
dzielnego $rodka jakim jest wstrzykiwanie goracej wody
(36——4 " R.), nalezy macice i pochwe ze skrzepéw opréznié,
i sprébowad, czy samem wstrzykiwaniem pochwowem
nie osiagniemy pozadanego skutku, przyczem mozemy
wybadaé palcem, czy ujScie maciczne jest glgbiej prze-
darte. Jezeli bowiem tak jest, to moze wstrzykiwanie

pochwowe do powstrzymania krwotoku wystarczyé jezeli
8
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za$ nie pomoze, to nalezy albo naddarcia zeszyé, albo
pochwe aseptyczna gaza jodoformowa wytamponowac.

Z@daniu, aby wstrzykiwania pochwowe i $rédma-
ciczne zawsze byly wykonywane wyjalowiona woda,
rzadko mozemy zadosc¢ uczynié, gdyz i ukrop przyniesiony
do wstrzykiwan, nalezy dodaniem zimnej wody do zada-
nej cieptoty roztworzyé, a trujacych srodkéw przeciwgnil-
nych, w tych przypadkach szczegélnie, wprost uzywacé
nie wolno. Tu zatem najstésowniej bedzie uzy¢ dodatku
lizolu, tyzke na dwa litry wody.

Wiadoma jest rzecza, Ze przeciw bardzo uporczywym
krwotokom, pochodzacym z bezwladu macicy (Atonia
uteri), ktérego zadnymi innymi sposobami usunacé nie mo-
zna, polecit Diithrssen ') wytamponowanie jamy macicy
gaza jodoformowa. Jest to zabieg, ktérego, jako osta-
tecznego $rodka, zwykle uniknaé¢ mozna, gdyZz naj-
czesciej potrzeba uzycia go, wydarza sie bardzo rzadko
Ja przynajmniej w tem poloZeniu nigdy sie nie znajdy-
walem. Do wykonania tamponady $rédmacicznej, nalezy
potoZnice poprzecznie ulotyé, i uj$cie maciczne, zapomoca
kleszczykéw Luerowskich lub Museuxa, najlepiej na kazda
warge osobno zatoZonych, $ciagnaé¢ az do wejs$cia pochwo-
wego: inaczej tamponada dobrze wykonana byé nie moze.
Tak samo nalezy sobie postapié w celu zeszycia przedar-
tych warg macicznych.

Zeszycie migdzykrocza zawsze odbywa si¢ w nieko-
rzystnych warunkach i dlatego tez statystyka niepowo-
dzen jest znaczna. PoloZnicy, ktéra sie zawsze obawia

') Die Uterus Tamponade mit Jodoformgaze bei Atonie
des Uterus nach normaler Geburt Centralbl, f. Gyn, 1887
str. 553.
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tej malej a bolesnej operacyi, trzeba ja upozorowad jako
nic nie znaczaca i bagatelna, brakiem wszelkich przygo-
towan, co pociaga za soba operowanie na tézku, w pozy-
cyi dla operujacego niedogodnej, a dla doktadnego prze-
gladu pola operacyjnego i dla aseptyki niekorzystnej. Je-
zeli do tego dodamy najczesciej zle o$wietlenie i zla
pomoc akuszerki, a czesto i fizyczne zmeczenie operuja-
cego, to nie bedziemy przyczyny niepowodzenia szukad
w materyale do szycia uzytym, lecz w ztem lub nieasep-
tycznem zeszyciu. Zlem jest zeszycie wéwczas, gdy sie
z brzegami przedarcia ujmuje wilosy, zeszywa rang ktora
krew zalega, gdy sie zeszywa ze soba czesci do siebie
nie nalezace, pozwala si¢ na wwinigcie si¢ brzegéw,
i gdy sie za malo szwéw, szczegdlnie od blony Sluzowej
pochwy zalozy. Takie zeszycie, $§miato moZemy powiedzied,
przeszkadza rychlozrostowi w tych przypadkach, w kté-
rych tenze, bez zeszycia bytby nastapitl.

Przed zeszyciem miedzykrocza powinno si¢ doktadnie
wilosy sromu skrécié, caly srom i jego otoczenie w wia-
domy sposéb oczyscié, poczem nalezy wargi doktadnie
rozsunaé i rane przedarcia oczyscié ze skrzepéw wacikami
z wyjalowione] waty i przegotowana woda.

Wobec przedarcia 1-go lub 2-go stopnia, szczegdlnie
gdy rodzaca leiy na stole po operacyi, niema koniecznej
potrzeby czekania na odejscie lozyska, lecz zaraz moina
do zeszycia miedzykrocza przystapié, majac naturalnie,
w przewidywaniu tej koniecznosci, wszystko ku temu
poprzednio juz w wyjalowionym stanie przygotowane.

W przypadkach, w ktérych przedarte powierzchnie
scisle do siebie przylegaja, tak, Ze je czasem z trudnoscia
przychodzi oddalié od siebie, co najczes$ciej ma miejsce
u poloznic z dobra i jedrng podscidtka tluszczowa, latwo
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i bez zeszycia nastepuje rychlozrost, jezeli mu sie nie
przeszkadza niepotrzebnem rozwieraniem warg, lub, co
gorsza, wstrzykiwaniami pochwowemi. Pewniej jednak
postapimy sobie i w tych przypadkach, gdy oddalaniu sie
powierzchni od siebie zapobiezemy zalozeniem jednego
lub dwdéeh glebokich szwéw. Najlatwiej to mozna usku-
teczni¢ w ultozeniu potoznicy na bhok lewy, uzywajac do
zeszycia srebrnego, $wiezo wypalonego drutu Schedego.
Korzys$é z uzycia drutu jest ta, Ze zaloZenie szwéw jest
najtatwiejsze i najmniej wymagajace pomocy,i Ze je dtugo,
gdyz do 10-go dnia zostawi¢ mozna.

Wobec glebszych i1 gteboko w pochwe siegajacych
przedaré, lub wobec catkowitego przedarcia (zdziergacza
rzycilub i czesci przegrody pochwowo-odbytnicowej), nalezy,
o ile to jest mozebnem, zazadac¢ pomocy drugiego lekarza,
poloznice przenie§é na stol, zachloroformowac ja i wyko-
naé zeszycie zapomoca katgutowego ciaglego, pietrowego
szwu (Fortlaufende Etagen-Naht). Sposéb, w. jaki go wy-
konad¢ nalezy, nie wchodzi w zakres tej pracy i dlatego
odsetam czytelnikéw do podrecznikéw potoznictwa.

Nastepowe, aseptyczne leczenie, polega na ostroznem
obmywaniu po kazdorazowem oddaniu moczu lub katu,
i na obfitem zapruszaniu miejsca zeszycia i szwéw, jodo-
formem lub dermatolem, oraz na pokryciu rany skrawkiem
wyjatowionej gazy jodoformowej. Wszelkie wstrzykiwania
w tych przypadkach sa szkodliwemi, gdyz zatrzymujaca
sie w pozawedzidetkowym zautku wstrzyknigta ciecz,
moze sprawie rychtozrostu przeszkodzié. Najlepszy na to
dowéd mamy na malych skaleczeniach n. p. palcow,
ktére dopiero nazajutrz, po myciu rak, znowu dotkliwie
zaczynaja boleé i krwawid.
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W przypadkach, gdy po zeszyciu miedzykrocza
rychlozrost nie nastapit, po 10 dniach, jezZeli polozZnica
nie goraczkujei nie okazuje roztozonych odchodéw, nalezy
zatozyé t. zw. szew nastepowy (secunddre Naht), aby
umozebnié¢ wtérozrost (secunda intentio), czyli zrost ziar-
ninowych powierzchni, co nastepuje latwo po zeszyciu,
a niekiedy i bez zeszycia.

Po porodach, w ktérych rodzace goraczkuja, lub
w ktérych wody ptodowe byly roztozone, cuchnace, nalezy
pierwotnego szwu miedzykrocza zaniechad.

Aseptyka okresu potogowego.

Postepowanie wobec prawidtowego potogu.

Przypomnijmy sobie raz jeszcze, ze cala czynnosé
porodowa skierowana jest nie tylko ku temu, aby ptéd
i poptéd z macicy wydalié, ale takze i ku temu, aby
oczys$cié pochwe przez optukanie jej wodami plodowemi,
wytarcie ciatem plodu pokrytem mazia skérna, a wreszcie
wyptukanie krwia i znowu wytarcie tozyskiem.

Dalekim jestem od przypisywania tym sprawom
celowosci, lecz fakt pozostaje faktem, Ze cokolwiek w cza-
sie porodu i potogu odbywa sie od§rodkowo, t. j. od ma-
cicy ku zewnatrz, jest dobrem, gdyz przyrodzonem,
a wszystko, co ma przeciwny kierunek, czyli od zewnatrz
ku wewnatrz, musi byé uwazane za zle, tylko waznymi
powodami usprawiedliwione.

Po opréznieniu sie macicy z ptodu i poptodu, prze-
wéd rodny zamyka sie od zewnatrz, czyli chroni sie od
wplywéw zewnetrznych, przez przylegajace do siebie
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wargi sromowe. Gdyby tez sam ustréj, w ten sposéb od
zakazenia si¢ nie chronil, to ubogie i niechlujne kobiety,
musialyby z nieczystych podktadéw, bielizny, strasznie
brudnych $cierek itd., ktdremi szczegélnie w ubogich, Zy-
dowskich domach, réwnie niechlujna akuszerka obciera
czeSci plciowe po porodzie, o wiele czesciej niz to sie
dzieje, uledz zakaZeniu. Ta samoochrona ustroju powinna
byta juz dawno naprowadzi¢ nas na mys$l, aby jej nie
przeszkadzad, czyli jej nie niszczyé zabiegami gwattem
narzucanymi, a zatem szkodliwymi.

Do takich szkodliwych zabiegéw zaliczy¢ wypada
rozwieranie palcami sromu w celu oczyszczania
go, a jeszcze wiecej, szablonowe polecanie wyko-
nywania u kazdej potoznicy wstrzykiwan
czyli przeplukiwanin pochwowych, a zatem daze-
nie do nadania wydzielinie i drobnoustrojom kierunku
przeciwnego, czyli ku wewnatrz. Jezeli za§ uwzglednimy,
ze takich wstrzykiwan nigdy sie nie wykonywuje w spo-
s6b bezgnilny, i ze rurka do wstrzykiwan uZyta zanosi
sie czeSci wydzielin pologowych ze sromu, czyli rozlozo-
nych i szkodliwych, do pochwy i szyi macicznej, to
wszystko nakazuje, aby te wstrzykiwania stanowczo za-
rzucié, a nic za tem nie przemawia, by je wykonywad.

Wobec zasad bezgnilnego postepowania,
wstrzykiwania pochwowe tuz po porodzie
i wczasie prawidlowego pologu, s3 niczem
nieusprawiedliwionym btedem. Zupelna biernosé
jest tez 1 w pologu najlepszem postepowaniem, a gtéwnem
zadaniem powinna by¢ przesadna czysto$é we wszystkiem
co z poloZnicg ma stycznosc.

Po porodzie powinno si¢ pod potoZnice tymczasowo
podlozyé czyste, w czworo zlozone przescieradlo, zmydlié
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caly srom i miedzykrocze i obmyé¢ w sposéb wiadomy,
lecz nie nalezy przytem obmywaé przedsionka, czyli nie
nalezy przylegajacych do siebie warg sromowych palcami
rozchylaé, chyba ze zalega szpare sromowa skrzep krwi,
ktéry powinno sie zapomoca wacika usunaé. Tym wyma-
ganiom, aby nic od zewnatrz nie dostato sie do przewodu
rodnego, o wiele lepiej odpowiada obmywanie sromu sa-
mymi wacikami i zlewanie woda z butelki, niz pradem
wody z hegara puszczonym. Takie czysto zewnetrzne
obmywania wyjatowiona woda, nalezy dwa razy dziennie
powtarzaé, a précz tego wykonywaé je po kazdem odda-
niu moczu lub stolca. Po obmyciu i osuszeniu, nalezy
srom przykryé placuszkiem waty Brunsa, a lepiej jeszcze
waty wyjatowionej, lub wata okryta wygotowanem pltdt-
nem; nigdy jednak nie nalezy waty wsuwacé pomiedzy
wargi, jak to najczesciej czynia akuszerki, albowiem przez
to przeszkodzitoby sie zamknieciu przewodu rodnego.
Wata nie powinna nigly stuzyé za jakie§ zatykadto, lub
ochrone od zakazenia, gdyz ta ochrona i bez tego istnieje,
lecz poprostu do pochtaniania wydzielin i powinna
byé, w miare przesiakniecia, zmieniona. Lepszemi od
waty sa ku temu celowi gotowe, wyjatowione Diihrsse-
nowskie poduszeczki, ktére po uzyciu nalezy spalié.
Posciel powinna byé codziennie zmieniona, co najlepiej
daje sie uskutecznié przez przesuniecie poloznicy z je-
dnego 16zka na drugie, $wiezo postane.

Opréznianie czyli cewnikowanie pgcherza moczowego.
Po kleszczowych, a nawet po calkiem prawidlowych
i nie diugo trwajacych porodach, szczegélnie pierwiastek,
czesto nastepuje niemozebno$¢ oddania moczu przez 2
lub 3 doby, a rzadko dtuzej trwajaca, tak, ze jesteSmy
zmuszeni dwa razy dziennie pecherz zapomoca cewnnika
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czyli kateteru oprézniaé. Ten stan nie zawsze polega na
chwilowem porazeniu mie$nia wypieracza moczu (m. de-
trusor vesicae), lecz moze mie¢ swa przyczyne i w zna-
cznem zwiotczeniu przodkowej $ciany pochwy, przez
co wytwarza sie przepuklina pochwowa pecherza
(Cystocele vaginalis), lub poprostu polega na niemo-
zebnosci oddania moczu w potozeniu na wznak, czyli
w polozeniu, w ktérem sie nigdy moczu nie oddaje.

Kazden doswiadczony potoznik przypomni sobie ten.
fakt, ze poloznica przez kilka dni cewnikowana, ktdra
nie zapadnie na lZejszego lub ciezszego stopnia niezyt
pecherza, nalezy i dzis, w epoce bezgnilnego postepowania,
do wyjatkéw: a Ze nieZzyt pecherza zawsze jest cierpie-
niem ciezkiem, gdyz co do trwania i skutkéw niepewnem,
dlatego nie mozna sie dziwié, gdy bardzo silnie objawiad
sie zaczelo dazenie, aby i tego, pozornie tylko blachego
rekoczynu zaniechad, i staraé si¢ go innymi sposobami
zastapid.

Olshausen pozwala w tych przypadkach wsta-
wag potoznicom i prébowad oddania moczu w zwyklej pozy-
cyi, a Strassmann podaje inny sposéb, o ktérym za-
pewnia, ze uzywajac go, czesto sig udaje uniknaé cewmi-
kowania: polega on na wyciskaniu moczu w ten sposébh,
ze na kopule wypelionego pecherza ktadzie sie reke
i wywiera nia ucisk ku dotowi, czyli w kierunku
cewki moczowej. Sposéb ten polecat Hedddus ') u mes-
czyzn cierpiacych na przerost gruczotu krokowego.

Jezeli podane sposoby zawioda, mozna przystapié
do cewnikowania pecherza, pamietajac o tem, jaka to

) Uber das Ausdriicken der Harnblase. Berlin. Klin.
‘Wochenschr., 1893 Nr. 34.



121

odpowiedzialno$é bierzemy na siebie, wykonywujac ten
zabieg. Dlatego tez akuszerka, do bezgnilnego postepowa-
nia nie przyuczona, nigdy go nie powinnaby wykony-
wad, a nawet nie powinnaby posiadaé cewnika.

Dawniej nalezato to do imponujacych sztuczek po-
tozniczych, gdy lekarz, bez odstaniania poloZnicy, zatem
pod koldra, po palcu, potrafit sprawnie wsunaé cewnik
w cewke moczowa i w pecherz. Mechanizm tego artyzmu,
ktérym lekarz w oczach chorej mdégl od razu wywyzszyé
sie nad drugiego, mniej wprawnego kolege, polegal na
zabieraniu palcem calej wydzieliny zalegajacej miedzy-
krocze, srom i przedsionek, nagromadzeniu jej na palcu
i w okolicy uj$cia cewki moczowej i na wprowadzeniu
jej do pecherza moczowego cewnikiem nigdy nie wyjado-
wionym, zwykle angielskim, z drutem czyli mandryna
w $rodku. Czyniono zatem wszystko, aby skutek, t. j. nie-
Zyt pecherza, byt niechybnym.

Do cewnikowania najlepszym jest srebrny meski
cewnik, ktory przed i po kaidem cewnikowaniu nalezy
nad lampka spirytusowa wypali¢ i polozyé na czystym
reczniku tak blisko, aby sie go reka dosiegna¢ moglo.
Przed kazdem cewnikowaniem naleZy srom i jego otocze-
nie w wiadomy sposéb obmyd, a wlosy skrédié, gdy tego
poprzednio nie uczyniono. Nastepnie, po dokladnem roz-
warciu wielkich i matych warg, nalezy okolice cewki mo-
czowej] wymyc¢ wyjatowiona woda i wyjatowionymi waci-
kami, lub wacikami moknacymi w rozczynie sublimato-
wym (1 : 2000) po wyciénieciu ich i zmaczaniu w wyja-
towionej wodzie, i dopiero po dokonaniu tego, wsunac
cewnik wprost w odstoniete ujscie cewki moczowej.
Jezeli sie wydarzy, ze cewnik zmyli droge, nalezy go
znéw wyjatowié, powtérzyé oczyszczenie okolicy cewki
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moczowej, i ponownie cewnikowaé w opisany sposéb.
I ten sposéh cewnikowania nie nalezy do catkiem tatwych
zabiegéw, gdyz sam widzialem lekarzy prébujacych wsu-
waé cewnik w niewlasciwe miejsca jako to: w liczne
faldy i zaulki okolo cewki moczowej a nawet w napletek
lechtaczki.

Pielggnowanie sutkéw ma dwojaki cel: ochronienie
ich od zapalenia czyli od zakaZenia i ochronienie jamy
ustnej noworodka od grzybkéw, mogacych na jej blonie
§luzowej wiasciwe zmiany wywolaé.

Dotychczasowe doswiadczenia aZz nadto sa przeko-
‘nywujace, ze nie posiadamy zadnego $rodka, ktérego
uzycie mogloby ochronié brodawke piersiowa od pekania
(jezeli noworodek bezposrednio z niej ssie pokarm), a piers
od mozebnosci zapalenia i, ze to moze zawsze nastapid
bez wzgledu na $rodki ochronne w tym celu uzywane.
Mozemy zatem szeroko i dlugo o tem moéwié, co ze sta-
nowiska teoretycznego uwazamy za stdésowne, aby nie-
bezpieczeristwo ﬁczynié mniejszem, bez Zadnej jednak
pewnosci, ze pekniecie brodawki, a przez nie i zakaZenie
tkanki lacznej podskdrnej lub okologruczolowej nie na-
stapi. A bezsilno$é nasza tem sie przynajmniej zupelnie
ttémaczy, Ze sposobnosci do zakazenia ranki nie potrze-
bujemy daleko szukaé: zakaZenie moze nastapié i przez
dotykanie nieczysta reka samej poloznicy lub akuszerki
i lekarza: lecz i to sa Zréda jeszcze bardzo oddalone
w poréwnaniu ze Zrédtami najblizszemi, t. j. temi, ktére
leza w samej skérze sutkéw i w ich przewodach mlecz-
nych. Neumann, Cohn, Palleske, Honigsmann
i inni, wykryli w catkiem zdrowych sutkach, zdrowych
potoznic, gronkowce, co nas nie zadziwia, gdy wiemy; Ze
one stale przebywaja nie tylko na powierzchni skdry,
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ale i w glebszych warstwach przyskérka. Dlatego tez
nie zadziwi nas, gdy stad gronkowce dostana sie i do
przewodéw mlecznych brodawki. Ten fakt z badania
bakteryologicznego zaczerpany, tak dtugo moze byé obo-
jetnym, jak dlugo brodawka sutkowa jest zupelnie cala
t. j. niezraniona. Od chwili jednak gdy to nastapilo, juz
zadnej pewno$ci mieé nie mozemy czy i zakazenie nie
nastapi. NajwazZniejsza zatem cze$¢ opieki nad sutkami
stanowi ochrona brodawek od pekania i to bez wzgledu
na to, ze miewamy nie rzadko do czynienia z zapaleniem
wobec calkiem niezranionej a przynajmniej nie widocznie
zranionej brodawki.

Przyg towanie piersi podczas ciazy w sposéb po-
miedzy naszemi paniami rozpowszechniony, a polegajacy
na obmywaniu brodawek i obwddki wyskokiem, okowita
lub woda koloniska, a niekiedy i na noszeniu na piersiach
grubego, zgrzeblego ptétna aby brudawki w ten sposéb
zjedrnialy i pokryly sie grubszym, odporniejszym przy-
skérkiem, a przez to aby sie staly mniej sklonnsmi do
pekania, nigdy nie prowadzi do celu, a obmywania
wspomniane, o ile wyskok zawieraja, moga mieé¢ jakie
takie przeciwgnilne znaczenie.

Pielegnowanie sutkéw w czasie ciazy, powinno wy-
lacznie polegaé na czystodci, t. j. na dokladnem zmydlaniu
ich przy sposobnos$ci kapieli, a w dniach od kipieli wol-
nych na obmywaniu brodawek i ich otoczenia przegoto-
wana woda i wyjatowionym platkiem plétna. Siara wy-
plywajaca z piersi ciezarnych, zasychaj»@o na brodawkach,
ma, podlug Strassmanna, tworzyé strupsk, chroniacy
przewoly mleczne o1 inwazyi drobnoustrojéw i diatego
ralzi on, aby tego strupka, szczegélnie przez olskrobywa-
nie pazndkciem nie usuwad.
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U pierwiastek, rozpoczynajacych karmienie, szcze-
gélnie wobec niewyrobionych, ptaskich lub ukrytych bro-
dawek, poleca sie rozpoczaé karmienie przez szklany ka-
pelusik z gumowa nasadka, gdyz w ten sposéb i brodawki
sie dobrze wydtuzaja i unika sie peknieé czyli rozpadlin
w czasie, w kiérym one najtatwiej powstaja (Strass-
mann). Tak samo nalezy odrazu postapié, gdy po kar-
mieniu bez kapelusika, poczyna sie tworzyé szczelinka
i polecié karmienié przez kapelusik az do jej zupeinego
zagojenia sie. Kapelusikéw powinno posiadaé sie najmniej
dwa, a po kazdorazowem uzyciu, powinno sie kazden
przez wygotowanie wyjalawiad.

Wszelkie leczenie rozpadlin brodawkowych, a mia-
nowicie, dawniej powszechnie polecane i stésowane przy-
zeganie lapisem, jest wrecz szkodliwem i powinno byé
na zawsze zarzuconem. Najracyonalniejszem za$ leczeniem
jest obmywanie ich przegotowana woda zapomoca wyja-
lowionego wacika, nieusuwanie tworzacego sie strupka
i niedotykanie ich, jakotez wogéle brodawek niewyjalo-
wiona reka. Jezeli to postepowanie nie prowadzi do celu,
gdy strupek przez karmienie rozmiekcza sie i odstaje,
nalezy karmienie z chorej piersi na 2-—-3 dni przerwad,
a karmié wylacznie piersia zdrowa.

W razach rozpoczynajacego sie zapalenia, powinno
sie na pier§ przylozyé warstewke wyjalowionej waty
zmaczanej w rozczynie octanu glinowego (solutio aluminii
acet. v. Borrowii) i lekko wycisnietej, i pokryé ja papie-
rem gutaperkowym. Utworzenie sie ropnia, szczegdlnie
powierzchownego czyli podskérnego i otworzenie go nie
wyklucza mozno$é dalszego karmienia chora piersia.
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O wartosci przeciwgnilnego leczenia zakazenia potogo-
wego, czyli goraczek potogowych.

Wobec ogromnych postepéw w zbadaniu przyczyn
choréb w ogélnosci, ktéry sie dokonat w szeregu ostatnich
lat, na pierwszy plan wystapilo leczenie zapobiegawcze,
a leczeniu przyczynowemu zdaja sie nowe otwieraé drogi,
nowe sposoby, po ktérych spodziewamy sie ratunku, lecz,
jak dotychczas, tylko w bardzo malym =zakresie ziszcza-
jace nasze nadzieje. Oczekujac zatem 2z upragnieniem
osiagniecia rzeczy jeszcze nie osiagnietych, musimy z Ze-
lazna konsekwencya trzymacé sie tylko $rodkéw ochron-
nych, ktére zawsze pozostana najwazniejsza cze$cia do-
broczynnej dziatalnosci lekarskiej. Przeciw zakaZeniu
bowiem, ktére juz nastapito, tak dzi§ jak i dawniej nie
posiadamy Zadnego $rodka, i gdyby$my nawet powazyli
sie¢ twierdzié, 2e szereg naszych $rodkéw leczniczych,
zdazajacych do wzmozenia odpornosci ustroju zostat nieco
powiekszonym, to zawsze o losie chorej pofoZnicy musimy
powiedzieé: ,nie wiemy®, lub ,wiemy Ze jest Zle“.

W epoce przeciwgnilnego postepowania, gdy anty-
septykom przypisywano wielka warto$é i dzielno$é¢ w ni-
szczeniu chorobotwdérezych zarodnikéw w ogniskach juz
w ustroju sie gniezdzacych, c6z bylo fatwiejszego jak
przypuscié, Ze dokladne czyli obfite przeciwgnilne prze-
plukiwania, trwate irygacye, drenowanie (patrz str. 10)
jamy macicy, a wreszcie wypetnienie jej gaza jodofor-
mowa, czyli czysto chirurgiczne traktowanie domniema-
nego #rédla zakazenia, powinno daé¢ najlepsze wyniki.
Wychodzono mianowicie z tej pozornie slusznej zasady,
ze z jednorazowem zatruciem, czyli dostaniem sie zaka-
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zajacych bodZcéw do krwi, ustréj moze sobie daé rade,
byleby z jednego i tego samego Zrédla, ciagle $wieze
zakazenia (Nachschiibe) nie nastepowaty. C6z zatem mo-
gto byé prostszego, jak my$l zniszczenia zapaséw choro-
botwdrczych i uratowania w ten sposéb chorych potoznic ?
Ta my$l stata si¢ tez swego czasu haslem postepowania
w goraczkach pologowych: to tez do odraZzan jamy ma-
cicy powszechnie uzywano trujacego kwasu karbolowego
w 3—b%,-wym rozczynie, a pdZniej jeszcze niebezpiecz-
niejszego 0256—050%,, rozczynu sublimatu.

Pamietam, ze gdy przed 20 laty, ten sposéb leczenia
byt prawie powszechnie jako ,panaceum® stésowany,
wykonywatem w klinice §. p. Madurowicza przy ka-
zdej nadarzonej sposobno$ci odrazajace przeptukiwania
jamy macicy, z naiwna wiara, Zze uZywam skutecznego
srodka. Tylko m¢j nieodzalowany szef, z powatpiewaniem
patrzal na ten mtodzienczy zapat i zwykl byl mawiaé:
,t0 do niczego nie prowadzi; z krwi pan jadu nie wy-
prowadzisz odrazaniem macicy¥. Niebawem si¢ tez prze-
konatem, ze te zabiegi w ogdle pozostawaly bez skutku
na przebieg zlosliwych postaci goraczek, lecz, od czasu
do czasu wydarzaty si¢ przypadki, w ktérych skutek
odrazann bywal uderzajaco korzystny. Dlaczego to za$
w jednym przypadku mialo miejsce, a w wielu innych
nie, z tego sobie wéwczas sprawy nie zdawano. W kazdym
jednak razie, ta mysl, ze na 10, a choéby nawet na 20
chorych poloznic jedna mozna uratowad, juz byta bodZcem
do tego, aby sie nie zniechecaé¢ niepowodzeniami. Gdym
zatem w razie powodzenia, chcial dobrym, niekiedy osia-
gnietym wynikiem zaimponowaé mojemu szefowi, odpo-
wiadal mi na to: ,ta chora bylaby i bez odrazan macicy
wyzdrowiata“. Niestety, miat on i tu racye.
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Dzi§ wiemy, ze nie septyczne, ale sapremiczne po-
stacie zakazenia, zatem jedynie przypadki, w ktérych sie
rozchodzi o wydalenie z macicy Zrédla gnicia, skutecznie
mozna leczyé przez wlatwienie ich wydalenia z jamy ma-
cicy. Ktoby za$ chcial goraczki pologowe leczyé szablo-
nowo, zapomoca odrazan macicy, musi si¢ nietylko na to
przygotowaé, ze w najwiekszej czes$ci przypadkéw pozo-
stana one bez skutku i Ze od czasu do czasu wywolaja
zatrucie, ale i nagle pogorszenia w przebiegu, im bedzie
musial przypisad.

Wezmy bowiem najjaskrawszy przyklad, ktéry cytuje
Strassmann?). Jezeli u goraczkujacej poloznicy znaj-
dziemy w samem wejsciu pochwowem ranki porodowe,
lub przedarte miejsce miedzykrocza, pokryte stoninowata
powtloka, to odrazanie jamy macicy ani nam na mys$l nie
przyjdzie, i te widoczne zmiany uwazaé bedziemy za je-
dyna prawdopodobnie przyczyne goraczki, a rokowanie
uwazaé¢ bedziamy za wzglednie dobre. Jezeli za$ zupelnie
te same zmiany istnieja na rankach wysoko w pochwie
polozonych lub na wargach macicznych, albo tez na nad-
darciach szyi i tem samem sa niedostepne badaniu przez
proste rozwarcie sromu, to wéwczas przyczyne goraczki
catkiem blednie odnosimy do jamy macicy i przystepu-
jemy do odrazania jej. C6z przez to osiagamy, przécz
przeniesienia do jamy macicy zarazkéw, ktére w pochwie
mogty byé nieszkodliwymi a w macicy moga wywolaé
ogdlne zakazenie. Précz tego przypadku mozna jeszcze
i inne przytoczyé, w ktérych Zrédlo zakaZenia rzeczywiscie
si¢ znajduje, lecz zapomoca walu ziarninowego (patrz
str. 17) zostalo ograniczonem czyli umiejscowionem.

') L. c. str. 36
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W tych przypadkach moze zachodzié obawa, Ze przez
samo wsuniecie rurki do wstrzykiwan, ta naturalna
ochrona ustroju moze byé zniszczona.

Ze za$ na zakaZenia, ktérych ognisko z macicy sze-
rzy sie na naczynia krwiono$ne i chtonne, lub przez sam
miazsz macicy na otrzewne, préby zniszczenia drobno-
ustrojéw jamy macicy musza pozostac bez skutka, to jest
rzecza jasna.

Jedna i to jedyna wartosé moznaby tylko wyptuki-
waniom macicy przypisaé, a mianowicie te, ze gdy po
nich goraczka na jaki§ czas znacznie opadnie, to mozna
pomyslniej o przebiegu rokowad: w ktérych za$§ przypad-
kach wyplukiwania sa wskazane i skuteczne, o tem zaraz
méwié bedziemy.

Po uznaniu nieskutecznosci odrazan macicy w zaka-
zeniach septycznych, pojawita sie druga, energiczniejsza,
wiecej chirurgiczna metoda wydalenia z jej jamy gniazda
zakazenia, przez dokladne zeskrobanie jej powierzchni
(Excohleatio, Curettage) i stésowanie na tak przygoto-
wang powierzchnie przeciwgnilnych srodkéw. Bez wzgledu
nawet na to, Zze zeskrobania zakaZonej blony $luzowej
nie moga byé dokfadne i to w pologowej macicy, to je-
dnak dobrze, t. j. bezgnilnie wykonane, moga miec, podo-
bnie jak i przeptukiwania macicy, dobry skutek jedynie
w przypadkach nie zakazenia septycznego, lecz zatrucia
produktami gnicia.

Opréznienie jamy pologowej macicy zapomoca wstrzy-
kiwan pltynéw dla ustroju obojetnych, a zatem nie truja-
cych, przez ktére rozumiemy: wyjatowiona wode bez Za-
dnego dodatku, lub z dodaniem sody, soli kuchennej,
kwasu borowego, salicylowego lub nadmanganezianu po-
tasowego, dziataja bardzo skutecznie, gdy sle rozchodzi
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o wydalenie zatrzymanych w jamie macicy, rozkladajacych
sie wydzielin (Lochiometra). Tu bowiem na niczem wiecej
nie zalezy, jak na utorowaniu chwilowo zamknietej drogi
odptywu.

Aby jednak i w tych razach na $lepo nie dziatag,
i wiedzied, Ze sie o to rozchodzi, nalezy sobie przypomnied,
ze goraczka, ktéra do zatrzymania roztoZzonych wydzielin
odniesé nalezy, nie pojawia sie 2-go lub 3-go dnia tak jak
goragczka septyczna, lecz najczesciej dopiero w poczatkach
drugiego, a rzadziej w koncu pierwszego tygodnia potogu;
nalezy ona zatem do péZniejszych spraw potogowych,
i cechuje sie tem, Ze jest stala, a dosiggnad moze i bardzo
znacznej wysokosci. Obok niej staltymi objawami bywa
zte zwijanie sie macicy, czesto w znacznem pologowem
nagieciu (Anteflexio) znajdywanej i uderzajaco skape od-
chody potogowe lub brak tychze. Réwniez i o tem pamie-
ta¢ nalezy, Ze i zastoiny kalowe, przez wypeienie eso-
watego zagiecia (S. romanum), moga sie przyczynié do
mechanicznego powstrzymania wydzielin i, Ze same przez
sie, réwniez stac¢ sie moga przyczyna goraczki. Przede-
wszystkiem zatem dbac naleZzy o dostateczne wypréznie-
nie przez podanie oleju racznikowego i obfitych lewatyw,
a gdy to nie odniosto pozadanego skutku, nalezy przysta-
pi¢ do wyplukania pochwy, a nastgpnie jamy macicy
jednym z podanych rozczynéw o cieplocie 35 R.

Jezeli za$ obok goraczki istnieja objawy $wiadczace
o tem, Ze w jamie macicy znajduja sie cze$ci gnijace,
szézegolnie po poronieniach, lub gdy istnieje podejrzenie
na pozostate czesci loiyska, to, z zachowaniem wszelkich
prawidet bezgnilnego postepowania, nalezy (w razie ko-
niecznosci po uspieniu chorej), wybada¢ jame macicy

i znaleziona przyczyne goraczki usunaé, a nastgpnie wy-
9
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konaé¢ przeptukanie jamy macicy goracym rozczynem
sodowym, lub obojetnych $rodkéw przeciwgnilnych.

Zupetnem przeciwwskazaniem do wszelkich
wstrzykiwan $rédmacicznych sa stany goraczkowe, ktére
daja sie odnie$é do zakazZenia rzezaczkowego
Gdy zatem goraczkuje poloznica, ktéra w czasie ciazy
okazywata obfite, ropiaste uplawy, lub gdy noworodek
zapad! na ropne zapalenie spojéwek (Ophtalmoblenorrhoea),
to rzezaczka §wiadczy o rozpoczynajacem sie juz zapale-
niu czesci dodatkowych macicy i otrzewny lub tkank
tacznej miednicowej. Wszelkie wstrzykiwania, nietylko
bytyby w tych przypadkach bezcelowe, ale wrecz szko-
dliwe.

7 tej samej przyczyny przeciwwskazane sa wszelkie
wstrzykiwania wobec jakiejkolwiek bolesnosci
macicy lub wobec zakrzepdw Zylnych.

Aseptyka noworodka.

ﬁapobieganie ropnemu zapaleniu dez. W etyologii Sle-
poty, ropne zapalenie 6cz noworodkéw odgrywa do dzi§
dnia, bardzo pokazna role. Od lat 15-tu za$, t. j. od
chwili gdy Cred é') wprowadzit profilaktyczne zapuszcza-
nie 2%y-go rozczynu azotanu srebrowego pomiedzy po-
wieki kazdego noworodka, osiagnieto tym sposobem nie-
watpliwie bardzo $wietne wyniki w zaktadach potozni-
czych, w ktérych go stésowano, lecz w praktyce prywat-

') Die Vorhiitung der Augenentziindung der Neugebore-
nen — Archiv. f Gyn. T. XVIL 1880.
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nej, tak dawniej jak i obecnie, rzadko ktéremu lekarzowi
przyjdzie nawet na mys$l profilaktyka tej strasznej
w swych skutkach choroby. Li tylko ze wzgledu na
ochronienie 6cz noworodka od rzezaczkowego zakazenia,
waznym $rodkiem byloby leczenie niezytu ropnego pochwy
kobiet ciezarnych. Gdy to jednak tylko wyjatkowo daje
sie osiagnaé, zatem musimy uciec sie do innych $rodkéw.

Zaniedbania leczenia w czasie ciazy, nie moga za-
stapi¢ profilaktyczne przeptukiwania pochwy w czasie
porodu, ani nawet odrazanie S$cian pochwy, jakkolwiek
wpltywu wydalania wydzielin pochwowych na ochronienie
od ropnego zapalenia 6cz, zupetnie lekcewazyé nie mozna.

Do zasad ochronnych nalezy takie ostrozne badanie
i unikanie dotykania écz dziecka, w polozeniu twarzowem
rodzacego sie.

Juz przed Credem Olshausen?), idac za rada
Graefego, polecal tuz po porodzie obmywanie écz ka-
zdego noworodka 1°/,-wym rozczynem kwasu karbolowego.
Credé za$, gdy z zapuszczania rozczynu borowego nie
osiagnal dobrych wynikéw, wprowadzil bez wyjatku
u kazdego noworodka zapuszczanie rozczynu azotanu sre-
browego, a nastepnie oklady na powieki 2°,-wym roz-
czynem kwasu salicylowego (z dodatkiem wyskoku), po-
czem z 200 noworodkéw, z rzedu w ten sposéb traktowa-
nych, zaden nie zapadl na ropne zapalenie 6cz. Czy zatem
ten $wietny skutek przypisa¢ nalezato zapuszczaniu azo-
tanu srebrowego, czy rozczynowi kwasu salicylowego
zawierajacemu wyskok, o tem trudno bylo sadzié: to
tylko pewne, Ze péZniejsze, a tak liczne do$wiadczenia

') Zur Prophylaxe der Conjunctivalblenorrhoe Neugebo-
rener, Centralbl. f. Gyn. 1881 str. 33.
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wykazaty, iz ilo$é przypadkéw ropnego zapalenia dcz,
skutkiem stésowania tego $rodka, bardzo znacznie sie
zmniejszyta, lecz twierdzié nie mozna, aby$Smy w nim
posiadali zupetnie pewna ochrone. Kazdy potoznik, ktéry
ze stésowaniem polecenia Credé’'go miat do czynienia,
przypomni sobie, ze, szczegdlnie w przypadkach grubych,
waltkowatych, wwinietych, $cisle do siebie przylegajacych
powiek, utrudniajacych tem samem wpuszczanie kropli
pomiedzy nie, $rodek ten prawie zawsze ma ten skutek
w pierwszych dniach, ze powieki nieco obrzekaja, i oka-
zuja, po rozwarciu ich, wodnista, metna wydzieline. Ot6z
taka wydzielina, ktéra po szybkiem odbrzeknieciu powiek
codziennie si¢ zmniejsza, pochodzi ze sztucznego podra-
Znienia skdry powiek, wywolanego zapuszczeniem rozczynu
azotanu srebrowego. Ci tez autorzy, jak np. Mermann,
ktérzy zarzucajac metode Credé’go twierdza, ze po jej
uzywaniu mieli czesciej do czynienia z zapaleniem 6cz,
niz po zwyklem obmywaniu, mieli chyba nie z zapale-
niem ropnem, lecz ze sztucznem, dobrotliwem zapaleniem
do czynienia.

Mimo niewatpliwych korzysci ze stésowania metody
Czedé'go, i mimo to, Ze ja gorliwie polecaé¢ mozna i trzeba,
tkwi w tej potrzebie i w tej koniecznodci zapuszczania
azotanu srebrowego w oczy czesciej zdrowe niz chore,
wada szablonowosci. Dlatego tez i tu jest dazeniem, aby
nieszkodliwa czyli nie drazniaca Jcz aseptyka, zajela
miejsce antyseptyki i to tem bardziej, ze 2%,-wy rozczyn
azotanu srebrowego jest bardzo dalekim od tego zgeszcze-
nia, ktére niszczy dwoinki Neisserowskie.

Mermann, bez zadnych profilaktycznych wstrzyki-
wan pochwowych, po prostem obhmywaniu 6cz czysta woda,
na 600 przypadkéw, spostrzegal tylko trzy razy (05%,)
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lekkiego stopnia ropne zapalenie. Fakt ten wystarcza
zupelnie, aby przynajmniej konieczno$é $cistego, doktad-
nego obmywania powiek noworodkéw, i to tuz po poro-
dzie, jako czynno$é najwiekszej wagi (a nie nacieranie
dna macicy), jak najgorliwiej polecié¢ i wpoié lekarzom
i akuszerkom.

Lecz 1 te czynno$é trzeba umieé¢ wykonadé. Tuz po
urodzeniu si¢ dziecka naleZzy powieki jego palcami jédnej
reki trzymac¢ przymkniete i najprzéd wacikami, macza-
nymi w wyjatowionej wodzie i ciagle zmienianymi, obmydé
gléwke, a szczegdlnie czolo, nos, twarz, okolice 6cz
i raczki, a dopiero nastepnie, $wieZymi wacikami powieki,
pocierajac w naturalnym kierunku wydzielin, t. j. od
zewnetrznego kata powiek ku ich katowi wewnetrznemu.
Tak nalezy postapi¢ w kazdym razie, a zatem, bhez
wzgledu na to czy sie ma zapuscié rozczyn azotanu sre-
hrowego czyli teZ nie, i pamieta¢ o tem, Ze zapuszczenie
tego $rodka, bez poprzedniego, doktadnego obmycia, moze
byé mniej pewnem, niz dokladne obmycie z pominieciem
polecert Cred é’go.

Co w danym razie lekarz zrobhi, t. j. czy sie ograni-
czy na samem ohmyciu, czy uzyje w dodatku i azotanu
srebrowego, to mozna pozostawié jego wlasnemu uznaniu.
Na prowincyi jednak, gdzie rzadko znajduje sie wprawny
okulista, a szczegdlnie na wsi, dokad w celu leczenia
ropnego zapalenia 6cz trzebaby codziennie, a czasem
i dwa razy na dzienn jeZdzié, najstésowniej postapi sobie
lekarz, gdy uzyje $rodka najradykalniejszego, t. j. dokia-
dnego obmycia 6cz w sposéb wskazany i zapuszczenia
rozczynu azotanu srebrowego, ktéry z tego powodu po-
winien znajdowaé sie w kazdej torbie polozniczej. Oden
thal sadzi, ze rozczyn azotanu srebrowego przedstawia
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te korzysé, iz w przypadkach, w ktérych aseptyka d6cz
zupetnie zostata zaniedbana, lub, jak to si¢ zawsze dzieje,
7le wykonana, mozna i w kilka godzin po porodzie
srodka tego uzyé: ale czy bedzie skutecznem, o tem trudno
sadzié.

Pielegnowanie pepka. Bezgnilne postepowanie wymaga
koniecznie, aby do podwiazania i przeciecia pepowiny
uzywano jedynie wyjatowionej tasiemki i wyjatowionych
nozyczek, co sie nigdy nie dzieje. Podobnie powinno byé
wszystko wyjatowione, co sie z pepowina bezposrednio
styka.

Pielegnowanie ust noworoedka. Tych zasad jakich sie
trzymamy w ogéle, aby wszystko co ma sie zetknad
z czesciami rodnemi kobiet rodzacych, zostato doktadnie
wyjatowione, tych samych zasad powinni§my si¢ trzymad
i w pielegnowaniu ust noworodkéw, lecz tu o tyle sku-
teczniej, ze nam bardzo tatwo przychodzi wykonanie
tego zalecenia, aby z ustami noworodkéw, précz piersi
matki lub mamki nic sie¢ nie stykato.

I tu na wstepie zaraz musimy walczyé przeciw
dawno wytworzonej, staro§wieckiej tradycyi, zbytecznej
i szkodliwej zapobiegliwosci lekarskiej, ktéra polega na
wymywaniu ust po ssaniu, a ktéra pézniej, niby w spo-
s6b racyonalniejszy, zmieniono na wymywanie przed ssa-
niem. Pierwszy sposéb ma chronié usta od osadzania sie
w nich drobnoustrojéw, drugi za$ od osadzania si¢ drobno-
ustrojéw z ust noworodka na piersi karmicielki. A ktoby
chcial obu warunkom zado$é uczynié, pdjdzie i dalej
w tym budujacym systemie czystosci, i poleci wymywa-
nie ust noworodkéw przed ssaniem i po ssaniu

Bierze sie zatem szmatke plétna, obwija si¢ nia
palec, macza si¢ w wodzie i tak porzadnie sig trze deli-
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katna blone $luzowa ust, w dodatku bardzo przekrwiona
czynnoscia poprzedniego ssania, dopdki sie jej nie pozbawi
najdzielniejszej ochrony, jaka jest nienaruszony przybtonek:
ale nie dosé na tem: przecie sie tego nigdy nie czyni
catkiem wyjalowiona szmatka i woda. Jezeli zatem samo
wymywanie ust wyjatowiona woda i szmatka jest szko-
dliwem, to jakze szkodliwem byé musi nietylko starcie
przybtonka z blony $luzowej, ale i réwnoczesne zaszcze-
pienie na niej grzybkéw w wodzie i na szmatce sie znaj-
dujacych? Postepujac w ten sposéb, $miato twierdzié
mozemy, Ze czynimy wszystko, aby blone $luzowa ust
noworodka uczynié chora, a gdy to nie nastapi, to mamy
do czynienia z dziwnie odpornemi ustami, ktére pomimo
naszych, niby leczniczych zabiegéw, pozostaja zdrowemi.
Zastanéwmy sie tylko nad tem, co wlasciwie osiagamy
wymyciem ust? Czy absolutna czystosé jamy, ktéra
zawiera tak liczne zautki? Czy palcem, owinietym szmatka,
za kazdym razem wszystko usunaé jeste$Smy w stanie,
i czy to co zostawiamy nie moze byé szkodliwem, szcze-
gdlnie gdy$my starciem przybtonka nalezycie do zaszcze-
pienia sie drobnoustrojéw grunt przygotowali? To zalece-
nie, aby wymywanie ust wykonywaé w delikatny sposch,
catkiem nie wystarcza, gdyZ i najdelikatniejsze wykona-
nie wymycia ust, powtarzane kilkanascie razy na dobe,
nie da sie utrzymaé potrzebnej do ochrony warstwie
przybtonka, a w dodatku wprowadzié moze do jamy
ustnej drobnoustroje, ktérych w niej poprzednic nie bytlo.

Céz bowiem znacza gromadne pojawiania sie w szpi-
talach i klinikach potozniczych plesniawek w ustach no-
worodkéw, jak zanieczyszczenie ich ze wspdlnego Zrédia
nieczystosci? Mimo to wychodzimy z tej, z gruntu falszy-
wej zasady, iz ki$niejace w jamie ustnej mleko, bywa
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przyczyna osadzania si¢ grzybkéw wywolujacych plesnia-
wki (oidium albicans — Soorpilz), a natura i tu jest
tak niedotezna, iz bez naszej pomocy rady sobie nieda.

Wymaganiom zatem aseptyki w ogélnosci uczynimy
zadosd, jezeli dbaé bedziemy o to, aby z jama ust nowo-
rodka nic précz piersi karmicielki si¢ nie stykato. A za-
tem nie usta, ale karmiaca pier§ nalezy przed pierwszem
przystawieniem dziecka do piersi zupetnie odrazié przez
zmydlenie, wymycie, obmycie wyskokiem, a nastepnie
woda sublimatowa i w konicu oplukaniem czysta ciépta
woda, a przed kazdorazowem karmieniem przez obmycie
tylko letnia, przegotowana woda. Co za$ do noworodka,
to wystarczy lekkie, czysto zewnetrzne obtarcie szpary
ust, catkiem czysta, lub lepiej wyjatowiona wata.

Zakonczenie.

Czytelnik, ktéry z uwaga te prace przeczytal, musi
przyj$é do przekonania, ze $ciste przeprowadzenie bezgnil-
nego postepowania w poloZnictwie jest trudnem, lecz,
przy dobrej woli i w przekonaniu wielkos$ci zadania, je-
dnego z najwazniejszych i najobfitszych w blogie skutki
zadan dziatalnosci lekarskiej, zawsze mozebnem do wy-
konania. A gdy warunki po temu znajdzie mniej korzy-
stne lub calkiem niekorzystne, czyli, gdy to trudne zada-
nie stanie sie¢ jeszcze o wiele trudniejszem, niechaj sobie
przypomni, ze w jego reku tak czesto spoczywa los ko-
biety, i ze od niego zalezy zachowanie tego skarbu, jakim
jest zycie kobiety, Zony i matki, bez wzgledu na jej spo-
feczne stanowisko. Woéwezas w walce z niekorzystnymi
warunkami, nie bedzie upatrywat trudnosci nie dajacych
si¢ przezwyciezyé, pamietajac o tem, Ze rozumnie obmy-
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$lana i konsekwentnie przeprowadzona praca jego, czy to
w pafacu magnata, czy w ubogiej izbie, czy widziana,
podziwiana i oceniona, czy nie widziana i nie oceniona,
zawsze i wszedzie reprezentuje jedno znajszczytniejszych
zadan nie tylko lekarskiej, lecz i ludzkiej dziatalnosci.
Jezeli mu to sprawi prawdziwe zadowolenie i zacheci go
do wytrwania w tym kierunku, to bedzie mdgt o sobie
powiedzieé e jest cztowiekiem prawym i ze jako lekarz
potrafi byé kaptanem swego powotania i wobec siebie
samego.
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