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. ) 3 w okolice katuicy, gdzie zaraz odkrylem przebity wyrostek
I Trzecia seryja laparotomij dokonanych z powodu ropaczkowy, a w nim jeszcze tkwiacy koprolit wielkosci

niedroznosci jelit. pestki $liwki, ktory najprzéd owrzodzenie a nastepnie iprze-
bicie $ciany sprowadzil Wyrostek po podwigzaniu go jedwa-
Podat prof. Dr. Obaliniski. biem odciatem i jame brzuszng po przeptukaniu jéj 3°;

ogrzang woda borowg i wymaczaniu gagbkami czémpredzej
zaszyto, gdyz tetno stawato sie coraz stabszem. Stabto ono
t6z, pomimo wykonywanych zastrzykiwan eteru iolejku kamm
forowego pod skére, az wreszcie chora w trzy godziny po
operacyi zy¢ przestata. Sekcyi na zadanie rodziny nie przed-
siewzieto a to tem bardziej, ze przyczyna $mierci dostatecznie

Umieszczajac w tamach Gazety LekarsJcUjj, (1885,
Nr. 27) druga seryje tych laparotomij, obejmujacg 4cztery
przypadki, osSwiadczytem, ze do pierwszej zaficzam tych 7
przypadkéw, ktére poprzednio znalazty umieszczenie w Prze-
gladzie Lekarskim (1884, Nr. 49 i 50 i z r. 1885, Nr. Ei
i jeden przypadek ogtoszony w Medycynie (1885, Nr. 16,
Obs. 11); z czego wynika, ze obydwie dotad ogtoszone seryje  Zostata stwierdzona.
obejmuja dwanascie przypadkéw. Réwnoczeénie z druga seryja Przypadek 15. Maryjanna K., tat 89 liczaca, przybyta
umiescitem w Przegladzie Lek. (1885, Nr. 25) trzynasty dnia 31 lipca br. na oddziat z przypadami wybitnemi nie-
przypadek, a obecnie podajac do wiadomosci ostatnich siedm  droznosci jelit, o ktorych opowiada, ze w tym stopniu trwajg
moich spostrzezen doprowadzam sume tychze do wcale powa- juz od dni dwunastu, dodaje jednak, ze w mniejszym stopniu
znej cyfry dwudziestu, uprawniajgcej mnie do pewnych ogél-  trwaly i coraz bardzi¢j si¢ wzmagaty od kilku miesigcy. Na
nych uwag na wiasnem do$wiadczeniu opartych. podstawie tych wywiaddéw, jakotez i badania, ktoére wyka-

Przypadek 14. Sara N., lat 18 liczaca, przyniesiona na zalo dosy¢ znaczne wydecie jelit a przewaznie okreznicy
oddziat d. 29 lipca b. r. w stanie bardzo rozpaczliwym, albo- grubej z wybitnym w niej ruchem przeciwrobaczkowym,
wiem z objawami wyraZznego zapadu jak: upadkiem sil, bla- przez odbytnice zas w gérze zaledwie palcem dosiegnaé sie
doécig skoéry, potem zimnym na twarzy, zapadnieciem gatek  dajacy guz twardy, noruszalny, wielkosci zwyklej gruszki,
ocznych w oczodoty, tetnem nitkowatém. Gdy wywiady wy- czulem sie uprawnionym do rozpoznania S$wiatta kiszki eso-
kazaty, ze chora doznaje béléw w brzuchu, nudnoséci i wy- wat6j natury nowotworowej, a najprawdopodobniej rakowatej
miotdw, ze od trzech dni nie miata stolca, pomimo licznych i natychmiast przystgpitem do laparotomii, ktdra rozpoznanie
$rodkéw przeczyszczajacych tak wewnetrznie, jak i przez  moje najzupetniej potwierdzita. Gdy nowotwoér byt bardzo
odbytnice stésowanych, gdy nadto stwierdzono jednostajne  doktadnie ograniczonym, wyciagtem go klinowato wraz z cze
przy dotyku bolesne wzdecie brzucha, bez wyraznego jakie-  $cig $rddjelieia i odcinki jelit ze sobg zespoitem dwurzedo-
go$ w jednem miejscu ograniczonego oporu, przystgpitem  wym szwem katgutowym. Stan pacyjentki byt bardzo po-
do cigcia dyjagnostycznego rozpoznajac na pewne tylko za-  mys$lnym przez dziewie¢ godzin, w ktérymto czasie nastgpit
palenie otrzewny bez moznosci wykazania witasciwej jej przy- obfity stolec wolny, a po nim bél w zatoce biodrowej lewdj,
czyny. Po otwarciu jamy brzusznéj pokazaty sie jelita mier-  zapad i $mier¢ w pie¢ godzin poézniej. Sekcyja wykazata,
nie rozdete, silnie zaczerwienione i ze sobg w licznych miej- Ze jeden szew rozstgpit sie i przepuscit nieco katu do jamy
scach wypocing wiéknikowag posklejane a miedzy niemi troche  otrzewnowe;j.
ptynu brudnego, wybitnie kalem cuchnagcego. W celu odszu- Przypadek IE Wojciech Z., lat 3G, stangret, przystany
kania otworu od przebicia jelita pochodzacego wsunatem reke z Tarnopola d. 18 sierpnia br. z bardzo wybitnemi przypa-
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dami niedroznosci jelit, trwajgcem' wedtug podania od dni
trzech a wywotanemi, wedlug zdania lekarzy ordynujacych,
przez jaka$ przeszkode mechaniczna, kwalifikujaca sie do
usuniecia przez laparotomije, a to tern bardziej, ze, jak dota-
czony list opiewat, Srodki czyszczace i obfite lawatywy w domu
stosowane pozostalty bez skutku. Gdy badanie wykazato
znaczne cierpienie na twarzy sie malujgce, czeste wymioty,
bél brzucha, wzdecie jelit wybitnie sie zarysowujacych, wre-
szcie przepukline pachwinowg prawa, ktéra dawata sie wpra-
wdzie w rozszerzony kanat pachwinowy odprowadzi¢, lecz
ztamtad natychmiast sie wydobywata, rozpoznatem przepu-
kline uwiezuieta i razem z workiem po czesci do jamy brzu-
sznej wsunieta (reductio spuria), a gdy miejsce zacie$niajgce
wydawato sie dosy¢ gieboko potozonem, przystapitem natych-
miast do laparotomii, przyczém odrazu reke wsunalem ku
wewnetrznemu ujsciu kanatu pachwinowego prawego, ktory
znalaztem znacznie ku jamie brzusznej wypuklonym a w nim
petle jelita biodrowego uwieznietg z ramieniem doprowadza-
jacem rozdetem i odprowadzajacem zapadnietém. Bramke
mocno zaci$nietg nacigtlem hernijotomem, i w ten sposéb
uwolnitem petle okoto 12cm. (ltuga, ciemno-wisniowo zabar-
wiong lecz jeszcze dostatecznie jedrng, oraz dosy¢ znaczng
ilos¢ wody przepuklinowej réwniez ciemno zabarwionej, ktdrg
w podstawiono gagbki staratem sie pochwycié, tak ze nic nie
dostato sie do jamy brzusznej. Reszta jelit byta rézowo za-
barwiona z nieco nastrzykanemi naczynkami. Po wymyciu
jamy otrzewnowej 3% ogrzang wodag borowg zamknieto rane
brzuszng czém predzej szwem tréjrzedowym, tak ze jama brzu-
szna nie wiecej nad 5—6 minut mogta by¢ otwartg. Stan
po operacyi bardzo dobry, wymioty i béle ustapity; na trzeci
dzien stolec dobrowolny, rana brzuszna zagojona per primam
a dziesiatego dnia po operacyi mogt pacyjent podjaé¢ daleka
podréz z powrotem do domu

Przypadek 17. Matys G., lat 27, handlarz, przybyt dnia
2 wrzesnia b. r. z Przeworska z gwattownemi przypadami
niedroznosci jelit jak: obfite rzadkie zielonkowate wymioty,
bol i wzdecie brzucha osobliwie w okolicy pepka, brak stolca
pomimo licznych i energicznych $rodkéw czyszczacych. Przy-
pady te mialy wystgpi¢ wsroéd jazdy uciazliwej i przedsie-
wzietej przed trzema dniami, tuz po obfitem najedzeniu sie.
Sity i tetno dobre. W przypuszczeniu zapory mechanicznej,
a najprawdopodobniej skretu jelit, przystapitem do otwarcia
jamy brzusznéj, do ktérej wprowadzona reka znalazia prze-
dewszystki¢m, ze jelita cienkie byly w jednej czesci zapa-
dniete a w drugi¢j rozdete. Posuwajgc sie po pierwszych
ku goérze doszedtem rzeczywiscie do skretu potozonego moze
na metr ponizej dwunastnicy i okazujgcego na szczycie swej
petli jakby zaczerwienienie i drobne wynaczynionki, podczas
gdy reszta jelit miata otrzewne jeszcze prawidtowg. Po od-
kreceniu tego miejsca widzieliSmy jak tre$¢ posuwata sie
ku dotowi i rozszerzata zapadniete dotad jelito biodrowe,
co mi dowodzito, ze whasnie przyczyna niedroznosci zostata
usunietg. | w tym przypadku byta jama brzuszna zaledwie
kilka minut otwartg. Po operacyi byt chory cata noc nie-
spokojnym, wymiotowat, wstawat, chodzit, pokiadat sie po
podtodze, i uspokoit sie dopiero po pierwszym stolcu, ktory
sprowadziliSmy na drugi dzien przez wydatng lawatywe.
Odtad byt ozdrowiericem i opuscit zaktad zupetnie wyleczony
w trzy tygodnie po operacyi.

Przypadek 18. Tomasz P., lat 43, konduktor kolei, przy-
byt na oddzn.t chirurgiczny dnia 8go wrzesnia br. a pigtego
dnia choroby, ktéra wystgpita wsréd podrozy po obfitem
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spozyciu potraw i napojow, dajac wyrazny obraz niedrozuo-
éci jelit. Wezwany dopiero piatego dnia choroby zastalem
pacyjenta juz w bardzo zlym stanie, albowiem skéra byta
bladg i zimnym potem pokrytg, oczy zapadniete, tetno drobne,
nitkowate, bardzo czeste. Od otaczajgcych dowiedziatem sig,
ze lekarze, ktorzy poprzednio go odwiedzali, uzywali réznych
srodkéw przeczyszczajacych lecz bez skutku, jakotez ze zapad
prawie od samego poczatku byt tak znacznym. W przypu-
szczeniu ropnego zapalenia otrzewny, wywotanego przez me-
chaniczne zatkanie jelita, zaproponowatem jako ostateczny,
lecz bardzo watpliwy, S$rodek, laparotomije, na ktérg rodzina
przystata nawet na wypadek S$mierci podczas operacyi. Po
przeniesieniu go do szpitala $w tazarza i zastrzyknieciu
kilku strzykawek eteru otworzono w narkozie jame brzuszng,
przyczém wydobyt sie natychmiast pltyn metny i katem cu-
chnacy z pomiedzy zaczerwienionych i posklejanych jelit.
Z powodu, ze tetno stawalo sie prawie niemacalnem, pomimo
powtdérnego zastrzykniecia eteru i kamfory, zaniechano dal-
szych poszukiwan za otworem w jelicie i zaszyto brzuch.
Chory umart w 10 minut po skoriczonej operacyi. Na zadanie
rodziny nie wykonano sekcyi.

Przypadek >9.s Antonina N., lat 18, statystka tutejszego
teatru, przybyta w dniu 20 wrzes$nia b. r. na oddziat choréb
wewnetrznych (B), zkad ja po zbadaniu i nabraniu przeko-
nania, iz niedroznos¢ jelita jest nastepstwem mechanicznego
zamkniecia, przeniesiono w d. 23 wrze$nia na oddziat chi-
rurgiczny celem wykonania laparotomii. Z wywiadéw byto
wiadomem, ze pacyjentka przebyta w kwietniu r. b. tyfus
brzuszny, ze przez czerwiec i lipiec byla zupelnie zdrowa,
ze z koncem sierpnia, zaczely sie pojawia¢ u ni¢j boéle
w brzuchu co raz to znaczniejsze a w koncu, ze stan taki
ciezki, jak obecnie, trwa od dni oSmiu. Gdy badanie wyka-
zato nudnosci i wymioty bardzo czeste, brzuch miernie wzdety
bez jakiegokolwiek miejsca z wiekszym oporem, tu i owdzie
spostrzegalny ruch przeciwrobaczkowy, sity dosy¢ dobre,
tetno drobne lecz jeszcze dosy¢ silne, temperature ciala pra-
widlowg, to w obec powyzszych wywiadéw i w obec braku
stolca, pomimo obfitych lawatyw i energicznych Srodkéw
czyszczacych rozpoznanie mechanicznej przeszkody i przysta-
pienie do laparotomii byto zupetnie usprawiedliwionem. Po
otwarciu jamy brzusznéj czuje reka wprowadzona jedne czes$¢
jelita cienkiego rozdeta a drugg zapadnieta; posuwajac
sie po tej ostatniej ku gorze, doszedtem do miejsca, w kto-
rem oba te rézne Swiatta z sobg sie tgczyty, aprzy blizszém
rozpatrzeniu sie¢ ujrzatem tasme grubosci zwyklego otdwka
a do 5cm. dhugosci majgca, za pomocag ktérej miejsce to
przytwierdzone do $ciany brzuszn¢j doznato katowatego za-
giecia. Podwiazawszy tasme te podwdjnie katgutem przecieto
ja, poczém natychmiast kat sie wyrownat i tres¢ powyzej
zatrzymana zaczeta sie posuwaé do czesci jelita zapadnietej,
pomimo ze w miejscu zagiecia znajdowata sie kolista blizna,
Swiatto jelita nieco zwezajgca a najprawdopodobnié¢j po wy-
gojonym wrzodzie durzycowym powstata. Przebieg byt bardzo
pomys$iny. Na drugi dziern pojawit sie prawidiowy stolec
i odtad ozdrowienie postepowato szybko, tak iz w miesigc
po operacyi mogta pacyjentka opusci¢ zaklad jako zupeknie
wyleczona.

Przypadek 20. Franciszek C., wyrobnik, lat 22 liczacy,
przybyt dnia 28 pazdziernika b. r. do kliniki wewnetrznej,
gdzie stwierdzono, ze choroba rozpoczeta sie nagle przed
dwoma dniami od bélu w brzuchu, niemoznosci oddawa-
nia stolca, nudnosci i wymiotéw. Uwzgledniwszy jednostgine
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napiecie i bardzo znaczng bolesnos¢ brzucha, stepienie wy-
pukli w dolnych i bocznych okolicach tegoz, brak wybitnego

cieniowania sie jelit przez Sciany brzuszne,

wyrazny zapad
sit,

majaczenia i podniesienie temperatury ciata, rozpozna-
wano zapalenie otrzewny, nie mogac jednak na pewno roz-
strzygnaé, czy ono wystapito jako komplikacyja w obec
mechanicznej zapory, czy téz skutkiem przebicia Sciany jelita
(peritonitis perforativa), przechylajac sie wiecej na strone
tego ostatniego z tej przewaznie pobudki, iz odglos tepy
watroby zastgpiony byt odgtosem jawnym. W kazdym razie
uwazano laparotomije zajedyny $rodek mogacy jeszcze w tym
przypadku zycie uratowac¢ i w celu jej przedsiewziecia prze-
stano chorego na mdj oddziat. Stwierdziwszy powyzszy stan
i zauwazywszy, iz tetno peine 100 na minute nie tyle zdaje
sie odpowiada¢ zapaleniu otrzewny z przebicia jelita, ile
raczej z innej przyczyny pochodzacemu, przystapitem do la-
parotomii dnia 30 pazdziernika, a wiec 5go dnia choroby.
Po otwarciu jamy brzusznej wylato sie okoto 500grm. ptynu
ropiastego ze strzepkami pomieszanego a jelita miernie roz-
dete okazaly sie na catej swej rozlegtosci zaczerwienione
i Swiezemi widknikowemi wypocinami pozlepiane. Przy oczy-
szczeniu jamy brzusznej, w ktérymto celu wydobylem jelita
cienkie z matej miednicy, spostrzegtem po lewej stronie zwoj
jelit w oddaleniu moze jednego metra od dwunastnicy po-
tozony, ktéry okazatl sie skreconym i pod $rodjelieie wci-
$nietym ; na dowdd tego znalaztem jelito powyzej tego miej-
sca potozone dwa razy tak rozdctem jak potozone ponizej
skretu. To nam wytlumaczylo nagtos¢ powstania choroby
i przyczyne zapalenia otrzewny. Rzecz naturalna, iz pomimo
doktadnych przeptukiwan wodg borowag nie daly sie jelita
zupetnie oczysci¢, z ktéregoto powodu rokowanie bylo jak
najgorszem. | rzeczywiscie nastgpita Smier¢ w 10 godzin
po operacyi, a sekcyja stwierdzita tylko to, co juz przy la-
parotomii stwierdzono. (Dok. n.)

Il. Ze szpitala $w. Ludwika dla dzieci w Krakowie.

Choroby ukfadu nerwowego spostrzegane w szpitalu
Sw. Ludwika od r. 1879 do 1882. .

Podat Dr. Emanuel Rosenblatt.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 49).
D. Zakrzepica zatok.

Rozrozniamy zaréwno ze stanowiska etyjologicznego,
jak i klinicznego, dwie postacie zakrzepicy w zatokach zyl-
nyeh czaszkowych: jedna z nich powstaje w skutek przesu-
niecia sie zapalenia zyt sagsiednich majacych swe ujscie do
zatok i zaczopowauia ich, na samez $ciany zatok, t zw.
Thrombosis phlebitica, druga powstaje na drodze czysto me-
chanicznej skutkiem zwolnienia krazenia w zatokach, maja-
cego podstawe swa juzto w uposledzonej czynnosci serca,
zageszczeniu Kkrwi po znaczniejszych utratach, czyto krwi,
czy sokéw odzywczych, juztéz w uposledzeniu krazenia
z przyczyn miejscowych, jak ucisku nowotworéw na Swiatto
zatok lub zyt przylegtych itp. Przyczyny dodatkowe, uspo-
sabiajgce do powstawania zakrzepicy, tkwig jeszcze w samej
budowie zatok, ich nieregularnéj postaci i nieréwnej szero-
kosci Swiatta, niepodatnosci Scian i czestych beleczkach prze-
biegajacych w poprzek Swiatta zatoki.

Zakrzepica powstajgca w skutek zapalenia ma zajmo-
waé przewaznie zatoki parzyste, wystepujaca zas na drodze
mechanicznej, zwana takze uwigdowa, zatoki nieparzyste.
Ze zdaniem tem wyrazonem najpierw przez Duscha, po-
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wtérzonem przez Huguenina, Steffena iinnych autoréw,
nie licuje tabelka zestawiona przez Eschericha, w ktorej
na 8 przypadkéw zebranych z literatury zakrzepie zatok
uwigdowych w cholerze dzieciecej, 7 razy zajetg byta zato-
ka poprzeczna prawa, zatem zatoka parzysta, co tenze autor
uwaza nawet za cechujgce zakrzepice uwigdowg u dzieci.
Zakrzepica ta powstata pierwotnie w prawej zatoce poprze-
cznej dla szerszego joj Swiatta skutkiem obszerniejszego fo-
ramen iugulare i najczestszego ukiadania tak schorzatych
dzieci na bok prawy, przesuwac sie ma dopiero péznidj na
zatoke podtuzng. Z podanych gdzieindzi¢j przypadkéw za-
krzepie zadnego pod tym wzgledem wniosku wysnu¢ nie
mozna, gdyz nie ma jeszcze S$ciSlejszego rozréznienia pomie-
dzy zakrzepicg zapalng a uwigdowa.

Pod wzgledem czestosci zakrzepie w wieku dzieciecym
réwniez zdania sg podzielone: Gerhardt na 96 sekcyj dzieci
wyniszczonych czyto w skutek cholery, czytez inuych cier-
pien, zauwazyt zakrzepice uwigdowg 7 razy, podczas gdy
Rilliet i Barthez spostrzegli w ciagu lat 4ch tylko 4 przy-
padki zakrzepicy (bez rozréznienia jakosci) a z literatury
znanych jest jeszcze tylko 14 przypadkéw opisanych przez
Tonnelego, Gintraca i Boudeta. Steiner zauwazyt
zakrzepice u dzieci 14 razy, nie podaje jednak, czyto byly
przypadki zakrzepie zapalnych czy uwigdowych. Przytacza
atoli jako powiktania caries ossis petrosi, zapalenie opony
tward¢j, ogo6lng gruzlice, ztamanie czaszki, coby Swiadczyto
0 postaci zapalnéj. Na 14 tych przypadkéw 6 razy zajetg
byta zatoka podtuzna gérna. Co do innych autoréw to B e-
dnar wcale o chorobie tej nie wspomina, West zaledwo
jeden przypadek przytacza, Bouchut takze jej nie omawia
jako choroby oddzielnej, Vogel Kkilka stéw jej tylko po-
Swieca nie rozrdézniajac dwoch postaci. Baginsky i Wider-
hofer uwazajg zakrzepice uwigdowg za chorobe rzadkag
u dzieci, podczas gdy Hiittenbrenner uwaza jg za bar-
dzo czesta nie podajac atoli zadnych przypadkéw z wilasne-
go doswiadczenia. W kazdym razie literatura zakrzepie
jeszcze bardzo wiele pozostawia do zyczenia.

Pod wzgledem przypadéw i rozpoznania musimy roz-
dzieli¢ obydwie postacie zakrzepicy.

Zakrzepica zapalna powstawa¢ ma wsréd obja-
wow gwattownych: dreszcze, wysoka gorgczka, ze znacznemi
wahaniami cieptoty, bél gtowy, szybka utrata przytomnosci
1 drgawki sa przypadami poczatkowemi ogdlnemi. Przypady
miejscowe zalezg od siedziby zakrzepicy, czyto w zatoce
podtuznej, czy poprzecznej, czy sinus caroticus lub sinus
petrosus i podobne sg takze w drugiej postaci zakrzepicy
uwigdow0j rozpoczynajacej sie jednak nieznacznie bez
wyzej wspomnianych objawéw gwattownych. Do objawéw
miejscowych zakrzepicy zatoki podtuznej (a o ni¢j tylko tu
wspomne, gdyz nasze przypadki do tej jedynie odnoszag sie
postaci) nalezg: tezec karkowy miernego stopnia, rozszerze-
nie i napiecie zyt skoérnych sklepienia czaszkowego i skroni,
krwawienie z nosa, staly bdl gltowy, poty ograniczone do
skroni i czola, sinica twarzy, obok drgawek i utraty przy-
tomnosci (Dusch, Steiner, Picot i D'Espine). U dzieci miod-
szych z otwartem jeszcze a w skutek wyniszczenia zakle-
$niettm ciemieniem wystepuje nagle napiecie tegoz. Na tych
podstawach rozpoznali niektorzy autorowie, jak Vormann, za-
krzepice zatok uwiadowa, ktéra nawet (cho¢ niestychanie
rzadko) pomysinie sie konczyla. Wedlug Htittenbrennera
znéw wystgpienie u dziecka wyniszczonego dreszczow, wy-

krzykiwali, westchnien, drgawek odnég goérnych, poraze-
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nia nerwu twarzowego, zataczania gatkami ocznemi, obrzeku
powiek lub twarzy pozwala rozpoznawaé¢ z wszetkiem
prawdopodobiernstwem zakrzepice uwigdowa. Zatowaé
tylko wypada, iz zdanie to nie jest ilustrowane choéby Kil-
koma przypadkami, w ktérychby rozpoznanie dokonane na
powyzej podanych podstawach znalazto takze poparcie pro-
tokotami sekcyjnemi. Dla tego sadze, iz na zaanie to nie
wielu pisac¢ sie bedzie pedyjatrow, ktdrzy mieli sposobnosé
ogladania badz za zycia, badz t¢z na stole sekcyjnym, wie-
kszej liczby przypadkéw tak zwanej cholera infantum, czer-
wonki, dlugotrwatych niezytéw lub zapalen mieszkowych jelit
i innych cierpien wyniszczajgcych. Objawy skreslone przez
Hiiltenbrennera spostrzegamy wprawdzie w niektérych przy-
padkach, sg one jednak zupetnie identyczne z objawami spo-
strzeganemi w wodnistosci moézgu (hydrocephaloid), w kto-
rychto razach przy sekcyi précz moze wiekszego nieco
zbrzeknienia mdzgu nic innego chorobowego nie znajdujemy.
Dla tego tez sg autorowie, do nich nalezy takze Baginsky,
ktorzy rozpoznanie zakrzepicy, zwlaszcza zatoki podtuzngj, nie
uwazajg za rzecz tak tatwag, wyrazajac zdanie, iz w wielu
przypadkach przebiega zakrzepica uwigdowa bez objawoéw,
zatém rozpoznac sie nie daje, a zakrzepica zapalna przebiega
wsérod objawdédw odpowiadajacych jej powiklaniom lub na-
stepstwom, jak zapaleniu opon, wynaczynieniom itp., zatém
takze rozpozna¢ sie nie daje. Zapatrywanie to stwierdzajg
przypadki przez nas zauwazone, ktorych byto 5. — Z tych
cztery razy byla posta¢ uwigdowa, a raz zakrzepica zapalna.
We wszystkich 5ciu przypadkach zajetg byla zatoka podiu-
zna. Przypadki te sa nastepujace:

1) Maryjanna Przybyléwna, dziewczyna 8 72-letnia,
odzywiona, przyjeta do szpitala 22 listopada 1879. Guzy
czotowe mocno wystajgce, obwdd czaszki 49 V2 cm., klatka

piersiowa dluga i waska, obwdd jej 54 cm. przy dtugosci
ciata 1*17 m. Tkanka podskorna i miesn e wiotkie, btony
Sluzowe warg i dzigset blade; jezyk zaczerwieniony, w czesci
srodkowej brudno-szarawg miazga pokryty, okazuje na kra-
wedzi kilka biato-z6ltych ubytkéw btony Sluzowej, siegajgcych
w glab, wielkosci miodego grochu. Powieki nieco surowiczo
obrzekie, gatki oczne prawidtowe, oddziatywanie Zrenic zmian
nie okazuje. Gruczoty karkowe drobne. W plucach précz
nieco zaostrzonego oddechu i furczen, zwlaszcza w ptucu
prawem, zmian nie ma, serce prawidtowe. Brzuch do$¢ duzy
lecz nienapiety, $ledziona ani watroba nie dajg sie wyma-
caé. Na 6 cm. ponizej pepka nieco na prawo znajduje sie
otwdr nieréwny, przetokowaty, z ktérego za uciskiem od
dotu od spojenia touowego wyptywa w znacznej ilosci ciecz
rzadka, $luzowo-ropiasta mocno cuchnaca. Obok wzmianko-
wanego otworu na prawo znajdujg sie jeszcze trzy inne
mniejsze. Cata ta okolica przy glebszym ucisku jest bolesna.
Po nad cze$ciami bocznemi dolnemi brzucha wypuk sttumio-
ny, chetbotanie do$¢ wyrazne. Gruczoty pachwinowe prze-
rosto. Na podudziach nieznaczny obrzek skoéry, obie stopy
zbrzekniete i sine. W moczu znajduje sie biatko w zuaczndj
ilosci, chlorki zmniejszone, w osadzie znaczna ilos¢ ropy i
nieliczne wateczki Beltiniego. Rozwolnienie bardzo silne,
stolce biate. Inteligencyja mato rozwinieta, w sferze psyehi-
cznéj jednak zmian nie ma, ruchy nieuposledzone, zmysty
prawidtowe. Chora catkiem przytomna, nie goraczkuje, na
b6l sie nie zali. 24 listopada wsréd postepujacego ostabienia
i ogélnego zapadu umarta o godzinie 8ej rano bez wszel-
kich innych objawow.
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Sekcyja wyuonana 25 listopada wykazata: Cicatnsatio
musculi iliopsoae dex/ri post psoitidem suppurativam sbsg.
formatione abscessuum intermusculanum parietis anterions
abdominis, perforatione rect: nec non vesicae urinariae, coni-
pressione insigni uretheris dextri sba. hydronephrosi dextra.
NepMfkis parenchymatosa c. incipiente degeneratione amykddea.
DegCneratio amyloidea lienis. Pneumonla lobularis dextra
disseminata, degeneratio cordis adiposa. Thrombosis si-
nus fal cifor mis.

2) Maryja Toroniska, dziewczyna 6 letnia, do$¢ dobrze

odzywiona lecz zolzowata, przyjeta do szpitala 20 lutego
1880. Kosciec prawidtowy, na skdrze ramienia lewego, jako-
t¢z po nad wyrostkiem licowym szczeki gornej lewej wrzo-
dy zolzowe zagiebione, zablizniajgce sie a wytworzone buzny
zrodnigte z koscig. Gruczoly szyi i karku po stronie lewej
znacznie obrzekie tworza pakiet zniepodobiajacy szyje i
skrecajacy gtowe ku stronie lewdj. W okolicy podszczekowej
lewej Lczne blizny i wrzody po zropiatych gruczotach lim-
fatycznych. Po nad obydwoma szczytami pluc, zwlaszcza
lewym, odgtos wypuRowy sttumiony, oddech tamze nieozna-
czony. Serce, watroba i $ledziona prawidtowe. W moczu
zmian nie ma. Nie goragczkuje. W dalszym przebiegu cho-
roby zauwazono nieregularne podwyzszenie cieptoty zwia-
szcza wieczornej, bolesno$¢ karku i szyi a wreszcie utwo-
rzenie sie¢ ropnia na tylnej $cianie polyku z przypauami
dusznosci. Po kilku dniach wystgpito na szyi chetbotanie po
stronie lewej w miejscu odpowiadajgcem co do wysokosci
potozeniu ropnia w potyku, po nacieciu i wypréznieniu
znaczniejszej ilosci ropy duszno$¢ ustapita a chora 1 maja
41880 r. opuscita szpital z polepszeniem. Dopiero 8 lutego
1881 zgtosita sie powtdrnie a stan jej byt nastepujacy: zle
odzywiona, nader wychudta, nad koscig jarzmowag lewa lej-
kowaty wrzdéd, dazacy do kosci. Szyja zgrubiata, od tytogto-
wia opuchnieta tak, iz ciernistych wyrostkéw nie widag;
wszelki nacisk lub ruch gtowy wywotuje bél bardzo znaczny,
przyczem chora rekami stara sie podtrzymaé gtowe. Tylna
Sciana potyku wysadzona ku przodowi; na stronie bocznej
lewej szyi wrzdd przetokowy, siegajacy w gitgb do pruchnie-
jacych*juz kregéw. Odpowiednio do garbu szyjnego klatka
piersiowa kompensacyjnie wysadzona ku przodowi. — Nad
ptucem lewem ton wypukowy bebenkowo sttumiony, przy
oddechu mnostwo drobnych rzezen. Rozwolnienie czeste, mocz
zawiera S$lad biatka, chlorki zmniejszone. Przytomno$é zu-
petna, ani w sferze czuciowej ani ruchowej (précz utrudnio-
nych ruchéw gtowy) zmian nie ma, zmyslty prawidiowe,
apetyt dosy¢ dobry. Chora nie zali sie wcale na bdl gilowy.
Ws$rdd goragczki z nasileniami  wieczornemi  (8/2 w 40-1°,
9/2 c. r. 37-3, c. w. 40, 10/2- c. r. 37-4, c. w. 40-2, 11/2 c.r.
38-5, ¢. w. 40-0), bez wystgpienia jakichbadz innych obja-
wow, chora nagle dnia 13/2 o godzinie 31, rano spokojnie
umarta po krétkiem konaniu.

Sekcyja wykonana 14 lutego 1881 wykazata: Infltratio
utriusgue pulmonis tuberculosa, tuberculosis puhnonum, hepa-
tis. Degeneratio caseosa glandularum bronchialium et lymphat.
colli subsg. ostitide caseosa nertebr. spinat, colli. Thrombosis
sinus faleifor mis maj. marantica. Czaszka prawidio-
wa symetryczna, opony miekkie cienkie blade, opona twarda
gtadka, tylny odcinek zatoki sierpowatéj wieksz¢j zaczopo-
wany skrzepem suchym, silnie przylegajacym, nieprzecho-
dzacym jednak na zatoki boczne, ktore sa prawidtowe. Moézg
niedokrewny, zresztg prawidtowy. Przednie czesci kregéw
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szyjnych 4—6 zamienione na miazge prawie ropiastg, roz-
miekczong, $éréd ktorej znajduja sie okruchy kostne, wie-
zadta przedni¢j powierzchni zniszczone. Rdzen i opony pra-
widtowe. (C. d. n)

[lI-  Oceny i sprawozdania.

Oser: 0 nerwicach zotgdka i ich leczeniu.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 49).

6) Wymioty nerwowe nie sg czystg nerwicg zotadka,
wymiotowanie bowiem jest aktem bardzo skomplikowanym,
w ktérym zotadek podrzedng odgrywa role. Wymiotowanie
przychodzi do skutku giéwnie przez skurcz ttoczni brzuszndj
i przepony, zotadek za$ przyczynia sie do tego aktu tylko
czynnym rozszerzeniem czesci wpustowej zoltgdka, jak to
Schiff doswiadczalnie wykazat. Chcac moéwi¢ w danym
przypadku o wymiotach nerwowych, musimy wprzéd wyklu-
czy¢ wszelkie istotne schorzenia zotgdka. Wymioty nerwowe
sg najczesci¢j przyrody odruchowodj, czego najlepszym przy-
ktadem sg wymioty ciezarnych. Najréznorodniejsze schorze-
nia narzadu piciowego niewiesciego, zapalenia otrzewny, ka-
myki zékciowe, moczowe, nagromadzenie sie katu w jelitach,
nerka ruchoma, choroby mézgu i rdzenia pacierzowego, ma-
cinnica, neurastenia i t. d. moga da¢ powo6d do wymiotéw
w drodze odruckow¢j. Najlzejsza formg wymiotéw nerwowych
jest géstrorrhoea, polegajaca na wymiotowaniu li tylko ptynu
bez domieszki pokarméw. Jako osobng forme nerwicy w mo-
wie bedac¢j opisat Leyden peryjodyezne wymioty, po-
jawiajgce sie czasem co kilka godzin lub nawet dui. W tych
razach wystepujg silne wymioty, polgczone z gwattownemi
bélami w dotku podsercowym i og6lném ostabieniem, a cza-
sem bolem giowy lub bredzeniem. Leczenie wymiotéw ner-
wowych jest nadzwyczaj trudne, jezeli nie mozna wykryé
wiasciwego zrodta tychze. Leku swoistego przeciw téj
nerwicy nie posiadamy, aczkolwiek mnéstwo srodkéw prébo-
wano. Dotychczas uzywaja jeszcze oprécz lekéw odurzaja-
cych : argent. nitric., hali jod., benzin., creosot, chlorof., chloral,
hali bromat., natr. brom., solut. Foioleri. Lebert widziat po-
mys$iny skutek po oleum petrae, Moler po wdychiwaniu tlenu.
W najnowszych czasach polecit Weiss roztwor wyskokowy
kokainu z 0-15 na 140 co po6t godziny, pézniej co godzina
tyzeczke kawowg. Skutek pojawiat sie juz po 6tej dawce,
a po wyzyciu 13—14 dawek mogli chorzy przyjmowaé po-
karmy state. Talma otrzymat pomysiny wynik leczenia przez
podawanie nitrogliceryny (J8 milligr. pro dosi — 3 razy dzien-
nie). Zdaniem autora nie przynoszg przeptukiwania zoladka
zadnego polepszenia w téj nerwicy. W leczeniu nalezy naj-
pilniejsza uwage zwrdéci¢ na dyjete i wyszukaé¢ te pokarmy,
ktére zotgdek znosi — a do tych nalezy przedewszystkiem
mleko. Jezeli chory wymiotuje wszystko, to trzeba uciec sie
do lawatyw z peptonu i réznych lekéw. Na szczescie w wielu
przypadkach nastaje wyleczenie same przez sie. W chwili,
kiedy jest stan najrozpaczliwszy, nastepuje nagly zwrot cho-
roby, a wyzdrowienie postepuje szybkim krokiem.

B. Nerwice czuciowe. Nasze fizyjologiczne wiado-
mosci o nerwach czuciowych zoladka sg bardzo szczupte.
Wedtug Schiffa przebiegaja nerwy czuciowe zotgdka
w pniach nerwéw biednych, po przecieciu bowiem nerwoéw
btednych na szyi nie objawia zwierze zadnego boélu wsrod
szczypania odzwiernika, najczulszéj czesci zotadka. Zotgdek
cztowieka w stanie zdrowym jest w ogélnosci narzadem bar-
dzo mato czutym. Uczucie zimna lub ciepta, jakiego dozna-
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jemy w dotku podsercowym, pijac ptyn réznigcy sie znacznie
swg cieptotg od temperatury ustroju, pochodzi od podraznie-
nia nerwoéw czulnych skérnych, a nie od podraznienia ner-
wow zotgdka. Zdrowy zolgdek odroéznia wiasciwie tylko dwa
uczucia, uczucie glodu i sytosci. Natomiast zotadek chory
przekonywa nas nieraz w bardzo dotkliwy i bolesny sposoéb
0 istnieniu nerwéw czulnych zotgdka. Nerwice czuciowe zo-
tadka dzieli autor: 1) na nerwice polegajagce na zboczeniach
fizyjologicznego wuczucia gtodu lub sytosci i 2) na nerwice,
ktérych podstawe stanowig rézne uczucia chorobowe.

ad 1) Istnieja chorzy z zupelnie prawidlowem trawie-
niem, ktérzy nie posiadajg wcale uczucia gtodu lub sytosci,
albo tez u ktérych uczucie gtodu poteguje sie do uczucia
gltodu wilczego (bulimia), wystepujgcego napadowo. Takie
napady wystepuja juzto regularnie o pewn¢j porze, zazwy-
czaj w nocy, juztéz w roznych odstepach czasu, — a chorzy
musza dla zaspokojenia tego uczucia spozywaé¢ ogromne ilo-
éci pokarméw i doskonale wytamponowaé¢ niejako zotgdek.
Na odwrét brak uczucia glodu przeobrazi¢ sie czasem moze
w nieprzezwyciezony wstret do wszelkich pokarméw, sku-
tkiem czego nastgpi¢ moze inanicyja, a nawet $mierc.

ad 2) Autor wspomniawszy kilku stowami o chorobo-
wych uczuciach palenia, mrozenia, tetnienia, i gniecenia w oko-
licy zoladka, rozwodzi sie szeroko nad wiasciwym nerwobo-
lem zoladka, rozrézniajgc kilka form tegoz. DoS¢ czestg
formg jest nerwobdl, objawiajacy sie np. uczuciem gniecenia
w zoltadku po kazdém jedzeniu. Nerwice te tatwo pomieszac
mozna z istotnem schorzeniem zotgdka. Pomytka w rozpozna-
niu jest tém szkodliwszg dla chorego, o ile nerwica ta wy-
maga wprost przeciwnego leczenia niz choroby polegajg-
ce na anatomicznych zmianach zolgdka, a mianowicie cho-
rych takich trzeba ustawicznie zmusza¢ do jedzenia mimo
uczucia gniecenia, wystepujgcego po jedzeniu, trawienie bo-
wiem u nich odbywa sie w zupelnie prawidiowy sposoéb.
Drugg forme nerwicy w mowie bedacej cechuje bol silny,
pojawiajacy sie po spozyciu najmniejszej nawet ilosci po-
karméw. Dal¢j przytacza autor wediug Taimy jako od-
dzielng forme nerwobdlu zotgdka nadczutos$¢ zotadka wzgle-
dem kwasu solnego i odréznia ciezka forme nerwobdlu
zotadka jako gastralgia gravis, ktorato forma jest najcze-
éci¢j wyrazem schorzenia osrodkéw ukladu nerwowego.
W tym ostatnim razie przyczyna bélu jest prawdopodo-
bnie draznienie o$rodkéw nerwu blednego w rdzeniu prze-
diuzonym. Woreszcie wspomina o0 nerwicach majacych za
podstawe zimnice. — Do rozréznienia nerwobélu od ana-
tomicznego schorzenia zotadka postuzy¢ moze na korzysé
nerwobdlu okoliczno$¢, ze zolgdek w 6 do 7 godzin po
spozyciu pokarméw jest prawie prozny, ze przedmiotowo
w okolicy zotgdka nie mozna nic nieprawidtowego wysle-
dzi¢, ze bdle wystepujg czasem naczczo, ze roéwnocze-
$nie istniejg nieraz inne nerwobole lub tez przedtem istnialty
1 ze. wptywy psychiczne nie sg bez wptywu na béle. Zo
wzgledu na leczenie trzeba przedewszystkiem stara¢ sie wy-
Sledzi¢ przyczyne nerwobdlu. W przypadkach watpliwych,
w ktérych nie mozna stanowczo wykluczyé anatomicznego
schorzenia zotadka nalezy najprzod zastosowac leczenie takie,
jakiego wymaga przypuszczalne schorzenie anatomiczne. Je-
zeli przyczyny nerwob6lu nie mozna odszukaé, pozostaje le-
czenie symptomatyczne. Extr. Bdladonnae. atropin, sol. ars.
Foioleri, chloral, fosfor, przeptukiwania zotadka, przynosza
czasem wielkg ulge. W czasie napadu bo6lu uzywaé¢ mozna
z dobrym skutkiem kataplazméw, kapieli cieptych, pradu
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statego, podskérnych wstrzykiwan morfiau, krotkotrwatych
wziewan chloroformu lub eteru. Kokain w dawkach 1—2ctgr.
byt bez skatku.

G) Nerwice wydzielnicze.

Okolicznos¢, ze po przecieciu nerwoéw blednych i sym-
patycznych wydziela sie sok zotgdkowy pod wptywem me-
chanicznego draznienia btony S$luzowej zolgdka, zmusza nas
do przypuszczenia, ze w S$cianie zotgdka istniejg samoistne
zwoje nerwowe, ktore pobudzajg gruczoty zotadkowe do
czynnosci. Zaburzenia w wydzielaniu soku zolgdkowego wy-
stepujace skutkiem zboczen w krazeniu krwi lub skutkiem
zmienionego skiadu krwi ujmuje autor pod nazwe dyspepsia
haernatogena, podczas gdy przez dyspepsia myogena rozumie
uposledzenie wydzielania soku zotgdkowego z powodu nie-
dostatecznej czynnosci miesni zoladka, a wadliwg czynnos¢
nerwéw wydzielniczych okresla jako dyspepsia ueurogena.
Gastroxynsis Rossbacha uwaza autor za czystg nerwice wy-
dzielniczg zotadka. Choroba ta wystepuje w napadach 1—3
dni trwajgcych. Rozpoczyna sie od bolu glowy, nudnosci
i uczucia pieczenia w zotgdku. B6l glowy ustepuje dopiero
wtedy, skoro chory zwymiotuje wszystka tres¢ zotadka, kto-
ra odznacza sie wysoka kwasnoscia, pochodzaca od wolnego
kwasu solnego. Roéwniez przypadki opisane przez Reich-
nian na pojmuje autor jako nerwice wydzielnicze. Sok zo-
tadkowy wydzielat sie w tych razach w nadmierndj ilosci
nawet wtedy, kiedy zotgdek nie miescit w sobie zadnych
pokarmow.

D) Nerwice naczynioruehowe.

Krwotoki z naczyn btony Sluzowej zotgdka wystepujgce
po zranieniu mostu Varola, po przecieciu czesci szyjnej
rdzenia pacierzowego itp., moga by¢ wyttumaczone li tylko
zaburzeniami w czynnosci nerwdw naczymoruchowych zo-
tadka. Wybitnym przyktadem nerwicy naczynioruchowej zo-
tadka jest krwotok zotgdkowy pojawiajacy sie w zastepstwie
menstruacyi.

W koncu nadmienia autor, ze wyliczone poszczeg6lne
formy nerwic rzadko kiedy zdarzaja sie w swej czystoj po-
staci, lecz taczg sie zazwyczaj miedzy sobag, a walczac prze-
ciw nazwie ,dyspepsia nervosau, podanej przez Leubego,
radzi dla cierpienn zoladka niemajacych podstawy anatomi-
cznéj uzywa¢ miana ogo6lnegogastroneurosis. (Wiener Klinik.
Zeszyt 5 i 6 r. 1885). Br. Prus.

Prof. Germain See: 0 sparteinie.

Spartein jest to alkaloid otrzymany z rosliny Spartium
scopamum ). Alkaloid przedstawia ptyn oleisty, smaku go-
rzkiego, nierozpuszczalny we wodzie, silnie alkaliczny i two-
rzacy z kwasem siarkowym sol krystaliczng w wodzie roz-
puszczalng, ktorej dziatanie lecznicze badat See.

Siarkan sparteinu zadany w rozczynie wodnym w da-
wce Ogm 10 sprowadza objawy sercowe, nie nadwerezajac
ani trawienia ani ukfadu nerwowego 3. See przedstawia
szereg spostrzezen klinicznych jak niemniéj tablice sfigmo-
giaficzne, ktére poniekad $ciste, matematyczne dajg pojecie
0 dziataniu leku tego na tetno i serce. Z licznych dochodzen
uczonego profesora wynika, ze siarkan sparteinu zastosowa-
ny w chorobach sercowych zawsze sprowadza pewne i ce-
cbujg,ee objawy. Pierwszym i najwazniejszym iest wzmo-
cnienie serca i tetna; pod tym wzgledem roslina ta po-

) J)u genet spartium scoparium. Genet zn. w niem. Ginster,
Ulex (europ.).
*) Zdaje sie, ze opuszczono ,w osrodkach". Przyp. Spraieosd.
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dobng jest do naparstnicy i konwalii majowej, lecz przewyz-
sza takowe dzialaniem daleko pewniejszém i trwalszem.
Drugim objawem jest bezposrednie uregulowanie nieprawi-
diowego rytmu sercowego. Pod tym wzgledem zaden Ileit
nie wytrzyma poréwnania ze siarkanem sparteinu. Trzecim
objawem jest przyspieszenie uderzen serca. Wszystkie te
objawy wystepujg po uplywie jednej lub Kkilku godzin a wi-
doczne sg jeszcze w trzy lub cztery dni po usunieciu leku.
Podczas tego sity chorego wzmagajg sie' 'a oddech staje sie
swobodniejszym.

Siarkan sparteinu przedstawia zatem cenny nabytek
terapeutyczny. Wskazanym on jest wszedzie tam, gdzie mie-
sien sercowy jest zwiotczatym lub ulegt zmianie utkania lub
gdy w og6le nie zdota wyréwnaé¢ przeszkodom krazenia.
W przypadkach z tetnem nieregularnem, przepuszczajgcem,
arytmiczném, przywraca siarkan sparteinu rychto typ prawi-
diowy. W ogole lek ten wzmacnia miesien sercowy we wszy-
stkich zboczeniach krazenia.

Z powyzszego sprawozdania wynika znakomita wyz-
szo$¢ sparteinu nad innetni pokrewnemi mu lekami, mamy
t¢z nieptonng nadzieje, ze nasza swojska literatura wkrotce
poda doktadniejsze szczegdlty i nie da sic wyprzedzi¢ w tym

wzgledzie cudzoziemcom. (Wedtug sprawozdan Akademii

Umiej, w Paryzu). Dr. Piseh.

Landerer Miejscowe znieczulenie za pomocg wstrzykiwan
kokainu.

Autor wstrzykuje z 4% rozczynu kokainu 2—3 prze-
dzialek zwyczajnej strzykawki Pravaza w tkanke podskoérna.
Po 5 minutach nastepuje zupelne znieczulenie na przestrzeni
mniej wiecej pieciomarkéwki; siega do powierzchownych
warstw miesni i trwa blisko pdét godziny; przez wlanie kilku
kropel rozczynu kokainu do rany mozna znieczulenie prze-
dtuzy¢. Na sprawe gojenia postepowanie to nie wywiera
szkodliwego wptywu. Uklécie iglg czuje operowany dosé
wczesnie lecz nie jako bol, uczucie dotyku réwniez nie
jest zupetnie zniesione. Nieprzyjemnego dziatania ogdlnego
autor nigdy nie zauwazyt;, wstrzykniecie trzech podziatek
4% rozczynu na nocy sprawito u autora tylko mate opdznie-
nie snu. Pewien morfinista zuzyt w przeciggu p6t roku ko-
kainu za 500 marek bez szkodliwych nastepstw, w miejscu
wstrzykiwan nie powstaly nigdy ropnie.

Ten sposéb znieczulenia jest o wiele wygodniejszy niz
znieczulanie eterem, jest bowiem tanszy, dla chorego przy-
jemniejszy, a znieczulenie siega gtebidj niz przy zamrozeniu.
Autor tez poleca ten sposéb jak najgorecej do dalszych do-
Swiadczen. (Gentralbl. f. Chir. Nr. 48)- Dr. Il. Schramm.

Neisser (we Wroctawiu): 0 zarazliwosci chronicznej

rzezaczki.
lekarzy niemieckich w Strassburgu miat
N. wyktad o zarazliwosci chronicznej rzezaczki. Jakkolwiek
uplawy cewki moczowej objete nazwag rzezaczki chronicznej
sg zawsze zejsciem rzezaczki ostrej, nie wszystkie jednak
sg zarazliwemi. Miarg zarazliwosci jest obecnos¢ lub brak
gonokokéw w wydzielinie; badanie jednak trzeba przedsie-
bra¢ kilkakrotnie i to w réznych dniach, gdyz raz moze ich
brakowaé, mimo tego przy nastepnem poszukiwaniu znacho-
dzi sie je w wielki6j ilosci. Przed badaniem zwykle wstrzy-
kiwat do cewki rozczyn sublimatu 1:20.000, a potom badat
wydzieline uzywajgc do barwienia biekitu metylowego. Na
143 badanych przypadkéw zawierata wydzielina w 80 przy-
padkach gonokoki a w 63 przypadkach nie byto ich zu-
petnie.

Na Zjezdzie
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W rzezaczce starszej nad 1 rok znalazt N. gonokoki
w 18 przypadkach, nie znalazt ich w 20 przypadkach; w rze-
zgczce starszej nad 2 lata byt prawie ten sam stosunek, bo
w 20 przypadkach byt wynik dodatni, w 25 za$ ujemny.
Lecz uwzgledni¢ nalezy, ze nawet taka rzezaczka chroni-
czna, w ktoéréj wykaza¢ mozna gonokoki nie zawsze jest
zarazliwg a przynajmniej nie kazde spotkowanie musi za
sobg pociggna¢ zarazenie. Jezeli zatem kilkakrotne badanie
nie wykazuje gonokokdéw i jezeli zapalenie btouy Sluzowej
cewki nie pocigga za sobg innych dolegliwosci; to wedtug
zdania N. nie potrzeba zadnych zabiegéw leczniczych: bo te
i tak sg zwykle bezskuteczne a nie potrzebujemy sie oba-
wia¢ zadnych zlych nastepstw. Tacy chorzy powinni jednak
raz tub 2 razy w roku poddac¢ sie doktadnemu badaniu, aby
mozna zawczasu zapobiedz giebszym zmianom w bilonie $lu-
zowej lub jakiemukolwiek powiktaniu. Jezeli za$ sg gono-
koki, trzeba sie stara¢ o ich usuniecie. N. postuguje sie
ku temu celowi miekkim kateterem, zaopatrzonym na korcu
licznemi otworkami. Do wkraplania uzywa azotanu srebrowe-
go 1:3000— 1:2000 lub 5°/0rozczynu salicylanu sodowego; roz-
chodzi sie tu bowiem o to, aby mozna stésowac¢ Srodki mato
draznigce ale czesto. Wewnetrzne stosowanie kokainu przy-
spiesza leczenie réwnie dla tego, ze tenze dziata niszczaco
na gonokoki, jak i dla tego, ze zapobiega wytworzeniu sie
zapalenia pecherza, o ktére nie trudno po tak czestém
kateteryzowaniu. (Wien. med. Presse 1885 Nr. 42). Dr. Otto.

Dr. M. Nonne. Zakrzep zyly wrotne;j.

N. obserwowat 2 przypadki zakrzepu zyty wrotnej.
W pierwszym przypadku zakrzep powstat w skutek zaniku
watroby i bujania tkanki {acznej okoto rozgalezien zyty
wrotnéj. W drugim za$, dotyczacym 23-letniej dziewczyny,
pierwotnie byta marsko$¢ watroby, a nastepczo dopiero wy-
wigzat sie zakrzep zyly wrotnéj. Oba te przypadki skonczy-
ty sie Smiercia. Podawany wedtug Leydena brak zoéttaczki
jako objaw odro6zniajacy marskos¢ watroby od zakrzepu zy-
ty wrotnej nie okazat sie i w tych przypadkach pewnym,
tak samo i krwotoki z nosa, ptuc, zolgdka, jakie majg wy-
stepowa¢ na kilka lat przed $miercig w skutek zakrzepu zy-
ty wrotnej nie moga by¢é uwazane za objawy znamionujace
te chorobe. Jeden tylko objaw zdaje sie by¢ znamionujgcym,
to jest nadzwyczaj predkie wystepowanie puchliny brzusznej
po kazdej punkcyi, czego w marskosci watroby nie ma. Co
do etyjologii to jedni autorowie uwazaja za pierwotng mar-
skos¢ watroby, a ze nastepczo dopiero powstaje zakrzep zyly
wrotnej, inni za$ przeciwnie tlumaczg zakrzep ostabieniem
krazenia wskutek zmian starczych i nie chcg widzie¢ zwia-
zku miedzy marskoscig watroby a zakrzepem zyly wrotne;j.
Z przyczyn wywolujgcych marskosé watroby autor podaje
przewlekte zapalenie otrzewnej, Daduzycie napojéow wysko-
kowych, gruzlice, a zdarzajag sie przypadki, ze wystepuje po
zakaznych ostrych chorobach. (Archm f. U. Med. t 37).

Dr. J. Sursycki.
Dr. Edward Fritzl: Porod wsréd hypnozy.

Bardzo ciekawy przypadek porodu ws$rdd hypnozy
opisuje F. z kliniki wiedenski¢j, tem ciekawszy, ze jestto
pierwszy, jakiego opis w literaturze do dzi$ dniasie pojawit.

Kobieta, 26 lat liczaca, przyjeta zostata w 8 miesigcu
cigzy do kliniki. Wnet stwierdzono, ze daje sie ona bar-
dzo tatwo wprawié¢ w stan hypnotyczny, tak ze wpatrywanie
sie przez 10 sekund w przedmiot biyszczacy wystarczato,
aby wywota¢ hypnoze. Ws$rdd tejze stwierdzono wszelkie
objawy znieczulenia tak skérnego jak i miesniowego i upo-
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Iéledzenie sity miesniow¢j. Tetno plodowe pozostawato zu-

1 petnie niezmienione. Proby te powtarzano kilka razy. Z kon-
cem 9tego miesigca cigzy wystgpity bdle porodowe stabe,
krotko trwajace, przyczém ujscie maciczne stato sie dla dwoch
palcéw drozne. Po przedziurawieniu przez opisujacego, pe-
cherza ptodowego, bole staly sie silniejsze, czesci¢j sie po-
jawiaty a ujscie okazato sie dla 3ch palcow drozne. Rodza-
ca byla przytém bardzo niespokojna. Stan ten trwal przez
catg noc i nastepny dzien. Wieczor o godzinie 1034 wpra-
wit autor rodzacg w stan hypnotyczny, do czego wystarczyto
kilka spojrzern na oswietlong banke termometru. W stanie
hypnotycznyra bole trwaly dalej, a nawet staty sie czestsze
i silniejsze, na szczycie za$ kazdego bélu tltocznia brzuszna
dziatata tak silnie jak u kazdej innej rodzacej bez uspienia.
O godzinie 11% urodzit sie ptéd zywy i zdrowy. tozysko
za$ odeszto az dopiero w trzy kwadranse po urodzeniu ptodu,
po catym szeregu dosy¢ jeszcze silnych kurczéw macicy.
Nastepnie za pomocg amouijaku, wody itd. obudzono matke,
ktéra okazata nadzwyczajne zdziwienie na wiadomos¢ o ukon-
czonym porodzie i niezbyt ochoczo kwapita sie do podanego
jej dziecka nie uwazajac je za swoje. Pordd odbyt sie pra-
widtowo.

Autor zwraca przedewszystkiem uwage na to, ze wsrod
takiego pobudzenia i podraznienia, w jakiem rodzaca sie
znajdowata, hypnoza tak tatwo uskuteczni¢ sie data, naste-
pnie ze bole, ktére zdolne byly odruchowo pobudzaé do
dziatania ttocznie brzuszng rodzacej we $nie nie przeszko-
dzity a wreszcie ze poréd niezwykle predko sie ukonczyt.
Wreszcie przyznaje autor, ze przypadek ten musiatby is¢
wpierw jeszcze przed forum psyehijatrow i neuropatologow,
zanim nabierze znaczenia dla praktyki. (Wiener med. Wo-
chenschrift, 1885, Nr. 45). W. Momidtowski.

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie Tow. lek. krak. z dnia 4 listopada 1885.

Przewodniczacy kol. A. Rosne r. Czionkéw obecnych 24.

1) Kol. Obalinski méwi ,o ostatnich
kach laparotomii wykonanych z powodu
(Rzecz ta bedzie ogtoszona).

W dyskusyi zabiera glos kol. Oettinger. Nie wdajac
sie w strone chirurgiczng wyktadu, bierze pochop 2z uczynionej
kilkakrotnie wzmianki, iz przystapiono do laparotomii po wyczer-
paniu innych s$rodkéw, a mianowicie czyszczacych, do wyrazenia
swego przekonania o szkodliwosci w takich razach, gdy sa obecne
objawy zadraznienia jelit, lekéw wyprozniajacych a pozytku ko-
jacych, zwilaszcza przetworéw makowca. Uporczywe zaparcie
stolca skitania i uwodzi jeszcze wielu lekarzy do usitowan prze-
tamania mocnym lekiem rozwalniajacym, ktéry atoli spodziewa-
nego skutku nie sprowadza, lecz zwigkszajac zadraznienie cho-
robe pogarsza. — Upragnione wypréznienia nastepuja dopiero po
uspokojeniu zadraznienia $rodkiem kojgcym, ktéry w takim przy-
padku staje sie lekiem iscie rozwalniajacym.— Kol. Obalinski
jest zdania, ze gdzie nie ma pewnosci zapalenia otrzewny, na-
lezy nawet zastosowac $rodki mechaniczno-czyszezace, jak obfite
lawatywy zwyczajne, albo wywiezujgce kwas weglowy, przez
zestawienie kwasu winowego z dwuweglanem sodu (pufoeres
derophori), skutkiem czego dziatajg rozpreznie. — Mozna tez do
rury kauczukowej odpowiednio przygotowans$j przystésowac syfon
z woda gazowa, jak to widziat w pewnym przypadku, zalecane
przez kol. Parenskiego.— Kol. Warschauer zgodzitby sie ze
zdaniem, aby nie dawa¢ $rodkéw przeczyszczajgcych przy najlzej-
szem nawet zadraznieniu otrzewny, gdyby mozna z goéry prze-
widzie¢, ze sie bedzie miatlo do czynienia z niedroznoscig jelit;
poniewaz za$ tego nie mozna odgadnaé, przeto podawanie $rod-

niedroznosci jelit®.

swych przypad-
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so6w rozwalniajacych jest co najmniej usprawiedliwione. Zre-
szta chorzy jeszcze przed przyoyciem przywotanego lekarza,
z wiasnego przekonania uzywajg rozmaitych $rodkéw czyszcza-
cych. Obecnie, kiedy laparotomija jest na porzadku dziennym,
moznaoy sie rzeczywiscie ograniczy¢ do podawania $rodkéw ko-
jacych, zwiaszcza, ze juz teraz czesto sami chorzy dopraszaja
sie operacyi dla uwolnienia od téj groznej choroby.— Kol. Oet-
tinger nadmienia, ze $rodkom mechanicznie czyszczacym prze-
ciwny nie jest, tam jednak, gdzie one przypadéw usungé nie
moga, radzitby nie zwleka¢ z operacyja. — Kol. Rosner przy-
pomina, ze przedmiot dzisiejszej dyskusyi byt takze omawianym
na niedawno odbytym Zjezdzie berlinskim, gdzie dla przypadkéw
niedroznosci jelit orzeczono trzy $rodki, opiata, lawatywy i pom-
powanie zotgdka; gdzie za$ zostajg one bezskuteczne, wsaazang
jest operacyja. Otéz kol. R. pragnie zapyta¢ kol. prelegenta, jakie
ma zdanie co do pompowania tresci zotgdkowe)? Kol. Obalinski

odpowiada, ze w dwoéch przypadkach widziat takowe lecz za-
biegi nie zostaly uwienczone pomysinym rezultatem
Dr. Dobruchowski.

* OtrzymaliSmy nastepujgce sprostowanie:

Szanowna Redakcyjo! Poniewaz protokét =z posiedzenia
Towarzystwa lekarskiego z dnia 21 pazdziernika rb., przy od-
czytaniu ktérego nie bylem obecny, zawiera ze wzgledu na mo.ie
przeméwienie zdania wprost przeciwne wypowiedzianym przeze-
mnie, przeto prosze o umieszczenie nastepujgcego sprostowania:

1) Nie powiedziatem, Zze sie¢ zgadzam zupetnie na zapa-
trywania prelegenta. Uwaga taka wcale nie miataby sensu, gdyz
prelegent kol. Trzebicky, jako asystent Kkliniki chirurgicznej miat
ten odczyt nie tylko za moja inicyjatywa ale i w porozumieniu
ze mng, a to na podstawie przypadkoéw operowanych
na kamiehn w klinice chirurgicznej przezemnie, a
nie na podstawie statystyki Thompsona i Dittla,
jaktoby wynikato z poczatku tego sprawozdania.

2) Powiedziatem, ze zgadzam sie w zasadzie na zapatry-
wanie kol. Obalinskiego a tem samem nie mogtem uwazaé ciecia
dolnego za nieodpowiedne dla wydobycia kamienia. Jeden przy-
padek operowany przezemnie cieciem dolném, przytoczony w od-
czycie kol. Trzebickiego dowodzi tego najlepiej, ze wecale nie

odrzucam tej metody.

Krakéw dnia 7 grudnia 1885. Dr. Mihulics.

V. Szkice sanitarne z Persyi.

Podat Dr. *W. Jabtonowski.
(Dokonhczenie. Patrz Nr. 49).

Otoczenie zewnetrzne podobnych zakitadéw do publi-
cznego uzytku réwniez nie jest przywabiajgcem. Sterty na
pot zgnitej lub niedopalonej stomy, zlewane od czasu woda
ze wspolnego zbiornika, raz tworzaca zaduchowa kaluze
nieczystosci lub téz znowu ulatwiajgcéj rozkiad istot organi-
cznych, czynig otoczenie tazni perskich wstretuem i prawie
ze niedostepnem dla kazdego, co posiada jeszcze wiasciwg
drazliwo$¢ biony Schneidera. Nie potrzeba wchodzi¢ do per-
ski¢j tazni, wystarczy przejs¢ okoto ni¢j, spojrze¢ na rzedy
porozwieszanych szmat kapielowych, zeby raz na zawsze
unika¢ zblizania sie do podobnych zaktadéw. Persowie je-
dnak, bardziej dbali o forme niz o rzeczywisty pozytek, ni-
czém sie nie zrazajg. Brudy nie odstraszajg ich i przekona-
ni radg swych duchownych, ze przez nabycie w fazni tego
lub owego stanu chorobowego, wolni bedg od nurzania sie
w tych trujgcych katuzach, tak dlugo tam uczeszczaja, do-
poki nie odczuja wecale niehigienicznych j¢j skutkéw. Mu-
sze tez doda¢, ze i kochajg sie w posiadaniu tego rodzaju
zaktadow. Uwazajagc tylko siebie za czystych, z calym en-
tuzyjazmem bronig przystepu do swych tazni wszystkim,
a nawet zwigzanym z niemi weztem religii Sunitom. To tez
bojki, czesto nawet krwawe, sga tu na porzadku dziennym.

Nieochedostwo posuniete do zdumienia, wszelkiego ro-
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dzaju nieczystosci spotykane na kazdym kroku, od iat wy-
petniajace dziedzinice i ulice, majg jednak w Persyi i wyia-
czne, ze sie tak wyraze, siedliska. Kazde z wiekszych miast
posiada np. pewien cyrkut wstawiony z walki, jakag toczy
z tém wszystkiem, coby mogto zblizy¢ do zachowania chocby
tylko pozornej czystosci. Od takichto cze$ci miasta stroni
nawet najpospoliciej brudny Pers. Tam bowiem wieczne btoto,
najgorsza woda, zdala juz odrazajgce wyziewy, czynig po-
dobne miejscowosci ogniskiem, zkad wybiegaja najbardziéj
mordecze plagi, jakim tak czesto ulega tutejsza ludnos¢.
Mieszkancami podobnie zadzumionyeh punktéw sg zwykle
Cyganie, perscy Ormianie, tutejszy cho¢ nieliczny lzrael
i w ogble najubozsze klasy ludnosci, posréd ktor¢j z najwie-
kszg tatwoscig dajg sie dostrzedz choroby zakazne, gnilec,
trad, parch, a niemniej téz i e erpienia przenosne ze zwie-
rzecia na cztowieka, jak nosacizna i krosta czarna. Podobne
czesci miasta zwane Meskinat, otoczone najwiekszg pogardag
posiadaja wiasciwy sobie rodzaj socyjalnyeh stosunkéw.
Majg takze swoj bazar, taznie i tu i owdzie wyrosta kepke
ziela; mieszKancy lubig sobie zartowa¢ z obywateli innych
czesci miasta i za pogarde na jaka twierdza, ze nie zastu-
przy kazd¢j stosownej okoliczno$¢’ mszczg sie w naj
dzikszy spos6b. Oczywiscie ,Parya“ indyjski odgrywa tu
role bohatera. Onto ukryty posréd cmentarnych dotéw, po-
dobny nienasyconej hijenie czuwa na swa zdobycz i $Smiel-
szy od swych sasiadéw nigdy nie przebacza. Tutajto zbro-
dnia i nierzad sa S$cisle zwigzane z bytem tej warstwy lu-
dnosci perskie;. 1 gdy staratem sie wysledzi¢, jaki stopien
rozwoju zajmujg tu choroby weneryczne, wskazano mi wia-
$nie podobne czesci miasta iako siedlisko tych cierpien i do-
radzano tam sie zwrdci¢, jezeli zam.erzam przeprowadzic¢
moje studyjum lub zebra¢ bardzidj szczegétowe daty.
Przechodzgcego pobocznemi uliczkami tutejszych miast
uderza czesto niedajaca sie wyrazie wrzawa gtoséw dziecie-
cych, nad ktéremi dominuje powazniejszy miarowy i tylko
od czasu do czasu dajacy sie stysze¢ wykrzyk. Sato szkoétki
elementarne dla dzieci perskich pici meskiej. Sposéb czyta-
nia jako bardzo prosty nie przedstawia nic ciekawego
Lecz miejsce, w ktérem dziecko oswaja sie z pisownig wscho-
dnig, rozwija niejako organ gtosu, sylabizujgc $piewnie
werseta z ksiegi zakonu, zastuguje na blizsze poznanie.
Przestrzen, w jakiej odbywa sie nauka, jestto ciasna stan-
cyjka z drzwiami od ulicy, bedacemi jedynga drogg dopro-
wadzajgcg Swiatto i powietrze. Na bardzo juz zuzytych sto-
mianych podsciotkach usadawiajg sie rzedem chiopacy, pil-
niejsi cisng sie do drzwi, przy ktérych =zasiadt rudobrody
Hodza czy Moha, bardziej niedbali ttoczac sie w katy lub
zajmujac podscienia. Z podkurczonemi nogami opierajgc sie
gtownie na kolanach, z cialem podaném naprzod, chtopcy
w liczbie kilkunastu lub nawet wiecej, $piewnie wykrzyku-
jac powtarzajg za nauczycielem gtoske za gloskg, jedni je
skitadaja, drudzy odczytujg, a cata ta malta gromada huczy,
szumi, nuzac sie bardzo predko z braku jedynie dostateezndj
ilosci powietrza. Podobne zajecie nie bywa oznaczone godzi-
nami. Mieszkajacy w siancyjce nauczyciel stale tam przesia-
duje. Uczacym sie za$ pozostawiono dowoli bawié¢ w szkditce
dtuze) lub krécej. Lecz ten spos6b nauczania, pomijajac juz
mate korzysci, jauie przynosi, szkodliwie zwykt oddziatywaé
na zdrowie i zaledwie rozwijajacy sie ustroj chiopiecia. Wy-
silajgc wzrok w ciasnej i na po6t ciemnej izbie, skurczony
w ciggu kilku godzin, juz w zaraniu swego wieku miody
Pers traci che¢ do ruchu, staje sie opieszatym, leniwieje
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i nabywa natogu czynigcego dlan nadzwyczaj ucigzliwg ka-
zdg dtuzszg prace. Dowdd niekorzystnego wplywu szkoétek
na zdrowie uczacych sie znajdujemy w poréwnaniu ich
z dzie¢mi nieuczeszczajgcemi jeszcze do szkoly. Te ostatuie
spotykane na ulicy cechujg sie cera zdrowa, sazywe, bawig
sie wesoto i tylko po stroju zdradzajg dzieci Wschodu, pod-
czas gdy uczeszczajgce do szkotki wygladaja mizernie iwszy-
stkie prawie uskarzajg sie Da ostabienie sity akomodacyjnéj
oka, tak ze szkotki perskie w stanie, w jakim je zastatem,
wypada stanowczo policzy¢ do rzedu przyczyn niekorzystnie
oddziatywajacych na zdrowie dzieci. Dotyczyto zaréwno
szkdtek elementarnych, jak i tych, gdzie sie miody Pers
przygotowuje do zawodu szczeg6towego. W Teheranie szkota
wojskowa i lekarska, w Ispahanie i Szyrasie szkoty dla du-
chownych, zredukowane do zbyt szczuptych przestrzeni, nie-
jednego narazity na diugotrwate cierpienia oczne i zamiast
skromnego choc¢by tylko wyksztatcenia wtracity w stan bez-
wiadu umystowego. Odczytywanie wreszcie starych pism ka-
nonicznych, nauka nabywana wylgcznie w Medzet (stolicy
perskiego Khorozanu) znanym ze swych zlych warunkéw
higijenieznych, wytltumaczyto mi tak wielkg czestos¢ chorob
ocznych posréd miodych perskich duchownych. O tak ko-
niecznej reformie higijenicznéj nie wspominam nawet, bo
0 jej przeprowadzeniu nikt tu wcale nie mysli, poniewaz
nauczanie pozostawione przesigknietej fanatyzmem kascie
duchownych, poditug ich fundamentalnej zasady, powinno
stworzy¢ spoteczenstwo na pot bezmysine i fizycznie watle.

Z powyzszego pogladu wypadatoby sadzié, ze wszyst-
kie warstwy ludnosci perskiej rodzg sie i zyjg w najgor-
szych higijenieznych warunkach. W ogoéle tak tu jest. Lecz
1 od tego prawidia istnieje pewien wyjatek. Jezeli bowiem
higijena publiczna w Persyi rozmija sie z whtasciwemi celami,
to higijena prywatna bywa znowu uwzgledniang czesto na-
wet do przesady. Spotykamy za$ te wydatna roznice wylg-
cznie posrod wyzszych i dostatniejszych klas spoteczenstwa,
posréd tak tu czestych rodzin zpokrewnionych przez swe
zony z domem panujgcego i zwanych Scliach-zade, dalej
u feodalnych obywateli czyli ,Khanéw*” i wreszcie rozmai-
tych ,Saabéw7 i Mirzéw”, dzieki fortunie wyniesionych do
pewnego stopnia znaczenia. U nichto dziecinna skionnos$¢
otaczania sie tem wszystkiém, co I$ni i bawi oko, co przy-
czynia sie do podniesienia lub uwydatnienia rodowej dumy,
do zaimponowania swem otoczeniem, jest zdaje sie jednym
z powoddéw starania sie o pozostanie w bardziej racyjonal-
nych warunkach higijenieznych, przestrzegajac i nakazujac
ich zastdsowanie przynajmniej we wiasciwem dotnowém zy-
ciu. Z pospiechem tez i przyjemnoscig korzystatem z kazddj
okolicznosci, aby wydobywszy sie ze zgnitej atmosfery miast
tutejszych, przepedzi¢ jaki$ czas w miejscach zarezerwowa-
nych niejako na mieszkanie dla zamoznych tutejszych oby-
wateli. Tutaj jakkolwiek zewnetrzna posta¢ ulicy i domu
zdradzajg zawsze perska siedzibe, to jednak przemkngwszy
sie poza brame, podiug zwyczaju zawsze zdobng w mozajke
z fajansowej emalii i majacéj w sobie co§ monumentalnego,
spotykamy sie zaraz z prawdziwie wschodnim powabem,
wcale niepodobnym do tego matpiarstwa zwyczajow oryjen-
talnych, jakie tu i owdzie spotykamy jeszcze nad Bosforem.
Mieszkanie bowiem zamoznych tutejszych obywateli to praw-
dziwe piescidetko, na ktdrego powstanie ztozyly sie marmur,
cegta na pét wypalona, kamien, emalija, szyby z kolorowych
szkiel, rzezba a niekiedy nawet i bronz. Domy, czyto znaj-
dujg sie po wsiach, jako tak zwane ,kale" (zameczki), czy
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tez po miastach, jako ,Menzyl* (siedziba) podzielone sg na
kilka czesci bez uwydatnienia jednak tej razacej roéznicy,
jaka spotykamy w Turcyi, ktéra zalezy na zamykaniu drzwi
gyneceum i pozostawiania tylko wstepu do pokoi zamie-
szkatych przez mezczyzn. Wprawdzie i potomek dawnych
Medéw kryje takze odaliski, lecz w tym zwyczaju unika
zbytecznej przesady. Totez w jego domu odrazu daje sie
zauwazy¢ wiekszy ruch i swoboda. Bo i jakzez mogtoby byé
inaczej. W S$rodku dziedzinca powabny ogrédek, altany oto-
czone ,Glicyng" lub winng latorosla, strumienie krysztato-
w¢j czystosci wody zasilajg tu i owdzie ustalone fontany,
i najbardziej odzwyczajonego od ruchu przywabiaja ku sobie
przyrzekajac cien i fatwe orzezwienie sie. Kazdy pokdj mie-
szkalny wybielony i pokryty warstwg ISnigcego pokostu po-
siada bezwarunkowo jedne ze $cian oszklona, ktéra tez opa-
trzone jest jednem Wysokiem i obszerném oknem, otwartém pra-
wie do poéinocy i doprowadzajgcém dostateczng ilos¢ powie-
trza. Sufit otynkowany i okryty malemi zwierciadtami, lub
tylko sztukateryjami z kolorowych szkiet, podtoga wytozona
kamienna mozajka lub tylko kallami pokrytemi réznokoloro-
wym pokostem, jest zawsze wysiang najprzéd misternie wy-
robiong rogézka trzcinowa, ktérg znowu okrywajg dywany
cenne i pulchne, dotykane prz.ez Europejczyka tylko z pewng
powaga. Précz wysokiego jednocigglego okna kazdy pokoj
posiada co najmniej pare drzwi i koniecznie jeden kominek,
co wszystko razem wziete przyczynia sie bardzo do odnowy
powietrza, utrzymujac je w pokojach czystem i Swiezem.
Mieszkania Perséw nie sg tak przepetlnione sprzetami, jak to
spotykamy u innych ludéw dalekiego Wschodu. Liczne fra-
mugi i wyztobienia w murze nie $cie$niajac przestrzeni stuzg
do pomieszczenia wszystkiego, co stuzy do ozdoby pokoju.
Wreszcie i zimg nawet Pers jest praktyczniejszy od swego
sgsiada Turka. Bo zamiast nieznosnych ,Mangatéow“ z roz-
zarzonym wegtem, uzywa tak zwanych ,Katci“, przy ktérych
ogrzewa sie we wihasciwy oryjentalny sposéb. Oto przy je-
dnéj ze Scian pokoju w wyztobienie zrobione w podiodze
dos¢ giebokie i obszerne, nasypuje sie zar weglowy. Nad wy-
ztobieniem ustawia sie niski lecz duzy czworoboczny taburet
okryty szerokiemi kotdrami i wreszcie dywanem. W otocze-
niu materace, poduszki i znowu dywany, stuzg siadajgcym
do nadania sobie dowolnéj wygody. Cate wiec kotko domowe
zasiada przy takim przyrzadzie. Dolne odnogi wkiada sie
pod kotdry, ogrzewa sie utrzymang w granicach cieptota,
pozostawiajac gorna czes¢ tutowiu zupetnie na wolnéin po-
wietrzu, od$Swiezanem cigglym napltywem przez na poét otwartg
oszklong $ciane. Jednocze$nie samowar Kipi, na kominku
ogien strzela, dziatwa bawi sie, kobiety haftuja, wyrabiajg
stodycze, lub spogladajgc w dal poza murawe czestujg sie
jedng i taz sama Narghilg. Gospodarz, jezeli go nie odstra-

sza wrzask dzieci i towarzystwa dam nie nuzy, grzeje sie
takze przy wspélném ognisku, od czasu do czasu rozbudza
swg lantazyje fajeczkg natozong makowcem, i opowiada

kobietom ustepy z poezyj Sadiego, tak ze w ten sposéb
prowadzony tryb zycia domowego zgadza sie najzupetniej
z dewizg dowcipnego Hodzy Nagher-ed-edina: ,trzymaj nogi
ciepto, a nie zaszwankujesz na zdrowiu“. Dodam wreszcie,
ze kuchnia domowa, jakkolwiek znajdujgca sie w tym samym
obrebie, jest zwykle do$¢ oddalong, tak ze od wiasciwych
j¢j wyziewdw mieszkancy najzupetniej sa wolni. To samo
dotyczy i innych ustepéw domowych, ktére urzadzone wedle
systemu dotowego, dzieki silnemu strumieniowi wody, jaki
je przebiega, szybko uwalniajg dét z nagromadzonych wy.
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dzielin ustrojowych, unoszac je ku mniej uprzywilejowanym
czeSciom miasta. Wreszcie zwyczaj nieutrzymywania po do-
mach drobiu nie mato sie takze przyczynia do zachowania
podwdrzy w nalezytdj czystosci. Stowem pod wzgledem hi-
gijeny domowej u zamozniejszych tutejszych mieszkancow
to tylko mozna dodaé, ze gdyby przestrzeganie i zachowy-
wanie jéj u siebie skionito takze i do przeniesienia jej na
zewnatrz, wtedy pozadany porzadek i schludno$é¢ osobista
uczynityby Persa znacznie dla kazdego przystepniejszym.

VI. WiadoinoSci statystyczne i ogolno-lekarskie.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 22— 28 listopada
umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkan-
cow 32,9. Z odry umarto 4 (5 z. t.)I z blonicy 3 (4 z. t);
z duru brzusznego O (2 z. t.j; z rézy 1 (0 z. t.). Doniesiono
w tymze czasie o 15 przypadkach odry, 1 ptonicy, 1 bitonicy,
1 rézy. W tygodniu od 15— 21 listopada umarto z ospy: w Ber-
linie 1, w Wiedniu 20, w Warszawie 5, w Budapeszcie 4,
w Pradze 8, w Rzymie 1, w Wenecyi 11, w Bazylei i Gene-
wie po 1, w Paryzu 3, w Londynie i Liwerpolu po 1, w Peters-
burgu 2. Z duru osutkowego umarto: w Akwisgranie 3, w War-
szawie i Petersburgu po 2. Z duru powrotnego umarto w Peters-
burgu 4. Z duru brzusznego umarto w Hamburgu 11, w Tryje-
$cie 9, w Paryzu 15, w Londynie 24, w Warszawie 7, w Pe-
tersburgu 13, w Odesie 7. Z odry umarto: w Bremie 14, w Gdan-
sku 12, w Krélewcu 34, w Paryzu 21, w Londynie 44, w Li-
werpolu 20. Z ptonicy umarto w Hamburgu 10, w Chrystyjanii
10, w Petersburgu 18. Z btonicy umarto: w Berlinie 39, w Al-
tonie 9, we Wroctawiu 10, w Dreznie 11, w Hamburgu 10,
w Paryzu 38, w Londynie 34, w Warszawie i w Chrystyjanii
po 14. Z krztusca umarto w Londynie 42.

Statystyka $miertelnosci. W tygodniu od 15— 21
listopada umarto wedtug obliczenia narok i 1000 mieszkancow;
w Krakowie 37,2; w Warszawie 26,8, w Poznaniu 30,0; w Wie-
dniu 23,3; w Pradze 30,7; w Budapeszcie 27,0 ; w Tryjescie
26,3; w Berlinie 27,9; w Gdansku 28,2; w Hamburgu 25,4;
w Dreznie 25,0; w Lipsku 23,1; w Amsterdamie 21,3; w Ba-
zylei 14,3; w Brukseli 30,8; w Chrystyjanii 25,2; w Kopen-
hadze 21,0; w Londynie 19,9; w Odesie 34,5; w Paryzu 21,9;
w Petersburgu 23,8; w Rzymie 22,0; w Stokholmie 22,6; w We-
necyi 29,4; w Zurychu 14,7. J. B.

VII.  WiadomesSci biezace.

*

Krakéw d. 10 grudnia. Wielu kolegéw tutejszych otrzy-
mato wczoraj broszure przed kilku tygodniami w jednym z dzien-
nikéw Iwowskich ostentacyjnie zapowiedziang, p. t. ,Zagadkowa
Smier¢ $p. R. H., Otrucie czy Smier¢ naturalna" (OdpowiedZ na
orzeczenie pp. chemikéw prof. Dra Radziszewskiego i Dra
Schramma, jakotez na orzeczenie Wydziatu Lek. Uniw. krak.),
naDisat Dr. Longin Peigel, Profesor Medycyny sadowej Uniw.
lwowskiego itd. Lwoéw, 1885, in 8vo, str. 31. Broszura ta oma-
wia przypadek Iwowski, ktéry w pazdzierniku r. b. byt przed-
miotem oceny Wydziatu lek. naszego. Jak tylko miejsce nam
pozwoli, przystapimy po Nowym Roku do ogloszenia drugiej
seryi orzeczen Wydziatu lek. i rozpoczniemy od podania $cisle
na podstawie aktéw przypadku, o ktéry sie rozchodzi, a przy
téjzrecznosSci szan. autor otrzyma odpowiedZ dla siebie.

* Kronika Lekarska w Nrze 22 z d. 15 listopada r. b.
podaje z Przegladu Lek notatke ,0 zgromieniu“ przez czasopismo
W, med. Woch. uniwersytetu krakowskiego, podajac stowa jego:
»,O uniwersytecie krakowskim mato co wiadomo itd." bez uwag
tygodnika naszego, wywotujac przez to wrazenie, jakoby na ten-
dencyjna te napas$¢ niechcieliSmy lub nieumieliSmy nic odpowie-
dzie¢. Dziekujemy kolezance warszawskiej za solidarno$¢ z nie-
przyjaciotka wszystkiego, co stowianskie i polskie.

* P. Maryja Zelaskowa, wdowa po tajnym radzcy sanitar-
nym Drze Jozefie Zelasko poszukuje kierownika dla zaktadu dla

LEKARSKI Nr. 5ft
chorych umystowych i nerwowych przez $p. jej meza zatozonego
a od 28 lat istniejgcego w Kowandéwce pod Obornikiem w W.
X. Poznanskiém; kierownik ten juz ze wzgledu na chorych ma
wiadaé¢ biegle jezykiem polskim. Bytoby rzeczg bardzo pozadana,
aby znalazt sie kolega polak, ktéryby utrzymat reputacyje za-
stuzong tego zaktadu polskiego.

* W ostatnim numerze Beri. klin. Wochenschrifl redakcyja
zwraca uwage, ze dziatanie kokainu znane juz byto dawniej i
ze juz przed 20 laty robiono doswiadczenia w pracowni Wohlera
w Getyndze nad ros$ling sprowadzong przez Dra Scherjesa,
ktéory miat udziat w wyprawie okretu austr. ,Novara“. Ow za-
gadkowy Dr. Scherjes nie jest to jednak nikt inny jak zmarty
niedawno w Wiedniu Dr. Scberzer, ktéry rzecz opisat obszer-
nie w 2-tomowem dziele, traktujacem o wyprawie Noyary. W nu-
merze przysztym podamy odno$ny ustep z dzieta jego.

* Otrzymalismy list nastepujacy:

Szanowna Redakcyio! W miasteczku Zurawnie umart nagle
w skutek nieszcze$liwego przypadku lekarz miejski chirurg Leo-
pold LityAski. Mieszkancy Zurawna i okolicy pozbawieni zostali
jedynego lekarza tam osiedlonego. Poniewaz tamze utrzymuje sie
apteka, jest Sad powiatowy, poniewaz dotad 1 lekarz z liczng
rodzing, a dawniej dwdéch chirurgéw tam zyto, wiec jest nadzieja,
ze i nadal jeden lekarz tamze utrzymacby sie mogt, aczkolwiek
gmina biedna, przewaznie przez ludno$¢ izraelickg zamieszkata,
nie ofiaruje lekarzowi zadnego wynagrodzenia prdécz nalezytosci
za ogledziny zmartych i bydta. Na prosbe kilku zurawienskich
mieszkancéw donosze o tym wakansie miodszym kolegom za ta-
skawem posrednictwem Przegladu Lekarskiego.

Stryj 3 grudnia 1885. Br. Serkowski.
* P-aga czeska d. 7 grudnia. Na posiedzeniu Spolku le-
kamy ceskych demonstrowat: 1) prof. Weiss Enchondroma

u mezczyzny 44 letniego; nowotwo6r wychodzit z zeber i zajmo-
wat catg przednig powierzchnie lewej potowy Kklatki piersiowej.
Na powierzchni nieréwnej guzowatej mniejsze guzki twarde,
w niektérych miejscach chetbotanie; 2) prof. Hlava okazat na-
stepujace preparaty anatomiczne: a) Tetniak tetnicy ptucnej
w jamie gruzliczej; b) 2 przypadki kity odbytnicy u kobiet
starszych; c) Tetniak pochodzacy z pozostatosci ductus omphalo-
mesaraicus wielkosci glowy dziecka. Preparat ten pochodzit z 7-
letniej dziewczyny, ktéra czesto skarzyta sie na bolesci w brzuchu,
zresztg nie okazywala zadnych objawéw. W ostatnich dwoéch
dniach nastaty objawy niedroznosci jelit i chora nagle umarta.
Torbiel wywotat ucisk na jelito, ztagd niedrozno$¢ i nastepowe
zapalenie otrzewny. d) Ograniczong do lewej potowy miednicy
halisteresis ossinm u kobiety 90-letniej. Br. Obrmit.

* Kijow 1 grudnia. D. 14 listopada odbylo Towarzystwo
lekarskie kijowskie posiedzenie administracyjne, na ktérem se-
kretarz Dr. Koztowski odczytal sprawozdanie z czynnosci
Towarzystwa za r. 1885. nastepnie nekrolog $p. prof. Dra Lu-
dwika Goéreckiego b. wiceprezesa Towarzystwa. Poczem przy-
stgpiono do wyboréw na nastepne trzechlecie: prezesa, wicepre-
zesa, sekretarzy i biblijotekarza; wybranymi zostali: prezesem
prof. Miinch, wiceprezesem Dr. Afanasiew, sekretarzami:
Dr.Flejszer iDr. Koztowski, biblijotekarzem Dr. Szadek

Rodak nasz Dr. Konrad Rumszewicz, zaszczytnie znany
w lekarskiej literaturze z licznych prac, umieszczanych w pol-
skich czasopismach, wybrany zostat docentem okulistyki w Uni-
wersytecie charkowskim, nie zrzekajac sie dotychczasowej posa-
dy wojskowego okulisty okregu kijowskiego. Br. Karol.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Jena. Prof. otyjatryi We-
ber-Liel z powodu choroby zrezygnowat ze swej profesury.—
Lipsk. Na budowe zaktadu farmakologicznego rzad saski prze-
znaczyt 400,000 marek

* Wiadomos$ci osobowe. Stopnie doktoréw w. nauk lek.
otrzymali w Uniw\ Jagiell. pp. Piotr Kucharski z Domostawie
i Jozef Gozdecki z Kotaczyc w Galicyi,

Artykuty oryg”Nin* mieszczgce sie w eznsoptsmucli
lek. polskich:

W Medycynie Nr. 49: Neugebauera (syna): Roz-
wieracz ndg dla operacyj giniatrycznych. — W Gazecie Lekar-
skiej Nr. 49: Heringa: Nerwice zwrotne wywotane cierpie-

niem jam nosowych; Punka: Przyczynek do nauki o wrodzonej
rybiej tusce. — W Pamietniku Tow. lek. icarsz. z. 111: (z kli-
niki prof. Mikulicza) Schramma: O znaczeniu infuzyi solnej
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w niedokrewnosci ostrej i poréwnanie jej wartosci z transfuzyja
krwawa, oraz kilka préb z wlewaniem innych cieczy; Heil-
perna; O wartosci pozywczej chleba w obec nowoczesnej te-
chniki piekarskiej.

Heittikryja otrzymata:

Prof. KRAFFT-EBING: Nasz wiek nerwowy. Przekiad z upo-
waznienia autora. "Warszawa, nakladem T. Paprockiego i Sp. 1866 in
8vo sti. 125.

Dr. JASINSKI: Wady wzroku jako przyczyna skrzywien kre-
gostupa. (Odbitka z ,Gazety Lek."), Warszawa 1885, in 8vo str. 12. '

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie we S$rode
d. 16 b. mo. w Sali Akademii Umiejetnosci o godzinie 6ej
posiedzenie zwyczajne, na ktérem 1) kol. Pienigzek moéwic
bedzie o kokainie, jako Srodku miejscowo znieczulajagcym,
poczem 2) odbeda sie wybory urzednikéw Tow. lek. na
rok 1886.

Redaktor odpowiedzialny Prof. Dr. L. Blumenstok.
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Z‘ZAKLAD WODOLECZNICZY we LWOWIE (w Kiselce)

3 otw arty przez zime.

Zaktad ortopedyczny

w Pradze (Czechy) Nr. E. 159—111 nowy
Dom przechodni Richtera z Malego staromiejskiego Eynku
na ul. Michalska.

Skrzywienia i znieksztattnienia stosu kregowego i
odndg, pochyla postawa, wady w powierzchownos$ci i po-
stawie, znieksztattnienie stawoéw, skrzywienie kos$ci diu-
gich i porazenie mieg$ni stanowig najgtéwniejsze przed-
mioty leczeuia w Zaktadzie. Catem leczeniem i nadzorem
kieruje osobiécie podpisany, rodzinie dozwolonem jest je-
dnak wybér lekarzy do narady. Zaktad otacza powierzonych
swej pieczy staranng opiekg i udziela® im pozywienia
w pokojach wspélnych i oddzielnych, ¢wiczenia gimna-
styczne a stosownie do zyczenia i nauka przedmiotéw
szkolnych muzyki itd. bywajga udzielane. — Blizszych
szczeg6tow, porady udziela sie oraz przyjmuje do Zakta-
du w godzinach od 2 do 4tej.

Tamze udziela sig¢ osobnych lekcyj ¢wiczen gimna-
stycznych celem ogdélnego wzmocnienia jakotez w szcze-
g6towych celach leczniczych.

Wszech nauk lek. I»r. M. TI. SCMW AIt®
Kierujacy Zaktadem.
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WODY GORZKIEJ FRANCISZKA JOZEFA

Siarkanu magnowego 24-785 Dwuweglanu sodowego 1-186
" sodowego 23-189 Chlorku magnowego 1-756
» potasowego 0007 Manganianu zelazowego 0 005
» wapniowego 1-353 Kwasu krzemowego 0-010

Wolnego i na p6t wolnego kwasu weglowego 0-419
Na 100 czesci co do wagi ilos¢ statych sktadnikéw 52-296
Urzedowy chemik gtéwnego miasta Budapesztu d. 23 Listopada 1876.
Prof. 11 v. Ballo.
Cztonek weg. Akad. Umiejetn.
Na skiadzie w Krakowie u aptekarza K. Wiszniewskiego, J.
Wentzla i W. Goldwassera, rownie jak we wszystkich sktadach aptecznych.
DYREKCY.JAw BUDAPESZCIE.

MUSZTARDA W KARTKACH NA SYNAPIZMY.j
Przyjety w szpitalach paryskich, szpitalach wojsko-
wych, marynarki francuskiej i angielskiej

Niezbednie potrzebny dla familij i podr6znych.

P. Rigoliot przez
wynalezienie spo-
sobu umieszczenia
musztardy na pa-
pierze, bez nadwe-

Synapizmy jego
przewyzszajg wszy-
stkie dotychczasowe
nasladowania.

rezenia jej wtasno-
$ci, oddat wielka
ustuge sztuce le-
karskiej.

Sprzedaz we wszy-

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

Zadac nalezy tego
znaku dla uniknie-
nia podrobienia.

stkich aptekach.

Sktml gté6wny: SA Arenue Aictoria PAKIS.

najobficiej
alkaliczna woda mineralna
szczawiow a
napdj uszezwiajacy stotowy,
skuteczny bardzo na kaszel w chorobach styl
katarach zotadka | pecherza.

Henryk Mattoni, Karlsbad i Weden.

COAIPRESSIFde A,

40 rue des Blancs Manteaux PARYZ

Dla rad} kalnego leczenia przepukliny pepkowej u dzieci i u starszych.

Pojedynczy, wygodny, tatwy do zastosowania uiedolegajacy a zastepujacy wszelkie paski.

Skitada sie z natozo

nych koétek sparadrap a la glu Besliera.

Maty model . . .

Duzy model

Model lepszy . .

. (Ni 1) dla dzieci Srednica )L ctm.
.(Nr. 2) dla dzieci $rednica 9% ctm.
.(In 3t dla dorostych $rednica 12 ctm.

Duzy model lopszy (Nr. 4) dla dorostych $rednica 15'A ctm.
Probki rozseta sie na zadanie pocztg bezptatnie lekarzom francuskim i zagranicznym.

wyrabia z czystego miesa wotowego i jako nader pozywny S$rodek dla chorych i rekonwalescentéw poleca;
Apteka pod Gwiazdg Piotra Mikolaseha we Pwowie.
Cena stoika 50 et. — Dla pp. lekarzy i aptekarzy rabat.
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i Doswiadczenia chemiczne panéw Archambault, Bou-
jchut, Fremy, prof. Gubler, Huchord i innych
dowiodly zadziwiajgcej skutecznosci tego preparatu w le-
czeniu Dyspepsyj zotadko- 'iszkuwych, braku apetytu, wy
miotéw pin czas cigzy, dmegliwosci Zotadko-kiszkowych u dzieci. Lyzka stotowa zawiera 50 centigrm. Pepsyny tytrowanej Dozy: Dla dorostych
uiaty kieliszek przy kazdem jedzeniu, dla dzieci zas 1 lub 2 tyzeczki deserowe. Dosta¢ mozna w Paryzu, u pana P. Grez, Aptekarza

szpitali paryskich 34 Rue Labruyere W Krakowie: W aptekach Trauczynskiego, Redyka i Wiszniewskiego; we Lwo-
wie pp. Mikolascha, Sklepinskiego i Krzyzanowskiego.

Fizyjologiczny Dracyjonalny $rodek wywierajacy po-
mysine dziatanie na organizm, ktéry go z tatwoscig
asymiluje. — Suchoty, staba konstytucyja ciata, cho oby
kosci, niedostateczna asymilacyja, zapalenie oskrzeli. —
Zastepuje tran rybi we wszystkich jego zastésowaniach.

W Paryzu: W Aptece p. LABOUREUR 26 Rue de PAbbe-Gregoire; we Lwowie: W Aptekach pp. MIKOLASCHA, SKLE-
PINSKIEGO i KRZYZANOWSKIEGO; w Krakowie: W Aptekach TRAUCZYNSKIEGO, REDYKA i WISZNIEWSKIEGO.

Skiad jedyny : wytaczny dla G-alicyi

FABRYKI HARTfIIANNA W HEIDENHEIffl

jakoto Bawelny odttuszczonej czystdj i zapuszczanej, W elilj drzewnej i Waty z weitny gg
drzewnej czystych i z sublimatem, Gtazy wszelkich gatunkéw, C pasek réznorodnych, wyrobéw kauczu-

kowych i guttaperkowycli do opatrunkéw znajduje sie jpSI

w Aptece pod Gtwiaztig Piotra Mikolascha we Lwowie, lirg

zkad wysyitki bez zwioki sie uskuteczniajg. Sprzedaz po cenach oryginalnyeh fabryki. Dla lekarzy, apte 8s?]
karzy i szpitali przy odbiorze w wiekszej ilosci 15% opustu z cen oryginalnych.

WYROBU
SAHOWLA M IK OITIASOH A

wiasciciela apteki pod firmag ,Piotr Mikolasch we LWOWIE".

jedynie i wytgcznie polecone i nader pochwalnemi $wiadectwami niemal wszystkich Koryfeuszéw
wiedzy lekarskiej w Wiedniu, we Lwowie, Krakowie i Czerniowcach zaszczycone, mianowi-
cie:Wino hiszpanskie chinowe.—chinowo-zelaziste,—pepsynowe,—rzewieniowe (rum-
barbarowe), i peptonowe w cenie po 1 zlr. 50 ct. za flaszke U litrowa, tudziez za najlepsze dla chorych i rekon-
walescentow uznane: Koniak stary 1 zlr. 80 ct. za U litr. flaszke, M alaga stara 1 zir. 20 ct. za U
litr. flaszke; Wino hiszpanskie dla rekonwalescentéw 1 zir. za J4litr. flaszke; Tokaj bar-
dzo stary 2 zIr. 50 ct. za 34 litr. flaszke, znajdujg sie na skiladzie we wszystkich znaczniejszych
aptekach w Monarchii austro-wegierskiej i na sktadach centralnych u Wilhelma Maagera
w Wiedniu Heumarkt Nr. 3 i u Piotra Mikolascha we Lwowie, zkad posetki uskutecznia sie
a pp. lekarzom i aptekarzom stosowny znaczny rabat od cen powyzszych udzielany bywa.

Ostrzega sie przed podrabianemi lub falszowanemi winami leczniczemi i napojami dla chorych i re-
konwalescentéw, dla tego wyraznie zgda< nalezy ,Mikolascha win leczniczychl Inb tez
Koniaku, Malagi, Tokaju i Win dla rekonwalescentéow, a firma ta powinna si¢ znajdowaé¢ w szkle flaszki,
na etykiecie, korku, kapsli, broszurze dodanej i na papierze wierzchnim, a podpis wilasnoreczny na pasku

papierowym u szyjki flaszki.

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem Anatola Maryjana Kosterkiewicza.



