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Przyczynki do chirurgii zotgdkowo-jelithwej.

Il. Trzeci méj przypadekWOIflerowsKkiej gastro-
enterostomii w ogdle, a drugi w obec zwezenia
odzwiernika po wrzodzie; wyzdrowienie
Podat Dr. Rydygier.

Od czasu, gdy Wolfler opisat swojg gastroentero-
stomije, daleko odwazni¢j mozemy podejmowac taparotomije
w obec raka i wrzodu odzwiernika. Wiemy bowiem teraz,
ze W najgorszym razie, jezeli znajdziemy nowotwor zbyt
wielkim lub znaczne zrosty lub mne stosunki niedozwalajgee
wyciecia odzwiernika, nie potrzebujemy zaszywac¢ napowrdét
jamy brzusznej sposobigc sie do pokornego wyznania cho-
remu, ze stosunki juz tak nieszcze$liwe, iz me mozna ope-
racyi wykona¢. Teraz zastepujac wyciecie odzwiernika ope-
racyjg Whlfiera mozemy w obec raka przynajmni6j najprzy-
krzejszy objaw—zwezenie—usungé, a w obec wrzodu nawet
zupetnie chorego wyleczy¢. Dawniejszy mdj chory 2 ktérego
operowatem 13/3 1884, donidst mi w pazdzierniku, ze zdrow
teraz zupetnie; dzi$ opisuje trzeci przypadek, ktory sie takze
szcze$liwie zakonczyt.

Kozuszkiewicz Bronistaw, 32 lat wieku, pochodzi
z rodziny, w ktér¢j zadne dziedziczne nie zachodzity choroby.
Dotychczas pacyjent wcale nie chorowat, miat tylko w czasie
stuzby wojskowej biegunne dosé diugo trwajaca.

Choroba obecna rozpoczeta sie roku przesztego od silne-
go bo6lu w okolicy dotka sercowego; do tego przytgczyty
sie wymioty krwawe, a w kilka dni potem i krwawy stolec.
ze chory czut sie zniewolonym uda¢ sie do szpitala Siostr
Mitosierdzia w Poznaniu. Tam pomimo najracyjonalniejsze-

[ ] Pierwszy moj przypades gastroenterostomii zakonczyt sie Smier-
telnie: drugi (Deiter) wyleczyt sig; (Por. Przegi. Lek. 1S84, Nr. 19).

go leczenia, nie zaniechano i pompy zotgdkow¢j, stan cho-
rego sie nie polepszat i dlatego radca zdrowia Dr. Kaczo-
rowski przystat go do naszej kliniki celem wykonania na
nim operacyi.

Badajgc dnia 16/6 1884, znalezliSmy chorego bardzo
wynedzniatego, cery blad¢j. Serce, ptuca i nerki nie przed-
stawiajg nic nieprawidtowego. Ucisk w okolicy odzwiernika
sprawia znaczne bole; guza wybitnego nie mozna tam wyma-
ca¢; zotgdek rozszerzony. Ztad i na podstawie wywiadOw roz-
poznajemy, zgodnie z kol. Kaczorowskim, wrzéd w oko-
licy odzwiernika i jesteSmy t¢z ;ego zdania, ze trzeba cier-
pienie to usung¢ za pomoca operacyi, gdyz wszelkie S$rodki
wewnetrzne byty bez skutku, a chory coraz wiecéj na si-
fach traci.

Dnia 20/6 1884 przystagpmsmy do operacyi z za-
miarem wycieci? odzwiernika. ZnalezliSmy atoli, po otworze-
niu jamy brzusznej, tak rozlegte i mocne zrosty odzwiernika
i przylegtej czesci przedniej $ciany zotgdka do doln¢j po-
wierzchni watroby i pecherza zélciowego, ze przekonaliSmy
sie po krétkich prdébach rozdzielenia tych zrostdw o niemo-
zliwosci zamierzonej operacyi i natychmiast podjeliSmy Wol-
flerowska gastroenterostomije. Operacyje te wykonalismy
zupetlnie w ten sam sposob, jak w drugim naszym przypad-
ku (por. Przeglad Lek. zr. 1884 Nr. 19). Chciatbym tu szcze-
g6lng uwage zwroci¢ na tatwos¢ odszukania poczatku jelita
cienkiego, jezeli sie trzymamy sposobu polecanego przez
Wolflera. Wazng to jest z dwdch wzgledéw rzeczg, raz
zabezp:ecza nas przed nislriem zatozeniem otworu w jelicie
cienkiem, coby mogto odzywienie upo$ledzié, a powtore daje
nam mozno$¢ rozpoznania, ktéry koniec jelita jest odprowa-
dzajacy, a ktéry doprowadzajacy; jak wielkiego to znacze
nia, wskazuje juz Wolfler.

Przebieg pooperacyjny byt nader pomys$inym
cieptota tylko drugiego dnia wieczorem podniosta sie do
38,0°, zresztg byta zawsze prawidtowg. Po tygodniu zmieni-
liSmy po raz pierwszy opatrunek i znalezliSmy rane brzuszng
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zagojong. Jedenastego dnia nastapit pierwszy stolec po la-
watyw;e, odtad bywal codziennie regularnie. £)nia 22/7 1884
opuscit operowany zaktad nasz, czajgc sie wprawdzie jeszcze
stabym, ale bez zadnych dolegliwosci. Z domu donosit mi
pbznidj, ze jest zupeinie zdrowym, apetyt ma dobry, stolec
regularny, zadnych boéléw w okolicy zotgdkowej, a sity po-
woli takze wracajg.

Zastanawiajac sie blizej nad wynikiem operacyjnym na-
szych dwdch gastroenterostomij przyznaé musimy, ze chorzy za-
wdzieczajg swe zycie tej operacyi i ze zadna inna w tych
przypadkach nie mogtaby j¢j zastgpi¢. Juz to daje operacyi
Wolflerowskiej na wszystkie czasy pewne stanowisko po-
miedzy rekoczynami chirurgicznemi. Dodajmy do tego je-
szcze cho¢ tylko chwilowe, paliatywne powodzenie t¢j ope-
racyi, jakie mieli inni chirurgowie stosujgc ja w obec raka
odzwiernika, a zupelnie zgodzimy sie na wskazania, jakie
nakreslit jej Wolfler (Zur Technik der Gastroenterostomie
und dhnlicher Operationen, Yerhandli der Dt. Ges. f. Chir. 1883,
pag. 22) na Zjezdzie chirurgdbw w Berlinie. Hahn wspomi-
nat wtenczas w toku dyskusyi, iz w jednym przypadku raka
odzwiernikowego nienadajacego si¢ do wyciecia dopomégt
sobie w ten spos6b, ze zatozyt szeroka przetoke zotgdkowsa,
dozwalajacg rozszerzaé zwezony odzwiernik Swieczkami i
karmi¢ chorego za pomocg cew, przeprowadzonych przez tak
rozszerzony odzwiernik do dwunastnicy. Watpie, czyby
kto temu sposobowi oddat pierwszenstwo przed operacyja
Whitflera. Kazdy z nas wie, ile to niedogodnosci sprawia
choremu przetoka zotgdkowa, ile pracy i zabiegbw wymaga
takie odzywianie od lekarza, o ile wiec dogodniejsze i przy-
jemniejsze jest odzywianie po gastroenterostomii i dla chore-
go i dla lekarza!

W obec wrzodu zwezajacego odzwiernik moznaby watpic,
czy nie zastuguje na pierwszenstwo sposéb rozszerzania pal-
cami podany przez Lorette. Niestety nie znalaztem w za-
dnym z czterech opisanych przez Albertyniego przypad-
kéw wzmianki o poOznigjszem pow odzeniu operowanych, a
przyzna kazdy, ze obawiaC sie¢ trzeba, czy po pewnym cza-
sie blizny rozszerzone znowu sie nie skurczg. Ja przynaj-
mniej nie odwazytbym sie w takim przypadku po jednokro-
tném rozszerzeniu zamkngé przetoki, ale wolatbym juz, jak
Hahn, pozostawi¢ jg na pewien czas i czebci¢j rozszerzac,
a dopiero gdybym nie widziat zadnej skionnosci do powrotu
zwezenia, wtenczas zamknatbym przetoke.

Co do sposobu operowania, to postepowatem po-
dtug przepisow WolHera, roznige sie tylko o tyle, ze za-
miast szwu wezetkowego uzytem szwu kusnierskiego. Jak to
juz wspomniatem opisuigc drugi przypadek wahatem sie, czy
nie zastosowa¢ sie do rady Courvoisiera (Gastroentero-
stomie nach Wolfler bei impermeablen Pyloruscarcinom. Centr.
f. Chir. 1883, Nr. 49). Obydwa moje przypadki dowodza,
ze obawy jego w praktyce nie znajdujg poparcia; trzeba
tylko $cisle podiug przepisu Wolflera 040- -50 cm. ponizéj
fatdu dwunastnico - jelitowego (plica duodenojemnalis) zrobic¢
otwdr w jelicie a otrzymamy tak wielkg petle, ze nie zaci-
$nie okreznicy poprzeczn¢j w miejscu, gdzie sie z nig krzy-
zuje. Powtarzam raz jeszcze, ze w obu moich przypadkach
stolec bywa regularny, czasem 2 razy dziennie, co dowodzi,
ze krazenie katu musi by¢ swobodne.

Poczatkowo obawiatem sie, zeby czasem nie nastgpity
‘owrzodzenia w miejscu zwezenia w jelicie z obiegu wyklu-
czon¢m. Mozna bowiem przypuszczaé, ze cze$¢ potraw do-
staje sie mimo otworu w zotgdku do dwunastnicy i tam do-

Nr.Mm

szedtszy do zwezonego miejsca pozostaje draznigc S$ciany
a nawet w najgorszym razie wywotujagc owrzodzenie i prze-
dziurawienie. Jednakze juz badania na psach, ktérych wy-
konanie poleci.em $p. Andersonowi, b. mojemu asystentowi,
wykazaty, ze tego obawiac sie nie potrzebujemy. Psy atoli
znoszg tak dobrze wszelkie rekoczyny na drogach pokarmo-
wych, ze nie zupetnie ulatlem wynikom tych badan. Ostatnie
dwa moje przypadki i pod tym wzgledem mnie uspokoity.

[l. Z zaktadu Patologii doswiadczalnej prof. Dra Adamkiewicza.

0 przyrodzie drzenia i odruchéw Sciegnistych.

Podat Dr. Jan Prus,
asystent tego zzaktadu.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 5).

Obznajmiwszy sie doktadnie na nastrzykanym trupie
krélika z rozgalezieniem sie nerwéw i tetnic dochodzacych
do poszczegblnej gtowy miesnia wyprezacza uda, wycéwiczy-
tem sie w oddzielaniu mig$nia wspomnianego od jego przy-
czepia bez naruszenia jego nerwdw i tetnic. Poniewaz ope-
racyja ta nie jest zbyt tatwg, musze jg nieco szczegdtowiej
opisa¢. Przecigwszy skoére na udzie i odstoniwszy migsien
czterogtowowy bez wszelkiego nadwyrezenia oston tkankowych
mieénia oddzielam najprzéd wiezadto rzepkowe od kosci
goteniowéj i dolng potowe tegoz miesnia od Kosci udowej.
Nastepnie odtgczam miesien czteroglowowy od miesni sa-
siadujacych z nim od strony zewnetrznej i od goéry tak, ze
wida¢ doktadnie kretarze uda. Tuz powyzéj kretarza wiel-
kiego przebiega nerw, ktéry rozgatezia sie¢ w miesniu sze-
rokim zewnetrznym (tn. vastu& externus), a w okolicy prze-
dniego dolnego wyrostka oscistegc kosci biodrowej znajduje
sie drugi giubszy nerw, oddajgcy przewazng cze$¢ swych
witokien do miesnia prostego (m. rectus cruris), a mniejszg
cze$¢ do miednia szerokiego S$rodkowego. Zapamietawszy
sobie dobrze potozenie tych nerwéw oddzielam teraz przy-
czepmy miegénia szerokiego zewnetrznego od kosci udowdj
a nastepnie odcinam od kosci biodrowej miesiefi prosty i
oba mies$nie szerokie uda, nie naruszajac wcale wspomnianych
nerwow. Po ostroznem przecieciu powiezi pokrywajacej te-
tnice i nerw udowy i po nalezytem odstonieciu gatazek tejze
tetnicy i nerwéw dochodzacych do mie$nia czterogtowowego,
uwiazuje na mocnej nitce z jednéj strony $ciegno rzepkowe,
a z drugic¢j strony kazdg z poszczeg6lnych gtéw wspomnia-
nego miesnia. W ten sposob zostaje caty miesi;n tylko za
posrednictwem swych nerwdw i tetnic w zwigzku z tapka
krélika. Przez odpowiednie trzymanie nitek mozna podnies¢
w gére miesien czterogtowowy tak, ze nie dotyka nigdzie
kosci, a jego nerwy i tetnice nie sg wcale naciggniete. Ude-
rzajgc teraz wiezadta rozprzestrzeniajagce sie¢ po wewnetrznej
i zewnetrzn¢j stronie stawu kolanowego, mogtem stwierdzic,
ze skurcz wolno wiszgcego miesnia czterogtlowowego poja-
wiat sie zawsze, skoro tylko tapka zgietg byta w stawie
kolanowym i biodrowym. Odruchy S$ciegniste wystepowaty
réwniez nietylko we wspomnianym mieéniu, lecz takze w mie-
$niach przywodzacych, w mie$niach grzbietu, a nawet po
przeciwnej stronie i to tak przy uderzaniu odpowiednio na-
prezonego $ciegna rzepkowego, jak niemniéj przy uktuciu
szpilkg wewnetrznej powierzchni stawowej. Ze szczegdlnym
naciskiem uwydatni¢ tu musze, ze skurczu miesnia cztero-
glowowego nie mozna wywota¢ przy tych doswiadczeniach,
jezeli ktérykolwiek ze wspomnianych nerwow uszkodzonym
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zostanie, lub t¢éz jezeli skutkiem zaburzeh w krgzeniu zmieni
sie ich pobudliwo$é, przyczem porazenie naczyri z powodu
przeciecia rdzenia niematg odgrywa role.

Doswiadczenia te przemawiajg niezbicie
przeciw teoryi Westpbala, a $wiadczg za pra
wdziwoscig teoryi odruchow¢j. Przy uderzaniu
bowiem wiezadet kolanowych mozemy stano
wczo wykluczycudzieleniesie cho¢by najmniej-
szego nawet wstrzaénienia wolno wiszgcemu
miesniowi czterogtowowem u. W tym razie wiec skurcz
tegoz mie$nia uwazaé musimy tylko jako odruch. Na od-
wrot przy uderzaniu uwigzanego $ciegna rzepkowego nie-
podobna mysle¢ o wstrzg$nieniu miesni przywodzacych, mie-
$ni grzbietu itp. Skurcz tycn mie$ni w naszych dosSwiadcze-
niach jest wiec takze odruchem. Do poparcia teoryi odru
chow¢j postuzy¢é nam nadto moze okoliczno$¢, ze odruchy
S§ciegniste posiadajg wszystkie niemal cechy,
wtadciwe innym powszechnie znanym odruchom.

Nikt nie watpi, ze odruchy S$ciegniste, podobnie jak
inne odruchy, przychodzg do skutku bez przyczynienia sie
woli. Przy odruchach w ogélnosci kurczg sie zawsze wszy-
stkie wiokna odpowiedniego migsnia, a nie jaka$ ich czastka.
Przy odruchach $ciegnistych kurczy sie takze zawsze caly
miesien czterogtlowowy lub czasem, co wazniejsza, i miesnie,
ktore wspélnie z nim nieraz dziatajg, jak np. miesnie przy-
wodzace uda. Natomiast przy mechaniczném draznieniu mie-
$nia widzimy zazwyczaj tylko skurcz poszczeg6lnych wio-
kienek miesnych.

Wiadomo, ze Pfluger zdotat ujg¢ odruchy w pewne
prawidto, ktére brzmi, ze pobudzenie nerwéw czulnych prze-
nosi sie najprzéd na te nerwy ruchowe, Kktérych poczatki
lezg w tym samym poziomie po téj samej stronie, pézniej
po stronie przeciwnéj, nastepnie na te nerwy, ktérych po-
czatki lezg blizej rdzenia przedtuzonego itd. W najpiekniej-
sz€j zgodzie zostajg odruchy Sciegniste z powyzszém prawi-
dtem, za czém S$wiadczg nietylko powyz¢j przytoczone do-
Swiadczenia na krdlikach, lecz takze spostrzezenia kliniczne.
Erb, Westphal, Striimpell, Jendrassiki wielu in-
nych mieli sposobno$¢ obserwowania odruchéw S$ciegnistych
skrzyzowanych, odlegtych itp.

Przy odruenach nie jest wcale obojetnem miejsce dra-
znienia. Wiadomo, ze na odruchy skorne sa szczegOlnie
wrazliwe: skora na podeszwie, na dtoni, pod pachami itd.
Odruchy za$ sciegniste najtatwi¢j wywotaé przez uderzenie
Sciegna rzepkowego. Nie dosy¢ na tém. Czasem napotykamy
osoby niewrazliwe wcale na draznienie podeszwy lub skéry
pod pachami itp. Tak tez trzeba poja¢, mojem zdaniem,
fakt, ze Sciegno rzepkowe nie u wszystkich os6b odpowiada
na uderzenie skurczem miesnia ezteroglowowego. Bloch
(Arch. f. Psych. u. NervJcr. t. XII) i wielu innych zauwazyli
bowiem, ze u niektérych o0séb zupeinie zdrowych brak byt
odruchdw Sciegnistych.

W koncu wypada jeszcze wspomnie¢ o jedncj wiasci-
wosci odruchow'. Seczenow, Goltz, Schiff, Herzen,
Lewisson, Freusberg i inni wykazali, ze odruchy sttu-
mi¢ mozna przez draznienie nerw6w czulnych lub mieszanych.
Nie wdajgc sie w szczegétowy rozbioér réznych teoryj o ta-
mowaniu odruchéw, chce tu tylko wspomnie¢, ze i odruchy
Sciegniste moga by¢ wstrzymane na drodze odruchowe;j.

Wobec tego nie ulega zadncj watpliwosci, ze odruchy
Sciegniste sg przyrody odruchowej. Tém jednak nie wyezer-
pneliSmy jeszcze przedmiotu w mowie bedgcego. Uwydatnic¢
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bowiem nadto nalezy, ze odruchy S$ciegniste sg wy-
razem napiecia mie$Sniowego. Podwyzszenie sie od-
ruchow Sciegnistych $wiadczy o powiekszeniu sie napiecia
mie$niowego i na odwr6t, brak ich jest wyrazem zniesione-
go napiecia mie$niowego.

Prof. Adamkiewicz w pracy sw¢j o ,prawidtowdj
czynnos$ci mies$ni" (Rozprawy krakowskiej Akademii Umie-
jetnosci Wydz. matem.-przyrodn. tom VIII, 1881. Obacz.
Przegl. Lek., 1883, Nr. 2 i 2 wykazat, ze fizyjologi-
czne napiecie mieSniowe jest wynikiem dziata-
nia dwoch przeciwniczych pobudzen nerwowych.
Jedno pobudzenie biezy w powrdzkach tylnych rdzenia pa-
cierzowego, drugie za$ po drogach piramidalnych. Podczas
gdy powr6zki tylne utrzymujg napiecie miesnio-
we, to drogi piramidalne tamujg to napiecie.
Teraz nie trudno pojaé, dla czego w przypadkach, w kto-
rych powrézki tylne ulegajg zniszczeniu, np. w uwiadzie
rdzenia, nikng odruchy S$ciegniste, a miesnie posiadaja nad-
mierng wiotko$¢ tak, ze wszelkie ruchy bierne mozna nad-
zwyczaj tatwo wykonywaé. Z drugiej za$ strony jasng jest
rzeczg, ze wobec przerwy drég piramidalnych wzmaga sie
napiecie miesniowe i potegujg sie odruchy Sciegniste. W tym
bowiem razie odpada owa fizyjologiczna tama, ktorg stawiajg
drogi piramidalne napieciu miesniowemu. W tym wzgledzie
nie ma roznicy, czy przerwa drog piramidalnych nastgpita
w mozgu, czy w rdzeniu. Wiadomo, ze drogi piramidalne
przewodza podniety woli i ze bmrg swoj poczatek na korze
modzgowej piatow czotowych i czesci piatow ciemieniowych.
Jest to obszar ,,0$rodkéw dla wyobrazeA o ruchachl (Fuhl-
sphdre). Ztad biegng one do osrodkéw podkorowych, czysto
ruchowych i dazg przez wieniec precikowy (corona radiata),
torebke wewnetrzng (capsula interna), szypuiki mdzgowe
(peduncidi cerebri), przez most Varola do rdzenia prze-
dtuzonego. Tu w tak zwanych piramidach krzyzuje sie wie-
ksza czes¢ widkien. Wiokna skrzyzowane przechodzg w po-
wrdzki boczne rdzenia pacierzowego, a nieskrzyzowane
biegng w powrdzkach przednich. Wreszcie dostajg sie do
szarej istoty rdzenia i kofAcza sie w komérkach zwojowych,
znajdujacych sie w przednich rogach istoty szar¢j. Czynno$¢
tego systemu drég nerwowych jest dwojaka : 1) pobudzenie
ruchéw dowolnych, 2) tamowanie napiecia miesniowego,
ktére jest utrzymywaném przez powr6zki tylne. Nadto do-
da¢ winnismy, ze powrozki tylne oprdcz pobudzania i utrzy-
mywania napiecia miesniowego dz;atajag przeciwniczo na
czynnos$¢ drog piramidalnych, tamujac i regulujac ruchy do-
wolne. Ten wiadnie wzajemny antagonizm obu wspomnia-
nych drég nerwowych ttumaczy nam doktadno$¢ najdrobniej-
szych ruchdéw, kompenzuje przy ich wykonywaniu bezwtadno$é
masy miesniowej i pozwala nam zrozumie¢, dla czego wszelki,
chocby najsilniejszy, ruch nie przekracza nigdy zamierzonego
celu. Z drugiej za$ strony jasng jest rzecza, ze po zni-
szczeniu jednej z tych drdg odpada zarazem j¢j wplyw ta-
mujacy. Dla tego tez po zmszczeniu drég piramidalnych
zwieksza sie napiecie mie$niowe i podwyzszajg sie odruchy
Sciegniste. Zwiekszone napiecie mie$niowe objawia sie zwie-
kszonym oporem, jaki napotykamy przy wykonywaniu ru-
chéw biernych. Sato tak zwane objawy kurczowe (spasty-
czne), ktérych najwyzszym stopniem sg przykurczenia (kon-
traktury). Powiekszenie odruchéw $ciegnistych ma Kilka
okresow, jak to juz na wstepie wspomnieliSmy. Wszystkie
okresy stopniowego podwyzszenia np. odruchéw S$ciegnistych
mogt zauwazy¢ prof. Adamkiewicz w najpiekniejszej
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formie przy wzrastajagcym ucisku mozgu drugiego stopnia.
Kres$lagc za pomoca odpowiedniego przyrzadu dzwigniowego
odruchy Sciegniste krolika, ktéremu blaszkownica, wprowa-
dzona przez otwoér trepanacyjny miedzy czaszke a opone
twardg ugniatata mo6zg stopniowo w miare jej pecznienia,
przekonat sie on, ze od chwili pojawienia sie porazenia po-
towiczego podwyzszajg sie odruchy Sciegniste po stronie
porazonéj. Po6znicj, jezeli porazenie przechodzi takze na drugg
strone, wystepuje obustronne spotegowanie sie objawu ko-
lanowego, a wkrotce zauwazy¢ mozna, ze jednorazowe ude
rzenie $ciegna rzepkowego wystarcza do wywotania objawu
kolanowego po obu stronach. Nastepny okres cechuje
sie bardzo wybitnie. Wystepuje bowiem caty szereg skur-
czéw miesnia czterogtowowego za kazdém wuderzeniem Scie-
gna rzepkowego. Objaw ten nazwal prof. Adamkiewicz
»drzeniem Seiegnistém", ktorego identycznos$¢ z ,epilepsyja
rdzeniowg" Brown-Séguarda cechuje sie nadto réwno-
czesnem pojawieniem sie objawu stopowego. Jak wiadomo,
objaw stopowy odznaeza sie drzeniem stopy przy biernem
zgieciu stopy ku jej grzbietowi. Wreszcie wystepuje ,,samo-
istne drzenie" jako wyraz spotegowanych do najwyz-
szego stopnia odruchéw S$ciegnistych. | tu odrozni¢ jeszcze
mozna pewne odcienia. Pierwsze poczatki samoistnego drze-
nia charakteryzujg sie malenkiemi, dosy¢ regularnemi waha-
niami. PAzni6j wkradajg sie tu i Owdzie silniejsze, nieregu-
larne drgania, ktore, rugujac coraz wiecej drobne fale, przed-
stawiajg obraz graficzny, podobny do krzywej wskazujgcej
wahania parcia osciennego. Widocznemi bowiem sg podwdj-
ne wahania. Wieksze wahania odpowfiadajg ruchom catej od
nogi, mniejsze za$ oznaczaja drzenie tapki. W miare tego
jak wzmaga sie drzenie, pojawiajg sie nieregularne falowa-
nia, w ktérych odszukaé mozna poszczegdlne opisane formy
drzenia, rozrzucone tu i owdzie w wielkim zamecie. Wszy-
stkie te objawy sg wyrazem stopniowego wyswobodzania
sie czynnosci powrozkéw tylnych od tamujgcego wplywu
drog piramidalnych.

Doswiadczenia te wySwiecaja nam doktadnie przyrode
drzenia. Okazujg bowiem, ze drzenie jest czynno$cig powrd-
zkéw tylnych i wystepuje na jaw jako wyraz ostatecznego
zwichniecia réwnowagi miedzy pobudzeniem drég pirami
dalnych a powrézkéw tylnych.

Jezeli zapatrywanie to jest stusznem, to musimy sie
spotka¢ z drzeniem w innych takze stanach chorobowych,
w ktdrjch cierpig drogi piramidalne. Tak tez jest istotnie.
Wiadomo bowiem, ze w porazeniu kurczow6m, polegajgcém
na schorzeniu powrdzkéw bocznych, pojawia sie drzenie.
Podobniez w stwardnieniu mézgu irdzenia (sclerosis cerebro-
spmalis), tgczacém sie ze schorzeniem drég piramidalnych,
wystepuje drzenie, a drzgce pismo jest w tej chorobie cha-
rakterystycznym objawem. Drzenie w porazeniu ogo6lnem
postepowdm (paralysis progresswa generalis), w przewle-
ktem zatruciu wyskokiem odnies¢ rowniez musimy do zaje-
cia drég piramidalnych.

Aby dostarczy¢ jeszcze nowego doswiadczalnego do-
wodu, ze drzenie jest spotegowaniem sie do najwyzszego
stopnia odruchow S$ciegnistych. nalezato albo przecig¢
drogi piramidalne, albo podwyzszy¢ w ogdlno-
§ci odruchowos$¢ ustroju.

Przeciecie drog piramidalnych przedstawia bardzo wiele
trudnosci technicznych, fatwo bowiem uszkodzi¢ mozna sg-
siednie drogi nerwowe, lub téz pozostawit pewng czesé
drog niramidsinych nietknieta, Uzycie trucizn, np. strychninu,
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podwyzszajgcych odruchowos¢, okazato sie rowniez nieodpo-
wiedniem. Pomijajagc bowiem wielkg réznice w indywidual-
nosci, nie mozna byto z wszelkg swobodg stopniowac za-
trucia. Natomiast sprowadzenie stopniowo wzma-
gajacej sie niedokrewnos$ci ustroju odpowie-
dziato najzupetniej naszemu celowi. Na te mysl
naprowadzito mnie spostrzezenie, ze ostra ogo6lna niedokre-
wnos$¢ ustroju taczy sie z podwyzszeniem odruehowosci.

Do doswiadczen uzywatem krolikow uspionych morfinem
i eterem. Odstoniwszy tetnice szyjng wprowadzatem do jéj
wnetrza malenka kaniule, opatrzong kurkiem, przez odkre-
cenie ktérego mogtem dowolng ilo$¢ krwi krélikowi upuscic¢
do naczynia kalibrowanego. Uwzgledniajagc, ze kroliki wazy-
ty $rednio po 18t)0gr. przypusci¢ mozemy, ze catkowita ilosé
krwi kazdego krdlika wynosita mniej wiecej 138cm.sz. (yis
cze$¢ ciezaru ciata). Po upuszczeniu 20cm.sz. krwi, t.j. V,
czesci cal¢j ilosci krwi krolika, podwyzszyty sie nieco odru
chy Sciegniste. Po upuszczeniu nastepnie 15cm.sz. krwi (og6lna
utrata krwi wynosita teraz 1i catej Posci krwi) pojawity
sie obustronnie spotegowane odruchy S$ciegniste po ude-
rzeniu Sciegna rzepkowego po jednej stronie Przy naste-
pnym upuscie 10cm.sz. krwi (krélik stracit wiec juz \3 swej
catkowitej ilosci krwi) wystarczyto jedno stabe uderzenie
trzonkiem matego nozyka do wywolania calego szeregu
skurczdw miesnia czterogtlowowego. Jestto ten stopien od-
ruchow S$ciegnistych, ktéry prof. Adamkiewicz nazwal,
jak wspomnieliSmy, ,drzeniem S$ciegnistem". Powiekszywszy
uiedokrewno$¢ krolika o nastepne 10cm.sz. mozua byto
stwierdzi¢ objaw stopowy, a gdy upuscitem krélikowi jeszcze
I0cm.sz. krwi, t.j. gdy krolik utracit w ogo6le blisko potowe
krwi, pojawito sie samoistne drzenie. Najwybitniej drzaly
tapki tylne, przyczém zauwazy¢ mozna bylo drgania mniej
sze i wieksze, wstrzgsajace catem ciatem. Przy nastepnym
upusécie krwi (IOcm.sz.), gdy utrata krwi wynosita przeszio
potowe pierwotn¢j ilosci krwi, wystapit gwaltowny tezec
w miesniach wyprezaczach tapek, trwajacy przez kilkanascie
sekund, poczém krétka pauza i znow takiz tezec. Teraz po-
jawito sie kilka skurcz6w w miesniach zginajagcych, a naste-
pnie tezec tylny (opisthotonus). Po krétkiej chwilce spoczyn-
ku nastgpito zwiotczenie wszystkich miesni ustroju i zupetne
zniesienie odruchow Sciegnistych. Po kilku minutach spo-
czynku pojawity sie mozolne kurcze wdechowe, zwolna sta-
bnace, a wreszcie $mierc.

Z doswiadczen tych widzimy, zeprzy stopniowo
wzrastajagcej ostrej niedokrewuos$ci ustroju po-
tegujg sie odruchy S$ciegniste w tym samym ko-
lejnym porzadku i odcieniach, jak przy stopnio-
wym ucisku mozgu. Co najwazniejsza, tak w jednym
jak i drugim razie pojawia sie drzenie samoistne na szczy-
cie odruchéw Sciegnistych. Nie ulega wiec watpliwosci, ze
drzenie wystepujace skutkiem znacznego upustu krwi jest
takze wyrazem spotegowanych do najwyzszego stopnia od-
ruchéw Sciegnistych. Porownajmy jeszcze ilo$¢ utraconej
krwi z poczatkowém i koricowem zachowaniem sie odru-
chow S$ciegnistych. Wiadomo, ze ustréj straciwszy mniej niz
W4 czes¢ krwi regulowa¢ moze parcie oscienne krwi, gdy
jednak straci wiecej niz cze$¢ krwi, nie jest juz w sta-
nie utrzymaé pierwotuego parcia krwi, lecz nastepuje teraz
stale obnizenie parcia i zwolnienie pradu krwi; a wreszcie
wtedy, kiedy utrata krwi wynosi potowe catkowitej ilosci
krwi, nastepuje Smierc.

Z naszych dosSwiadczen okazuje sie, ze okresy pod-
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wyzszonyeh odruchéw Sciegnistych przypadajg na 6w czas,
w ktorym utrata krwi u krolika wynosita J4 ‘A pi°r*
wotnej ilosci krwi. Okres ten odpowiada wiec drugiemu
stopniowi ucisku moézgu. Tak tu jak i tam bowiem jest nad-
wyrezong fizyjologiezna regulacyja. Przed tym okresem jest
pierwszy stopiefi. Podobnie jak moézg znosi bezkarnie pier-
wszy stopien ucisku, tak tez i ustroj reguluje bez uszczerbku
obnizone parcie krwi. Okres trzeci za$ konczy sie¢ w pier-
wszym razie zniszczeniem tkaniny mozgowej, a w drugim
razie $miercig ustroju. Jak widzimy panuje miedzy wynika-
mi doswiadczen nad uciskiem moézgu i nad upustem Kkrwi
zupetna harmouija i zgodnos¢.

Zapytaé sie teraz musimy, czy przyczyng podwyzszo-
nych odruchdw Sciegnistych przy upuscie krwi jest niedo-
krewnos$¢ rdzenia?

Aby daé¢ odpowiedZ na to pytanie, podwigzatemtetni-
oe gtowng brzuszng ukrolikéw wcelu wywotania
niedokrewnos$ci w ledzwiowej czes$ci rdzenia.
Jak juz bowiem wspomniatem, posredniczy przy odruchach
Sciegnistych (objaw kolanowy) u krélika rdzehA pacierzowy
w wysokosci 6go korzenia ledZzwiowego. Przy dosSwiadcze-
niach tego rodzaju okazato sie, ze w kilka minut po podwigza-
niu tetnicy gtdwnej brzusznéj poniz¢j odejscia tetnic nerkowych
wystepuje porazenie tapek tylnych i zniesienie odruchow Scie-
gnistyeh. Jezeli przewigzke zaciskajacg tetnice gtdwng usunie
sie po kwadransie lub po pét godziny, a nawet po 3ch kwa-
dransach, to porazenie ustepuje w ciggu kilku lub Kkilku-
nastu minut, a odruchy S$ciegniste mozna znéw wywotac
w pierwotnej sile. Jezeli przewiagzka lezy dtuz¢j niz godzine,
to porazenie juz nie ustepuje po zdjeciu przewigzki. Do-
Swiadczenie to dowodzi, Ze zupeine odciecie krwi
od rdzenia rychto upos$ledza czynnos$¢ rdzenia,
nie sprowadzajgc podwyzszenia odruchdw S$cie-
gnistych.

Spotegowania sie¢ wiec odruchéw Sciegnistych $réd
0golnej niedokrewnosci nie mozemy tlumaczy¢ niedokrewno-
$cig rdzenia. Natomiast musimy na podstawie naszych do-
Swiadczen orzec, ze ogo6lna niedokrewnos$¢ ustroju
pochodzgca z utraty wiec¢j niz 'jif a mniej niz 7a,
ilosci krwi, upos$ledza czynno$¢ drdg pirami-
dalnych w miare tego, jak wzmaga sie utrata
krwi w wspomnianych granicach. Takie pojmowanie
rzeczy wyjasnia nam stopniowe podwyzszanie sie
odruchéw $ciegnistych az do drzenia. Powrozki
bowiem tylne, uwalniajgc sie od tamujgcego wplywu
drog piramidalnych, potegujg napiecie migSniowe, a wraz
z niern takze odruchy $ciegniste, ktorych najwyz-
szym stopniem jest drzenie.

lli. 0 kokainie i jego wartoSci leczniczej, mianowicie
w dziedzinie okulistyki.

Napisat Dr. B. Wicherkiewicz.
(Cing dalszy. Patrz Nr. 4).

John Green przekonat sie o tym blogim skutku
kokainu na trzech przypadkach drzenia gatek, w ktdrych
dopiero po nalezytem kokainizowaniu gatki tak dalece sie
uspokoity, ze mdgt dostatecznie wziernikiem zbada¢ wszel-
kie szczegOty dna oka i oznaczy¢ stan tamliwosci. Poniewaz
za$ zarazem przekonat sie, ze jeszcze po 24 godzinach trwat
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wptyw na uspokojenie drzenia gateu, przeto spodziewa
sie, iz diuzsze uzywanie tego $Srodka w tém cierpieniu moze
sprawi¢ state polepszenie.

W ostatnim czasie miatem réwniez sposobnos$¢ potwier-
dzenia wptywu naszego $rodka na wahadtowe poruszenia
gatek, tylko ze drzenie gatek w moim przypadku nie ustato
zupetnie lecz ostabto jedynie co do iloSci poruszen w pe-
wnym danym czasie i pod wzgledem objetosci.

Nie tylko w samoj okulistyce, ale jak juz wspomniatem
i w innych gateziach nauki nasz¢j, umiano korzysta¢ z cen-
nych wiasnosci srodka nie nowego, ale S$wiezo nalezycie
ocenionego.

| tak Jozef Hoffmann (Wien. med. Presse Nr. 50, r.
1884) uzywat kokainu z wySmienitym skutkiem w pochwicy
(vaginismus) i w Swigdzie sromu (pruritus vulvae). W pier-
wszym razie zakladat czopki zawierajgce 0,035 a poOznidj
wktadat skubanke maczang w 3% rozczynie kokainowym.
W $wiagdzie za$ stosowat 3% mas¢ waselinowa.

Frankel w Wroctawiu (CentraJM. f. Gynaecologie)
powiada, ze chcac przy mniejszych rekoczynach zastésowac
kokain, pedzlowat 5% rozczynu ale bez skutku, dopiero sil-
niejsze i to 10—20% rozczyny, doprowadzity do pozadane-
go celu. Dla wytlumaczenia roznicy dziatanhi pod wzgledem
tegoz roztworu na btone Sluzowag oka z jednéj strony, a na
takgz btone czesci rodnych z drugi¢j strony, przypuszcza
Frankel, ze zdolno$¢ wessania btony Sluzowéj sromu, pochwy
i czesci pochwowej macicy dla nabtonka brukowatego, t 70-
rzacego tutaj kilka poktadoéw, jest stabszg anizeli przy oku.

W chorobach gardta i nosa uzywat Jelinek (Wien.
med. Wochenschrift Nr. 45, r. 1884) kokainu jako $rodka
znieczulajgcego i utatwiajgcego nadzwyczaj badanie wzierni-
kiem, tak samo Bosworth (Med. Eecord 1884, Nr, 15).

Oto gtéwne glosy jakie odezwaly sie w naszych cza-
sach w sprawie kokamu, a szereg autordw piszacych o tym
przedmiocie ciagle sie jeszcze wzmaga. Srodek, o ktérym,
wprowadzajagc go we Swiat, mowiono, ze cudow dokazuje,
nabrat juz tyle rozgtosu, ze nie tylko kota lekarskie ale
w ogole publiczno$¢ zywo nim sie zajeta. |Przytacza¢ wszy-
stkich szczegdtéw nie podobna, nie chcac szanownych stucha-
czéw nuzyé, o niektdrych zniewolony bede jeszcze wspomniec

péznicj, teraz za$ pozwdlcie Panowie, abym wilasnemi spo-
strzezeniami zajat jeszcze na chwile Wasza uwage.
Dzieki grzecznosci p. Mercka z Darmstadtu, ktory

uprzejmie dostarczyt mi do doswiadczen odpowiedniej ilosci
chlorku, salicylanu i bromku kokainowego, mdgtem juz
wczesnie korzystaé z cennych wilasnosci tego $rodka. To
téz stosowatem go wszedzie, gdzie najmniejsze do tego
przedstawiato sie wskazanie.

Liczby przypadkéw, w ktérych kokainu uzywatem, nie
umiem doktadnie oznaczyé. Stdsowatem kokain prawie przy
wszystkich operacyjach a mianowicie: przy operacyi zaémy
u ludzi starych; przy operacyi zaémy wrodzon¢j u dzieci,
w zaémie urazowcj; przy irydektomijack tak w celach opty-
cznych jako tez leczniczych wykonanych; przy irydotomii;
przy operacyi gi-adéwki; przy rozszerzeniu sztucznem zwe-
zon€j szpary; przy operacyjach zezu; przy operacyi zwie-
szenia powieki; przy operacyjach wrostu rzeséw; przy wy-
wrdceniu powiek; przy rozcmaniu kanalikéw {zowych; przy
rozszerzaniu przewodow +{zowych; przy wyjmowaniu ciat
obcych z rogowki itd.

Stosowatem 2%, 5% i mas¢é

10%towy rozczyn i
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51 10%, a streszczajac wynik moich doswiadczen, w ogélnosci
potwierdzi¢ moge gtéwne wiasnosci przypisywane i zinnych
stron temu S$rodkowi.

Nie chcac powtarza¢ rzeczy powyz¢j juz przytoczo-
nych, pomijam je, a wspomne tylko o tem, co wcale
dotagd nie byto poznanem a gtéwnie o tem, co do odmien-
nych zapatrywan lub przedstawien dato powdd.

Otéz przedewszystkiem nie .uwazatem zadnej wazniej
szej réznicy pomiedzy trzema zastésowanomi preparatami,
jedyuio salicylan kokainu, w silniejszych roztworach zapu-
szczany, wywotywat silniejszy bdl od innych wytworéw.

Lubo 2% towy roztwér najzupetniej wystarczat, azeby
po kilkorazowém zapuszczeniu do worka spojowkowego wy
wota¢ znieczulenie spojowki i rogdwki, to w silniejszym je
dnakze stopniu udawato sie to uczyni¢ z 5%, a tém bar-
dzi¢j z 10%, ktory atoli w chwili zalania wywotuje lekkie
palenie.

Mas$¢ kokainowa 5% i 10%
tek co i roztwér, lecz w mDié¢j silnym stopniu, a to pra-
wdopodobnie z powodu, Zze tluszcz (waselina), stuzacy za
zar6bke, ostabia nieco dziatanie bezposrednie kokainu na

wywiera takze ten sam sku-

koriczyny nerwowe.

Jeden z autor6éw, nie pomne juz ktory, twierdzi, ze po
zastosowaniu roztworu kokainu wzrok chorego nieco stabnie
i przypisuje to lekkiemu zamgleniu rogéwki. O zamgleniu
takiem sam przekona¢ sie nie mogtem a nieznaczne ostabie-
nie wzroku, objawiajace sie istotnie niekiedy po zalaniu ko-
kainu, powstaje niezawodnie w skutek tego, ze silniejszy
rozczyn ) kokainowy, ktéry sprawia w palcach uczucie thu-
stosci, zawiera drobne czasteczki kokainu nierozpuszczone
ale raczej w nim tytko zawieszone. Czasteczki te pokry-
waja cienkg warstwg przednig powierzchnie rogowki, o czem
sie tatwo przy ukosnem oS$wietleniu i przy uzyciu powie-
kszajgcego szkta przekona¢ mozemy.

Wycinanie teczéwki byto prawie zawsze, gdy stabego
uzytem rozczynit kokainu, o ile sgdzi¢ mogtem, w tym samym
uczuwane stopniu, jak bez kokainizowania. Inaczej gdy sil-
niejsze roztwory kilkakrotnie przed operaeyjg zapuszczatem.
Wtenczasto bowiem i przy wycinaniu teczowki chory za-
dnego nie zdradzat bolu. Przy zwyczajnem zresztg wycina-
niu teczéwki, dokonywanem w celach optycznych, lub dla wy-
dobycia zaémy prawidtowej, nie dawat sie nawet po zastoso-
waniu slabach rozczynéw zaden bél we znaki; czes¢ ta atoli
rekoczynu nie jest i bez znieczulenia zb)t przykrg. Nato
miast tam, gdzie teczéwka znajdowata sie w stanie podra-
znienia i przekrwienia, jak np. w jaskrze, chory, ktory
zaktadanie kleszczy, unieruchomienie gatki, przeciecie ro
gowki znidst zupeinie bezbole$nie, dawat nieraz nader wy-
razne znaki bolesci $réd wycinania teczowki.

Pod wzgledem skutku kokainu na znieczulenie teczowki
autorowie roznych sg zdan, i tak Panas, ktory wyniki
swych badan przedtozyt Akademii lekarskiej w Paryzu w
dniu 18 listopada 1884, potwierdzajgc we wszystkiem pra-
wie to, co podat o kokainie Koller powiada jednak: ,,Par
contre, Viris conserve toujours plus ou moins de sa sensibilite
propre, et les operes accusent une sensation, ou menie de la
douleur, lorsgue Taiguille u discision frole la membrane.
A plus forte raison, si l’'on vient d piguer Viris ou a le saisir

Y W 10% roztworze wodnym cze$¢ alksdoidu nierozpuszczalna
osadza sie jako ptyn ciezki, czerwono-z6ity na Bpodzie butelki,
gdy za$ zawarto$¢ tejze sktdcimy, otrzymujemy ptyn, jakby
z mlekiem zmieszany.
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avec des pinces pour Vexciser, les malades pausscnt-ils le plus
souvent un leger cri. Toujours est-il gue ce temps de Topje-
ration, le plus douluureuz de tous comme on salt, Test bien
moins gue lorsgAon ne fait pas usage de la cocaine. L'op¢-
ration de Tiridectomie et celle de Tiridotomie par contre ne
se passerd pas scens douleur, et ily aura sans doute encore
des cas, ou Ton de”ra avoir recours ae preference d I’'emploi
du chloroforme, comme par le pctgifs® a Dr. Blanc (la The-
rapeutigue contemporaine moédkala et chirargicale, 21 m vem-
bre 1884) nie przyznaje kokainie zadnego wplywu na znie-
czulenie teczéwki i tak sie wyraza: Meme apres des in-
stillafkns répetees de cocamc, les patienis accusent alors une
douleur asscz vive, tandis' gue Tmcision de la cornee- avait
passe, inapereuek

Otéz nie bede przytaczat zdan innych lekarzy, ale ra-
czej wyraze wiasne pizekonauie, oparte na licznych doswiad-
czeniach, ze niewatpliwie i teczéwka po silnérn A—5 razo-
wem krdétko po sobie nastepujagcem zapuszczeniu silnych
roztworéw kokainowych duzo traci na czutoSci, jezoli za$
chorzy zdradzajg b6l nawet i wtenczas $r6d irydektomii, to
dzieje sie w chwili, gdy teczéwke silni¢j, chcac jg obwodowe
wycig€, przyciggamy.

Jezeli za$, jak to Meyer w Paryzu czynit, po cieciu
rogbwkowcém ponownie zapuscimy kokaiu i odczekamy mi-
nut kilka, natenczas teczéwka staje sie réwnie nieczulg jak
. spojowka i rogowka. — Takze Adolf Alt twierdzi stano-
wczo, ze teczdwka przez kokain staje sie mniej czulg, a tra-
ci zupelng czuto$é, skoro na wypadnietg po przecieciu ro-
gowki teczowke zapuszczat swiezo kilka kropel kokainu.

Z podaniami powyzszemi, jakoby znieczulenie teczowki
nastgpito snadni¢j, skoro wprost na nig zapuszczamy S$rodek
znieczulajacy, stoi w przeciwienstwie doswiadczenie prof.
Lucyjana Howego, ktéry podawszy dosSwiadczenia zrobione
na zwierzetach w instytucie fizyjologiczuym Akademii rolni-
czej w Berlinie (Fortschritte der Medicin Il, Nr. 22) wspo-
mina, ze obok spojowki i rogéwki znieczula sie, lubo ttabo,
i teczdwka, ale wstrzykniety roztwor kokainowy do prze-
dniej komérki po odptynieciu eieezy wodnéj nie wiecéj znie-
czula te btone od prostego zapuszczonia do worka spojowko
wego.

Czy na przebieg gojenia sie po wyzej przytoczonych
operacyjach kokainizowanie jakikolwiek miaio wptyw, nie
Smiatbym wnioskowaé¢ z przypadkow, ktore, lubo dobrze sie
przedstawiaty, mogly jednakze i bez kokainu rdwniez ko-
rzystny miec przebieg.

Nadzwjczaj btogim wydawat mi sie wplyw dzielnego
zastosowania kokainu w operacyjach zezu, gdzie nawet dzieci
niesforne po kilkakrothem co 5 minut powtarzanem zapu-
szczaniu kokainu, zrazu z obawy przed operaeyjg lekliwe,
zachowaly sie spokojnie, skoro sie przekonaty, ze instrumenta
zaktadane nie sprawiajg bolu.

Przecinanie spojowki i blaszki Tenona odbywa sie
przytém prawie bez uronienia krwi z powodu nastajace-
go zwezenia naczyn powierzchownych, natomiast po prze-
cieciu miednia, ktére niemite robi operowanemu wraze-
nie, powstaje, jezeli nie silniejszy to przynajmniej zwykty
krwotok.

Co do krwotoku to robitem rdézne spostrzezenia i przy
wycinaniu teczowki, w kilku bowiem przypadkach operacyi za-
¢my przeciecie spojowki i rogowki odbyto sie prawie Dez utraty
krwi, tem za$ silniejszy powstawat niekiedy krwotok przy
wycieciu btony teczowéj, a jak w tamtym tak i w tym ra-
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zie sktaniatem sie do przypuszczenia, iz krew ustepujac pod
wptywem kokainu z powierzchownych warstw gatki tern sil-
niej napetnia inne gtebsze lub sasiednie obwody. Spotyka-
liSmy sie nieraz z uwaga, ze przecigcie kanaliku tzowego
pod wptyweih kokainu jest bezbolesnem, czemu sie nie dzi-
wie, gdyz rekoczyn ten maty w ogdéinosci, gdy szybko do-
brym nozykiem wykonany, nie wielo sprawia dolegliwosci.
W azniejszg atoli jest rzeczg oszczedzi¢ lub zmniejszy¢ cho-
remu b6l przy rozszerzeniu przewodu za pomoca zgtebnika,
co niejednego chorego napeinia strachem i od leczenia sie
odwodzi.

Z niewatpliwie dobrym skutkiem stosowatem i tutaj
kokain, postepujac sobie w nastepujgcy sposob: Znieczuliwszy
spojowke w wewnetrznym kaciku, rozszerzytem kanalik
o tyle, azebym mogt wen wprowadzi¢ koniec odpowiedniej
strzykawki, za pomocg ktorej wstrzykngtem do przewodu 5%
lub 10% rozczyn kokainowy. Skoro przewo6d okazat sie za
tkany, wprowadzitem cienki zgtebnik, a po wyprowadzeniu
tegoz natychmiastowe powtdrne zastrzykniecie, w Kkilka za$
minut péznie} wprowadzenie grubszych zgtebnikow'.

(Dokonczenie nastapi).

IV. fcstf i sprawowania.

Dr. A. Nobiling: Wyniki anatomo-patologicznych ogledzin
na zwiokach noworodkéw zmartych z uduszenia i znaczenie
ich w medycynie sgdowej. (Osobne odbicie z Acrztl. Intd-
ligenzblatt).
Podat Dr. Schaitter.

Rozprawa pod powyz¢j przytoczonym tytutem jest
owocem badan 173 zwlok noworodkow, 138 ptodéw zmace-
rowanyck pomiedzy 7 a 9 miesigcem ksiez.i 142 ptodoéw uro-
dzonych po najwiekszej czesci zywo pomiedzy 4 a 7 mies.
zycia ptodowego. Do podjecia tych badan sktonity autora
liczne przypadki nastreczajgce mu sie w ciggu 11-letniéj
praktyki sadowej, w ktdrych majagc orzeka¢ na podstawie
protokotéw sekcyjnych napotykal wiele sprzecznosci nietylko
w samym wywodzie ogledzin, lecz takze w orzeczeniach
wydawanych na podstawie tych ogledzin.

W pracy swojej przechodzi autor systematycznie narzad
po narzadzie, i uwzglednia przy kazdym z nich zmiany na
potykane w uduszeniu. Juz w tej systematycznej czesci pracy
autora spostrzega sie oznaki gruntownos$ci badan N., ktory
nie ograniczajgc sie do jam i narzagdow zazwyczaj bada-
nych, siega okiem tam, gdzie jedynie w wyjatkowych przy-
padkach zachodzi potrzeba wprowadzania noza sekcyjnego:
autor bada skrzetnie jamy nosowe po odjeciu podniebienia
twardego i rozcieciu szczeki dolnej, bada oczodoty, miesnie
oczne, nawet miesien naprezajacy btone bebenkowa; uwzgle-
dnia zmiany w tkance okoto-trzustkowej. Najtresciwic¢j zdaje
sie przedstawimy rezultaty pracy N., skoro zestawimy szereg
zdan, do ktérych autor czuje sie uprawnionym na podstawie
swoich badan. Jezeli sie zdota wykluczy¢ ciezkie porody,
zabiegi operacyjne lub usitowania celom wywotania odde-
chauia noworodkéw, to nastepujace zmiany uprawniajg do
przypuszczenia dziatania mechanicznego z zewnatrz, moze
w zamiarze zbrodniczym: 1. Wieksze wybroczyny w skorze,
2. wybroczyny w miesniach szyjnycn lub wzdtuz wiekszych
naczyn na szyi, 3. wybroczyny pomiedzy torebkag a migzszem
watroby lub téz w jej migzszu. Toz samo znaczenie przypi-
sa¢ nalezy 4. wszelkim obrazeniom otrzewny, torebki $le
dzionowej lub nerek. 5. Wybroczyny w pepowinie moga
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tylko nader rzadko powsta¢ ws$rdd porodu lub zabiegu ma-
jacego na celu wprowadzenie wypadtej pepowiny. Wybro-
czyny te Swiadczg zawsze o uzyciu sity mechanicznej ce-
lem przerwania pepowiny lub o takich usitowaniach. 6. Wy-
datne i rozlegle wybroczyny w skérze gtowy lub innych
okolic ciata mogg Swiadczy¢ o trudnym porodzie lub o uzy-
ciu gwattu zewnetrznego. 7. Wybroczyny na wargach, w mie-
$niach jezyka, podniebieniu i przetyku musza zawsze wzbu-
dzi¢ podejrzenie dziatania sity mechanicznej z zewnatrz, po-
dejrzenie to staje sie pewnoscig wobec najmniejszych nawet
obrazehA btony S$luzowej tych okolic. 8. Toz samo twierdzi
N. o obrzmieniu warg, jezeli tylko mozna wykluczy¢ poto-
zenie twarzowe, (jak niemniej 97 na karb dziatania sity z ze-
whatrz kia$¢ nalezy krwotoki do przewodu ucha zewnetrzne-
go i w matzowinie usznej. 10. Krwotoki do miesni (oprécz
miesni ocznych, migsnia sercowego i naprezajgcego btone
bebenkowg). 11. Istoty ptjnne lub stale, wsrdéd ktérych na-
stgpito uduszenie noworodkdéw mozna wykaza¢ w nosie, po-
tyku, jauiie ust, krtani, tchawicy, oskrzelach, pecherzykach
ptucnych, gardziel* Zzotgdku, w jamie bebenkowdj i trgbce
Eustachego i to prawic zawsze wszedzie réwnocze$nie. 12.
Krew znaleziona w krtani, tchawicy, oskrzelach i pecherzy-
kach dostata sie tam w skutek aspiracyi, moze ona pocho-
dzi¢ z nosa noworodka Ilub z przewodu roduego matki.
Z tego samego zrddia pochodzi krew znaleziona w gardzielu
i zotadku.

Z samego zalozenia wida¢, ze autor przedsiewziat sobie
na podstawie badarn na wielkim materyjale przeprowadzo-
nych zalatwi¢ kwestyje zmian po$miertnych w skutek zadu-
szenia, ale czyz jg zatatwit? Prace i wytrwatos¢ ceni¢ na-
lezy, ale nie mozna wecale twierdzi¢, jakoby wsrod starannie
i oglednie zestawionego resume byto wiele rzeczy niezna-
nych. Nowem i po raz pierwszy systematycznie przeprowa-
dzonem jest badanie jamy nosowdéj, cennem jest zwrdcenie®
uwagi na te okolice ciata, ale od przysztych poszukiwan
zalezy, czy sie tam znajdzie cokolwiek uwagi godnego.
W calej pracy autora pierwsze miejsce dostato sie wybro-
czynom, a mimo ze wybroczyny tyle razy juz stanowity
temat obrabiany przy sposobnosci $mierci z uduszenia, mimo
ze sprawe wybroczyn nalezatoby juz po pracach catego sze-
rego autorow sadowolekarskich uwazaé za zatatwiong i uwie-
rzy¢, ze one powstajg przy uduszeniu tak z przyczyn we-
wnetrznych jakotez z zewnetrznych, ze powstajg réwniez
w innych rodzajach $mierci, mimo to przebija z pracy N.
dazno$¢ do”nadania im przeciez wiekszego znaczenia, ani-
zeli im sie dostato na podstawie wyczerpujacych dochodzen.
Praca cata robi wrazenie poszukiwania za wybroczynami.
Autor widzi je tam, gdzie dotagd nie mogli ich spostrzedz
Hofmann ani Maschka, utrzymuje wyraZnie, ze do ich
odréznienia w pewnych miejscach potrzeba wielkidj wprawy.
Po tdm wszystkiem uwaga czytajgcego jest napieta, z nie-
cierpliwoscig wyczekuje sie, jak téz autor zuzytkuje te wsze-
dzie znajdowane wybroczyny? W koncu wspomina N. tylko
0 wybroczynach, powstajgcych w skutek urazu, o wybroczy-
nach, ktéreny mialy powsta¢ w skutek uduszenia nie ma
tam wcale wzmianki; tak tedy z catego skrzetnego poszu-
kiwania wybroczyn pozostaje ta korzy$¢, ze duwiadujemy
sie o icn istnieniu w narzadach, gdzie ich dotad nie szuka-
no; co do ich znaczenia rozpoznawczego atoli musimy i pc
winnidmy nadal trwa¢ w przekonaniu pierwotném, a miano-
wicie, ze one nie majg wielkiego znaczenia rozpoznawczego.

Autor popada w sprzeczno$¢ sam ze sobg, mowigc, ze
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wybroczyny w pepowinie Swiadczg zawsze o usitowaniach
przerwania, gdyz sarn twierdzit poprzednio, ze wybroczyny
takie, chociaz nader rzadko, moga powsta¢ wsréd porodu.

Jezeli w pracy Nobilioga co ceni¢ nalezy, to pilnos¢ autora,
nie mozna sie jednak pozby¢ przekonania, ze autor podjat
te badania majac nadzieje uzyskania czego$ wiec¢j anizeli
uzyska¢ byto mozna. Jezeli zestawimy jego rezultaty i za-
pytamy, o ile one sg w stanie wptyngé na nasze orzeczenie
w przypadku watpliwym, to zaiste bardzo trudno bedzie
znalez¢ kwestyje, o ktér¢j bylibySmy w stanie orzec dopiero
na podstawie téj zmudnéj pracy.

V. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Towarzystwo lekarskie galicyjskie.

Sekcyja lwowska

Doroczne posiedzenie administracyjne odbyte dnia 17 stycznia 1885 r.

Przewodniczacy kol. Widmann. Cztonkéw obecnych 20.

Sekretarz naukowy odczytuje sprawozdanie roczne naukowe
z czynnos$ci sekcyi, ktore w streszczeniu opiewa jak nastepuje:

Sekcyja lwowska Tow. lek. gal. odbyta w r. 1884 jede-
nascie zwyczajnych naukowych posiedzen; jedno nadzwyczajne
w sprawie cholery i jedno doroczne posiedzenie administracyjne.
Na wszystkich posiedzeniach razem byto obecnych cztonkéw 304
i 6 kolegéw jako gosci. Srednia wiec liczba cztonkéw obecnych
na kazdem posiedzeniu wynosi 24°‘6. Odczytow i wykladow wszy-

stkich razem byto w r. 1884 czternascie. Odczyty i wyklady
byty nastepujgcej tresci:
1) O dyfteryi: koli. Dr. Merczynski, Dr. Schat-

t auer i Dr. Sieradzki.

2) Przyczynek do kwestyi
Dr. Seifman.

3) O przeszczepianiu raka u pséw z demonstracyjami pre-
paratow : kol. Dr. Kadyi.

4) O grzybicy promienistej
Wiktor.

5) O niektoiych szpitalach berlinskich
nicznej w BerlinieS kol. Dr. Laskiewicz.

6) Przyczynek do transfuzyi soli
Stroynowski.

7) O przeszczepianiu miesakow z demonstracyjami
ratow: kol. Dr. Kadyi.

8) O dziataniu jeguiryty w jaglicy: kol. Dr. Lindner.

9) O leczeniu rzezaczki chronicznej: kol. Dr. Krow-
czynski.

10) O nowym zwiastunnym objawie zapalenia przyjadrza:
kol. Dr. Kréwczynski.

11)0 antypyrynie ijej zastosowaniu : kol. Dr. Merczynski.

12) O naftalinie i jej zastosowaniu w chorobach wewne-
trznych: kol. Dr. Widmann.

13) O zapaleniu pecherza: kol. Dr.

14) O paraldehydzie i innych
Dr. Laskiewicz.

Chorych przedstawiono na posiedzeniach w r. 1884 dwu-
nastu a mianowicie nastepujacy koledzy:

Kol. Dr. Sielski: chorg z perforatio ambilateralis la-
biorum minorum pudencU.

Kol. Dr. Bargcz: 1) chorego po ztamaniu
czonego, 2) chorg po ztamaniu obojczyka wyleczona
rego z nowym angielskim opatrunkiem.

Kol. Dr. Schmidt: chorg z Urticaria factitia.

Kol. Dr. Ziembicki: 1) chorg po owaryjotomii wyle-
czong, 2) chorego po ekstyrpacyi osteochondrosarcoma mazillac
super, deztr., wyleczonego, 3) chorg po wytuszczeniu struma
wyleczong i 4) chorego po enterotomii wyleczonego.

Kol. Dr. Ziembicki wsp6lnie z kol. Drem Riegerem
chorego z Caries ossium antibrachii et brachii in articula-
pione cubiti deztri ze znakomitem polepszeniem po leczeniu ka-
pielami solnemi w Truskawcu.

wylegania wscieklizny: kol.

z demonstracyjami: kol. Dr.
i wystawie higie-
kuchennej: kol. Dr.

prepa-

Krowczynski i
$rodkach nasennych: kol.

rzepki wyle-
i 3) cho-

Nr. 6

Kol. Dr. R6zanski dwoch chorych z osutka guzkowag
na catem ciele pochodzenia prawdopodobnie nerwowego (Tropho-
Neurosis).

Preparaty demonstrowali na posiedzeniach w roku 1884
nastepujacy koledzy:
Kol. Dr. Feigel: Bakteryje gruzlicze, tyfusowe, wagli-

kowe i gnilne, barwione rdznemi sposobami.

Kol. Dr. Kadyi: preparaty makro-
macierzystego i szczepionego.

Tenze: Preparaty makro-
cierzystego i szczepionego

Kol. Dr. Wiktor:
grzybicy promienistej.

Nadto demonstrowali jeszcze na posiedzeniach w roku 1884
przyrzady leuarskie nastepujacy koledzy:

Kol. Dr. Feigel: Saccharimeter
niem sposobu uzywania tegoz.

Kol. Dr. Stroynowski: przyrzady do transfuzyi soli
kuchennej poding E. Schwarza w Hali z podaniem sposobu uzy-
wania.

Kol. Dr.
déw rogdwki, i

Kol. Dr. Sielski: przyrzad wiasnego pomystu do ciggtej
irygacyi pochwy z objasnieniem sposobu uzywania.

Sprawozdanie powyzsze przyjeto.

i mikroskopowe raka
i mikroskopowe miesaka ma-
Preparaty makro- i mikroskopowe

Ultzmanna z objasnie-

Lindner: galwanokauter do przyzegania wrzo-

Kol. sekretarz administracyjny Merunowicz zdaje
sprawe co do liczby cztonkéw sekcyi Iwowskiej Tow. lek.
galic. i tak z koncem roku 1883 nalezato do sekcyi Ilwowskiej

88 cztonkéw czynnych. Ubyto w ciggu roku 1884 w skutek
Smierci, przesiedlenia i wystgpienia 4 cztonkéw. Przybyto w ciggu
roku 1884 nowych cztonkéw 7. w skutek przesiedlenia czton-
kéw 2, razem przybyto 9 cztonkéw, z koricem wiec roku 1884
liczy sekcyja Iwowska 93 cztonkéw. Nadto od 1 stycznia 1885
przystapito do sekcyi Iwowskiej 2 nowych cztonkow.

Kol. gospodarz sekcyi Littich odczytuje sprawozdanie
kasowe, ktére przyjeto, poczem po przejrzeniu rachunkéw udzie-
lono kol. gospodarzowi absolutoryjum.

Nastepnie przystagpiono dc wyborow zarzadu sekcyi
legatbw na Walne Zgromadzenie na rok 1885.

Wybrani zostali: kol. Merunowicz prezesem, kol. Wid-
mann wiceprezesem, kol. Wiktor sekretarzem naukowym, kol.

i de-

Bylicki sekretarzem administracyjnym, kol. Littich gospo-
darzem, koli. Madejski i Pawlikowski czlonkami bidra,
koli. Schattauer, Stroynowski i Ziembicki delegatami
na Walne zgromadzenie, a koli. Majewski i Merczynski

zastepcami delegatow.

W koncu przemawia kol. Widmann ustepujagcy z urzedu
przewodniczacego dziekujac koiegom, Kktorzy popierali go w usi-
towaniach i staraniach. Poczém nawniosek kol. Longchampsa
starszego podziekowano ustepujgcemu prezesowi za jego prace
catoroczna. Dr. Wiktor

VI. Maciej Jozef Brodowicz.

By$S bijograficzno-historyczny.
Skreslit
Prof. Dr. Jozef Oettinger.

W skromnenr zaciszu przedmiescia krakowskiego zgasi
niemal zapomniany dn. 22 stycznia r. b. przezywszy lat
blisko 95, maz, ktéry przed 50 laty jako wielki dostojnik
malej niegdy$ Rzeczypospolitej krakowskiej jasniat w pelnym
blasku swej potegi, powazany, wielbiony, otoczony czcig i
bojaznig, gorujagcy nad innymi nietylko stanowiskiem urze-
dowcm, lecz urokiem wrodzonej wyzszosci zniewalajacoj,
jesli nie wszystkich do wylané¢j mitosci, to kazdego do usza-
nowania niepospolitych zdolnosci, dzielnego charakteru i nie-
spozytych zastug publicznych.

Maciej J6zef Brodowicz nalezy do owych wy-
datnych postaci porozbiorowej Polski, ktérych zywot caly
ciekawy jest i pouczajacy z tego gtdéwnie wzgledu, ze zwig-
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zany z jej dziejami, ktérym niemal od poczatku az do tej
oliwili towarzyszyt i ze jak od nich wgywu doznaw'at, gdyz
wytwarza niedola swoje wiasciwe cnoty i heroizmy, przy-
wary i upadki, tak nawzajem na ich bieg w ograniczo-
nym wprawdzie} lecz zywotnym a wielce na- przysztos¢
doniostym zakresie oddziatywat. Wartoby pisa¢é o nim ob-
szerne dzieto, gdyz ze skromnej katedry rozposcieral on
zniewolony i popychany naglacenfi stosunkami ptodng swa
dziatalno$¢ daleko poza granice profesorskie i lekarskie, spet-
niajac w najchinbniejszem znaczeniu zadanie zarazem refor-
matora i konserwatora. Nie nalezy go wiec mierzy¢ iloscig
wylanego Da papier atramentu lub liczbg pism skre$lonych,
lecz wartoscig dokonanych dziet, idagcych na pozytek narodu
i nastepnych jego pokolerr. Pragnac uwydatni¢ gtowne rysy
znamionujace to wzglednie diugie, bo blisko wiek caty obej-
mujace, dni pasmo, podzielimy je na trzy prawie réwne
okresy, odpowiadajgce tyluz waznym a wybitnym zwrotom,
z ktérych kazdy ma swoje wiasciwe a odrebne pietno. Okres
pieiwszy obejmuje wiek rozwoju czyli wyksztatcenia, drugi
pore czynnego zawodu publicznego, trzeci lata rozpamiety-
wania i czynigcego sumienny obrachunek wypoczynku.
Okres 1L Od urodzenia az do wstgpienia na
katedre uniwersyteckag w roku zyciaS|3cim.
Urodzit sie B. dn. 22 lutego 1790 r. w Grzymatowie,
obw. Tarnopolskim," z ojca Andrzeja i Barbary z Kadtubo-
wskieb, ktérzy z Sandomirskiegw przeniesli sie byli na Po-
dole trzymajgc tam tytutem thleba wystuzonego od ksiezny
z Czartoryskich lzabeli wdowy7 po Stan. Lubomirskim Wiel-
kim Marszalku koronnym wioske Nowosiotke, nalezgcg do
klucza Grzymatowskiego. Z dziesieciorga rodzenstwa byt
dzieckiem najmlodszém. Chlopcem 7-ietnim dostat sie do
szk6t w Zbarazu przez nowy rzad arfstryjacki zatozonych,
gdzie t zw. trzy niemieckie i 4 tacifnskie klasy ukonczyt,
pigta za$ woOwczas ostatnig t. zw. poetyke w Brzezanach,
dokad w r. 1805 gimnazyjum przeniesiono. W nich to po-
czela sie z zadziwiajgcym skutkiem zupelna germanizacyja
szczero polskiego pacholecia we 25 lat po pierwszym roz-
biorze, pod wpltywem owego ostawionego krazka drewniane-
go, ktory jako narzedzie ku wytepieniu ojczystej mowy prze-
znaczone Sprachzeichen nazywano. Niemczenie postepowato
szybko i tatwo nu dwuletnim kursie filozoficznym wE Lwo-
wie, tak ze napotykamy tam mitodzienca nietylko mowigcego
i piszacego ale i myslacego przyswojonym obcym jezykiem.
Co wiegksza, wynarodowity sie i uczucia, jak Swiadczg prze-
chowane w prowadzonym dzienniczku z owego czasu naj-
skrytsze wynurzenia, w ktérych w chwili, kiedy pod Napo-
leonem wazyty sie losy ojczyzny, kiedy caty nardd drzat
niecierpliwoscia, obawg i nadzieja, kiedy kiew o0 najszczy-
tniejsze skarby i cele lala sie strumieniami, kiedy w r. 1809
‘eze$¢ Galicyi przytgczono do nowoutworzonego Wielkiego
Ksiestwa Warszawskiego, mitodzian nasz jak istny student
niemiecki z owej epoki, siedzagc na wsi, mowag Gellerta i
Klopstoka wzdychat i marzyt, blagajac najwyzszej Istnosci,
aby mu dozwolita dostgpi¢ cnoty prawdziwej, tej idealnej
ugend, S$cigan¢j poza obrebem ziemskim, zawistej gdzie$
w mglistych obtokach, bo ona nie dostrzegata tego, co sie
pod okiem w kraju $rdéd szczeku oreza, huku armat i po-
wszechnego wzruszenia dziato i spehrato, bo ona nie obej-
mowata walki i poswiecenia za dzwigajacg sie ojczyzne,
gdyz, jak sam powiadat, nie lubit nigdy polityki i do nioj
miesza¢ sie nigdy nje mial ochoty.
W owym czasie bowiem jeszcze sie me byt ocknat pa-
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tryotyzm germanski, us$piony przez wycienczenie i rozdziat
pomiedzy kilkadziesigt panstw i panstewek, zastepowat go
jaki$ idealny ptaczliwy Lryzm, nie majgcy zastosowania w zy-
ciu spotecznem, lecz bujajagcy $miato w eterycznych prze-
stworach wymarzonego $wiata o bezwzglednej cnocie i teo-
retycznych jedynie daznosciach kosmopolitycznych. Takim
kierunkiem tchneto piSmiennictwo nadobne a miody nasz
adept z rozkoszg tongt w 6wczesnych klasykach niemieckich,
do ktérych pierwszy ntorowal mu droge najserdeczniejszy
przyjaciel i spOluczen Jo6zef Seja, zapoznawszy go z pi-
smami Gellerta. Za jego tez radg i namowg obrat razem
z nim zawod lekarski  udat sie w tym celu z koricem roku
1810 do Wiednia. Tu jeszcze rok jeden, tj. trzeci, wedtug
owczesnych przepisow, strawi¢ musiat na naukach filozoficz-
nych, by moédz zapisa¢ sie na wydziat lekarski.

Tc wplywy wycisnety na pojetnym jego umysle pewne
pietno niezatarte na cale zycie, byt niem wiasciwy kierunek,
ktoryby nazwa¢ mozna dogmatyczno-racyjonalnym,
gdyz skiadat sie z pierwiastkbw dwoistych, poniekad z sobg
sprzecznych, mianowicie z zasady dogmatycznej z gory za
pewnik uznanej i z wysnutej z niej rozumem tkaniny czyli
systemu, bronionego tem bystrzej i tom S$cislej dyalektycz-
Demi dowodami i wywodami, im mniej te wymagania rozu-
mowe zwracaty sie do samej zasady. Kierunek ten uwyda-
tnit sie i ustalit réwnie w ogdlnem jak w zawodowém, le-
karskiem wyksztatceniu Brodowicza i wyptywat z gorujacego
wtedy nastroju piSmiennictwa niemieckiego: na po6t prawo-
wiernego na pot heretyckiego, na p6t dogmatycznego na pot
racyjonalnego, na po6t badawczego, na pol fantastycznego
W umysle miodocianym zakorzenity sie odtad dwa rysy,
ktore go wibitnie znamionowaty: szanowanie powagi czyto
religijnej, czyto legalnej, czyto naukowej z jednej strony,
a z drugiej biegto$¢ w uzywaniu ostrej i cietej broni rozumu
w granicach tego poszanowania. Ulegto$¢ ta jednak w obec
dogmatu czyto nakazanego, czyto obranego nie byta wecale
bezwzgledna* poufnie i po cichu pozwalata ona sobie powat-
piewa¢ o niektorych jego szczeg6tach i wynikach i tak przy-
znawat sie do chrystyanizmu czystego, racyjonal-
nego, nieskazonego dodatkami p6zniejszemi, nie dbajac o to,
ze sie takim pogladem sprzeciwia nieodzownym wymaga-
niom kosSciota. Prawowierno$¢ tez nie przeszkadzata mu bu-
dowac¢ sie i rozkoszowaé reiigijnemi ptodami autoréow pro-
testanckich- jak np. dzietem H. Zschokkego: Stunden der
Andacht, ktérem sie zachwycat.

Wieden podbit miodego adepta sztuki rekaiskiej me
tylko urokiem pieknej i wesotej stolicy poteznego panstwa,
ale i siedziby wielkich powag naukowych, do ktdrych sie
zbtizat z uprzedzonem przychylnie usposobieniem. Podczas
dwunastoletniego tam pobytu trzech mistrzow gtdwnie przy-
Swiecato jego lekarskiemu wyksztatceniu: Filip Karol
Hart man, profesor patologii i terapii ogdInéj, tudziez far-
makologii i dyjetetyki, Jan Walenty Hildenbrand, po
przednio professor naprzéd we Lwowie a potem w Krako-
wie, wtedy za$ dyrektor Kkliniki lek. i profesor patologii
i terapii szczegélnej we Wiedniu, wreszcie Jan Nep. Rai-
man, réwniez przewodnik kliniki przeznaczonej dla ucznidéw
sposobigcych sie na leMrzy nizszego stopnia czyli t. z. chi-
rurgow, ktory takze od r. 1805—1809 zajmowat katedre
teoryi lekarskiej w Uniwersytecie Jagielloriskim.

Szkota wiedeniska od czaséw v. Swieten a ustalong
miata stawe jako pierwsza w Niemczech. Wtedy pod po
wyzszymi mezami dokonat sie byt Swiezy i zbawienny zwr6t
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od dogoiywajacego po krétkiem a wszechwiadnym panowa-
niu systemu pobudliwosci Browna i Roschlauba na dro-
ge rzetelnego doswiadczenia. Réwnie prosta jak zwodnicza
formutka obatamucajgca lekarzy o rozpowszechnionej a Ste-
ni i wymagajacej w kazdym niemal przypadku tylko ma-
kowca i wyskoku, sama tej niemocy ulegta, ustepujac miej-
sca pogladom szerszym, opartym na doktadniejszych spo-
strzezeniach i powodujagcym sie w leczeniu zasadami, jesli
nie wrecz przeciwnemi, to mniej jednostronnemi, bo nie
potepiajagcemi tak bezwzglednie $rodkéw tagodzacych i osta-
biajacych.

Wzmiankowani trzej mistrze nie przyznawali sie do
zadnego wytacznie systemu szkolnego i mieli sie za eklekty-
kéw, biorgcych co dobre zewszad, gdzie sie je napotka.
Skianiali sie jednak wybitnie ku teoryi Witalistéw opar-
tej na przypuszczeniu sity zywotnej jako gtébwnego czyn-
nika ustroju réwnie zdrowego jak chorego. Zapatrujac sie
dzi$ na te nauke ze stanowiska krytycznego uznac potrzeba,
ze pojecie sity zywotnej bez blizszego jej skreslenia a raczej
roztozenia na liczny szereg spraw i zjawisk organicznych
wymagajacych oddzielnego zbadania jest pojeciem zbyt ogol-
nem a raczej tylko wyrazem na niewiadoma x, majacg za-
stagpi¢ wiele innych niewiadomych y, g i t d. W tém
uog6lnieniu przybiera ona forme jakiej$ istoty duchowej,
jakiegos$ Deus ex machina, ktéry jednym wyrazem tlumaczac
wszystko, niczego istotnie wyjasni¢ ani wyttumaczy¢ nie zdo-
ta, uwodzi za$ do btedu raz dla tego, ze ludzi pozornem
rozwigzaniem, drugi raz, ze podaje za jednostke to, co jest
wieloScia, a nareszcie i dla tego, ze z obu tych powodéw
wstrzymuje od badania szczegétébw tym jednym wyrazem
nie tylko objetych, ale i zastouietych.

Pilne a nawet systematyczne postrzeganie i doswiad-
czanie wchodzito takze w zakres tego ekektyczno -witalisty-
cznego kierunku, ale odbywalo sie ono drogg pierwotna:
gotemi zmystami na zasadzie chwytanych, ale surowych, bli-
zej miarg, waga, liczbg i rachunkiem nieokreslonych wrazen,
zawierajgcych przeto wiele pierwiastkow podmiotowych, po-
zbawionych oczywistej Scistosci. Juz wprawdzie wstgpiono

na te tory we Francyi pod przewodem Bichata, Corvi-
sarta i Laenneka. Dwaj ostatni zwilaszcza wskrzesili
i rozwineli pomyst Wiedericzyka Auenbruggera o pot

wieku wczes$niejszy opukiwania i ostuchiwania $cian klatki
piersiowej i innych jam ustroju ludzkiego, ale w Niemczech
0 tém jeszcze nie marzono, lecz owszem na nowe zboczono
manowce gubigc sie w spekulacyjach t. zw. filozoficzno-przyro-
duiezyeh, zgtebiajgcych rzekomo byt bezwzgledny, idealny
a pomijajacych zjawiska rzeczywiste. Szkota déwczesna wie-
denska ustrzegta sie tego zbigkania, a Brodowicz przyle-
gnawszy calg duszg do swoich przewodnikéw, zaczerpnat
z nauki kazdego z trzech powyzej mianowanych zasady, kt6-
rym pozostal wierny na zawsze.

Od Hartmana, ktéry byt lekarzem, filozofem i wrecz
przeciwnie, niz dzisiejszy jego imiennik, byt spirytualistg
a nie materyjalistg, wyznawca szcze$liwosci a nie S$ledzien-
niczego pesymizmu, od Hartmanna mowie przejat nasz
rodak silng wiare albo raczej niewzruszone przekonanie
0 samodzielno$ci pierwiastku duchowego po nad materyja,
ktora jest jego narzedziem i powtokg. Hildenbrand wpoit
w niego na podstawie pogladéw witalistycznych sztuke ba-
dania, postrzegania, pielegnowania i leczenia chorych, nau-
czal rozpoznawaé odkryty przez siebie i po mistrzowsku
opisany dur brzuszny, zwraca¢ uwage na ogot zjawisk i wpltywy
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otaczajace, i dziata¢ wedtug wskazan jasnych S$rodkami ile
mozna ngjprostszemi. Pod Raimanem, ktérego byt asy-
stentem, wprawiat sie w samodzielne badanie i leczenie tu-
dziez w nauczanie innych a pod wzgledem dydaktycznym
nabyt od niego metody opartéj z jednej strony na porzadku
Scisle logicznym, z drugiej za$ na wyradzajacym sg z tegoz
przesadnym formalizmie, rozpryskujacym sie bez konca na
dzialy i dzialiki, poddziaty i poddz.atki, rubryki i rubryczki
tak dalece, ze w tych nieskoficzonych formalnych rozréz-
nianiach nikta czestokro¢ rzecz sama a zwiaszcza opis do-
ktadny istotnych zjawisk.

Stosunek Brodowicza do swoich profesorow byt ciepty
i serdeczny, on ich powazat i uwielbiat a nawzajem odbierat
od nich dowody zyczliwego szacunku i spétezucia. Blizsza
Zz nimi stycznos$¢ i nastreczona sposobnos¢ do obracania sie
w kotach dobranych a nawet wyzszych oprécz korzysci nau-
kowych wptyneta na oglade zewnetrzng i na przyswojenie
sobie pewnej dworskiej wytwornosci w obyczajach, rozmowie
i catém utozeniu.

Gtladkie byto obcowanie ze wspdtuczniami i to réznych
narodowosci. Zwyczajem wtedy w Niemczech do$¢ rozpo-
wszechnionym Kkilku z nich utworzyto bractwo, rodzaj nie-
jako filaretow, tylko o celach wiecej idealnych, kosmopoli-
tycznych a nie narodowych jak niegdy$s w Wilnie. Zwigzek
taki zwat sie Tugendbund. Jeden z jego czlonkéw medyk
Jozef Waechter poswiecit swoim braciom: Brodowiczowi,
Christophoritzowi, Seji i Sengowi dnia 2 lutego 1815 wiersz,
o0 czterech zwrotkach pod napisem ,,Der Bimd,”“ w ktérym
zadanie tego kotka skre$lone jest nastepujacemi stowy:

Unaeres Daseins Bchuld’ge Pflichten

Treu und redlich zu entrichten

SchwSreu wir den heilgen. Eid ,

Mensch zu Bein und nicht zu Bcheinen,

Uns zu reihen an die reiuen

Geister Deiner Ewigkeit.

A wiec poprzysiegli sobie: spetnia¢ obowigzki swojego
zycia starajgc sie kazdy, by¢ a nie wydawac sie tylko
cztowiekiem i kojarzac sie z czystymi duchami wiecznosci.

Do szcze$liwych zdarzen z lat uniwersyteckich nalezato
uzyskane przez wptyw jednego z profesor6w miejsce nau-
czyciela domowego w zamoznym domu bankiera izraelity
Trebitscha. Tu oprocz wielu wygod i przyjemnosci, jakich
dostarcza $wietna stolica, miat sposobno$¢ podczas odbywa-
jacego sie wéwczas Kongresu monarchow byé obecnym na
niektérych dworskich zabawach, gdzie w granatowym fraku,
krétkich pod kolanem spietych spodniach, biatych ponczo-
chach i ptytkich trzewikach z ptaskim kapeluszem pod pachg
przypatrywat sie wielkim i matym mocarzom europejskim
i ich Swietnym orszakom.

Podczas tego Swietnego zjazdu miat B. réwniez wiel-
kie szczeScie za posrednictwem J. Kalasantego Szaniaw-
skiego pozna¢ osobiscie Tadeusza KosSciuszke. Ze stow
jakie ten bohater i patryjota miodemu uczniowi medycyny
na pamigtke we francuski¢j mowie zostawit, nie odzywa sie
wcale narodowa struna tego zetkniecia: ,,Monsicur Brodoioics

a gagne mon estime en s’appliquant d des choses, qui pcuvent
rendre service d 1 ' | m m a n i te n)

VIl. WiadomoSci statystyczne i ogolno-lekarskie.

Barwoslep w Niemczech. PO 1 kwietniu 1883 ba-
dano w Niemczech na barwo$lep 139.452 zajetych przy kole-
jach zelaznych. Z tej liczby 998 nie miato wyobrazenia o bar-
wach. Z 115.154 u 46 znaleziono zupeing a u 273 czesciows
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den nfp~Ar!?-1" 2?6 bal’'wy- Posréd 13.616 inzynijerow tylko je-
O D 10Zni catkiem barw a 27 innych czeSciowo,
lelftratior, ° PfzecLowywania cze$ci zwtok w celu badania sadowo-
O B 2 ~ca Pichardson chloroform amon zawierajacy,
iodofm-m,. ° zf ryc*a przejmujacej i niemitej woni wiele uzywanego
podaje Lewis jako nowy $rodek olejan zynkowy.
epidemij. W tygodniu od 18—24 stycznia
wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkan-
) Q?nzlcyt \I n W'rp%ﬁ!rztus’cg Oz(lvz. t; (z)d(m/rul b‘%uszzng&d
wéj i (o 7 ~ULU osutk°wego O (1 z. t.); z goryczki potogo-
no wtvmitf' LA’ .z rézy O (2 z- *) z kny O Cl z- *m)e Doniesio-
nicy, 2 ri4 czasie ° 2 przypadkach krztusea, 1 btonicy, 5 pto-
nie 'z os y- W tygodniu od 11—17 stycznia umarto w Londy-
245. 2 teczyt® s* w szpitalach 1105, Swiezo zapadio
dryi  w °$" Umar* P° 1 w Birmingham, Saragosie i Aleksan-
W Lizb iaryzU* Piwerpolu i Odesie po 2, w Petersburgu 3,

Z dnru®nie W Rzy,nie 8, w Wiedniu 9, w Tryjescie 45.
Cisco OSatk°wego umarto w Rzymie, Granadzie i San Fran-

umarto
cow 400 ~

aui $in" ¢ . olera wygasta w Paryzu. Ani przypadku choroby
Drzvn h~61 De byt® zaduego. W Nantes do 4 grudnia byty 4
orze "

u cholery- W Bukareszcie byt od 3—10 stycznia jeden

1 ota 6 Cholery- ~ ®an Francisko byt od 19—26 grudnia
przypadek cholery, w Bombaya od 3—9 grudnia 14, w Kal-

kucie od 23-29 listopada 27.

stv..ta® 8tyka Smiertelno$ci. W tygodniu od 11— 17

w un)art® wedtug obliczenia na rok i 1000 tnies’zkancow:
dn' rt °wie w Warszawie 35,1; w Poznaniu 28,6; w Wie-

A ,6; w Budapeszcie 28,0; w Pradze 29,4; w Berlinie 23,9;
znt N

gu 27,9; w Gdansku 21,4; w Mnichowie 26,2; w Dre-
w 4,5; w Lipsku 23,7; w Bazylei 21,9; w Brukseli 28,1;

msterdamie 33,7; wHadze 29,7; w Paryzu 28,5 ; w Londy-
te 23,7; w Kopenhadze 27.0; w Stokholmie 27,1; w Chrysty-

w r f®0’ w Peter8urgu 29,5; w Odesie 35,0; w Rzymie 31,5;
w ukareszcie 23,9;

w Lizbonie 38,6; w Aleksandryi 34,8;
R°wym Yorku 24,3; w Filadelfii 21,9; w Bombayu 26,8;
w Madrasie 44,1. J.B

VIIl. Wiadomosci biezace.

* KrakOw d. 5 Jutego. Na posiedzeniu Wydziatu lekar-
skiego w d. 30 stycznia odbytem mianowany zostat eiewem przy
inice chirurgicznej na rok jeden Dr. Mitkiewicz 2z Koto-
myi. nastepnie uchwalono wystosowanie urgensu do Prezydyjnm
Namiestnictwa we Lwowie w poruszonej przez nas w Nrze prze-
sztym sprawie budowy kliniki cliirurgiczn$j oraz wystania za
granice znawcéw celem rozpatrzenia sie w nowszych budowlach

I(Im'czmy“zh'Roznowa pod Radhustem donosza, nam, iz miejski
zarzad leczniczy ze wzgledu na zblizajagcg sie pore kapielowg
Postarat sie juz o orkiestre, mogaca zadowoli¢ najwybredniejszych
hawet lubownikow muzyki. Précz tego przez wykonczenie dawno
Projektowanej miejscowej kolei zelazn$j z Hrania do Krasna
Miezirzycze naptyw gosci bedzie bezwatpienia o wiele znaczniej-
szym niz byt w latach poprzednich, albowiem droga z dworca
kolei w Krasnem do Roznowa wynosi tylko godzing drogi, ta-
twej #0 przgbycia omnibusem lub t¢z powozem. )

* LWOW. Prof. Dr. Adam Czyzewicz we Lwowie obra-
ny zostat w miejsce Dra Hoszarda, ktory zrzekt sie t¢j godno-
ci. zastepca przewodniczagcego w Radzie sanitarnéj krajowgj.

Warszawa. W ciagu ubiegtego roku w uniwersyteckiej kli-
nice ocznej znalazto pomoc przeszto 11.000 oséb, tj. $rednio za-
siegato, W%&%ﬁ?zvﬁh"k%?n“.sﬂf' nundgétowej Rady panstwa poset
Hausner przypomniat sprawe utworzenia Wydziatu lekarskiego
w Uniw. lwowskim a poset Czerkawski wnidst odpowiednig re-
zolucyje, ktoéra zostata przyjeta. Przy téj sposobnosci Minister
Oswiecenia oSwiadczyt, ze sprawa ta nie zostata uchylona,

lecz
ze wzgledéw na strone finansowg odroczong.
Proé. Spath .ma sie znacznie lepiej. . .
« Odznaczenie. Do Senatu francuskiego wybrani zostali
lekarze; Robin, Goujon, Cornil, Garrigat, Martin,
Combes i Libert,

deputowanym za$ wybrany zostat Ja val.
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lekarski.
* Nekrologija. Przed kilku

dniami umart w Krakowie
Dr. Kazimierz Bossowski,

dawniej sekundaryjusz w szpitalu
Sw. tazarza, a poézniej lekarz praktyczny w Wadowicach.
W Radomsku umart jubilat Dr. Koch, urodzony w Kra-

kowie 1801.

Artykuty orysfiu. mieszczgce sie w czasopismach
lek. polskich :

W Gazecie LelcarskiSj Nr. 5: Schramma (z klinik

prof. Mikulicza w Krakowie): Wyniki leczenia jodoformem
ran taczacych sie z jamami i otworami ciata (c. d.); Funka:
Kilka uwag o wstrzykiwaniach w ostrym okresie trypra. —
W Medycynie Nr. 4: Kosifnskiego: Chrzestniak klatki pier-
siowej niezwyktej wielkosci.

Iledakcyjn otrzymala;

F. FALK (w Berlinie): Uiber die Wirkungen einiger Kor-
per im eog. Status nascendi. (Odbicie z ,,Vtrchowa Arch. f. p. Anat.*
1885), in 8vo Btr. 11.

Do Nru dzisiejszego dotgcza sie doniesienie o Zaktadzie
»Alpenheim* w Aussee (Styryja).

Konstantego Wiszniewskiego

w Krakowie

poleca najprzedniejszy Tran rybi Henryka Mayera
z Chrystyjanii we flaszkach po 210 graméw.

Syrop podfosforanu wapna

Grimaulta i Spotki Aptekarzy w Paryzu.

Najdo$wiadczensi lekarze i pisma lekarskie potwierdzajg jedno-
gtosnie znakomite skutki, jakie daje Syrop, wleczeniu stabosci pier-
siowych, oskrzeli lub ptuc, jak w katarach, suchotach, w dusznosci i
w uporczywym kaszlu. Przez nieprzerwane uzycie Syropu polifos-
foranu wapnu Oriinaulta i Spdétki, kaszel uspokaja sie, poty
nocne znikaja, trawienie u ehoryoh polepsza sie szybko, co potwier-
dza sie wkrotce zwiekszeniem wagi i polepszeniem wygladu chorego.

Syrop ten zawiera w jednej tyzce stotowej 10 centigramow
czystego podfosforanu wapna i zadaje sie w ilosci 1—2 tyzek rano i
wieczor. Czystos¢ podfosforanu wapna, bedac gtdwnym warunkiem
powodzenia, syrop przyrzadzony przez Grirnaulta i Spotke jest zabar-
wiony stabo rézowo, dla odréznienia nasladowac, . .

Sktady: 8 Rue Vivienne w Paryzu; w aptece Wiszniewskiego
w Krakowie; we Lwowie w aptece Mikolasza; w Warszawie u Spiessa
i Synéw, u Gallego i Mrozowskiego.

ELIXIR WINNY

QUINA LAROCHE jest najdoktad-
niejszym preparatem ze wszelkich
$rodk6éw z chining. Smak posiada przy-
jemny i skutecznosc¢ Jel|( uznang zostala
wstabosciach zotgdka, gastralgii,
wynedznieniu, braku apetytu, w
trudnem i mozolnem przyj$ciu do
zdrowia po ciezk ch chorobach, etc.

Zapobiega i leczy GORACZKI peryo-
dyczne, jak réwniez nastepstwa tychze.

Paryz, 22, utica Drouot

Unikaé¢ nasladownictwi podrabian ktore
sg wyrabiane we Lwowie.
Wymagac¢ nalezy koniecznie podpis
obocznie zamieszczony
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PRZEGLAD

MUSZTARDA W KARTKACH NA SYNAPIZMY.

Przyjety w szpitalach paryskich,

szpitalach wojsko-

wych, marynarki francuskiej i 'tnyielskiej.

N:ezbednie potrzebny dla familij i podroznych.

P. Rigollot przez
wynalezienie spo-
sobu umieszczenia
musztardy na pa-
pierze, bez nadwe-
rezenia jej wtasno-
§ci, oddat wielkg
ustuge sztuce le-
karskiej.

Synapizmy jego
przewyzszaja wszy-
stkie dotychczasowe
nasladowania

Kazda kartka opa-
trzona jestjego pod-
pisem  czerwonym
atramentem.

Zadaénalezy tego

znaku dla uniknie-

. nia podrobienia.
Sprzedaz we wszy-

stkich aptekach.

Shtad gtowuy: 24 Avenue Victoria PAR1S.

RUDOLF THURRIEGL

Wieden 1X ScliwBr*s|»anierstrasse 5.
wyrabia wszelkie chirurgiczne narzedzia i przyrzady we-
dtug najnowszych konstrukcyj i z najlepszego materyjatu.
Nowe patentowane narzedzia z rnetaUzoira-
nemi rekojesciami drzewianemi do przeciw-

ynilnych operaey;j.
Sktad wszelkich lekarskich materyjatéw opatrunkowych.
llustrowane cenniki na zgdanie gratis i opfatnie.
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| ZAKLAD WODOLECZNICZY we LWOWIE (w Kiselce) $
}H otw art*y przez zi*me.
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LEKARSKI Nr. 6

SYROP z CEINA i ZELAZEM

: pyrofosforanem zelaza i1 sody Grimaulta

A . F "W PARAMNZCr.

Syrop ten jasny, czysty, przyjemnego smaku; tak dzieci jak ;
doro$li zazywaja go z przyjemnoscia; jedna tyzka stotowa zawiera 20
centigramo6w zelaza i sody i 0,10 wyciggu chinowego.

Sktady: 8 Rue Vivienne w Paryzu; w aptece Wiszniewskiego
w Krakowie; we Lwowie w aptece Piotra Mikolasza; w Warszawie
u Spiessa i Synéw, Gallego i u Mrozowskiego.

PILULES eevoes ROCILR

z Bromkien Litowym, z Olejkiem Jatowca i z Alkaloidami Chinowymi,

Kazda pigutka zawiere po 0,05 cent. kazdego z tych réznych przetworéw i
zobojetnia okoto 0,50 cent. kwasu moczowego. Pigutki to skutkujg w leczeniu piasku
(moczowego, gravelle), niezytu pecherza, zapalenian&eh i kolek nerkowych, dny, ncwralgii
i reumatyzméw chronicznych i w ogdle w réznych chorobach nerek, pecherza, sterczu i
cewki moczowej,

QUINAlddegi@ ROCHER

Najdzielniejszy $rodek jako krzepigcy i podniecajgcy. Lyzka stotowa
zawiera 0,50 cent. soli wapniowej.
Przeciw : Niedotlenno$ci Krwi, Zotzom, Groézlicy, Krzywicy, Limfatyzmoioi, etc.
Utatwia zabkowanie i wzrastanie u dzieci, powieksza ilo§¢ mleka u karmiacych.
Mlelco-foeforan wapna, ktéry wchodzi w sktad naszej preparaeyi, przyrzadzamy w
iwartowni. Jest ou zupetnie rozpuszczalny, mimo ze iest stabo kwasnv. Kwas

modusfaciendi.

Kina mleko-fogforanowaBocher przewyzsza zatem wszystkie preparacyje fosforanow
dotychezas przyrzadzane (ehlorko-fosforany, etc.) przezto, ze chorzy, ktérzy ja
zazywajg, nic uczuwajg nigdy dolegliwosci w zotadku, jakie wywotywane bywajg
kwasami podobnych przetworéw.

QU I NA ANTI-DIABETIQUE ROCH ER

z Gliceryng przekroplong i chemicznie czysta.
Preparacya pewna i silna pizeeiw mnczéwce, biatkomoczowi, etc.
Doswiadczenia robione na chorych daty doskonate wyniki.

“ Gliceryna jest lekiem najdzielniejszym jaki mozna uzy¢ przeciw moczéruce. Aby
byé pewnym skutku, trzeba by¢ przekonanym, ze gliceryna jest czysta. Zadna
prcparacyja nie odpowiada lepiej temu celowi, niz kin« przeciw-moczéwhowa Kocher. Lek
ten uznano od dawna jako skuteczny. Prawdopodobncm jest, ze w bliskiej
przysztosci gliceryna zajmie, dzieki tej preparaeyi, miejsce jakie jej sie nalezy w
terapiji., (Gazette des Hopitaux i Abeille Medicale.)

M. ROCHER, 1, rue Perrée, w Paryzu, przesytaPanom Lekarzom dla zbadania, mate
flaszki gratis, na zadanie.

We Lwowie w aptekach Waiiéw Mitcol-ischa i Krzyzanowskiego; w Krakd\t)e w aptikaelt
Panéw Trauczynskiego, Redyka i Wiszniewskiego.

RECONSTITUANT GENERAL PHISIOLOGIQUE ET RA-

TIONNEL. LE SEUL COMPLETEMENT ASSIMIBABLE

rempiAce 1'’huile DE -EOIE DE MORUE DANS
TOUTES SES APPLICATIONS.

PHTHISIES-CACHEXIES-SCROFULES-MALADI1ES DES 0S-ASSIMILATION INSUFFISANTE-BRONCHITES.

We Lwowie: W Aptekach pp MIKOLASCHA, SKLEPINSKIEGO i KRZYZANOWSKIEGO; w Krakowie: W Aptekach
TRAUCZYNSKIEGO, REDYKA i WISZNIEWSKIEGO. '

Fizyjologiczny i racyjonalny $rodek wywierajgcy pomys$ine dziatanie na organizm, ktéry go z tatwoscig asymiluje.

Suchoty, staba konstylucyja ciata, choroby koSci,

niedostateczna asymilacyja, zapalenie oskrzeli.

Zastepuje tran rybi we wszystkich jego zastosowaniach.

Radykalne leczenie suchot ptucnych i choréb przewleklych narzedzi oddechowych

c 2 i |I;-AJ

DOBOROIAYR KREOZOTEM

@ mazi Bukowej) i z O lejem rytoim .
Wytacznie wyna-dgrodzone na Wystawie powszechnej w 1878
J aJ ? Aptekarz | Klasy; dostawca szpitali paryzkich. W Paryzu, 20, Rito Rambuteau, 20.

Kapsutki nasze (Wino i Olejl Kreozotowe, ktéro prébowali i uzywaja w szpitalach paryzkich Doktorowie i Profesorowie Rouehard, Yulpian, Potain, Boucbuti inni, daty takie
znakomite rezultaty, w leczeniu choréb piersiowych, Oskrzeli, Kaszlu, Chrypki i. t. p., Zze najwieksze powagi lekarskie we Francyi i Zagranica, tylko takowe zapisujg. Prosimy czytaé
Dla gwaraneyi kazde pudetko i kazda flaszka opatrzone sg sygnatura z medalami i podpisem BOURGEA UD, Ex-Ph. des Hépitaux de Parts.

Cena pudetka 4 Frk. — Flaszki wina lub oleju 5 Frk. — Najlepsze Wino krzepigce z Ching i z Kakao na Maladze je*t W ino Jean Eourgeaud. Flaszka 4 Frk.
WeLwowiew aptekach P. P. Mikolascha i Krzyzanowskiego w Krakowie. W aptekach P. P. Tranczynmkiego, lledyka i Wiszniewskiego.

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

W drukarni Uniwersytetu JagielL, pod zarzadem Ignacego Stelcla.



