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C. d) — Ill. Oceny i sprawozdania:

DOUTRELEPONT i SO01IUTZ: O laseeznikach w kile. — GAERTNER: Przyczynki do antyseptyki w chirurgii. I. O dziataniu dezinfek-
eyjném wodnego rozczynu kwasu karbolowego. — BAEZA: Nowe ciato antyseptyczne, Elenina. — CURSCHMANN: O dusznicy. —a
GUTTMANN: O s$rodkach przeciwgoragczkowych. — Wiadomos$ci pomniejsze.J— IV. Odcinek: SMOLENSKI: Fizyczne sposoby leczenia
Kornelijusza Celsa. —V. Wiadomosci statystyczne i ogoélnolelearskie. — VI. Wiadomosci biezace.

m 7 Zaktadu farmakologicznego prof. Dra tazarskiego
w Krakowie.

Kilka uwag o jodoformie

Podat Dr. Antoni Wachtel,
demonstrator przy katedrze farmakologii.

(Dokoriczenie. Patrz Nr. 26).

Jodoform w ten sam sposéb, t. j. w zawiesinie Inb
w stanie suchym podskérnie psom podawany, zachowywat
sie odmiennie, jezeli znaczniejsza iloS¢ tluszczu znajdowata
sie w tkance podskdrnéj. W takim bowiem razie mozna
byto juz w krotkim czasie spostrzega¢ objawy intoksykacyi.
Uwzgledniajagc fakt, ze u psow zle odzywionych ta sama
dawka jodoformu o wiele pdzniej objawy intoksykacyi wy-
wotywata Inb tez wecale szkodliwg sie nie okazywata, mozna
Whnosi¢, ze ttuszcz tkanki podskérnej i w ogéle kazdego miej-
sca aplikaeyi jodoformu do szybkiego rozpuszczenia i wessa-
ma onego przyczynia¢ sie¢ musi; ttumaczy nam ten fakt
takze wyz wspomniany niestosunek w dziataniu jodoformu
w réznych postaciach stosowanego. Powyzej wspomniane
doswiadczenia, w ktoérych jodoform stosowany nawet w za-
wiesinie oliwnej (w wiekszych dawkach) nie wywotywat
objawow intoksykacyi, ttumaczy¢by mozna na zasadzie wyzej
wspomnianych faktow tem, ze zwierzeta odnosne nie posia-
daty podscidtki tluszczowej, a tylko nieznaczna ilo$¢ jodo-
formu w oliwie mogta byé rozpuszczona; tak ze oliwa za-
wierajagca jodoform w rozczynie szybko wessang zostata,
podczas gdy reszta jodoformu niezmieniona pozostata w miej-
scu aplikaeyi i mogta by¢ otorbiong. Poniewaz wytlumacze-
nie dziatania jodoformu stoi w bardzo Scistym zwigzku z wy-
twarzajagcemi sie solami jodowemi, jakto juz z wyz przyto-
czonych wiasnosci jodoformu tatwo wywnioskowaé mozna,
przytocze wiec jeszcze w kréotkosci wyniki doSwiadczen ro-
bionych z temi solami, wzglednie z jodanem i jodkiem so-
dowym. Binz na podstawie pracy wykonanej przez Moliera

przypisuje jodanowi sodowemu dziatanie w pierwszym rze-
dzie narkotyczne a nastepnie porazajace osrodek oddechowy;
porazenie to moze by¢ przez sztuczng respiracyje powstrzy-
mane; w wiekszych dawkach stosowany ma wywotlywaé
Smier¢ wprost przez porazenie serca.

Nasze doswiadczenia z jodanem sodowym na krélikach
ciezaru $redniego 2C300 graméw wykazaty, ze dawka 0-20
gr. zabija w przeciggu dwoch dni wsrdod cigglej Spigczki,
przy coraz bardziej uposledzonych odruchach; oddechy z po-
czatku przyspieszone, ptytkie, stajg sie coraz rzadsze, na-
stepnie kurczowe, a w koncu zupetnie ustaja, podczas gdy
czynno$¢ serca jeszcze przez krotki czas sie utrzymuje.
Dawka 0-12 réwniez podskérnie wstrzyknieta krolikowi tego
samego ciezaru wywotuje w krétkim czasie $pigczke, odde-
chy ptytkie, przyspieszone, brak taknienia. Stan taki trwa
przez 3 doby, poczem zwierze powraca do stanu prawidfo-
wego. We wszystkich przypadkach $lad jodkéw w moczu.
Sekcyja wykazuje wybroczyny podoptucnowe, stluszczenie
narzagdéw wewnetrznych, jakoto serca, watroby i nerek.

.Wyniki badan Binza, Moliera w gtdwnych zarysach
zgadzaja sie znaszemi; me przytaczam ich tutaj szczeg6towo,
poniewaz sam miatem sposobno$¢ o wiele liczniejsze przy-
padki obserwowaé anizeli Molier w swej pracy opisuje. Za-
znaczam tylko, ze obraz chorobowy i sekcyjny zgodny jest
z tym, ktéry po stosowaniu jodoformu rozpuszczonego otrzy-
mywatem.

Co do jodkéw potasowcow wspomne tylko, ze po wstrzy-
knieciu podskéruem dawki 2-Ogr. krdlikom wagi Srednioj
I1-700gr. procz nieznacznego wychudnienia i jodkéw w mo-
czu, zadnych zmian spostrzedz nie byto mozna. Jodki pota-
sowcOw wstrzykniete razem z jodanami, réwniez nie wywo-
tywaly takiego wplywu, ktoryby sie nie dat odnie$¢ tylko
do dziatania samych jodanow.

Dla uzupetnienia jeszcze i dla zdania sobie sprawy
z wszystkich mozliwych czynnikéw jodoformu, z ktéremi
§rod stosowania go w ustroju liczy¢ sie wypada, wstrzyki-
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walem krolikom sam jod w olivvie rozpuszczony. Chcac opi-
sa¢ poszczeg6lne objawy tak za zycia jakotez po $mierci
spostrzegane, musiatbym prawie wszystko powtérzy¢ co mé-
wigc o jodoformie i jodanie sodowym przytoczytem. Wspo-
mne tylko, ze po jodzie spostrzega¢ mogitem bardzo wybitng
$pigczke, mianowicie u krolikow miodych, rozpoczynajaca
sie w godzine po wstrzyknieciu a trwajacg przez catly czas
az do S$mierci, ktdra najwczes$niej po dwoch dobach naste-
powata.

| tutaj badanie chemiczne wykazato jodki we wszy-
stkich niemal tkaninach i plynach ustroju, jakotez w miejscu
aplikacyi jodu, jodanéw, lecz jodu wolnego nigdzie wykry¢
nie zdotatem. Stluszczenie watroby przedstawiato mi sie je-
szcze wybitniej niz po stosowaniu jodoformu lub jodanu so-
dowego. W ogdlnosci stwierdzi¢ mogtem, ze dawki jodu nar-
kotyzujace, a wzglednie zabdjcze, odpowiadaly w przyblize-
niu dawkom jodoformu; rozumie sie z uwzglednieniem wszy-
stkich juz przy jodoformie oméwionych warunkéw. Okoliczno$¢
ta wcale nas nie uderza, jeze]., uwzglednimy, ze w 1-Ogr.
jodoformu znajduje sie przeszto 09(igr jodu.

StwierdziliSmy zatem identyczno$¢ w dziataniu jodo-
formu, jodanow i jodu czystego, musimy sobie jednak zadaé
pytanie, czy teoryja Binza wystarcza do objasnienia dziata-
nia jodoformu.

Z uwagi na wyz wymienione spostrzezenia, w ktérych
stwierdzitem (podobnie jak Binz) ze o wiele mniejsza dawka
jodanu sodowego anizeli jodoformu lub jodu wystarcza do
wywotania objawdéw zatrucia, z uwagi dalej na te okolicznos¢,
iz trudno wytlumaczy¢ sobie mozna dziatanie zabdjczych da-
wek jodanéw tylko iloScig jodu w nich sie znajdujaca, nie
mozemy w cato$ci przychyli¢ sie do teoryi Binza, dla kto-
rego jod m statu nascendi $r6d dziatania jodoformu i joda-
néw gtéwng role odgrywa.

Jezeli sie dalej uwzgledni fakty, ze jodany i jodki
razem podskérnie wstrzykniete zupeinie tak samo dzialaja
jak same jodany a wedtug Binza jodki obok jodanéw mu-
siatyby dziatanie tych ostatnich spotegowaé, to skionni je-
steSmy dziatanie fizyjulogiczne jodoformu tlumaczyé inaczej
anizeli Binz.

Po stosowaniu jodoformu tworzg sie w ustroju jodany
i jodki (Binz), zdaje nam sie jednak, Zze proces utleniania
sie jodu na jodany a nastepnie proces odtlenienia sie joda-
néw w ustroju gtéwng role w dziataniu jodoformu odgrywac
musi. Bo jezeli trudno sobie wyttumaczyé, jak mata ilos¢
jodu w zabdjczej dawce jodanéw do ustroju wprowadzonych
jest w stanie wywota¢ zDane nam zmiany, to przeciez tatwiej
takowe wytlumaczymy, jezeli przypuscimy, ze jodan utwo-
rzony w ustroju z jodoformu lub téz jako taki zastosowany
odtlenia sie szybko wytwarzajgc jod, ktoryto ostatni w ustroju
znow znajduje warunki do zamiany na jodany i jodki. Ten
proces utlenienia i odtlenienia jodu trwa¢ musi w ustroju
dopoéty, dopodki cata ilo$¢ jodu w postaci jodku potasowcow
wydzielong nie zostanie.

Zgadzamy sie wiec w ogo6lnosci z teoryjg Binza co do
wytworzenia sie jodkéw i jodanéw z jodoformu w ustroju
i z nastepowym rozktadem tych soli na jod, kiadziemy je-
dnakze gtowny nacisk na proces utlenienia i odtlenienia sie
jodu. Sam jod za$ jako taki bylby w stanie zmienia¢ ko
morki w ustroju chemicznie a tern samem i funkcyjonalnie
ale gtdwna cze$¢ onego stuzytaby tylko do przenoszenia
tlenu na tkanki.

Czy ta teoryja utrzyma sie na przyszto$¢, tego nie je-
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steSmy w stanie z pewnoS$cig twierdzi¢, gdyz nie mamy
nawet pojecia, jakim przeobrazeniom chemicznym ulega po-
tagczenie CH powstate z rozkiadu jodoformu. Moznaby tu za-
pusci¢ sie w rozne kombinacyje, moznaby przypusci¢, ze
z polaczenia tego utworzy sie wodnik wegla lub tez jaki$
alkohol wywierajagcy pewien wplyw narkotyzujacy.

W koncu wspomnie¢ musze o zanieczyszczeniach jodo-
formu. Rozumie sie samo przez sie, ze o takich tutaj w pier-
wszym rzedzie méwi¢ mozna, ktére zfabrykacyjg jodoformu
w $cistym pozostajg zwigzku. Juz z géry przewidywac¢ mozna
byto, ze w jodoformach nie zupeinie czystych znajdowac sie
muszg jodki i jodany. Bouma (Centralblatt f. Chirurgie, 1883)
twierdzi, ze w niektérych przypadkach intoksykacyi przez
niego w klinice Hersona obserwowanymi jodoform mniéj lub
wiecej byt zanieczyszczony a ilo$¢ tych zanieczyszczen prze-
nosita w jednym przypadku 8°0- W tych zanieczyszczeniach
upatruje on w czesci przyczyne intoksykacyi jodoformem
Podaje zarazem sposob badania czystosci jodoformu, ktéry
na tern polega, ze nastdj wodny jodoformu zaprawia sie
azotanem srebrowym Czysty jodoform, wedtug niego, nie po-
winien dawac znaczniejszego osadu, chyba tylko nalot na
dnie epruwetki nieczerniejgcy nawet po 24 godzinach. Czern
byty te zanieczyszczenia w jodoformach przez Boume bada-
nych, tego z dotyczacej publikacyi dowiedzie¢ si¢ nie mozna,

Badatem przeszto 25 jodoforméw w ten sposob, ze po-
zostawiatem je przez 24 godzin w wodzie destylowanej w cie-
rnnem miejscu; nastepnie odsgczatem, a odsacz odparowywatem
na tazni wodnej do suchosci. Pozostalo§¢ zo6to zabarwiong
wazytem doktadnie i przekonatem sie, ze wynosita od OOI
do 0-75 grama na 100 gramoéw jodoformu, a wiec nigdy
wiecej niz 8400. W dwdch przypadkach wycigg wodny miat
zapach terpentyny, od czego jednak zapach ten zawist, nie
mogtem stwierdzi¢. Badania chemiczne tych pozostatosci
okazaty, ze jak sie tego mozna byto spodziewac skiadaty
sie z jodkow i jodandw; jodany znajdowaly sie¢ w minimal-
nej ilosci, tak ze zwyklemi odczynnikami, jak np. azotanem
barowym, kwasem siarkowodowym, nie mozna ich bylo wy-
kaza¢. Postugiwatem sie zatem wtasnoscig jodkéw ijodandw
wydzielania jodu wobec kwaséw mineralnych i w ten sposoéb
mogiem wykry¢ nawet $lady jodandw. Mozna z gbéry powie-

dzieé, ze prawie kazdy jodoform zawiera te zanieczyszcze-
nia w malych iloSciach, poniewaz obecno$¢ ich zawista
od tego, czy jodoform starannie lub mniej starannie w fa-

brykach wodg przemyty zostatl. Catlg iloS¢ zanieczyszczeh
z poszczego6lnych jodoforméw wstrzykiwatem nastepnie kro-
likom, azeby sie przekonaé¢, czy procz soli jodowych znaj-
dujg sie jeszcze inne skiadniki, ktéreby trujgce dziatanie
wywrze¢ byty w stanie. Wynik w tym kierunku byt zupetnie
ujemny, nie dalo sie bowiem zadnych zmian na krolikach
spostrzedz a sama iio$¢ jodanéw byta za malg, azeby swdj
wplyw trujacy wywrze¢ mogla. Z powyzszego wynika:
1) Jodany wprawdzie we wszystkich jodoformach badanych
znajdowaty sie jednak w tak matej ilosci, ze ieu uwzgledniac
nie potrzeba; bo chociazby wciggnieto w rachube najwieksze
ilosci zanieczyszczen wynoszace 0-75gr. na 10O0Ogr. jodo-
formu, to przeciez ta cze$¢, ktora na jodany przypada, roz-
tozona na catlg ilo$¢ 100 gramowg jodoformu, nie moze za-
dnego mie¢ wptywu a tern mniej, jezeli sie uwzgledni, ze
dzisiaj jodoform znacznie ogledni¢j stosujg niz dawniej.

2) Proba podana przez Boume w celu badania
sto$ci jodoformu azotanem srebrowym, nie podaje nic wiecej
jak tylko mozebna obecno$¢ soli jodowych, obecnosci za$ jo-
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danoéw wcale nie wskazuje i z tego powodu nie ma prakty-
cznej doniostosci.

PRZEGLAD LEKARSKI.

371

liche, skéra blada, jezyk obtozony, rozedma piuc znaczna,
w prawym szczycie nad i pod obojczykiem drobniutkie rze-

3) Gdyby nastéj wodny jodoformu zwykiemi odczyn@pnia pokrywajace wdech. Niezyt oskrzelowy bardzo znaczny

kami na jodany badany dawat wyrazny osad, woéwczas na-
lezatloby sie wystrzega¢ stosowania takiego jodoformu.

Il. Przyczynek do statystyki i kazuistyki niezytu drég
oddechowych, jego nastepstw i powiktan.

(Urywek ze sprawozdania za r. 1883).
Przez prymaryjusza Dra St- Paszkowskiego.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 26).

9. Katarzyna Marciszewska lat GO liczaca przy-
byta 5/3 umarta 10/3 o 1883 godz. 2*2 w. z rozpoznaniem
Bronchitis diffusa, emphysema pulmonum, tumor hepatis, hy-
drops unwersalis, albuminuria. Od kilku tygodni duszno$¢
i kaszel. Stan obecny d. 6/3: Odzywienie liche. Twarz
i odnogi gorne obrzekte sino zabarwione; duszno$¢ wdecho-
wa; obrzek nég. Szczyty pluc wolne; znaczny niezyt wioso-
sowaty w dolnych tylnych czesciach piuc, puchlina piersio-
wa obustronna. Opuchlina worka sercowego; tony gluche.
Opuchlina brzucha; watroba na 3 palce nizej tuku zebrowego,-
§ledziona niepowiekszona. W moczu $lad biatka. Cieptota
37° C. tetno 96.

Rozpoznanie anatomiczne: Induratio fibrosa api-
citrnpulmonum, caverna bronchectatica apicis dextri; emphyse-
Jha partium anteriorum; Hyperaemia et oedema posteriorum
pulmonum. Broncliitis diffusa chronica; pleuritis fibrosa bila-
teralis praestans. Hypertrophia concentrica totius cordis prae-
cipae dextri et degeneratio adiposa musculi cordis. Endocar-
ditis chronica et verrucosa recentior valvulae licuspidalis et
valvularum semilunarium aortae. Processus atheromatosus
praestcms aortae. Perihepatitis fibrosa. Hyperaemia passiva et
degeneratio adiposa hepatis. Tumor lienis chronicus; atropilia
senilis et degeneratio adiposa renum. Catarrlms nentriculi chro-
uicus, hydrops, anasarca, ascites.

Ze wsrod obrzeku w tkance podskérnej objawy indu-
racyi wikoknistej w szczytach uszty uwadze to zadziwiaé
moze tom mniej, ile ze zmiany byly symetryczne; jama roz-
strzeniowa byta nieznaczna i w S$rodku migzszu, i dla tego
nie dawata objawow charakterystycznych. Obrzek ptuc byt
objawem terminalnym; objawow widknistego zgrubienia optu-
cny wysledzi¢ za zycia nie mozna bylo w tym przypadku
zwitaszcza ze byly one obustronne a przy ogélnej opuchlinie
sttumienie w dolnych czes$ciach z ostabieniem szmeréw odde-
chowych uwazano za znak opuchliny klatki piersiowej (Hy-
drothomx), ktdérej sekcyja nie wykazata, rowniez jak nie wy-
kazata opuchliny worka sercowego (Tlydropericardium), a na-
tomiast przerost serca przewaznie prawego. Wzmocnienia dru-
£lego tonu nad tetnicg gtdwng i ptucng nie byto z powodu juz
Istniejacego zwyrodnienia miesnia sercowego (degeneratio adi-
posa musculi cordis). Zmian w S$rodsierdziu i w tetnicy gto-
wnej, ktére sekcyja wykazata za zycia, wykazaé nie mogli-
Smy. Perihepatitis fibrosa nigdy zgota zadnych nie daje oznak
rozpoznawczych. Ws$rdéd opuchliny brzucha wybadanie zapo-
naocg wypuku powigkszenia $ledziony bylo niemozebnem;
$ledziona macaing nie byta. Biatkomocz odpowiadat stluszczo-
nej i zaniktej nerce (atrophia semlis et degeneratio adiposa).
Objawem zastoinowego niezytu kiszek byto zaparcie stolca.

10. Maryja Razniakowa 1.70 zarobnica przybyta
0/7 zmarta 16/7 1883. Od trzech tygodni ogdlne ostabienie, ka-
szelibolew podzebrzach. Stan obecny 10/7: Odzywienie

z tytu i dotu, po obu stronach, plwociny ropiaste; tony dZzwie-
czne, pierwszy nad tetnicg gtéwng tepy, przerost lewej ko-
morki serca; zyty szyjne wydete. Przepuklina prawa pachwi-
nowa. Watroba pod lukiem zebrowym macalna: w moczu $lad
biatka, stan bezgorgczkowy, tetno 108.

Rozpoznanie kliniczne: Bronchitis capillaris, em-
physema pulmonum majuris gradus, tumor hepatis.

Rozpoznanie anatomiczne: Emphysema pulmo-
num, bronchitis diffusa. Pneumonia crouposa in stadio hepa-
tisationis griseae totius lobi medii pulmonis dextri. Pneumo-
Iconiosis, hypertrophia excentrica cordis praecipue nentriculi
dextri, degeneratio adiposa musculi cordis. Processus athero-
matosus aortae, arteriarum coronariarum cordis et arteria-
rum ad basim cerebri; hyperaemia passina, degeneratio adipo-
sa et atrophia liepatis. Atrophia lienis, atrophia renum. Ca-
tarrhus nentriculi et intestinorum chronicus in stadio atro-
phiae membranae mucosae cum hypertrophia et degeneratione
fibrosa glandularum mesaraicarum. Marasmus universalis,
hydrops, ascites, hydrothorax et hydropericardium.

Zapalenie ptuca prawego w S$rednim piacie z charakte-
rem adynamicznym niezamarkowane objawem og6lnym (stan
bezgoraczkowy) nie dato sie za zyc;a wsréd bardzo zna-
cznego niezytu oskrzelowego (Bronchitis capillaris) miejscowo
wysledzié. Przeoczenie bowiem jest prawie niemozebnem bo
w przewlektych chorobach przy najmniejszém pogorszeniu
kazdy chory bywa badany doktadnie a w poézuym okresie
choroby, jak w niniejszym przypadku, bezwzglednie codzien-
nie. Objawéw pylicy zgota nie byto ani dat anamnestycznych,
przemawiajgcych za ta sprawg. Objawy przerostu lewej ko-
morki zanotowano w historyi choroby, réowniez objawy spra-
wy miazdzycowej w tetnicy gtéwnej; przerostu prawej ko-
morki, ktory sekcyja wyraznie stwierdzita, nie rozpoznano
za zycia. Zwyrodnienie tluszczowe miesnia sercowego miej-
scowych objawdw nie dawato tylko nastepowe (opuchlina
ogdlna i tetno nikte). Sprawa miazdzycowa w tetnicach wien-
cowych, ktérg sekcyja dopiero wykazata, nie dawala zgota
zadnych objawoéw pewnych: arytmyi, tetna zwolnionego
i napadéw dusznosSci w tym przypadku wcale nie zauwazono.
GdybysSmy przyja¢ mogli, ze kazde zwyrodnienie serca musi
mie¢ za przyczyne pewne zmiany anatomiczne badz to w te-
tnicach odzywiajgcych serce badZz w narzadzie krazenia
w o0go6lnosci a przypusci¢, ze zwyrodnienie serca tluszczowe
samoistne, wystepuje tylko skutkiem zakazenia czy to ogdl-
nego czy chery; wtedy moznaby szybko postepujaca dege-
neracyje tluszczowg serca (ogo6lna opuchlina, tetno nikite)
w uiestosunku bedacg do powyz¢j przytoczonych zmian
jako swej przyczyny, po wykluczeniu og6lnej skazy i chery,
odnie$¢ miazdzyce tetnic wiencowych. Objaw ten niepewny
w prawdzie, jak w ogoéle kazdy ujemny z wykluczenia wy-
niklty, moégtby w watpliwych przypadkach przeciez by¢ wiel-
ce pomocnym. Co sie tyczy zmiany nastepowej watroby roz-
poznano poczynajacy zanik takowej albowiem za mato byta
powiekszong w obec innych bardzo wybitnych objawéw za-
stoinowycbh. Biatkomocz byt objawem zanikajacej juz nerki.
Niezyt zotgdka i kiszek w okresie zaniku btony Sluzowej i
z przerostem iprzeobrazeniem widknistem gruczotéw krezko-
wych, jak juz w dwu przypadkach tak i tutaj,,procz za-
parcia stolca (zwykiego objawu zastoinowego kiszek) zgota
zadnych innych oznak nie dawat za zycia.
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11. UJulijanny Czeczadto wej 4G lat liczacej zaro-
bnicy przyjetej d. 13/9 a zmartej 3/10 1883 r., u ktdrej rozpo-
znano: ,,Bronchitis chromcu emphysema.puhnonum in potatrice,
tumor hepatis, tumor lienis malaricusu zanotowaé¢ wypada
przy pierwszem badaniu (d. 14/9) obok objawéw wyniktych
ze zmiau wyz06j rozpoznanych: 1) arytmije tetna z typem re-
gularnym uderzenia serca powtarzajg sie w 8 tempach, po
po ktorych sg krotkie pauzy (—w— potem pauza
1 znéw jak wyz6j) tony nad tetnicg ptucng i nad gtéwng
dzwieczne. 2) Watroba na 4 palce nizej luku zebrowego ma-
calna. Sledziona pod tukiem zebrowym macalna o brzegu
grubym, niebolesDym. 3) Stan podgorgczkowy (miedzy 37°
«—38-5°) z nasileniem wieczornem. Przebieg: 16/9 w obu
szczytach wdech mocno zaostrzony; d. 22/9 zanotowano z6t-
taczke matego stopnia; 1/10 tetno stabe; 2/10 mocz, ktory
przedtem zawierat sporo biatka, nie zawiera biatka.

Rozpoznanie anatomiczne: Broncho-pneumonia
tuberculosa chronica diffusa et Cliscreta puhnonis utriusgue
praecipue apicispulmonis sinistri, emphysema mar([finale. llype-
raemia et oedema aeutum puhnonum; degeneratio adiposa
musculi cordis; infiltratio adiposa et billosa hepatis; tumor
lienis recens. Atropina marantica et degeneratio adiposa re-

num. Gatarrhus ventriculi et intestinorum clironicus. Icterus
levioris gradus. Marasmus.
W ciggu trzechtygodniowej obserwacyi nie mozna

byto wykaza¢ naciekéw w phlucach, ktére wykazata sekeyja
wprawdzie rozsiane. Arytmija za zycia odpowiadata tylko
zwyrodnieniu tluszczowemu serca, o zmianach w tetnicach
wiefcowych milczy protokot, watroba stluszczona. W ner-
kach zanik starczy i zwyroduienie tluszczowe. Oprocz stanu
podgoragczkowego z nasileniem wieczornem zanotowano d.
16/9 wyrazne zaostrzenie oddechu w obu szczytach; drob-
niutkich wilgotnych rzezen stychaé¢ nie byto; zmian wypu-
kowych nie byto zadnych. Stan gorgczkowy ttumaczono so-
bie skutkiem nasilenia niezytu oskrzelowego; z poczatku na-
wet wobec obrzeku $ledziony myslano o zimnicy. Swiezy
obrzek wykazany przy sekcyi odpowiada, naszém zdaniem, po-
wiekszeniu $ledziony w ostrej zakaznej chorobie, jakag jest
gruzlica, ktérej przebieg w tym przypadku byt przyostry.
Przerostu prawdj komory serca nie byto.

12. Jadwiga Knapczynska I 52 zarobnica przy-
byta d. 14/12 zmarta d. 27/12 1883 z rozpoznaniem: Bron-
chitis diffusa, emphysema puhnonum, pneumonia lobularis si-
nistra, tumor liepatis, alhuminuria. Od 4 miesiecy kaszel, od
2 tygodni pogorszenie: duszno$¢, kiucie w lewym boku i opu-
chlina nog. Stau obecny: Budowa dobra, odzywienie liche,
zyly szyjne wydete, obrzek nog i twarzy. Rozedma ptuc zna-

czna, bronchitis diffusa; w dolnej czesci po stronie lewdj
z tytu klatki piersiowej bardzo liczne drobniutkie rzezenia
pokrywajgce wdech; tony czyste; opuchlina brzucha; lewy

ptat watroby macalny. Przebieg 15/12 cieptota 38° C.
37° C., tetno bardzo drobne 108. n. m.; 16/12 zanotowano
sinice natwarzy; 21/12 bardzo znaczng duszno$¢; przez caly
czas pobytu zaparcie stolca.

Rozpoznanie anatomiczne: Emphysema puhno-
num. Tlyperaemia et oedema puhnonum aeutum; bronchitis
diffusa; degeneratio adiposa cordis et hepatis et atropina.
Gastro- et entero-catarrhus clironicus. lumor lienis clironicus-,
hydrothorax, ascites, anasarca, anaemia.

Obrzek $ledziony za zycia niewybadany, zresztg pro-
tok6t sekcyjny odpowiada rozpoznauiu za zycia. Ostry obrzek
ptuc jako sprawa koncowa. Z objawoOw sttuszczenia serca byty
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tylko tetno bardzo stabe izmiany zastoinowe. Zaparcie stolca
jako objaw niezytu kiszek zastoinowego. Przerostu prawej
komory serca sekeyja nie wykazata ani go za zycia stwier-
dzi¢ nie mozna byto.

13. Agnieszka Barekanikowa 1 46 Zona zaro-
bnika przybyta dnia 30/10 umarta 20/12 83. Rozpozna-
nie: Bronchitis capillaris post pneumoniam dextram; gastri-
tis, tumor lienis malaricusj pleuritis sinistra, enteritis folli-
cnlaris. Sekeyja robiona w zakladzie anatomii opisowej wy-
kazata: Pneumonia cruposa dextra in stadio resolutionis, em-
physema puhnonum. Co do reszty zmian w innych narzgdach
milczy protoko6t sekcyjny.

14. Jakob Wzigtkowski + 83 krawiec przybyt
13/2 zmart 15/2. Od 1V2 roku ostabienie, od roku nie cho-
dzi, od 3 miesiecy odlezyna na kosci krzyzowej. Budowa
dobra, odzywienie tiche, obrzek konczyn dolnych, konczyny
chtodne; odlezyna na kosci krzyzowej. Z tytu klatki pier-
siowej po obu stronach objawy znacznego niezytu (oskrzelo-
wego odgtos wypukowy w dolnej ezesci klatki piersiowej
po obu stronach sttlumiony; rozedma piuc bardzo zna-
czna po prawej nad obojczykiem oddech stabszy tamze
klatka piersiowa zapadta; w pasze po pr. oddech takze
stabszy. Tetno stabe, nad tetnicg gtéwng tony dzwieczne.
Stan bezgoraczkowy (36° C.—37° C.) tetho w 1 54. Roz-
poznanie kliniczne: Bronchitis diffusa, emphysema pul-

monum, atlieroma aortae, residua ezudati pleuritici dextri,
marasmus senilis.
Rozpoznanie anatomiczne: Bronchitis diffusa

chronica, emphysema puhnonum senile, anthracosis et com-
pressio partium posteriorum leuioris gradus ex hydrothorace
pulmonis utriusaue. llypertrophia excentrica cordis dextri, de-
generatio fusea ct adiposa musculi cordis, processus athoo
matosus aortae levioris gradus nec non artenarum coronaria-
rum cordis. Atropina senilis ingens hepatis, lienis et renmn,
catarrhus ventriculi clironicus. lhjdrops universalis praecipue
hydrotliorax; marasmus.

Objawami miazdzycy byly dzwieczne tony nad aortg.
Zmiany w prawem plucu jako to: =zapadniecie klatki
piersiowej z przodu pod obojczykiem i oddech stabszy tamze
uwazaliSmy jako zaciagniecie Kklatki piersiowej po wypoci-
nie optucnowdj, tymczasem odpowiadaty one weglicy dla kt6-
rej zresztg ani momentu ajtyjotogicznego, ani zadnych zmian
w plwocinach nie byto. Objawdw przerostu prawej komorki
mimo znacznego niezytu i znacznej rozedmy ptucowej nie byto
zgota dla tego, ze akcyja serca byta bardzo staba (tetno nikie),
a wiec zaostrzenia drugiego tonu nad tetnicg ptucowag wy-
kaza¢ nie mozna bylto, a stwierdzenie powiekszeuia sttumie-
nia odgtosu wypukowego w wymiarze poprzecznym z powo-
du bardzo znacznej rozedmy placowej byto niemozebnem.
Dla rozpoznania sprawy miazdzycowej w tetnicach wienco-
wych brak byto za zycia podstawy chyba domys$la¢ sie mo-
zna bylo jakie$ zmiany odzywczej w sercu z tetna bardzo
wolnego (54). Zanik watroby mozna byto na pewno rozpo-
zna¢ juz dla tego, ze mimo znacznego niezytu oskrzelowego
i objawéw zastoinowych w innych narzadach (llydrops, asci-
tes, Hydrothorax, biatkomocz) nie mozna byto wykaza¢ powie-
kszenia watroby, ani jej obnizenia. Objawow zastoinowego
niezytu zotagdka nie mogliSmy zauwazy¢ z powodu kroétko-
§ci czasu. (Dok. nast.).



4 lipca 1885.
[ll.  Oceny i sprawozdania.

Prof. Doutrelepont i Dr Schiitz: 0 lasecznikach w kile.

W listopadzie zesztego roku ogtosit Lustgarten, ze
w dwdeh stwardniato$eiach pierwotnej kity iw jednym guzie
kilakowym wykryt taseezniki swoiste kitowe, podobne tak
pod wzgledem wielko$ci jakotéz postaci do pratkéw gruzli
czych. Niespetna w miesigc p6zniej prof. Doutrelepont
miat wykiad w Tow. lek. w Bonnie o wynikach swych od
dawna przedsiewzietych badan nad pratkami kitowemi nad-
mieniajgc, ze taseezniki kitowe w ogdlnosci bardzo trudno
przyjmuja barwik. Obecnie po dtugich irozlicznych prébach
udato sie autorom wynalezé najodpowiedniejszy sposéb bar-
wienia pratkbw w mowie bedacych. Kawateczki tkaniny Kki-
tow¢j, stwardniatej w wyskoku, wktadajg na 10 minut do
wody, poczém zamroziwszy je na metalowej ptycie mikroto-
mu krajg na bardzo cieniutkie skrawki. Skrawki te zanu-
rzaja w % % rozczynie soli kuchennej, a nastepnie odwa-
dniajg w wyskoku tak dtugo, dopdki nie znikng w nich wszel-
kie banki powietrza. Do barwienia tak przygotowanych skra-
wkoéw uzywajg 1% rozczynu fijotkowego barwika goryczki
(Geniiamiolett). W tym barwiku lezg skrawki przez 24—
48 godzin- Odbarwienie skrawkéw odbywa sie naj przod przez
kilka sekund w stabym roztworze kwasu azotowego (1:15
wody), a nastepnie w wyskoku 60°/0, w ktérym przebywaja
przez 5—10 minut. Skrawki posiadajgce barwe blado-fijot-
kowo-niebieskg wktada Sie teraz do wodnego rozczynu sa-
franiny, guzie w kilku minutach barwig sie pieknie czerwono.
Ztad przenosi sie je do 50% wyskoku na kilka sekund, po-
czerni odwadnia sie je w wyskoku bezwzglednym, wyjasnia
w olejku cedrowym i zamyka w balsamie kanadyjskim. Do
badania mikroskopowego uzywa sie immersyi V12 Zeissa
i oSwietlenia Abbego.

Przy zastosowaniu tej metody barwig sie taseezniki Ki-
towe niebiesko, a tkanka jasnoczerwono. Komérki tuczne
(Mastselien) Ehrlicha sga ciemno niebieskie, o jadrze s:In‘e
czerwonem, naciek drobnokomoérkowy posiada barwe czer-
wong, a nadto znajdujg sie wielkie blador6zowe komarki
ziarniste. Pratki Kkitowe przedstawiajag sie jako laseczki
proste lub nieco skrzywione i okazujg czasem we wnetrzu
swem jasne punkciki (zarodniki?). Najobficiéj znajduja sie
na granicy miedzy naciekiem drobnokomérkowym a tkanka
zdrowg. Swieza stwardniato$¢ kitowa nadaje sie najlepi¢j
do badania. Opisane pratki znaleziono w tworach tak w pier-
wszorzednoj, jakotéz drugorzedudj i trzeciorzednej Kity.
Hodowle lasecznika kitowego nie zostaly jeszcze uwiefAczone
pomys$lnym rezultatem. Jezeli sie atoli uwzgledni, ze rowniez
nie powiodto sie dotychczas przeszczepienie kTy na zwie-
rzeta, to przypusci¢ nalezy, ze do hodowania pratka kitowego
potrzeba moze surowicy z krwi ludzki¢j. (Dnitsche mecl. Wo-
henschrift 1885. Nr. 19.). r. Fnts.

Przyczynki do antyseptyki w chirurgii.
l.
Dr. Gaertner: 0 dziataniu dezinfekcyjnem wodnego
rozczynu kwasu karbolowego.

Sadzono dawniej, ze zakazenie polega na procesie gnil-
nym, a miarg stopnia tegoz byta wiasciwa won. Poznicj
przekonano sie, ze gnicie bez drobnoustrojow nie istnieje, szu-
kano wiec sposobow niszczenia ich, a jako oznake S$mierci
uwazano pozbawienie ich ruchu, a nastepnie zdolnosci roz-
wiania sie i wzrostu. Az dotagd badania wykonywano z mie-
szaninami rozmaitego rodzaju bakteryj, a szczeg6lniej z bak-
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"G. na podstawi0 tych dosSwiadczen przychodz.
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teryjami gnilneini. Koch dopiero nauczyt oddziela¢ jedne od
drugich i udowodnit, ze istniejg pewne postacie bakteryj,
w ktérych stajg sie one odporniejsze na wptywy zewnetrzne
i nazwatl je zarodnikami.

G. wspbélnie z dr. Plaggem starat sie rozwiaza¢ py-
tanie, jak sie zachowujg te zarodniki wzgledem S$rodkéw de-
zinfekcyjnyeh pospolicie w chirurgii uzywanych i oznaczyé
czas, w ktérym one dziataniu tych $rodkéw ulegajag. Do do-
Swiadczen stuzyty nastepujace postacie bakteryj e Staphylo-
coccus pyogenes albus et aureus, micrococcus prodigiosus, mik-
rowccus tetragenes, bezzarodkowe pratki waglikowe, durowe,
i nosaciznowe, tancuszkowate koki gorgczki potogowej, ré-
zy i ropy, Lofflerowskie pratki bionicowe, wreszcie
pratki z przypadku nieurazowego zapalenia opon mézgowych
Czyste hodowle tych bakteryj poddawano dziataniu jedno-dwu
i tréj procentowego rozczynu kwasu karbolowego i rozczy
nu sublimatu (1:100) z nastepujgeemi wynikami: Pratek
waglikowy i nosaciznowy zabitym zostat juz po 10 sekun-
dach. Koki rézy, streptococcus pyogenes, miler, tetragenes, Lof-
flerowskie pratki blonicowe, pratki durowe stawiaty opér
dziataniu 1% rozczynu kwasu karbolowego przez 60 sek.,
mikr. prodigiosus za$, slaphyl. pyogenes albus i aureus dzia-
taniu tegoz rozczynu przez 5 minut, a ostatni nawet dziata-
niu 2°/0 roz. kw. karbolowego przez 15 sek. Najodporniej-
szym okazat sie pratek z zap. opon moézgowych niepowsta-
tego na tle urazu. Wszystkie jednak wymienione bakteryje
ginety przy d”iatariu 3% roz. kw. karbolowego w przecig-
gu 8—11 sek.

Drugi szereg doswiadczen przedsiewzigt G. w nastepu-
jacy sposob: Nitki jedwabiu wktadat do gelatyny. Przy dzia-
taniu 2 i 3% roz. kw. karbolowego w przeciggu 30 sek. koki
pozostaty nienaruszone i ginety dopiero po uptywie 5 minut.

Wiadomo, ze najtrudniejsza do oczyszczenia jest skora
pokryta wtosami, i aby sie przekona¢, czy przez zwykle
obmycie ze skdéry takiej drobnoustroje oddali¢ mozna, wyko-
nat Gaeriner nastepujgce doswiadczenie: Trzem $winkom
morskim wcierat on na skdre grzbietu czyste hodowle grzy-
bka tatwo rozpozna¢ sie dajacego. Przekonawszy sie poprze-
dnio, ze grzybki na wiosach rozmnazajg sie, obmywat po
3—4 godz. jedne Swinke czystg woda, druga woda z mydtem,
trzecig 3% roz. kw. karbolowego, a to kazdg przez 20 sekund
Na wiosach z pierwszej Swinki rozwijaty sie bardzo liczne
kolonije grzybka, na drugiej mniej, na trzeciej za$ wecale icji
nie byto. Z tego wnosi G., ze tylko 3% roz. kw, karbolowego
do zupeinej dezinfekcyi rgk stuzy¢ moze. Narzedzia chirur-
giczne zamaczane w ropie zawierajac¢éj stafylokoki, myte
przez 5 sek. w wodzie, 3°/0 kw. Karbolowym Ilub 1%0 su-
blimacie i doktadnie obtarte nie wytwarzaty kolonij grzybko-
wych. Na recznikach znaleziono bardzo nieliczne bakteryje.
do wniosku,
ze 3Sh roz. kw. karbolowego odpowiada w zupetnosci celom
antyseptyki w chirurgii a jedynym warunkiem jest bezpos$re-
dnie jego zetkniecie sie z drobnoustrojami.

B. Baeza: Nowe ciatc antyseptyczne — Elenina.

Elemne odkryt Lefeehe w r. 1860 przez destylacyje
korzen:a Inula helenium, skiad chemiczny odpowiada formutce
C6H80 2. Jestto olejek lotny, staty, krystalizujagcy w pryzmach
czworobocznych. Przed kilku jeszcze miesigcami elenina nie
miata znaczenia tenarskiego: pierwszy Korab wykazat dzia-
tanie fizyjologiczne tego ciata. Podtug niego elenina zmniej-
sza znacznie cisnienie krwi w carotis, czuto$¢ przetyku,
zmniejsza wszystkie wydzieliny, powstrzymuje wykrztuszenie
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wywotane salmiakiern. Przy sekcyi natrafia sie na wielka
suchos$¢ btony Sluzow¢j tchawicy i oskrzeli, w ogdle wywiera
ona znaczny wplyw na wszystkie btony $luzowe, a w szcze-
go6lnosci na narzad oddechowy, jest bardzo sdném ciatem
przeciwgnilnem, wystarcza bowiem 0'50gr. eleniny do po-
wstrzymania gnicia 5 litr6w moczu. Wedtug wskazéwek Ko-
raba zaczeto uzywac¢ eleniny w suchotach piucnych. Naste-
pnie z powodu wyniku ujemnego w Kkilku przypadkach Kli-
nicznych zaczeto powatpiewa¢ o jej dziataniu przeciwgnilném.
Autor jednak powatpiewa o czystoSci eleniny uzytej w przy-
padkach ujemnych, poniewaz elenina uzywana w Walencyi,
a pochodzenia zagranicznego badana przez autora, zostawiata
wiele do zyczenia pod wzgledem czystosSci. Autor, pomijajac
inne dziatanie eleniny na organizm, zajmuje sie wytgcznie
jej dziataniem przeciwgnilnem, ktore posiada w stopniu zna-
cznie wyzszym od wszystkich dotychczas znanych S$rodkéw
przeciwgnilnych, a nadto ma te znaczng korzy$¢, iz mozna
ja stosowaé wewnetrznie bez wywotania najmniejszych za-
burzen w organizmie.

Niektore badania przedsiewziete przez autora wykazujg
dostatecznie dziatanie przeciwgnilne eleniny. Autor poréwny
wat dziatanie innych $rodkéw przeciwgnilnych, jak kwasu
salicylowego, borowego, karbolowego i przekonat sie o ich
nizszosci w poréwnaniu z elening. Opowiada on, iz w jego
laboratoryjum znajdowata sie znaczna ilos¢ owadoéw i ze juz
zrezygnowat z nadziei wytepienia ich, gdyz wszystkie $rodki
uzywane zawiodty go. W czasie gdy zaczagl destylowaé ele
ning, znikly wszystkie te owady, miatl wiec podejrzenie, iz
wyziewy eleniny wytepity je. Podejrzenie to zamienito sie
w pewnos$é, kiedy po powtdérzeniu dos$Vviadczenia w innych
ubikacyjach tegoz domu otrzymatl ten sam skutek, toz samo
i muchy, ktére mu nie dawaly spokoju, wyginety. Badania
jegc potwierdzajg réwniez badania Koraba co sie tyczy pra-
tka gruzliczego. Autor przedsiewzigt badania z wodg, w kto-
réj znajdowaty sie wymoczki, jakotéz z pitynami, w ktérych
hodowano bakteryje i przekonat sie, iz po dodaniu jednej
tylko kropli zgeszczonego rozezynu wyskokowego eleniny
nastepowata albo zupetna $mieré, albotez przynajmniej po-
wstrzymanie ruchéw i rozwoju bakteryj.

Dla wiekszego poparcia skutecznosci eleniny podaje
siedm przypadkéw réznych choréb, w ktérych po bezskute-
czném uzywaniu innych $rodkéw najuzywanszych otrzymat
szybkie i Swietne wyniki po uzyciu eleniny. W ostatnim
przypadku chodzito o zimnice u kobiety 46-letniej. Chinin
okazywat sie bezskuteczny, chinin w potgczeniu z elening
(Chin. 1-00, elenini 025), a nrstepnie sama elenina (002),
daty pozadany skutek.

Na zakonczenie zajmuje sie jednym z odpadkéw eleniny,
elenolem albo elentotem. Jestto ptyn Koloru czerwonawego
lub czerwonego, na wiosne ptynny, w zimie krzepnacy, for-
muta chemiczna C10H16. Otrzymuje sie jako produkt uboczny
przy fabrykacyi eleniny i wtym samym stosunku, co elenina.
Elenol dziata réwniez przeciwgnilnie tylko w nizszym sto-
pniu, mozna go uzy¢ z korzyscig w chirurgii, a szczeg6lnicj
zalLca go do tego uzytku jego cena znacznie nizsza. Podiug
autora nie nalezy podawaé¢ wewnetrznie elenolu, gdyz ma
zty smak i wnet wzbudza odraze. Badania przeprowadzali
Knakstert, Lisitanus i Guibout. (Gazzeta medica di Roma,
Fascicolo 6, 15 mano 1885). Dr. Janiszewski.

Curschmann: O dusznicy.

Na jedném z posiedzen Zjazdu lekarskiego w Wies-

badenie C. skres$liwszy krétki rys historyczny nauk o du-
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sznicy, wylicza r6zne dotychczas
co do przyrody dusznicy. Podczas gdy wieksza cze$¢ auto-
row uwaza skurcz mie$"! oskrzelowych za najistotniejszg
przyczyne dusznicy, odnoszg inni powstawanie dusznicy do
kurczu przepony tub tez zaliczajg dusznice do nerwic biony
Sluzow¢j oskrzeli. Autor uwzglednia tylko czystg forme du-
sznicy, objawiajacg sie klinicznie duszno$cig wystepujaca
w napadach, taczacg sie z przedtuzeniem wydechu, ze zwol-
nieniem oddechania i ostrem rozdeciem ptuc. Dla tatwiejszego
przeglagdu dzieli C. dusznice na 1) dusznice pierwotng i 2)
nastepowa. Pierwsza zalezy od schorzenia albo os$rodkéw
nerwowych albo nerwéw obwodowych narzagdu oddechania.
Dusznica za$ nastepowa jest przyrody odruchowej i ma swe
zrodto w chorobie réznych narzadéow, gdy tymczasem ptuca
moga by¢ réwnoczes$nie albo a) zupeinie zdrowe, albo tez
b) przedstawia¢ pewne zmiany chorobowe. Najwazniejsza
postacig dusznicy nastepowej jest tak nazwane przez autora
~wypocinowe zapalenie oskrzelek® (Bronchiolitis exsudativa).
Przyczyng napadu dusznicowego sg tu nietylko ,nitki krete*,
(Spirale) wykryte przez Curschmanna w plwocinach lecz
takze podwyzszona pobudliwo$¢ bitony S$luzowej oskrzeli.
Dusznica nastepowa przydarza sie najczesciej skutkiem po-
lipdbw nosowych lub w ogdlnosci skutkiem schorzenia btony
$luzowej nosa.

Leczenie dusznicy ma gtéwnie dwa wskazania: lecze-
nie poszczeg6lnego napadu i usuniecie przyczyny chorobowg;j.
W celu uSmierzenia napadu jest najodpowieaniej poda¢ cho-
remu morfin lub chloral. Przetwory wilcz¢j jagody, wdychi-
wama dymu z bieluniu, lulka itp. majg tylko wzgledng war-
to§¢. W niektérych razach przerywajg napad $rodki wymio-
tne. W przypadkach, w ktérych przyczyng dusznicy jest
schorzenie btony $luzowej nosa moze byé skutecznem znie-
czulenie miejscowe Kokaing. W ,zapaleniu oskrzelek wypo-
cinowem*® Swiadczy jodek potasu wazne ustugi. Wydobycie
polipa nosowego moze usung¢ dusznice na zawsze wtedy,
jezeli nie ma powiktania z ,zap. oskrzelek wypocinowem*.

Biegel rozroznia ze stanowiska klinicznego dwie gto6-
wne formy dusznicy, a mianowicie dusznice sercowg (asthma
cardiale) i oskrzelowg (a. bronchiale). Ze wzgledu atoli, ze
dotychczas nie jest jeszcze rzeczg pewng, czy ta ostatnia
forma dusznicy polega istotnie na kurczu mie$ni oskrzelo-
wych, radzi R. uzywa¢ nazwy: dusznica ptucna (a. pulmo-
nale s. respiratorium)). Wykazano wprawdzie dos$wiadczalnie,
ze rézne bodzce moga pobudzi¢ do skurczu mate oskrzelka
i ze w chwili draznienia nerwu btednego kurczg sie miesnie
gtadkie oskrzeli, doswiadczenia te jednak nie tlumaczg nam
wszystkich objawoéw dusznosci. Riegel przekonat sig, ze
rozdecie ptuc nastepuje przy draznieniu dosrodkowego konca
nerwu blednego, a wiec w drodze odruchowé¢j prawdopodo-
bnie za pos$rednictwem nerwu przeponowego. Na tej podsta-
wie popiera R. teoryje, tlumaczacg dusznice kurczem prze-
pony, dodajac zarazem, ze dla zrozumienia wszystkich ob-
jawow dusznicy przypusci¢ nalezy nadto przekrwienie naczy-
nioruchowe btony Sluzowej oskrzeli. {Wien. mtd. Bldtter,

1 1885, Nr. 23). Dr. Rrus.

Guttmann: O Srodkach przeciwgoraczkowych.

Pytanie, czy S$rodki przeciwgoragczkowe zmniejszajac
cieptote ustroju, przynosza choremu istotng korzys$¢, nie jest
jeszcze dotychczas stanowczo rozstrzyguietem. To pewna, zZe
czas trwania chor6b ostrych nie skraca si¢ wcale pod wply-
wem leczenia przeciwgorgczkowego. Tak np. ma sie rzecz
w zapaleniu ptuc widKnikowem, odrze, ptonicy, durze plami-

istniejgce zapatrywania
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stym itp. Sredni czas trwania duru brzusznego obli-
czyt G. na 49-45 dni, opierajac sie na 9-letnioj witasnej sta-
tystyce. Liczba ta odnosi sie do chorych leczonych s$rodkami
przeciwgorgczkowemi, gtéwnie kagpielami i chininem. G-la-
ser nie stosujgc zadnych $rodkéw przeciw goraczce otrzy-
mat liczbe 49, oznaczajacg S$rednie trwanie duru brzuszne-
go, a Eb stein jeszcze znacznie mniejszg, bo tylko 29.
Podczas gdy Glaser oblicza $Smiertelno$¢ z duru brzuszne-
go na 3°/0, a Ebstein na 53i°0> wykazuje Guttmann
nastepujacy procent $miertelnosci od roku 1876 do 1885:
10-2, — *17-1, — 9, — 8-8, - 14-7, - - 19-1, — 194, —
10, — 133. Otdéz na podstawie tych dat wysnuwa Gutt-
mann wniosek, ze tak znaczne réznice co do Smiertelnosci
w poszczeg6lnych latach zaleze¢ musza nie od sposobu le-
czenia, leczenie bowiem byto niemal zawsze jednakie, lecz
od ztosliwosci epidemii. Mimo to jednak nie mozna, zdaniem
autora, odmowi¢ korzystnego wplywu Srodkéw przeciwgorg-
czkowych na przebieg choroby. Od czasu bowiem wprowa-
dzenia kapieli jako $rodka obnizajacego cieptote zmniejszyta
Sie znacznie $miertelno$¢ w durze brzusznym. Powtére nie
mozna zaprzeczy¢, ze objawy chorobowe szczegdlnie ze strony
moézgu sg znacznie tagodniejsze wsrod leczenia przeciwgo-
ragczkowego.

Ze S$rodkéw obnizajagcych cieptote omawia najprzod
autor kapiele zimne. Po kapieli w wodzie o 22°R, ktérg
W ciggu 5 minut obniza sie na 18°R., a w ktorej chory
przebywa 10 do 15 minut, obniza sie cieptota ciata najcze-
§ci¢j o 1% lub 2°C., czasem tytko o 1°C., nieraz za$ 0 2%
do 3°C. Rozumie sige samo przez sie, ze u o0s6b wrazliwych
ttzywa sie poczatkowo cieplejszej kapieli, a wiec o 24°R.
lub nawet o 27 °R. Nizsz¢j cieptoty niz 18°R. nie trzeba sto-
sowat nawet u os6b silnie zbudowanych. Dziatanie przeciw-
gorgczkowe kapieli najwidoezniejszem jest w po6znych go-
dzinacu wieczor, kiedy cieptota ustroju okazuje dazno$¢ do
obnizania sie. Najpowszechniej uzywano dotychczas kapieli
A przebiegu duru brzusznego, w ktorym cieptota ciata prze-
kraczajgca 39-5°0. byta wskazdwka ponowienia kapieli. Kga-
piel jest przeciwwskazang wobec znacznego upadku sit cho-
rego, wsérod zapalenia pluc opadowego Ilub krwotoku Kki-
szkowego.

Chinin obniza cieptote tylko wtedy, jezeli jest podanym
w sporej dawce 1j/i—2 gram6w na raz. Po 4—6 godzinach
opada cieptota o 1 lub 2 stopnie. Obnizenie cieptoty utrzy-
muje sie przez kilka godzin, poczém cieptota podnosi sie
znéw zwolna. Najodpowiedniej podawa¢ chinin po potudniu,
gdyz nocne obnizenie sie gorgczki sumuje sie z dziataniem
chininu, a chorzy moga sie pokrzepi¢ tern spokojniejszem
Snem. (Dok. nast.)

Wiadomosci pomniejsze

(W.) W praktyce sadowej prof. Brouardela zdarzyt sie
Nastepujacy ciekawy fakt, ktory nasunat pytanie: czy dziecko
ssgce moze umrze¢ od arszeniku, podanego matce? Na czto-
wieka, ktory podrobit dokumenty, aby zagrabi¢ majatek swej
zony i teSciowej, jednoczesnie padto podejrzenie, ze starat sie
otru¢ arszenikiem zone, karmigca swoje dziecko. Zona miata
Wymioty i rozwolnienie, ktére jednak me pociggnety za soba
dalszych nastepstw; ale po kilku dniach dziecko jej umarto $rod
objawow choleryny; poniewaz to dziato sie w lecie, wiec wie-

kszej uwagi na to nie zwrocono. Kiedy po uptywie pot roku
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powstato podejrzenie, wydobyto ciato dziecka, wazyto ono juz tylko
2\2 kilo i zawierato 5 mlgr, arszeniku; ani w bieliznie, w ktorg
byt zawiniety trup, ani w otaczajacej ziemi nie znaleziono ar-
szeniku. Poniewaz doktadnych doswiadczenn o przechodzeniu ar-
szeniku do mleka dotagd nie byto, wiec na prosbe Brouardela
Dr. Poucliet w szpitalu Saint-Louis podawat mamkom rozczyn
Eowlera (od 2— 12 kropel), przyczem znajdowano w mleku sto-
sunkowo znaczne ilo$ci arsenu: w mleku mamki, ktéra brata
w przeciagli 6 dni po 8 mlgr. arsenu, znaleziono 1 mligr. arsenu
na 100 grm. Doswiadczenia na zwierzetach daly niedoutadne
rezultaty. Opierajac sie na dowiedzionej moznosci przechodzenia
arsenu do mleka, Brouardel orzeki, ze arsen, znaleziony w tru-
pie, mogt sie dosta¢ do ciata niemowlecia i za posrednictwem

mleka matki. Sad skazal oskarzonego ojca na 20 lat do robdt
ciezkich. (La Sem. med.).
(W.) Dr. Irwin, ktéory bytprzez kilka lat leka-

rzem okretowym,
ptciowy U kobiet. Jako materyjal stuzyta mu obserwacyja 451
kobiet. W znacznej wiekszosci przypadkow podréz morska wptywa
na miesigczke w ten spos6b, ze zmienia czas pojawienia sie
trwania, ilos¢ i bole. NajczeSciej zauwaza sie przedwczesne po-
jaw;enie sie miesigczki, szczegdlniej jezeli podroz nastgpita w prze-
ciggu pierwszych 10 dni po peryjodzie. Najnieprzyjemniejszem
nastepstwem podrézy morskiej sg bole miesigczkowe, zwykle
podczas podrozy z wiekszem wystepujace nasileniem. Te kobiety,
ktére jeszcze nie miesigczkowatyalbo
waé, moga znéw mie¢ peryjod. Oprécz
jako aphrodisiacum i emmenagogum. Oigza przebiega bardzo Zle:
wymioty sg nader obfite i czasem nastepuje poronienie. (The N.
Y. Record).

(W.) Dr. Bali (Dublin) opisuje 6 przypadkow raka Skory
na 17 robotnikach, pracujgcych w fabryitach dziegciowych.
Jeden z nich miat przybtoniak moszen, drugi caty szereg takich-
ze nowotworéw na reku, czole i nosie, trzech na powiece. Autor
nie watpi, ze w tym przypadku rak powstaje tak samo, jak ,rak
kominiarzy Potta“; innemi stowy rak dziegciowy Balia powstaje
w skutek ciagtego i diugotrwatego draznienia skory przez dzie-
gie¢. (The British med. Journ.).

(W.) Dr. Mona twierdzi, ze wdechanie amylnitrytu zwie-
ksza iloS¢ moczu, zwiekszajac jednoczesnie wydzielanie mocznika
i kwasu moczowego. Autor zaleca amylnitryt w chorobie Brighta,
pod wpltywem tegoz jednocze$nie z powiekszeniem sie ilosci
moczu, zmniejsza sie opuchlina i ilos¢ biatka w moczu. Wde-
chanie amylnitrytu po 2— 3 krople co godzina, a nawet co pot
godziny, nie wywotuje zadnych ztycn nastepstw ubo”nych, nawet
jezeli leczenie trwa przez kilka dni. (The London medical
Record).

(W.) Podilug E. G. Wasea (Londyn) kreozot doskonale
rozpuszcza chinin. Z wiasciwosci tej W. korzysta uzywajac kreo-
zotu do robienia pigutek z chininu. (The British med. Journ.).

(W.) Burzynski robigc doswiadczenia w klinice prof.
Manasseina z nitrogliceryng przyszedt do nastepujacych wnioskow -

1) Nitrogliceryna w matych dawkach zmniejsza tak dzien-
ng ilos¢ biatka w moczu, jakotez jego ilo$¢ procentows.

2) Dzienna ilo$¢ moczu widocznie zwieksza sig; to zwie-
kszenie utrzymuje sie przez pewien czas i po zaprzestaniu po
dawania nitrogliceryny.

3) Powolnie zwiekszane dawki
ilos¢ biatka jeszcze wybitniej.

4) Wplywu na ciezar moczu,
B. nie mdgt zauwazyc.

5) Oprocz chwilowego predko mijajacego bolu gtowy B-

nitrogliceryny zmniejszaja

ciezar chorych i opnchline

rozbhiera wplywpodrézy morskiejna narzad

juz przestaiymiesig
tego podr6z morska
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nie mdgt zauwazy¢ innego nieprzyjemnego pobocznego dziatama.
(Wracz, Nr. 21).

Q Kreozot W dyfteryi. Dr. Schilling zapewnia, ze otrzy-
mywat zawsze wyjagtkowo szcze$liwe wyniki lecznicze przez
stosowanie kreozotu w dyfteryi gardta u dzieci. Podaie on we-
whnetrznie nastepujaca mieszanine:

Rp. Creosoti 0-70— 0-80,
Ag. calcis 100-00
S. Co godzina tyzke Ilub tyzeczke.
Réwnoczes$nie poleca pedzlowanie lub piukanie z rozczynu
kreozotu wedtug przepisu:
Rp. Trae Creosoti 0-10—0-40,
Aqg. destillatae 10-00.
(Rev. held. de therap.)

IV. Fizyczne soosoby leczenia Kornelijusza Gelsa.

Podat Dr. Stanistaw Smolenski w Jaworzu.

Oportet autem negue recentiorel viros in his
fraudare, quae vel repererunt ve’ recte secuti
sunt, et tamen ea, quae apud antiguiores
aliguos posita sunt, auctoribus suis reddere.

Celsi de Mecl. 11, 14.

Rozpatrywanie pogladéw lekarskich ztozonych w dziele
Kornelijusza Celsa pozostanie zawsze rzecza zajmujg-
cg. Skladaja sie na to najprzéd uderzajgca jasnos$¢ i logi-
czno$¢, przenikajgce u tego pisarza kazde niemal zdanie,
choéby najtrudniejszej sprawy dotykajace, a powtore wzglad,
ze mysli i sady przezen wypowiedziane majg warto$¢ me-
tylko osobistych jego zapatrywan, lecz sa po najw:ekszej
czesci wyrazem i odbiciem przekonan rozlegtej epoki.
W dziele swem o medycynie stworzyt bowiem Cels
jedyne niemal zrodto, z ktérego wiadomosci o stanie leczni-
ctwa od Hipokrata az do jego czaséw, t. j. do potowy
pierwszego wieku ery chrzescijanskiej, czerpa¢ mozemy. Po-
sitkowat sie on kilkudziesieciu pismami lekarskiemi z owego
czasu, z ktorych ani jedno nie uszto zagtady i tym sposo-
bem przekazat nam, przynajmniéj w czeSm. tres¢ ich i osnowe
lub zachowat nazwiska autorow; sam jednak, jako maz bar-
dzo wyksztatcony i z medycyng praktyczng dobrze obezna-
ny, nadat streszczajacej w znacznej czeSci pracy swej pietno
oryginalnej i samodzielnej catosci. Z licznych wskazéwek
w dziele tem zawartych wyptywa niezawodnie, ze Cels
nie byt wiasciwie lekarzem, to jest nie nalezat do cechu
lekarskiego, ze jednak zajmowat sie wykonawstwem
lekarskiem jako wolnym zupetnie w Rzjrmie przemystem;
nie napisat téz dzieta swego dla lekarzy, lecz dla wyksztat-
conej publiczno$él nielekarskiej. By¢ moze, ze w mowie
b' dagce dzieto o medycynie stanowi¢ miato mniej lub wiecéj
organiczng czes$¢ innych prac tego pisarza o gospodarstwie,
sztuce wojenné¢j, wymowie, filozofii, ktére razem miaty two-
rzy¢ rodzaj encyklopedyi przeznaczonej dla Swiattego oby-
watelstwa rzymskiego. Z wszystkiego tego tylko dzieto le-
karskie ,de medicina libri octou doszto do nas.

Zapatrywania nas tu obchodzace dotyczg réznych za-
biegéw leczniczych, ktére Cels zalicza do $Srodk 6w ogdl-
nych (communes curationes, quae plurimis morbis opitulan-
tur.... non aegros solum, sed sanos guogue sust-nent, quae-
dam in adoersa tantum, valetudine adhibentur. 1, 9). Srodki
te zastosowanie praktyczne zawdzieczaty przewaznie Ask le-
piadesowi z Prusy. Onto opart leczenie na pieciu gto-
wnych zabiegach: na wstrzemiezliwo$ci w jedzeniu
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i piciu, nacieraniach ciala,
biernych (quingue res maxime
professus-, abstinentiam cibi alias vini, fricationem corporis,
ambulationem, gestationes. Plin. Hist. nat. XXVI, 3). Przy-
znaje to i Cels méwiagc: ,0O nacieraniu i ruchach biernych
bardzo obszernie pisat Asklepiades, niejako ich wyna-
lazca, — a cho¢ o trzech z nich tylko uczynit wzmianke,
to jest o nacieraniu, winie i ruchach biernych, przeciez naj-
wiecej miejsca na to poswiecitll (Il. 14). W wielu jednak rze-
czach przyznaje tu pierwszeAstwo Hipokratowi, z nauk
ktorego duzo korzysta.

Niektére z wymienionych zabiegéow rozbiera Cels ko-
lejno w osobnych rozdziatach; poniewaz jednak rozdzialy te
nie zawierajg wszystkich nalezagcych tu rad i uwag autora,
owszem wiele pogladéw i mysli rozrzucono po calem dziele,
dla tego zastanowimy sie nad niem: ryczattowo wedtug pe-
wnego fadu iporzadku ze znaczenia zabiegéw wynikajacego.

Caly materyjal, Ktéry rozpatrzyé mamy, roztozy¢ mo-

ruchach czynnych i
communium auxiliorum

zna na trzy dzialy. Pierwszy obejmuje rézne zabiegi
mechaniczne, wchodzace w skiad dzisiejszej mechano-
terapii (mocowanie, miesiem'e), — drugi dotyczy higieni-

cznego i leczniczego uzycia wody “hydroterapija), —
trzeci zawiera rézne uwagi o wpilywie pdr roku, stanu
powietrza i klimatu na zdrowie ludzkie.
.

nieuprawiajacy w ogoéle nauk dla nauk,
szanowali przeciez medycyne, o ile dostarczata im rad i
wskazéwek niezbednych w zyciu prywatnem i publicznem.
Wiadomo, ze Asklepiades tem wilasnie gtownie zjednat
sobie ogromng w Rzymie wzieto$¢, ze rady swe lekarskie
ujgt w system najbardziej odpowiadajagcy potrzebom czasu,
najwiekszy ktadac Dacisk na wyrobienie w obywatelach owgj
nieprzescignionej niegdy$, a za jego czaséw podupadtej, dziel-
nosci mesaiej {virtus). Wzglad ten i w dziele Celsa uwy-
datnia sie czesto; i tu wiele rad i uwag stosuje sie wyra-
znie do d6wczesnych zwyczajow dobrych i zilych, wiele uste-
péw sformutowano tak, ze moga jednych zacheci¢ do wyra-
biania w sobie sit meskich a innym nie przeszkadzaé¢ w od-
dawaniu sie réznym praktykom oOwczesnego uzywania i ze-
psucia.

R6zne odmiany zabieg6ow mechanicznych, zale-
canych przez Celsa w celach higijenieznycb #tub leczniczych,
wszelkie motus corporis, jak je w ogdle nazywa (lY, 13),

Rzymianie,

podzieli¢ mozna na grupe ruchdéw czynnych i grupe
ruchéw biernych. Do czynnych nalezg rézne ¢wi-
czenia cielesne w ogo6le, przechadzki, bieganie,
ptywanie, robienie bronig i zabawa w pitke,
gtosne czytanie, praca, — do biernych porusza-
nie catego ciata i mechaniczne zabiegi wykonywane
na pewnych tylko czesciach: ugniatanie i nacigga-
nie skéry, mazanie, nacieranie.

1. Ruchy czynne.

a) ¢wiczenia w ogOle (exercitationes). Cels zaj-
mujac sie zaraz na poczatku ogélnemi przepisami dla za-

chowania zdrowia (quemadmodum sanos agere comeniat, 1.
praef.), powiada, ze cztowiek zdrowy a niezalezny nie po-
trzebuje sie wigza¢ zadnemi przepisami, ale powinien sobie
zycie urozmaicac: to przebywa¢ na wsi, to w miescie, to
jezdzi¢ okretem, to polowaé, to naprzemian odpoczywaé, ale
czesto sie ¢wiczy¢. Natomiast ciggle pasowanie sie
atletyczne uwaza za zbyteczne, bo prze-wany dla jakieh-
badz spraw obywatelskich porzadek C¢wiczen ostabia ciato,
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a przytem ludzie nawykli do pasowania si¢ bardzo predko
starzejg s*v i chorujg fi. 1). Przesada we wszystkiem szko-
dliwa cavendumagne, ne in secunda valetudine adversae prae-
sidia consumantur *).

Tem wiecej pozyteczne sg ¢wiczenia u stabowitych,
do ktorych naleza wielka cze$¢ mieszczan i prawie wszyscy
zajmujacy sie naukami; kto sie we dnie zajmuje sprawami
prywatnemi lub publicznemi, powinien sobie zostawi¢ pewien

czas do pielegnowania ciata a w pierwszym rzedzie do
¢wiczen, szczeg6lnie nalezg tu gtosne czytanie, robienie
bronia, rzucanie pitka, przechadzanie sie, bieganie. Cwicze-

nie winno sie zwykle konczyé w chwili zapocenia sie lub
przynajmniej w chwili znuzenia bliskiego zmeczeniu; nie
trzeba sie trzymaé w niem pewnego ustanowionego porzadku
zwyczajem zapas$nikéw, ani t€z az do nadmiernego umecze-
nia je wykonywa¢. Po ¢éwiczeniu dobrze stuzy juzto nama-
szczenie ciatla na stoncu albo przy ogniu, juz tez kapiel
w pokoju jak najbardziej wysokim, jasnym i przestronnym.
Nie nalezy téz odbywac¢ wcigz tego samego ¢wiczenia, lecz
raz to, drugi raz owo, wedle przyrody ciata; potem trzeba
nieco wypoczac (I. 2).

Zgodnie z wyobrazeniami Hipokrata powiada Cels,
ze wszelkie C¢wiczenia ujmujg materyi, mierne krzepig a
gwaltowne wycieiczajg, poranne wilgocg a nadmierne wy-
suszaja; Cwiczenie takze przyspiesza tetno (IlIl. 6) i wywo-
fuje pot. Zapobiegaja one réwniez chorobom (lI. 3), choé
wielu myluie sadzi, jakoby przez ¢wiczenie pierwszego juz
dnia mozna nagle usuna¢ ostabienie poprzedzajagce nadcho-
dzacg chorobe, — to zawodzi czesto (Ill. 2).

Cwiczenia pozyteczne sg w réznych cierp:eniach:
W zimnicy czwartaczce wsta¢ rano i ¢wiczy¢ sie, baczac na
to, aby napad gorgczki przypadt w sam czas C¢wiczenia,
bo w ten sposob czesto jg sie rozpedza, choc to tylko sil-
uiejsi czyni¢ moga; dalej poleca je w zdékaczce, w stonio-
Waciznie, w niezytach drég oddechowych, w nadmiernem
moczeniu; w chorobach stawéw, gdy bol izapalenie ustgpity,
uzywa¢ miernych ¢wiczen a w porazeniach powraca¢ do
Uich powoli.

W réznych chorobach radzi Cels ¢éwiczenia czes$cio-
we, trzymajac sie zasady: succurrendum semper ptirti ma-
rinie laboranti est (I. 3): w bolach ma chory c¢wiczy¢ ile
moznosci cztonek bolesny, chyba gdyby zbyt wielki bél na
to nie zezwalat i raczej zmuszat do spokoju; w rozwolnie-
uiach ¢éwiczenia gérnych czesci ciata, a w suchotach wyko-
uywac je rekoma.

1) Przechadzka (ambuldtio) wzmaga
olata, mianowicie po obfitym napoju, a dtuga i szybka takze
sama przez sie; wieksza niz zwykle ulatwia wyprdéznienie
kiszek, wyciencza ciato, przyspiesza trawienie opieszate.
Cels poleca jg najprzéd stabowitym, ktorzy nie powinni
przechadzac sie tylko po réwninie, owszem je$li tylko nie ma
zbyt wielkiego ostabienia, pozyteczniej chodzie pod gdre
(oscensus) i z gory (dfisce«<sM.9)Jjgdyz w ten sposéb ciato
rozmaicie sie porusza. Lepiej chodzi¢ pod golem niebem
Uizli pod portykiem, w cierpieniach gtowy lepiej na stofcu
mz w cieniu, lepiej w cieniu $cian lub wirydarzy niz pod
dachem, lepiej w linii prostej niz kretej. Proste a diugie
przechadzki poleca takze rano i wieczorem padaczkowym
a w ostabieniu gtowy kaze sie diugo przechadza¢ codziennie,

® W cytatach trzymam sie tekstu wediug drugiego wydania
Almeloveenowskiego. Basileae, 1748.
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ale jesli mozna, ani na storicu, ani pod dachem, unikajac
zaru stonecznego, szczeg6lnie po jedzeniu i piciu. W puchli-
nie chorzy niegoraczkujagcy maja duzo chodzi¢, tak samo
zle odzywieni ludzie zagrozeni suchotami winni odbywacé
przechadzki w miejscach jak najchtodniejszych, unikajac ston-
ca; rowniez w suchotach juz rozwinietych, jezeli jeszcze nie
nagabuje gorgczka lub juz ustgpita. Zmeczonym pracg radzi
przechadza¢ sie przed jedzeniem a w czasie grasujacej za-
razy czyni¢ toz samo, byle powoli, pod golem niebem, przed
upatem. Niemniej pozyteczne przechadzanie sie w trzesieniu
nerwow (acri ambulatione iitendum), po zimnicy czwartaczce,
w sapce i niezytach gornych drég oddechowych/ w duszno-
$ci, w ropieniach wewnetrznych dla szybszego zabliznienia.
Ozdrowiency majg dla przyjemnosci przechadza¢ sie ile im
sie podoba. Cels upatruje szczeg6lny wpltyw chodzenia na
czynnos$ci przewodu pokarmowego; w rozwolnieniach kaze
na czczo sie przechadza¢ a po jedzeniu spoczywaé; w bie-
gunce za$ potaczonej z goraczka i morzyskiem zakazuje
przechadzek.

0) Bieganiem (cursus) majg sie CEwiczy¢ stabowici?
a kto przez caly dzien siedziat na wozie lub w widowiskach,
nie powinien biegaé, lecz powoli sie przechadzaé. Zresztg
poleca sie w dusznos$ci pochodzacej z cierpien gardia (byle
nie w kurzu), w puchlinie, w sloniowaciznie. Uwazaj aby
w ropieniach wewnetrznych bieganiem nie szkodzi¢ gojgcym
sie wrzodom

d) Ptywanie (natare). Plywanie latem w morzu po-
zyteczne ozdrowiencom po puchlinie og6lnej, w zimnej wo-
dzie przeciw niestrawno$ci a w uptawach nasiennych w jak
najzimniejszej. W porazeniach, jezeli w jakiem$ miejscu nie
ma naturalnych zbiornikéw wody cieplej (morze), to korzy-
sta¢ z ptywaln sztucznie przyrzadzonych i szczeg6lnie poru-
sza¢ w nich czesci ciata najwiecej ostabione.

e) Robienie bronig (armaj i zabawe w pitke
(pila) jako ¢wiczenia poleca Cels stabowitym i w cierpie-
niach zotadka. .Cels wyrazny na to kiadzie nacisk, ze gra
w pitke éwiczy gorne czesci ciata, dla tego w rozwolnieniach
radzi pila similibusgue sioperiores partes dimovere.

f) Gtosne czytanie (clara lectdo), nalezagce do ¢wi-
czen, ktére commode exen%nt, korzystuie dziataja u stabowi-
tych, szczeg6lnie w niestrawnosci i innych cierpieniach zo-

tadka. W duszuosci pochodzacej z owrzodzenia gardia lub
w ogdle zwezenia gornych drég oddechowych radzi Cels
bardzo gto$ne czytanie (lectio nehemens), ktére z poczatku

jest trudne dla sam¢j duszuosci, ale nastepnie takowga prze-

wilgotnoétaga (IV, 4).

Tn godzi si¢ namieni¢ o pewnym przepisie, ktory le-
karze zaczerpneli ze zwyczaju zapasnikow. Plutarch powia-
da, ze atleci podczas nacieran zwykli byli oddech wstrzy-
mywac¢. Podobnie i Cels radzi w czasie dreszczu silnie
chorego naciera¢, podczas czego tenze ma wstrzymywad
oddech (Ill, g). W innych przypadkach autor zdaje sie
wstrzymywanie oddechu liczy¢ do ¢éwiczen gornych czesci
ciata, to znoéw przypisuje mu znaczenie pokrewne gtosnemu
czytaniu. Np. opuchtym poleca duzo chodzi¢, czasem i bie-
ga¢ i gorne czesci ciata wycierap dla wywotania ciepta do
skéry a podczas tego dech wstrzymywac¢; w porazeniu
jezyka kaze naciera¢ gtowe, usta, czesci pod brodg i Cwi-
czy¢ sie wstrzymujgc cddech; w bdlach nerwowych
podczas Cwiczen szczegdlnie goérne czesci poruszaé wstrzy-
mujgc oddech; w dusznosci z owrzodzenia gardta lub
cie$ni dréog oddechowych poleca spiritu rettento currere ac.
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whementi uti lectione. Natomiast przestrzega hepatykéw, aby
oddechu dtuzdj nie wstrzymywali.

9) Praca (labor). Ignavoa corpus hebetat, labor firmeym ostabionym w zimnicy czwartaczce w chwili

Ula maturam senectutem, Mc longam aclolescentiam reddit
(I, 1). Niebezpieczne jest nagle przejScie z nadmiernej pracy
w bezczynno$¢ albo z zupelnej bezczynnosci do pracy. Ktoby
wiec w tym wzgledzie chcial zmieni¢ sposob zycia, w.aien
sie powoli przyzwyczaja¢ Wszelkg prace lepiej znosi nawet
dziecko lub starzec nizli cztowiek do tego nieprzyzwyczajo-
ny; nie dobrze jest zy¢ bezczynnie, bo moze nadej$¢ konie-
czno$é pracy. Kto sie najadt, niech zaniecha roboty, a kto
zle trawi ma zupelny zachowa¢ spoko6j i nie oddawaé sie
ani pracy ani ¢wiczeniu, ani jakiemukolwiek zajeciu; rowniez
w cierpieniach watroby nalezy wystrzega¢ sie pracy nad-
miernej i wszelkiego gwattowniejszego ruchu. Natomiast ma
pracowac cze$¢ bolesna (w dnie), a dotknieci stoniowacizng
maja praca wilasnego ciata wywotywaé poty.

W zmeczeniu sprawia ulge zmiana pracy, kto s.e zme-
czyt nowa jaka$ robota, tego orzezwia praca zwykia Dla
zmeczonego najlepsze toze codzienne, przeciwnie niezwykie
meczy; co bowiem jest wbrew przyzwyczajeniu, to szkodzi,
czy jest miekkiem czy twardem (I, 3)..

Praca wstrzymuje stolce, mniejsza niz zwykle wzmaga
wilgotnos$¢ ciata.

2) Ruchy bierne dotyczg albo catego ciata
poszczegdlnych tylko czeédci.
a) Bierne poruszanie catego ciata (gestatio)

ujmuje materyi, pozyteczne jest w czasie zarazy, mianowi-
cie gdy kto nie moze odbywaé wedrowek lub jazdy okretem
a najstosowniejszym $rodkiem w chorobach przewlektych,
szczegOlnie u tych chorych, ktoérzy juz gorgczk: zgota nie
maja, ale jeszcze ¢wiczen czynnych wykonywac nie moga, jako-
tez u ktérych resztki choréb innym sposobem usung¢ sie nie
dajg. Asklepia des wprawdzie takze podczas Swiezej i gwal-
townej gorgczki polecat bierne poruszanie ciata dla rozpro-
szenia jej. Ale to niebezpieczne; taki napad gorgczki lepiej
sie znosi w spokoju. Jezeliby jednak kto chciat prébowac,
niech prébuje wtenczas gay jezyk nie bedzie suchy, gdy nie
bedzie nigdzie ani obrzeku ani stwardnienia ani bolu trzew,
gltowy itd., zgota bowiem nie trzeba poruszaé¢ chorego do-
tknietego bdlem, czy tenze nagabuje cate ciato, czy téz pe-
wne tylko cztonki, chyba ze bdl dotyczy samych tylko ner-
wow; nigdy takze podczas wzrastajacej goragczki, lecz tylko
podczas jei zwolnienia.

Rézne rodzaje ruchéw biernych kaze Cels
stosowaé wedle sit i zamoznosci chorego, baczac, aoy i osta-
bionego nadto nie zmeczyly i ubogiego na nie sta¢ byto.

Do najtagodniejszych sposobéw poruszania nalezy ruch
na okrecie, juzto w porcie, juz tez na rzece, tudziez
w lektyce lub na tawie; silniejszg odmiane stanowi jazda

wozem, a jeszcze gwaltowniejszg na okrecie na pet-
nem morzu. Skoro te sposoby niemozebne, zawiesié
toze i rusza¢. Gdyby i tego nie mozna, to przynajmaicj

podtozy¢ pod jeden koniec (pes) toza podpore i tym sposo-
bem {oze to tam to sam rekg podrzucad.

tagodne odmiany takich ¢w.czen przydatne sg dla
bardzo stabych, silniejsze dla tych, ktérzy od kilku dni
pozbyli sie goraczki, tub ktérzy czujac poczatek choroby
jeszcze nie gorgczkujg (w suchotach, w cierpieniach zotadka,
w puchlinie podskdrnéj, niekiedy w zdttaczce, takze w pa-
daczce i majaczeniach (1. 15.).

W dalszym toku przytacza Cels czesto te i inne od
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miany ruchéw biernych, polecajac uzycie ich w réznych
cierpieniach: ludziom stabowitym zagrozonym suchotami, cho-
zbliza-
jacego sie napadu goraczki, ozdrowiencom po zapaleniu ptuc,
w zaflegmieniach zotgdka W puchlinie podskérnéj kaze prze-
cina¢ obrzeki i wstrzagsa¢ cialo czesto; podczas napadu bo-
léw nerwowych stésowac gwattowne ruchy bierne, co w innych
bélach bytoby bardzo szkodliwém; w cierpieniach stawow,
gdy bole juz ustapity, uzywac¢ przechadzek Ilub kazaé sie
nosic. tagodne codzienne poruszanie ciata przyspiesza go-
jenie sie ran ropiejacych, gdy po przebyciu zapalenia kiszek
cienkicb dlugo jeszcze trzeba sie wystrzega¢ wszelkich ru-
choéw czynnych i biernych, bo to zwyklo przywraca¢ chorobe.
Suchotnikom ostabionym radzi Oels odbywaé¢ niezbyt
dtugie przejazdzki okretem, a gdyby to byto niemozebném,
poleca lektyke lub inne rodzaje ruchu; jazde wozem i okre-
tem liczy do gtéwnych $rodkéw skutecznych w suchotach,
okret szczeg6lnie pozyteczny jako $rodek zapobiegawczy
w czasie zarazy; w porazeniach, skoro dla ostabienia nog
nie mozna odbywaé przechadzek, kaze porusza¢ ciato lub
wstrzgsaé przez poruszanie toza, nastepnie ma sam chory,
a jezeli to niemozebne, z obcg pomoca, poruszaé cztonek
porazony, aby niejako gwattem do zwyczajnego zachowania
sie powrdcit. Jazde wozem, a jeszbze wiecej jazde konng
albwaza za pozyteczne w biegunkach, bo nie ma rzeczy, ktoraby
lepiej jak one skrzepiaty kiszki; za to podagrykom zakazuje
jezdzi¢ konno. (C. d. n)

V. Wiadomosci statystyczne i ogé&lno-iekarskie.

O Miedzynarodowa Konferency.ja sanitarna
w Rzymie przyjawszy wnioski wyznaczonej podkomisyi techni-
cznej, o ktérych w numerach poprzednich wspomnieliSmy, odro
czong zostata do 16 listopada r. b., aby da¢ sposobno$é pojedyn-
czym Rzadom rozpatrzenia sie w tych wnioskach. Okazato sie to
tem potrzebniejszem, iz uchwaty zapadty stabg tylko wiekszoscig
i w wielu razach liczni reprezentanci wstrzymali sie od gloso-
wania. a co do niektdrych punktow objawiono tak rozchodzace

sie zapatrywania, ze na razie zgodzenie sie na jakie$ zasady
zdaje sie by¢ niepodobuem.
Statystyka epidemij. W tygodniu od 7— 13 czer-

wca umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000 mie-
szkancéw 35,1. Z ptonicy umarto 3 (2 z. t.); z blonicy 1
(3 z. t.); z krztusca O (I z. t.); z duru brzusznego O (1 z. t.);
z gorgczki potogowej 1 (O z. t.); z rézy 1 (O z. t.). Doniesiono
w tymze czasie: o 14 przypadkach odry, 4 plonicy, 2 krztusca,
1 duru brzusznego, 1 duru osutkowego. W tygodnia od 31 maja
do 6 czerwca umarto z ospy w Londynie 34, leczyto sie w szpi-
talach 1209, S$wiezo zapadio 199. W Wiedniu umarto z ospy 22,
w Pradze, Petersburgu i Rzymie po 1; w Warszawie, Bazylei,
Manszestrze, Aleksandryi po 2 ; w Paryzu i Odesie po 4. Z duru
osutkowego umarto w Petersburgu 1. Z cholery umarto w Kal-
kucie od 19— 25 kwietnia 70.

Statystyka Smiertelnos$ci. W tygodniu od 31 maja
do 6 czerwca umarto wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkan-
cow: w Krakowie 35,1; w Warszawie 29,0; Poznaniu 26,0;
w Wiedniu 30,8; w Pradze 33,4; w Berlinie 24,6; w Ham-
burgu 25,9; we Wroctawiu 30,7; w Gdansku 24,7; w Mnicho-
wie 34,5; w Dreznie 25,4; w Lipsku 24,9; w Bazylei 18,9;
w Brukseli 20,7; w Amsterdamie 23,5; w Hadze 24,0; w Pa-
ryzu 24,1; w Londynie 19,4; w Kopenhadze 24,1; w Stokhol-
mie 24,4; w Chrystyjanii 19,5; w Petersburgu 31,4; w Odesie
30,0; w Rzymie 19,1; w Wenecyi 26,1; w Bukareszcie 31,5;,
w Aleksandryi 29,7; w Nowym Yorku 27,1; w Filadelfii 22,8;
w Bombayu 25,1 ; w Madrasie 33,3. J. B.

VI. Wiadomosci biezace.

* Krakdw d. 2 lipca. Na posiedzeniu Wydziatu lekarskie-
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go, odbytem w d. 26 czerwca, Rektor U. J. prof. Rydel od-
czytat pismo prof. W4t Tyrckowskiego w Warszawie, na jego dr ZYGMUNT RIEGER
rece wystosowane a wynurzajagce podziekowanie dla czlonkéw '

Wydziatu, ktérzy Jubilatowi przestali byli telegraficznie swe zy- byly lekarz zdrojowy w Truskawcu ordynuje od biezacego

czenia. — W liscie tym prof Tyrckowski przypomina, ze przed .

40 laty sam zaliczat sie do sktadu Wydziatu lek. U. J. i ze sezonu poczawszy jako lekarz zakiadu
dotad nie zapomniat, iz byt wyckowancem naszej szkoty, ktoérej

zawdziecza wyksztatcenie swoje i zasady, propagowane przez W IWONICZU

nauczycieli tej szkoty, a ktorymto zasadom pozostat wiernym.
Nagroda w kwocie 150 rubli wyznaczona za najlepsza

prace, umieszczong w roku przesztym w Medycynie, przyznang D D A flARS
zostata prof. Adamkiewiczowi w Krakowie. Ocenl r. . I
* MieliSmy sposobno$¢ zapoznania sie z treScig listu, pisa-
nego do Dziekana naszego Wydziatu lek. przez p. Jana Ko- Leuarz chorob kobiecych
zierkiewicza, okreggowego lekarza weterynaryi w Filipopolu,  bedzie ordynowac przez sezon letni poczawszy od 10 Czerwca rb.
w .Rumelii wschodniej. Uproszony przez Prezesa tamecznej Rady
sanitarnej, aby z rodzinnego swego kraju sprowadzit trzeck do- W KBY "*"TIGY
ktorbw medycyny na posady tameczne urzedowe, udaje si¢ do w domu pod ~.Trabkal
Dziekana z prosbha o proponowanie mu 3 kandydatéw. Posada
lekarza powiatowego w Rumelii udziela sie na 3 lata; obowig-

zany jest taki lekarz objezdza¢ swoj powiat 3—4 razy do roku, .
& podczas panujacej epidemii cze$ciej w miare potrzeby, podczas Dr \A/iktor ZelaZOWSkI
takich objazdéw udziela¢ bezptatnie rady chorym biednym, maje- ]

tniejszym za$ za optata 38 kr. w dzien, a 76 kr. w nocy; za
czynno$ci sgdowe atoli pobiera wynagrodzenie tylko wtedy, jezeli
winny jest w moznos$ci zaptacenia. Wolno lekarzowi powiatowe-
mu utrzymywac apteczke prywatng; z koricem kazdego miesigca
lekarz powiatowy pobiera ptacy 162 zlr. a 21 zlr, 60 ct. n
podréze; oprécz tego kazdy nowomianowany otrzymuje ptace
jednomiesieczng tytutem kosztéw podrozy. Ubiegajacy sie o te
Posady moga przysta¢ podania swoje i kopije dyplomu albo na
rece p.Jana Kozierkiewicza (Filipopol, Rumelija wschodnia,

Turcyja). albo na rece Rady sanitarnej tamecznej. ;
* W Cieplicach czeskich bawito dotad gosci 3150, Gr. Wszech nauk- lekarskich

wGainfarn 496, wLuhaczowicach4lO, wRoznowie570.

* WiedeA. Mianowani zostali na 3 lata cztonkami najwyz- IGNACY \JAN USZKIEWICZ
szej Rady sanitarnej: Radzcy dworu Langer, Roli i Spaetli,
proff. E. Hofmann i Yogel. dyrektorowie Hoffmann i
8chiager, prymaryjusz Dras che, Drowie Nusser i W BIECZU.

Ssjhneller, cztonkiem za$ nadzwyczajnym prof. chemii Bartb.
* Budapeszt. Cztonkami dozywotnimi Izby magnatow za-

mianowani zostali rof. chirurgii umniczer i okulista -
B senter o et et - t Dr. dyCzestaw Stiche

* Nekrologija. W Nyiregyhriza umart Dr. Sebold Korany i,
ojciec Kklinicysty pesztenskiego, liczac lat 85, w Budapeszcie za$ przez caty letni sezon ordynuje
Dr. Giejza Fatu di, docent pedyjatryi, w 47 ronu zycia.

Artykuty orygin. mieszczace sie w sztksopisnaacir W O M O | M | t |

lek. polskich: . . .
W Medycynie Nr. 26: Smolefiskiego: O naukowych mieszka jak lat poprzednich Kremgasse, Insel Rugen.

Podstawach hydroterapii (Wyktad habilitacyjny) (c. d.); Slusar-

ordynuje w sezonie tegorocznym jak w latach
poprzednich

KARLOBADLZIE.

Mieszka: Sprudelgasse — ,lironpriws.u

jsb]

osiadt

czyka: Smier¢ z powieszenia, wykluczenie samobojstwa (dok.j. — Docent Uniwersytetu Jagielloriskiego
W Gasecie Lekarskiej Nr. 26; Wielierkiewicza: O nowym
sposobie operacyi za¢my niedojrzatej i przyczynek do antyse-

n
Ptyki w okulistyce; Dunina; Kilka uwag o goraczce zimni- l(—J I I l I I I
)

ozej ciagtej (dok.); Sokotowskiego: Przyczynek do staty-
ordynuje jak dawniej w MARIENBADZIE

k i szpitalnej.
riedaktoi odpowiedzialny: Prof. Dr. L. BiiiwensUifc. Kaiserstrasse, — ,,Trianon.u

SZLCZAWNICA

ZAKEAD ZDH/OJOWO-KAPIELOW Y
na

otwartym zostat- w dniu SOym Maja.

Zaktad na Miodziusiu w najweselszem potozeniu Szczawnicy, w poblizu wysokopiennych laséw szpilkowych, posiada bardzo piekne
spacery w obszernym parku, z uroczeini widokam: na Pieniny. W parku przewaznie drzewami szpilkoweri obsadzonym, jakotéz naprzeciw
tegoz, znajdujg sig' budynki mieszkalne, restauracyja, zdroje, tazienki dla kapieli mineralnych, ze szczawy zelazistéj Szymona i nowe tazienki
>la kapieli natryskowych zimnych.

Do zabaw dla gosci stuza: obszerna bawialnia z fortepijanem i obok urzadzong czytelnia, rondo do gier towarzyskich na wolnem po-
wietrzu w parku, ze stésownemi przyrzadami; przytém muzyka w godzinach wieczornych.

Dla komunikacyi miedzy zaktadem na Miodziusiu a zdrojem ,,Jozefiny,“ kursujg nieustannie wozni i powozy.

Seryja mieszkan jest od 20 Maja do 30 Czerwca, jako tez od 15 Sierpnia do konca sezonu po znacznie znizonych cenac>

Zamowienia mieszkan i wdd ze zdroju ,,Szymonali,Wandy,*“ przesyta¢ nalezy pod adresem; M Tomanek w Szczawnicy tka Miodziusiu.
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Z A K t AD K R OW I A NIKUOWY

W LISKU

¢. k. Namiestnictwo we Lwowie koncesyjonowany
c. k. wiladzy sanitarnej produkowang pe-
wna i $wieza
bet Nkw = IW K L
po 60 cnt. podwdjng kostke lub fiolke o podwojnej porcyi wraz
z opakowaniem.

przez Wys.
rozseta pod nadzorem

«»

Jo6zef Preysinger
lekarz miejski.

G 1i. Zalitacl wodoleczniczy

W KETH!EY

pod kierownictwem Dra Henryka Ebersa otwarty od 15 Maja

Tutki m 1113

Konstantego Wiszniewskiego
Xv Krakowie
poleca najprzedniejszy Tran rybi Henryka Mayera
z Chrystyjunii we flaszkach po 210 gramoéw.

Zaktad wodoleczniczy w Zuckmantel

(na Slasku austryjackim).
W najpyszniejszom potozeniu goérskiém, tuz obok laséw
milowej rozlegtos$ci. Najsumienniejszy nadzo6r leczniczy obok

najtroskliwszego pielegnowania.
Stacyja kolejowa SBieg-enhals o mile odlegta.

LEKARSKI Nr. 27

Ogtoszenie konkursu.

* Na mocy rozporzadzenia Wysokiego Wydziatu krajowego

z dnia ISMaja rb. do L. 25031, rozpisuje sie konkurs na trzy
posady asystentow lekarskich, przy krajowym szpitalu powsze-
chnym we Lwowie na lat dwa, ktére przy zadawalajgcej stuzbie
moga by¢ przedtuzone do lat czterech.

Do posady asystenta lekarskiego przywigzang jest ptaca
500 zir. w. a. rocznie, bez Zzadnego dodatku. Ubiegajacy sie
kandydaci do tych posad powinni wykazac:

1. Wiek, stan i miejsce urodzenia.

2. Dotychczasowe zatrudnienie i znajomos$¢ jezykow krajo-
wych.

3. Stopien Doktora medycyny, lub wszech nauk lekarskich,
uzyskany na jednej z Wszechnic Panstwa austryjackiego.

Podania wnosi¢ mozna do dnia 15 Lipca rb. na rece Dy-
rekcyi szpitala powszechnego we Lwowie bezposrednio, lub za
posrednictwem s*ej Wtadzy przetozonej, jezeli kandydat zostaje
w stuzbie publiczne;j.

lewow dnia 1 Czerwca 1885.

Dyrekcyja kraj. szpitala powszechnego.

Pierwszy c. X koncesyjonowany iprzez Ministerstwo

subwencyjonotoany

ZAKEAD KROWIALIYKOWY

pod kontrolg i nadzorem wtadz zdrowotnych
Wieden H aersfras.se 18.

Roz~ctka codzienna rwieiej
pod gwarameyja przyjecia sie.

Ifys.

krowinnki

lekarz.

Krowianka do szczepienia jednego dziecka wystarczajgca | zir.

JIBF* Tylko szczepienie prawdziwg krowianka ochrania od na-
turalnej ospy i wszelkich zarazliwych chor6b, ktdre ze szczepienia
limfg z dzieci zbierang, czesto sie pojawiaja.

NOWE MIASTO nad PILICA

(gub. Piotrkowska pow. Rawski)

z ak ta d
Racyjonalna hydroterapija, kapiele ciepte,
elektrycznos$cig, mlekiem, kefirem.

stone,

—wW< =K :=>0OX.i
aromatyczne,

r c a t
wody mineralne, gimnasyka. —

c O

rzeczne, Leczenie

Gabinet elektryczny zaopatrzony w przyrzady do specyjalnego leczenia.

Ncisly internat i eksternat,

Utrzymanie catodzienne z leczeniem i kapielami w pokojach wspo6lnych od 1 rs.

dyjetetyczne stotowanie. Obok zaktadu internat i restauracyja dla starozakonnych.

50 kop., w pokojach oddzielnych od 3 rs.

RoinuniKacyja osobna karetami pocztowemi przez Gréjec, na ktére zapisywaé sie na poczcie w Warszawie albo kolejg
zelazng Warszawsko-wiedefnska przez Skierniewice lub Iwangrodzko Dabrowska przez Opoczno.
Szczegbétowe objasnienia i cenniki w Warszawie w aptece, H. Kucharzewskiego, Senatorska 480.
Lekarze zakfadu:

111 BIELINSKI

e dim

wie pp. Mikolascha,

W Paryzu:

PINSKIEGO i KRZYZANOWSKIEGO; w Krakowie:

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

mm

miotdw potic;as cigzy, dolegliwcsri zotgdko-kiszkowych u dzieci. tyzka stotowa zawiera 50 centigrm. Pepsyny tytrowane;j.
maty kieliszek przy kazdém jedzeniu, dla dzieci zas 1 lub 2 tyzeczki deserowe.
szpitali paryskich 34 Rue Labruy¢re. W Krakowie: W aptekach Trauczyhskiego,
Sklepinskiego i Krzyzanowskiego.

W Aptece p. LABOUREUR 26 Rue de T'Abbe-Gregoire;
W Aptekach TRAUCZYNSKIEGO, REDARA i

W drukarni Uniwersytetu Jagiell.,

LEOH If/1J/A BOUHIII.
Doswiadczenia chemiczne panéw Archambault, Bou-
chut, Eremy, prof. Gubler, Huchord i innych

dowiodty zadziwiajacej skutecznosci tego preparatu w le-
czeniu hyspepsyj zotadko-kiszkowyeh, braku apetytu, wy-
Dozy: Dla dorostych
Aptekarza
we Lwo-

Dosta¢ mozna w Paryzu, u pana P. Grez,
Redyka |W|szn|ewsk|ego

Fizyjologiczny i racyjonalny srodek wywierajacy po-
mysine dziatanie na organizm, ktéry go z tatwoscia
asymiluje. — Suchoty, staba konstyiucyja ciata, choroby
kosci, niedostateczna asymilacyja, zapalenie oskrzeli

Zastepule tran rybi we wszystkich jego zastosowaniach.

W Aptekach pp. MIKOLASCHA, SKLE-
WISZNIEWSKIEGO.

we Lwowie:

pod zarzadem lIgnacego Stelcla.



