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U W A U l  

nad pojemnością komórek sercowych i równo­
wagą krążenia krwi

p rz e z  P ro f. G. P i o t r o w s k i e g o .

(.Dokończenie).

A. b. 2) Uość krw i w trrielhi&fn. kole krąhytda 
zntAitijszona, fK SSfm tm ejszShy >iuph/ii?'toh'Ai} do niej.

Fizyologiczny stan tu należący je s t głód i p ra­
gnienie. Gdy małe koło krążenia nie zdoła prze 
f& ć jR śc i swój treści, do w ielkiego, a może tylko 
mniejszą ilość z niego wybierać, przez zwolnienie 
ruchów serca (przyspieszenie tę tna dopiero w wyż­
szych stopniach inanicyi następuje), przeto jed y ­
nym regulatorem tu je s t przypływ soków /. ze­
w nątrz— pokarmy.

B. a. 1) Ilość lor w i w płucach powiększona, przss* 
■większy napływ  solecko.

Prawidłowo przyspieszenie tę tna stan  ten w y ­
wołuje, ja k  to przy zmęczeniu widzieliśmy, a przy­
spieszony oddech je s t regiilatorem , gdyż nadmiar 
krwi do lewego serca dostać się nie może.

Ton drugi nad tętnicą płucow ą uwydatniony.' 
Patologiczny przypadek tu należący je s t  czas wes- 
sania wypocin przy zapaleniu płuc; regulatory tu 
się bardzo pięknie w ykazują; przy innych choro­

bach zapalnych tę tn o , i podczas wessania wypo­
cin, jakkolw iek mniej niż podczas osadzenia tychże, 
zostaje przyspieszone; w zapaleniu płuc przyspie­
szenie tę tna m ija , ja k  tylko wypocenie ustaje, 
a mija tak  szybko ja k  przy żadnćj innej chorobie; 
nie tylko przyspieszenie tętna m ija , ale nastaje 
zwolnienie; sefrće teraz niekiedy nie więcej niż 
40 razy na minutę się. kurczy, jakkolwi.ek chory 
i ziarna naparstnicy nie zażył fc). Oddech nie idzie 
tym razem na równi z tętnem.

B. a. 2) W iększa ilość, kn tń  w płucach jjocIio- 
dzi fssm m iejsm m go ubytku części składcnitych.

Tu należy oddychanie w m iejscu, w którem 
wielka je s t ilość pary  w odnej, mianowicie zatem 
parow a łaźnia.

Zjawisko najw ybitniejsze będzie uwydatniony 
ton tętnicy p lacow ej, regulatorem  szybsze oddy­
chanie w powietrzu ubogiem w parę wodną.

B. b. 1) Płuca io krew, ubogie przez większy 
ubytek składniktko tćjże.

Szybkie oddychanie sprow adza ten stan, przy­
spieszenie bicia Jerca znów go wyrównywa. Z pa­
tologicznych przypadków głównie tu wyliczyć na­
leży zapalenie pluć, w okresie sk ładania  wypocin, 
ja k  w ogóle wszelkie wypociny do pluc.

*) Porównaj Fata* Niujmrnii: Le.lerbuch d. spec. Pathol.
m ul Ther. Berlin 1S63. T. I. str. 140,
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Szybsze tętno i utrudniony przystęp powietrza 
do płuc są tu regulatoram i. Teraz przyspieszenie \ 
tę tna szkodliwe, gdyż pow iększa parcie ościenne <
krw i w plucacli: widzimy też że środki zwalnia­
ją c e  tętno, ap. chloroform; bardzo szybko zaradzają  <
duszności; powiedziałbym że takow e środki tu 1
przeważnie są wskazane.

Th b. 2) B ra k  hnoi \ut nhtcach zrządzony mniej- i 
■szym j e j  yrzyply-wem.

Płuca nie przyjm ują cząstek świata zewnętrz- 1 
n eg o ; kwasoród, który się przez płuca- dostaje do 
krwi, podczas wdechu nie stanowi przybytku, gdyż 
zaraz następuje wydech \ . podczas którego krew 
więcej składników  trą'ci, niż przy wdechu uzyskała.

Hasz przypadek obejmuje zatem tylko zwol­
nienie ruchów serca, drażnienia nerwu błędnego,  ̂
jeżeli silę’ tak ’ gfffiniY wyrazić.

Zwolnionj oddech może tu zle skutki odwlec, >
do równowagi jieetnakże tylko napowrót prz-yspie- i
szony ruch serca krążenie doprowadź-'. Możeby 
ztąd można uzyskać niektóre skazów kr względem j
używ ania naparstnicy. Z jaw iska przy usypianiu za 
pośrednictwem chloroformu tu należą.

W idzimy zatem , że nierównemu rozdziałowi 
krwi w tym kierunku, że je j za mało w pluoach 
zanadto w reszcie ciała, zaradza przeważnie przy- l
spieszenie ruciiów serca, a dopomaga tu pomnożę- s
nie ilości wydzielonego moczu, potu i t. d.

Nawałowi krwi w płucach zaradza zwolnienie < 
tętna i przyspieszenie oddechu.

Niedokrewność w wielkiem kole krążenia nie \ 
ustępuje, ja k  tylko większemu napływ ow i syków 
z zewnątrz (pokarm om  i napojom ).

Kończąc muszę tu, by nie być źle zroznmiaijym, \
powtórzyć, że mi nic szło o nic więcej, ja k  tylko 
o w ykazanie:

I) Że równowaga w krążeniu krwi nie m ogła­
by by<V>utrzymaną, gdyby praw a komórka sercą s 
nie była w iększą od lewój.

2^ Że pomimo to nierówny bywa rozdział krw i 
w obydwóch kolach krążenia.

8) Ze czynności pewnych narzędzi -ciała ludz- ,
kiego m ają  uboczne zadanie przywracać równo- l
w agę krążenia utraconą.

K I L K A  S Ł Ó W  

o Artykule  P. W undekucha. pod  ty tu łem :

0 użyteczności Naparstnicy w brzusznym 
tyfusie

skreśli! Dr. B. C h o j n o w s k i

Sekretarz Towarzystwa kiktfrsk. Kijowakiogn.

Najtrudniejszem i do rozwiązania zadaniam i p ra­
ktycznej Medycyny są na dowodach niezbitych 
oparte wnioski co- do szkodliwego lub zbawiennego 
wpływu leku w chorobach. Znajomość fizyologicz 
nego działania leku stanowi podstawę naszego po­
stępowania, i niejako dyktuje spós.ób zachowywa­
nia się dla lekarza i środki, których on ma użyć. 
Ale jak że  często cenne to światło zawodzi i zo­
sta je  błędnym ognikiem z powodu ciemności, ja k a  
otacza uieodgadnionc kwestye, kwestye najbardziej 
tajemnicze, tyczące się. istoty choroby. O tę scyllę
1 charybdę rozbija się j | e ®  najracyoualuiej po ­
wzięty pian leczenia: i komuż nie zdarzyło sie wi­
dzieć odmienne skutki leków od tych, których się 
spodziewano i które prawie,-zawsze n astępu ją : ko ­
muż nie zdarzało się , m  rzucił drogę raeyonalnej 
medycyny po wyczerpaniu je j zasobów i uciekł się 
do środków empirycznych#- szczęśliwym jeszcze 
może się mienić ten zwolennik racjonalizm u, który 
iprojfejiżycieu) empirycznych środków dręczone su- 
nucnie może uspokoić choć w części naciąganem i 
pozorami, zaozerpińętemi wprawdzie z nauki, ale 
których związek loiczny z faktem  obecnego wyle­
czenia ulega podobno nader usprawiedliwionej wąt­
pliwości. Tak jes t! o ile rozumowe leczenia jęgt 
najwznioślejszym szczytem, do którego dążyć w in­
niśmy., a który okazuje się nam ni,estety jeszcze 
zbyt wyspko jako  niedościgły ideał, o tyle przy­
znać należy, żeśmy zbyt dalocy jcszczej od epoki 
je j panowania. W iedzą to dobrze praktyczni le­
k arze , i oddając zupełną sprawiedliwość um iejęt­
ności, a naw et hołdując je j gdzie m ożna, nie po­
gardzają  jednak  środkam i em pirycznem i, a przez 
sumienne i pracowite grom adzenie spostrzeżeń i ich 
porównanie, stara ją  się przyjść, do pewnych w y­
padków  i wniosków o działaniu leków. Dwu- są 
drogi, któremi postępując, w zbogaca się nauka 
wia dom ościami na doświadczeniu opartemi czyli 
empirycznemi. Pierwsza zmierza do celu zapomocą.
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obliczenia, w wielu razach pewien środek pom a­
gał lub szkodził, lub zostawał obojętnym w danej 
chorobie. Sposób ten statystyczny rzadko , bardzo 
rzadko może rozstrzygnąć wątpliwe zadania tera­
peutyczne, gdyż rzadko zdarzają się liczne, a zu­
pełnie do siebie podobne spostrzeżenia chorób ro­
bione przez jednego lub kilku jednako  badających 
i uzdolnionych ludzi. Drugi sposób, któryby można 
nazwać tnapiryzmem analitycznym , polega, obok 
zestawienia i porów nania spostrzeżeń jeszcze bar­
dziej na roztrząsaniu szczegółowym każdego spo­
strzeżenia, które nie ginie tym sposobem w chaosie 
oyfer, ja k  się to dzieje w statystycznej metodzie, 
ale przeciwnie może nabrać ze względu na oko­
liczności (w śród których miało m iejsce) wartości 
w iększej pod względem wniosków, które się z niego 
dają  w yciągnąć, aniżeli 10 i więcej spostrzeżeń 
wątpliwej wartości, dokonanych w w arunkach nie­
pewnych lub nieokreślonych. Sposób ton je s t bez 
porów nania trudniejszym  od statystycznego, bo wy­
m aga prócz szczegółowego zapisyw ania okolicz­
ności i warunków spostrzeżenia, jeszcze światłego 
rozumu biegle oceniającego tysiące wpływów, pod 
którcmi zostawał chory organizm, jeszcze przeni­
kliwego i badawczego oka, odkryw ającego ziarno 
praw dy w zamęcie sprzecznych rzekomo faktów. 
Ostateczne wnioski o skuteczności leku w inny być 
tu robione tylko z nadzw yczajną ostrożnością, gdyż 
takt icyzdrowienie,, k tóry w sposobie statystycz­
nym służy nieodzownie na korzyść leku zadanego 
choremu, dla em piryka analizującego tak  mało do­
wodzi użyteczności tego środka, ja k  nagi fakt śmierci 
nie dowodzi jego szkodliwości. Przeciwnie analiza 
i w w ypadkach śmiertelnych może jeszcze szukać 
dowodów na poparcie tw ierdzenia użyteczności leku, 
ja k  to zobaczymy poniżej. Na takiej to drodze 
em piryczno-analitycznej szuka W u n d ru lio h  roz­
w iązania kwestyi użyteczności naparstnicy w du- 
rzyey (tyfusie), i dlatego artykuł jego  w tym przed­
miocie zamieszczony w „A rekin der FleiUamde “ 
w drugim poszycie z przeszłego roku pod tytułem: 

U iler den N u fsm  der D ig ita l isanwerulung beim 
mterisehen T yp  km  ^  zasługuje na najw iększą uwagę.

Autor dzieli wszystkie przez siebie poczynio­
ne spostrzeżenia z użyciem naparstnicy (D igita lis  1 
yurj>.) w durzyey na 3 części. Część pierwsza z a ­
wiera te przypadki, w których naparstnica okazała (

najpom yślniejszy skutek. W części 2giej zaw arte 
są  spostrzeżenia, w których wpływ skuteczny na­
parstnicy był niedokładnym  lub w ątpliwym ; nako- 
niec część 3cia, gdzie naparstnica zostaw ała u ty ­
fusowych chorych bez żadnego skutku.

Część pierwsza, bez pytania najw ażniejsza, ma 
zadaniem swojem wyświecić sposób działania na- 
parstnicy, równie też ja k  i racyonalne w skazania 
użycia tego środka w tyfusie. Ale skądże czerpać 
dowody tćj skuteczności ? W szak durzyca je s t taką 
chorobą, k tó ra , ja k  w iadom o, w większej części 
przypadków , bez lekarstw  żadnych, a czasem po­
mimo lekarstw , ukończą się wyzdrowieniem ? Rę­
kojm ią działania środka da ją  Autorowi spostrze­
żenia przebiegu ciepłoty i tętna w durzyey zosta- 

'i wionćj samej sobie, i u chorych tyfusowych łeczo-
> nych naparstnicą; Tych ostatnich spostrzeżeń, sta­

nowiących część p ierw szą, t j .  takich, gdzie dzia­
łanie naparstnicy było zupełnie jasnćm  i wyrażnem, 
zebrał Autor 10. W szystkie 10 są  przypadkam i 
ciężkiej durzyey, w których ranna ciepłota do­
chodziła do 32° R. i więcej, a wieczorna od 32°,4  do 
33°, 2, a  tętno od 100— 138. Nadto u wszystkich 
prawie były ciężkie mózgowe przypadłości, języ k  
sucliy, rozwolnienie wielkie. N aparstnicy w tych 
razach zaczęło używać w drugim tygodniu choro- 

, by łub ua początku 3go, w ilości 10— 20 gr. na
dzień. Ilość spożytego przez ealy ciąg choroby le­
karstw a wynosiła od 30 do 100 gr. Szkodliwych 

| skutków, mianowicie wymiotów, pogorszenia stanu
j kiszek lub mózgowych przypadłości Autor nigdy

nie uważał. Natom iast u wszystkich tych chorych 
bardzo prędko, bo w 12 — 36 godzinach po zaży- 

s cin lekarstw a nastąpiło zmniejszenie ciepłoty,
 ̂ w dwóch przypadkach bardzo prędkie (z 32°, o d o
< 30", 6 w jednym  dniu i z 32 "4  do 30", 7 w 3 dniach),

w dwóch innych bardzo powolne (z 32°, 6 —  32" 4 
do 30" —  29°, 6 w przeciągu 11 — 15 dni), ale sto­
pniowo bez przerwy przechodzące w wyzdrowienie 
i nakoniec w 6 innych stopniowe dość prędkie do 
1 "A do 2° w przeciągu 3 — 6 dni, po którem, po 
zaniechaniu leku nastąpiło również jak i w pierw ­
szych dwóch przypadkach, podwyższenie ciepłoty 
wprawdzie chwilowe na kilka dni, przyczem jednak 
ciepłota ta nie doszła nigdy pierwotnćj wysokości, 
i potem zniżała się aż do wyzdrowienia (ju ż  bez 
naparstnicy). W jednym  z tych 6 przypadków po.
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daw ano naparstnicę trzem a zawodami i 8 razy uwa­
żano znaczne zmniejszenie gorączki. T aki przebieg 
ciepłoty w ciężkiej durzycy, ja k i miał miejsce w 2 
piórwszych i 6ciu ostatnich przypadkach nosi na 
sobie oczywiste piętno działania naparstnicy dla 
każdego obeznanego z typicznym biegiem brzusznej 
durzycy pozostawionej samćj sobie; w tej ostatniej 
albowiem ciepłota nie zwalnia nigdy tak  szybko 
w drugim lub trzecim tygodniu choroby, ale u trzy­
m uje się ciągle na wysokości 32".11. i więcej z ma- 
łemi rannerni zwolnieniami w ciężkich razach, do 
jak ich  10 powyższych należy zaliczyć. Co się ty ­
cze 2 przypadków  wyżej przytoczonych, w których 
ciepłota ustępow ała bardzo wolno pomimo używ a­
nia naparstnicy, to tu możnaby mieć n iejaką w ąt­
pliwość o działaniu leku , gdyby nie jednoczesne 
zwolnienia tę tna o '5 8 — bO w przeciągu .')— 7 dni. 
Nie tylko zaś w rycli razach, ale i we wszystkich 
innych znajdujem y bardzo znaczne zwolnienia tę ­
tna, które w Ogólności następuje później niż zni­
żenie ciepłoty, ale też je s t trwalszemu od mego, bo 
utrzym uje się na tym samym stopniu upadku lub 
nawet jeszcze powolniejszem się staje, gdy ciepłota 
podnosi się niekiedy po usunięciu leku , ja k  to 
widzieliśmy.

Zastanaw iając się nad działaniem naparstnioy-, 
tak  oezywistóm w lOciu przytoczonych spostrzeże­
niach W undbklictia , mimowolnie przychodzi na 
myśl sprzeczność^ ja k a  zachodzi między działa­
niem naparstnicy w durzycy, a w zapaleniu pltic,
0 ty le, o ile wiemy o tem ostątniem z pięknych 
spostrzeżeń Tkaułe.GK) ( ęharile - Aimcdcn 1850. 
4 Heft). Gdy w tej ostatniej chorobie potrzeba naj­
mniej drachmy, aby objawił się skutek leku, w du­
rzycy dostatecznym  je s t sci'. 1. W zapaleniu płuc naj­
przód daje się spostrzegać zwolnienie tę tna pod 
wpływem naparstnicy, a dopiero potem zniżenie 
•ciepłoty. W  durzycy, ja k  widzieliśm y, rzecz się 
m a odwrotnie. W zapaleniu pluć ciepłota ciała spa­
da często niżej od praw id łow ej; w durzycy ta ­
kiego nadzw yczajnego zniżenia ciepłoty nie spo­
strzegano. Nakoniec w durzycy ciepłota po usu­
nięciu naparstnicy w najw iększej części przypad­
ków podnosi się po upływie jednćj doby, chociaż
1 nie dościga pierwotnej wysokości; w zapaleniu 
zaś płuc często ciepłota zniża się , gdy chory prze­
s ta ł używać leku. T a  ostatnia różnica tłómaczy

się. różnicą gorączki w zapaleniu płuc i w durzy­
cy; w pierwszej chorobie gorączka m a przebieg 
gwałtowny i k ró tk i; w durzycy zaś d ług i, i gdy 
naparstnica nie usuwa przyczyny je j ,  nic więc 
dziw nego, że z usunięciem leku gorączka znów 
się objawia. ( D . n .)

WYCIĄGI Z PISM LEKARSKICH.
Rzecz

o wcźerda run- postitzalov7i/ch -na polu Ińtimj.
W yciąg

z  d z i e ł  S t k o m e y e r a  i I . . . £ ■  u :ra  p r z e d m i o t u  t p g o  i '  w / Ą c y c h ,  

p o c ią ł

5 D r .  M a k s i  m i i , iax P a w l i k o w s k i  z K o u i p u a  w  W .  K s .  P o z a .

Ó a J i ą g  d a J t z y ) .

R o z s ą d n e  l e c z e n i e  z ł a m a ń  p o - s t r z a ł o -
> w y c h  w t r e ś c i a c h  k o ś c i  i m e t o d y c z n a  re-  

s e k e y a  w złam aniach postrzałowych staw u b ar­
kowego i łokciowego, oto środki których stosowne 
i wcześne użycie uratować może nie jedno  ramię

1 i uczynić je  jeśżeze użytecznem , kfóreby inaczej 
albo amputowano, albo potem jak o  stężałe ocalo- 

 ̂ no. Lecz o tćm później; tu tylko słówko o ranach 
' postrzałowych stawu barkowego i łokciowego.

a)' Częstokroć równic n ag łą , ja k  trudną bywa 
j ocenićistóśownie doniosłośtL ran p o s t r z a ł o w y c h  

w s t a w i e ^ a r k o w y m .  D la togo też na polu bi- 
, tw y .szczególniejszego i starannego w ym agają one 
i zbadania i to z uwzględnieniem wskazówek p rak ­

tycznych w rozdziale pierwszym podanych.
•Szczupłość torebki staw o\t5j i położenie je d y ­

nej jego  zatoki ochronione rówkiem podłużnym 
< kości, przeinaczonym  dla ścięgna mięśnia dw u­

głowego ramienia, nie dozw alają, aby torebka s ta ­
wowa mogła być kulą o t w o r z o n a  bez równo- 

; czesnego obrażenia kości.
Doświadczenie pokazało wprawdzie, że nie je s t 

niepodobna wyleczyć zranienie główki k. barkowej 
) wewnątrz torebki postępowaniem stósownćm bez
s operacyi; zwykle jed n ak  grozi sposoczenie stasvu
1 z niebezpieczeństwom żyćia, tćm bardzićj, iż w tym
] właśnie stawie ukryw a się ono z początku pod za-
] słoną mniej:'gwałtownego oddziaływania.

^rpelem  ostatecznym leczenia wyczekującego je s t 
stężenie stawu barkowego. A choć szkoda przez 

\ to wyrządzona zmniejsza się nieco ruchomością ło­
patki, to jednak  nie zapominajmy, 'że niedostatecz- 

; ny ten wypadek tylko wyjątkowo, w każdym zaś
i razje bardzo wolno, wśród wielu cierpień raunego
S osięgnąć można.
i R e s e k c y a  s t a w u  b a r k o w e g o  wczesna
t t. j. przynajm niej w przeciągu pierwszych 12 godzin 
i pq,zranieniu podjętą, zapobiega niebezpieczeństwu
i przerzeczonemu, a po stosunkowo krótkim  przecią-
> gu cźaśu, zwykle po dwóch lub trzech miesiącach
) otwiera widoki wyleczenia się rannegf z ramieniem
- rueliomem.



405 —

D l a  t e g o  w k a ż d e m  z r a n i e n i u  k o ś c i ,  
k t ó r e m u  t o w a r z y s z y  o t w a r c i e  s t a w u  b a r ­
k o w e g o ,  r c s e k o y a  j e s t  w s k a z a n ą ,  jeżeli 
nie ma ;)owiklań wym agających eksartyludacyi k. 
barkowej według ogólnych w skazań do odjęcia od­
nóg , np. równoczesne obrażenie pni wielkich na­
czyń i nerwów w podpaszu.

W obec przerzcczonej trudności rozpoznania cie­
szyć się można wypadkiem  starannych poszukiwań, 
jak im  je s t twierdzenie, ż c  k u l e  g o d z ą c e  w t r e ś ć  
k o ś c i  b a r k o w e j  p o p ę k a ń  (Spalta5) w s t a ­
w i e  n i e  s p r a w i  aj  ą. Tylko te kule, mówi S t r o -  
m eyer, które godzą w okolice guzów , spraw iają 
potrzaskanie rozchodzące się do góry i na dól i 
rozłupują ( S p littem ) część główki w torebce sta­
wowej się znajdującą, gdy tymczasem strzały tra ­
fiające? w szyjkę chirurgiczną i głębiej nigdy nie 
łupią ezdsci główki wśród torebki. Popękania 
-teri) ku gó rze^m ie rza jące  zwykle już u sta ją , za­
nim dosięgną, guzów lub gubią si.ę w tychże, od­
łam ki główne natom iast na dół zm ierzają11.

Stosownie do te g lO e d y  rozciąga, się pole za­
chowawczego leczenia złam ań postrzał owych k. 
barkowej bez operacyi aż po szyjkę je j chirurgicz­
n ą ; stam tąd dopiero poczyna się pole resekcyi sta­
wu barkowego.

O brażenia łopatki ranom postrzałowym barko­
wego stawu bardzo często towarzyszące, nie tiszczu 
pla ją  również pola resekcyi. Luźne odłamki części 
stawowej* łopatki oddalają się przy resekcyi, roz­
pryśnięcia (jis.ntręę\ zaś do treść: je j sięgające, po 
większej ozęści goją się bez trudności, tak iż rze­
czywistych resekcyj łopatki tak  samo zaniechać 
musimy, ja k  resekcyi kości rurnych in  contimdtale.

b) Z ł a m a n i e  p o s t r z a ł o w e  s t a w u  ł o k ­
c i o w e g o  z m niejszą trudnością rozpoznać można; 
wtedy tylko możemy się wahać, Jeśli przewód jj§® 
strzałowy takiej je s t długości, że siedzący palec 
do zranionego stawu dostać się nie może. Z łam a­
nie to przewyższa" co do złych następstw  złam a­
nie postrzałowe stawu barkowego. Znaczne wypo­
ciny błony stawomaźnój rozszerzają torebkę sta­
wową i tak  wielkie naprężenie części włóknistych 
stawu spraw iają , iż wnet nastaje groźne oddzia­
ływanie ogólne. Torebka pęka nareszcie w miej­
scu najmniej oporu staw iającćm , treść ropiasta do­
staje Śię do przestwórów 'sąsiedniej tkanki komór- 
kowatćj i tworzy zaród nowych, rozległychyognisk 
ropiastych. Jeżeli ustrój już  poprzednio nie wy­
niszczał, wtedy bywa, że po zagładzie ropniczej 
błony maziowej i chrząstkowych powłok końców 
stawowycli, a w końcu po wyropieniu zgorzelino­
wych kości odłamków, po długich cierpieniach i za­
pasach w najlepszym razie, dochodzi^ się  do wyle­
czenia przez stężenie^taw u. Dzielne i w ytrwale le­
czenie przeciw zapalne, rozcinanie więzadeł gdzie 
są  najwięcej naprę,żono, nacinania w celu wypróź- 
nienui torebki i lekkie wydobywanie odłamków są 
w czasie takiego przebiegu środkiem zm niejszają­
cym niebezpieczeństwo i cierpienie a przyczynia­
jącym  się do stężenia staw u: wszelako wczesna

I r e s e k e y a  s t a w u  ł o k c i o w e g o  wszystkie owe 
niedostateczne środki łączy w jedne porządną po-

\ moc sztuki, k tóra wszystkim tym cieipieniom i nie­
bezpieczeństwom na raz zapobiega i po leczeniu 
daleko krótszem daje nadzieję utrzymania rucho­
mego stawu. Gdyby naw et rozległe zgrnchotanie 
końców .stawowych miejsce mieć miało, nie powin­
niśmy zaniechać resekcyi, kaw ały  4 -— Scałowe, 
czy to z kości barkowej, czy łokciowej łub k. spry- 

< chowej powyjmowano, a jednak  osiągnięto cel ope­
racyi t. j .  uratowano odnogę wraz z życiem .— 
W skazaniem do resekcyi je s t tedy

k a ż d e  p o s t r z a ł o w e  z ł a m a n i e  w s t a ­
wi e  ł o k c i o w y m , k t ó r e  o t w i e r a  w o r e k  
s t a w o w y ,

przypuściwszy, że nie ma powikłań w myśl po­
danych ogólnych w skazań do amputacyi a miono-

II wicie równoczesnego obrażenia tętnicy barkowej.
(X>. o. n.)

Kriaauńmie gruczol/m  potnych.
A. Fra sQue uważał przypadek potu krwawego 

u chojej 451etniej, która już  dawniej wieiorakiemi 
1 cierpieniami lnacinificzeuii n a w ie d p u a , doznawa- 
i ła  od pierwszej swej .Ciąży drgaw ek ogófńyeh. Już 

w r. 1851 miał się pokazać po raz pierwszy pot 
krw aw y na czole, rękach i grzbiecie, do r. 1856 
zjawisko to trz jk ro ć  się ponawiało. Uitor sam 
uważał raz ten pot krw aw y wyprzedzony przez 4 
dni nader gwałtow nem i, kołąeemi bolami wzdłuż 
stosu pacierzowego, w uchu lewem, w lewym b ar­
ku i w czole; później nadeszły drgaw ki ogólne 
z u tratą przytomności. T rw ały godzinę i skończy­
ły się wybuchem obfitego potu ogólnego, zabarwio­
nego ozerwono na miejscach bolesnych. Mikroskop 
okazywał w nim dość liczne, czerwoim ciałka krwi, 
kfyvawienie musiało nastąpić w samych gruczołach 
potnych.

Podobne spostrzeżem a są rzadkie -w piśmien­
nictwie (F kied, B'o.erhave, H uss, Cai-

( ZERGEES, C na tie e a rd  , F o u r n ie r ,  P a r r o t ,  S e r-
\ yakŚ^ź Pokazuje; fsjflft* krw aw ienia z gruczołów
\ potnycli p rzy trafia ją  się główn-ie płci niewieściej

(-W: wieku średnim), że wyprzedzane byw ają przez 
dłuższy czas napadam i bolesnemu w tych okolicach 
skóry, gdzie później pojawia.,się krwawienie. Ea- 
z.em z wystąpieniem krwawienia znika ból. Miej- 

l jejem  zajętem głównie bywa czoło, piersi, podpa- 
) sze, ręce, czasem O granicza się ściśle do jednej po-
i łowy ciała. Czas trw ania był niekiedy bardzo krót­

ki, niekiedy godzin i dni kilka. Leczenie ma być 
przeciwkurezowe.
( Wiirzl). irfed. Ztsckr. I V .  7 8 — 78. Cen.tr alb i. 1863  

N . 25). 

:&&iifi>brącx1ca rogowa irrosła do hrtani.
Na posiedzeniu Tow arzystw a lekarskiego wió- 

deńskiego z dnia 13 Listop. r. b. okazał Prof. Eo- 
kitańsky  krtań  z osoby zm arłej, w której więza- 
dła głosowe prawdziwe w rosła była obrączka ro­
gowa, w bliskości ich końca przodkowego w ki&b
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nuikn  pionowym w ten sposób, żo odcinek więk­
szy znajdow ał s i^ k n  dołowi a m niejszy ku górze 
O brączka była blisko tak wielka że objąć mogła 
końce palca i tak od tych wię.zadełek po obu stro­
nach przytrzym ana ja k  kolczyk w ucbn, ćo n astą ­
pić mogło tym sposobem jedyn ie , że biblia śluzo­
w a po obu stronach poobrastała to ciało obce. 
Pierścień ftjn zresztą skutkiem długiego czasu po­
k ry ł się skorupą szarą. S ie  wiadomo mc o sposo­
bie jak im  ta obrączka dostała się do k rtan i, tyle 
tylko udzielić mógł Prof. ILokiTański , ' że osoba 
przez dłuższy przeciąg ńzasu m iała w krtani to ciA- 
ło obce, bł> zresztą widocznem było ze skorupy 
jeg o ; osobliwszą rzeczą jefst jbszczc że za życia 
człowieka niejbyło  nawet chrypki.

Wićn. mad. Ztg. l$g$ . N . 46).

Sporysz przem w krztiZcowi.
GElEPteKKKL zaleca przeciw krztuścowi uży­

cie sporyszu ^Sefo^e^ćo^iiittnri),'najlepiej w odwarze 
z syroffhm klejkowatym  (ftp. Sec. corn. crassb con- 
trit. ser. 2. — dr. 1. coq. p . hor. */„ txb Aq. eomm. 
q. s. lig. col. dr. 1. aćld. Saeth. ai,b-.‘dT. l ' / J  S. Co 2 
godziny po łyżeczce—  dla dzieci o d o — 7 lat-).—  
W  pierwszych 14 dniach choroby, skutek nie by­
wa tak  widocznym ja k  późnićj. W ystępuje on mię­
dzy" o a 10 dniem użycia owego syropu.
(.Deutsche K lin ik  1863''N . 14. Qfh.tr. 1863  W. 815).

K O Z  L\1  A I  T  O B C i.

FOSIE D ŻEM  li
Oddziału nauk przyrodniczych i lekarskich Towa­
rzystwa naukow. Krak. z dnia 12. Grudnia 1863 r.

1. Po odczytaniu protokółu z posiedzenia poprzedniego thC- 
zes Towarzystw;!, MzWlił wyjaśnienia' otrzymanego ństniS i.po­
bieżnie od Kolęgi ŻEi!!t-,uvstcfr:do względem rękopisu złożone­
go Oddziałowi pod tytułem „Jeom etrya wykreślna thuuuczo- 
na  z AonEjnui*.’1 celem ogłoszenia g«6,drnkiem kasztom Towa­
rzystwa Naukowego. Zdaniem tegoż znawcy dzieło AdiiiWuiua 
nie ma śig odznaczać"-wielkiemu zaletam i, pomimo togo sądu 
Stoli O autorze pierwotworu wstrzym ał się jesssoze z ofzfcbze- 
litein stanowczćm aż do dokładnego rozpatrzenia się w tln- 
nmozeniu, którego ocenieniem gotów jes t zająć się sumiennie 
z polecenia Oddziiiiu.

U . Przewodniczący okazał spore dzieło niemieckie m ają­
ce napis: r  Oas S w e t t  ( k r  Krm ddilńiert*  ozdobione jjiękne- 
nń tablicami, nadeslttne daron: od Proiessorh Zootomii w W ie­
dniu Drft który zajmował jtrzed niewiela la t  na czas
krótki katedrę Zoologii w Uniwersytecie Jagiellońskim .U po­
minkiem tym Autor wywdzięcza sio niejako za korzystanie 
przy napisaniu tego działa że zbioru anatomicznego tutejsze­
go, jak  to iv lisiłie do P rtra  KozunowStaiitio sam wyraził, na- 
mieniajuc zarazem, ńż (jóden z rysunków przedstawia "koścffec 
krokodyli z muzeitm krakowskiego.

UT, Następnie z lb la ł  głos preewbdnicząey Oddziału P ilB  
5 ttkoKEŁ, opisując z naocznego oglądu zdrojowisko Gleiehfen- 

berskió w Styryi. Po kilku przedwstępnych uwagach o war- 
5 tości spostrzeżeń i dzieł balneologicznych, które raz zbyt wy
i ,soko.. rtrngi raz znów zbyt mało bywają eonione • skreślił

treśe-iwio g^Swne własności i zalety wspomnionego zćlrojowi- 
S <ka pod względem-naprzód Sżr.zęśliwegO .położeniai-jego. Wasło- 

niętegb wysokiemi górami od północy, wschodu i zachodu, a 
otwartego tylko od'południa, przttz co nadaje się ono wybor­
nie do ló&źehia tak  zwanegwklimatyeznsgo, stając w tćj mie- 

? rac w slusznćm spułzawodnictwie z Jłerhndłn tyrolskim", *vrłw.y- 
s Cza że nm nie ustępuje bynajmniej ani co do wzniesienia swe-
!> go nad poziom monza, ani co do azerokośai jeografieznej. J a ­

koż p rjy  braku dokładnych meteorologicznych za
łagodnością pbunieJoiu prscnuiwia, roślinność Gleighenbergn, 
jeśli nie całkiem południowa, to w idee do niej zbliżona; To- 

i suą tam bowjem lojczechy,' sumaki, kasztany, platany, niodrze-
< wie, a zbytecznie wsponmiać o wiiioTOtili. Posada jest w ulka­

niczna ( tracłiit pokryty blvzaltem")J z której bije óAi właści­
wie G 'Śródei, gdyż jedno z umysłu zasypano. Używają zaś 
ty fko traefth , t. j. k o n ! r  a n t y h  cw  c g o tlo picia, $ f t y m -  

i s k i e g o  i W e r  1 oj o w e g o  do kąpięfi. Są one szczawami
siono-alkatieziiemi, a w zdroju rzymskim Jestf nadto uipeo że- 

) laza,,,^" zdroju pierwszym n'a lunt wody j-est w ogóle oząśoi
żiiadly cli 40 z ia rn ,;-^k tó ry ch  przypada na węglan sodowy 
ziarn 19 -ą na chlorek -s&du 14; kwasu węgłowego wolnego 
jes t tO  ziarn. Ciepłota wynosi +16° do +17° C. 00 pozwala 

? zalieżsć wodę do letnich i nio małą jest zaleta w ob.ee cho­
rób nieżytowych w  tćm zdrojtiwiśku ratunlcu .szukających. — 
AYspoumial w ykładający jeszpżfe i o innych zdrojach tamtb.j- 

1 szycli bardzo mało odwiedzanych, zw łasStaa że dwa znajdu­
ją  śię w oiflegTości pól i jpfiłtory mil-i od miejke-a głównego.

) Obfitość w o t ly .J t^  nader wialka, wynosi bowiem na godzinę
i GO stóp szeficiemryeli ^ oo czyni na dobę 806 wiader. Niizie-

nek jest tatn dwoje: nowsze i dawniejsze, a  w pośrodku mię­
dzy niemi znajduje się zabudowanie na machinę parow ą.Qla- 
sclti-iienhimi) dźwigającą wodę do zbiornika i kotłów wysoko 
wzniesiony cli f stąd woda do izb łaziobuych ruram i spiywa, 
kupicie atoli w ogWe dalfdso miiiiij Są używane. T)ziu-ł ódiorób 

s nieżytowych ZwiliSzóza dibg pOwieJrznycli itajstóśowniejszi}
tam znajduje-jpóąidc. Nie prz.epbmnihi w ykładający dorzucić 
słów, ki lka,  o r_0/.\.’oju zdrojowiska myeżiieego do nowszych,

? gdyż znanego dopiero od r. 1894 a właściwie, aft-r. 1837, o
wpływach sprzyjających wiclcc szybkiemu, jogo warostowi,._do 
którycii mianowicie policzyć należy silną i dzielną opiekę po­
partą wiołtdemi zasobami pieniężmemi i zabiegliwością Towa­
rzystw a akcyjmigct,. któł-egu zdrojotvisko jest własnoSbią, o u- 
rządzaniu stósownćni d'og"iłłlzającćm nietylkd wszystkim po- 

> trzebom, aHe i wygonom za eeuę bardzo pfżjstępiią ,-Ui naresz-
i cie o iSpokojnćm a swobotlnćm żtciu towarityskiem, dalekiem

zarówno od nudów, jako i od hucznych lut) roznamięt-niaja- 
s cyełi zab?iV.

IV. Prof. SkwiezEizSKi okazał sproivadzony przez siebie 
nowy śfódek śofeśniajacy żrente^,znany pod nazwą b o b u  ku-  
l a b a r s k i e g o  oraz prle^wbry z Jtjtfgo, mianowicie kitajkę i 
papićrki- napójone Wyciągiem z tegoż leku, podał krótką w ia-
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óomośr historyczną o nim i opis rośliny botaniczny. Bliższe >
szczegóły o bobie kalabarskim  i skutkacli jego fizyoiogiez- ;
nyeh i leczniczych zawiera Przegląd lekarski w Nrach iii  i >
41 r. 1). |

V. W końcu przystąpiono do wyboru urzędników Odd.zia- s
łu na rok następny, skutkiem którego pozostali nadal: Prze- >
wodniezącym Prof. S k o b e l , Sekretarzem Dr. O e ttik g fr; dele- \
gowanym zaś do komitetu został nowo obranym Prof. Stkoz- }
kowski. O . >

Niedostatki publicznej służby zdrowia w Polsce
Kongresowej. >
(Ciąg dalszy *).

5.) Po wszystkich miastach przynajmniej powiatowych u- \
stanowić kantory służących pod nadzorem policyi. Dotąd strę- s
czernieni służących obojćj płci trudnią się faktorzy żydzi **), \
którzy od potrzebujących sług i od szukających służby, wy- j
ciągają znaczne datki ( tak  przynajmniej jest w mieście $.); ?
kto ehee dostać sługę, musi prosić o to faktorów i dobrze s
ich wynagrodzić; żadna sługa bez pośrednictwa faktora zgo- >
dzić sio na służbę nie śm ie: ta  która im sio nie opłaci, łub \
swoją kształtną powierzchownością przedstawia widoki cią- >
gniocia z niej znaczniejszych zysków, pozostaje bez służby i \
mimowolnie w rozpuście i nierządzie szuka sposobu do życia. >

6) Zwracać uwagę na mężczyzn oddających się rozpuście; <i
dotkniętych chorobą weneryczną luli o nią podejrzanych do- £
stawiać lekarzowi do rewizyi, a chorych zniewalać do łecze- \
nia się lub odsyłać do szpitala. >

7) W yszukiwać osoby, które wediug zeznania dotknie- <
tych chorobą- weneryczną udzieliły zarazę , poddawać jc  re- ^
wizyi lekarskiej i dopilnować leczenia lub odesłać do szpita- <
la. Gdyby przytem  okazało się, iż którakolwiek z osób ta- i
kich wiedząc, iż jes t zarażoną, udzieliła innej zarazę, po wy- J
leczeniu odesłać do sądu jako w inną uszkodzenia, na zdrowiu s
innej osoby.

To dwa ostatnie pimkta możliwo do wykonania w niż- s
szej klassio narodu; w wyższe sfery społeczeństwu, a  nawet \
za progi rodzinne średnich klas ludności władza policyjna pod i
tym względem nie sięga, a i tu Częstokroć szerzy się zaraza i;

i straszne za sobą pociąga następstwa. Znany mi jest wypa- s
dek. gdzie mąż rozpustnik udzieli! zarazę, żonie, ta także nie '
lepsza od m ę ż a  obdarzyła nią innego mężczyznę, ten następ- s
nie udzielił choroby swej żonie od której zaraziło się dziecko j
i z tego umarło. i

8j Felczerów i pokątnie trudniących się leczeniem cho- 
rób wenerycznych śledzić i do sądu po ukaranie odsyła*:. s

9) Usunąć karę chłosty wymierzaną nierządnicom po ich i
wyleczeniu z choroby wenerycznej w  szpitalu, aby tym spo- i
sobera nie zniewalać ich do ukrywania choroby i nie odstro- ;
czać od chętnego poddania się kuracyi.

Do środków lekarskich należą: \
i) Kowizye lekarskie nierządnic, i osób podejrzanych o >

chorobę weneryczną, które odbywać się w inny, jak  to już 1

*) Obacz Nr. 49.
**) Niekiedy ci sami co stręczą nierządnice. I

wyżej nadmieniłem, nic w areszcie ani też po domach nie­
rządnic, ale w  miejscu odpowiedniein, pbszernćm , widnćm, 
gdzieby czynność ta dopełnioną być m ogła z wszelką przy­
zwoitością, bez narażenia osób rewidowanych na wstyd i po­
niżenie a  rewidujących na nieprzyjemność i niemożność od­
bycia takowej czynności z cala ścisłością wedle prawideł sztu­
ki. Przy rewizyi używać bezwarunkowo wziernika.

2) Dotkniętym chorobą w eneryczną zabezpieczyć wszel­
ką łatwość leczenia się. Kuracya Szpitalna, jako  dla tego ro­
dzaju chorych niezamożnych najwłaściwsza, winna być im za­
pewnioną bezpłatnie.

3) Wprowadzić w ogólno użycie, o ile m ożna, najprak­
tyczniejszy-i najprostszy sposób leczenia, oparty na ścisłych 
badaniach i doświadczeniach robionych po większych szpita­
lach, przyezem zadanie co do merknryalnego leczenia powin­
no być ostatecznie rozwiązane.

4) Żaden z chorych dopóki zupełnie wyleczonym nie zo­
stanie, uwolnionym ze szpitala być nie powinien.

Oto są środki, które zdaniem mojein najskuteczniej za­
pobiegałyby szerzeniu się chorób wenerycznych na prowincje. 
Do dzielą jednak tak  ważnego i ealą. obchodzącego spóleez- 
ność, lekarze w części tylko przyłożyć się mogą przez odby­
wanie rewizyj i leczenie chorych zaraza dotkniętych.

C/ty zakładanie nowych aptek nia być ograniczone 
w  liczbie, czy też pozostawione w olnej konkuccncy i.

Zakładania aptek bez ograniczenia dopuścić nie podobna. 
To spowodowałoby' ich upadek, a właścicieli skłaniałoby do 
przekraczania przepisów pod względem wydawania lekarstw , 
a nawet i do pokutnego leczenia. Z drugiej strony znaczne 
ograniczenie ilości aptek je s t szkodliwe dla ogółu, bo utrud­
nia możność zaopatrzenia się w lekarstw a i środki apteczne.

Godząc to dwie zasady, uw ażam :
a) Iż należy dozwalać zakładania aptek po jednej we 

wszystkich miejscowościach, gdzie ich dziś nie ma, a gdzie le­
karz osiadł lub osiądzie, gdy przytem odległość od najbliższej 
apteki wynosi mii dwie.

o) Żc liczba aptek z korzyścią dla ogółu w miejscach, 
gdzie le dziś istnieją, powiększoną być może, o ile do ich za­
kładania będzie konkureneya.

c) T ak w pierwszym jak  i drugim razie wyrzeczenie o 
konieczności otworzenia nowej apteki pozostawić uznaniu Rad 
miejskich lub powiatowych, zachowując zresztą inno dotyczą­
ce aptek przepisy. (7>. n.)

Ii UCH CHORYCH
w szpitalu Braci miłosierdzia w Krakowie

w ewiereroezu trzeciem r. 18G3.

Pozostało z końcom Czerwca r. 1 SUS chorych mężczyzn 12
Przyby-lo w ciągu ćwierćrocza trzeciego „ „ 27

Deczono więc ogółem ,, „ 39

Z tej liczby wyzdrowiało „ 24
Z m a r ł o  „ n 4

Pozostało ■/. końcem W rześnia . . .  „ „ 11
Razem jak  powyżej * 39



Najczęś&ky wydarzały siijjs chorób ostrych: zapalenia płuc, ? 
których jeden przypadek tera się odznaczył, iż po uśmierzeniu 
zapalenia pojawiło się porażenie połowiczne tejże strony cia­
ła  w której zajęte było p łuco ; chory w kouću wyzdrowiał; )
oprócz tego nierzadkiemu były zapalenia różowo "oleni, i za- j
palenia stawów o stro ; durzyeowćj gorączki by ł tylko jeden 
przypadek. Z cierpień długotrwałych najliezniejszomi były: 
wrzody pov\ lok powszechnych i gruźlica płucna, śm iercią za­
kończyły się: 1 przypadek zapalenia plue i opłucny połączo- s 
nego z przystudzienieami (pciedridef i różą prjtedudzia u szew 
ca schorzałego, 1 obrażenie rdzenia pacierzowego skutkiem 
ugniecenia doznanefeo^od maszyny walcowej u starca. 2 przy­
padki gruźlicy płucnej.

Nekrologia.

Z głębokim żalem przychodzi nam zapisać dotkliwą stra- >
tę , jaką poniósł kraj przez^gon, niestety zbyt wczesny zna­
komitego rodaka, lekarza.i uczonego Dra L udwika Gygionow- i
s k i e g o  autora pomnikowego dzieła: „Wiadomości do historyi 
Sztuki lekarskiej w P o ls«e“. Żgasł w Poznaniu dnia 9go b. m.
( :z c |ć  pamięci jo g o !

Tegoż dnia um arł także w Krośnie szanowany, jpowszeoli- 
liie lekarz Dr. Juf.rusz K.u .i,av.

Księgosusz w Galicyi wschodniej.

W  drugiej połowie Października księgosusz wybuch] na 
nowo w obrębie rządowym lwowskim w 1 i osadach, a  mia­
nowicie: w Jablonówce, Ozydowie, Busku, starych Brodach, 
Ponikowieaeh , Ostapkowoach, Mauieznrze z przyległościami, 
Feliuowce pod W itkow em , Sajasźku pod jBoratynem w Zlo- 
czow-skiem. tudzież w W olswinie i Łuezynach ohwodir Żół­
kiewskiego. natomiast ustał w Podkamieniu w Zloezewskiem 
oraz w PodzamczkH obwodu Stanisławowskiego.

Doliczywszy do U f l  pćfftostałych z pierwszej połowy Paź­
dziernika Ig  osa‘d dotkniętych zarazą, to wykazanych jest ogó- s
lem osad 157, z których '18 nałoży do obwodu Zlnezowskiego, 
a 9 do Żółkiewskiego.

Ggpłftm na 12,840 sztuk bydła w 499 dworach zapadło 
1437, z tycli wyzdrowiało 1(39, zdechło ,t)92; 71 sztuk chorych, 
a 90 podejrzanych o zarazę legio pod palką, podczas gdy 205 
pozostało chorych.

.W  pierwszej połowie listopada r. li. księgosusz świeżo 
pojawił się w 7 osadach obrębu rządowego Lwow skiego, a 
mianowicie: w Hrycowoli, Środopolaoh, wprzyległościach Bu- 
doliolisza.pod Grabową i w Sabniowce pod Tctewczycami ob­
wodu Z ło to w sk ieg o ; w Zboiskaeh pod Torkami, w Andrze- 
jówce pod Kozdziaiowem obwodu Żółkiewskiego i w Olszanicy 
obw. Stałiisławowskicgo, ustał zaś w Podkamieniu w Złoczow- 
skitn. WykRzauycli zatem jest- po doliczeniu 26 osad pozosta­
łych z miesiąca poprzedniego miejsc1 dotkniętych zarazą, 
z których 20 w Złoczowekiem, 12 w Żóikiewskiem a 1 w Sta- 
iiisławowskićm. Bydlęta chore na księgosusz pozostały jesz­
cze w 15 osadach.
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Uwiadomienie.
Przypominamy uprzejmie szanowpym Prenumeratorom 

Przeglądu lekarskiego, którym kóńczy się przedpłata z upły­
wem bieżącego'm iesiąca, aby takow ą zawczasu odnowili, je ­
żeli się nie djieą narazić na zwłokę w odbieraniu czuśopisma- 
Przedpłata półroczna wynosi w mięjsou 8 Złr. w. a. 
z przesyłką poczt, w obrębie Ces. A'ustr. 3 „ 'jwYct. w. a.

Za granicą Cesarstwa Austryaekiego zamówienia przyj­
mują i ceuc według odnó-śpyidt przepisów pocztowych ozmfi 
oząią urzędy pocztowe.

Korespondencya Redakcyi.

Ppraszam y. uprzejmie Szanownych Kolegów poniżej wy­
mienionych, aby nadesłać zechcieli nieuiszćzoną ćlotyehCzas na- 
Jeżytość za kończące się półrocze drugie Przeglądu lekarskie­
go, zalfe lą  bać całkowieimą bać w pewnćj części tylko, jak  
kw ota óbok lTazwisk wyrażona wykazuje.

W W ui Reszka z Berlina, Długołęcki z Ket, Niewiadom­
ski zDroliobyezy, Bartm an z Mądrzy chowa, Raczyński ze Lw o­
wa, Moszozluiski ze Lwowa, Kulm z L im anow ej, Zaliwski z 
Radowiec, W olański ze Świątynią Tokarski ze Sniatjuia, K ar­
łowski z e B try ja , Wojciechowski z Sądowćj W Uzui, Melko 
z Dolnych Synowie, Wysocki z Czerniowiec zła. 30 c.

W W ni Ceunennan z .Rozwadowa, W ierzchowski z Soka­
la po ł  stla. 65 s.

Z Krakowa zaś: '
WWni liiedmiiller JASef, Rośoiowski, Wolek, Gregor W a­

le ry , Lew andowski, D robner, G ralew ski, Mohr,  Segnowski, 
Lech A., Radziwoński, Rudnicki, Łucki, Wild, Kwaśniewski 
po 8 zla.

ZafpierNrsze jeszcze póh'ooze zapomnieli uiścić dopłatę: 
W fl ui B icsiadecki, Głuszak , Janow skry K ow alski, s ie ­

dlecki, Wodnieki, W yszomirski z Krakowa po 1 zla. 50 c.
WWrii Fibieh z Łańcuta, lłoszarfl z Bochni, Pfau FW in- 

nik, Queisi J . z lłusiatyna, Kidorowicz z Tarnowa, Tomaszew- 
ski z Oleska, TJziiaiskl z K rynicy, W eber ze L w ow a, W it­
kowski z Mielnicy po 1 zla. 65 e.

WWni  Oszacki z Krzeszowic, Wokulski, ź Jazlow ca po 
1 zła. ^>0 c.
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