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. 0 $rdédbtoniakach i ich stosunku do raka.

Podat prof. Browicz.
(Wyktad na posiedzeniu Tow. lek. krak. w dniu 15 lutego
1882).
(Dokonczenie. Patrz Nr. 12).

W jednym z poprzednich wyktadéw moich traktujacym
0 nowotworach w ogoélnosci (Przeglad Lek. 1881, Nr. 14)
zwrdcitem uwage Pandéw na te okoliczno$é, iz w oznaczaniu
1 klasyfikowaniu nowotworéw wychodzi¢ mozna z trojakiego
stanowiska, a mianowicie badZz to histogenetycznego, badz
histologicznego albo tez wreszcie ze stanowiska klinicznego.
W obec nasuwajacego sie pytania, w jakim stosunku znaj-
dujg sie nowotwory $rédbtonkowe do przybtonkowych, tej
samej zasady trzyma¢ sie nam wypada nie przesgdzajac
w niczem, ktére z tych stanowisk wiekszg wartos¢ i siu
szno$¢ ma za soba. W kilku bodaj stowach stara¢ sie bede
przedstawi¢ Panom ten stosunek i réznice pomiedzy obiema
formami tych nowotworéw.

Ze spostrzezen podanych przez autorow co do $rdd-
btoniakéw w ich wielorakich odmianach, jakotez niemniej
z przypadkdw przezemnie badanych, ktére Panom przedsta-
witem, wynika najdowodniej, iz mimo podobienstwa pod
wzgledem budowy pewnych odmian $rédbtoniakéw z nowo-
tworami przybtonkowemi $rédbtoniaki rozwijajg sie z od-
miennych, fizyjologicznie i histologicznie réznych elementéw
tkaninowych. Pod wzgledem histogenetycznym istnieje wiec
pomiedzy S$rédbtoniakami a przybtoniakami réznica zasadni-
cza. | ze wzgledu na rozwdéj roznia sie one pomiedzy soba.
Gdy nowotwory S$rodbtonkowe rozwijajg sie z elementow
tworzacych fizyjologiczng cze$¢ sktadowgq podscieliska tkan-
kolgcznego ustroju i wéréd swojskiego niejako terenu, rzadko
tylko przekraczajgc w dalszym swym wzroScie granice tego
systemu, jak np. w naszym przypadku czwartym, w ktérym
nowotwoér przekraczajac granice zwyrodniatej torebki watroby

Wiadomosci pomnigjsze.
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wsuwac sie poczagt w powierzchowng warstwe migzszu wa-
trobowego lub jak w kilku miejscach jelita cienkiego utwo-
rzyt guzy rozwijajagce sie w gtgb S$ciany jelita ku bionie $lu-
zowej, nowotwory przybtonkowe rozwijajg sie natomiast za-
wsze (to nalezy do ich cecb charakterystycznych) ws$réd terenu
obcego, poktad tkaniny przybtoukowej rozposciera sie po za
obreb fizyjologiczny wsrod tkanki tacznej sasiedniej.

Histologiczna réznica, mianowicie w pewnych odmianach
Srédbtoniakow jak np. w niektérych czeSciach nowotworo-
wych w przypadkach, ktérych okazy macie Panowie przed
sobg, mni¢j jest charakterystyczng a niekiedy bardzo nie-
wyrazng. Jakkolwiek bowiem komérki $rodbtonkowe réznig
sie pod wzgledem swego ksztattu i postaci od przybtonko-
wych, sg bowiem ptaskie, ptytkowe, pierwoszcze ich jedno-
stajniejsze i te witasnosci zachowa¢ moga takze i wsrdd tkanki
nowotworowej, przybraé¢ one jednakze moga ksztatt i postac
zblizong do przybtonkowych tak dalece, iz pod wzgledem
budowy $rédbtoniaki przedstawiaé mogg bardzo wielkie po-
dobienstwo do przybtoniakéw, na co précz wymienionych
powyzéj autoréw, ktérzy przypadki takie badali, zwraca
takze uwage Laneereaux (Traite d’anatomie pathologiguc t.
I, p. 317). Ugrupowanie komdrek i stosunek ich do tkanki
podscieliskowej przedstawia¢ mogg takze znaczne podobien-
stwo do przybtoniakéw. Mimo t¢j jeduak niekiedy bardzo
wielki¢j analogii w budowie z przybtoniakami istniejg je-
dnak i pod wzgledem histologicznym, o ile dotychczasowe
spostrzezenia stosunkowo nieliczne wskazujg, pewne roznice,
po ktérych obie formy nowotwordw bistogenetycznie tak od-
miennych rozeznawa¢ mozna, jakkolwiek nie w kazdym
przypadku i nie we wszystkich czesciach nowotworu cechy
te -.'ozeznawcze wykaza¢ sie dadza.

Schulz (L c.) zwraca uwage na nastepujgce punkty
i szczegoty, wedtug ktdrych $rodbtoniaki od przybtoniakow
histologicznie sie réznig. W przybloniakach ztogi i pasma
komorek przybtonkowych zachowujg sie ws$rdd przestworéw
miedzytkaninowych i wséréd naczyn limfatyczuyck, ktéremi
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nowotwdr sie szerzy, naksztaltt masy injekcyjnej narazo-
nej na dzialanie stezajagcego wyskoku. Ztogi te, jako wsu-
wajace sie w obcy teren, sg od S$ciany przestworéw, wsrod
ktorych leza, oddzielone albo téz tatwo oddzieli¢ sie daja;
w $rodbtoniakack przylegajg ztogi komdrkowe silniej do $cian
i wypetniajg szczelniej Swiatlo przestworu. W przybtoniakack
nie spostrzega sie nigdy bujania $rodblonka wchodzacego
w skiad $ciany naczyniowéj. W miejscach, w ktorych ztogi
przybtonkowe lezg wsréd naczynia limfatycznego, $rodbtonek
bez wzgledu na owe ztogi przybtonkowe prawidiowo wy-
Sciela Swiatlo naczynia. W $rodbtoniakack za$, jezeli w nie-
ktorych miejscach $rédblouek niebuja, to jednakze komérki
sg powiekszone, widoczniejsze i przyblonkowato wyscielajg
powierzchnie przestworu. W kazdym jednak $rédbtoniaku
znajdujg sie liczne miejsca, w ktérych bujanie i uwarstwia-
nie sie $rodbtonka jest wybitnem, obok odosobnionych, w kto-
rych srédblonkowa masa wsuwa sie luznie w $wiatto naczyn,
wzglednie przestworu. Pomiedzy komoérkami znajdujg sie
liczne, przypominajgce komorki $rodbtonkowe swym plaskim
ksztattem, cienkos$cig, piytki zupetnie szklistego wejrzenia,
rzadziej ziarnistej jak w komérce przyblonkowej, jadro za$
czesto jest napeczniate. Dal6j zwraca uwage na obecnosc
czesta ztogow wapniowych, jakie w naszym przypadku czwar-
tym istniaty7, a ktérych w przybtoniakack niespotykamy.
Zmiany degeneracyjne tak czeste i wczesne w przybtonia-
kack pojawiajg sie rzadziej w S$rodbtoniakack a mianowicie
zwyrodnienie thuszczowe, gdy zwyrodnienie szklistekom 6rekjest
natomiast czestem i nadaje nowotworowi witasciwe wejrzenie.

Cechy te rozeznawcze, ktére Schulz podaje a miano-
wicie co do stosunku komoérek do $cian przestwordw, maja
rzeczywiscie, jak to z moich przypadkéw wnosi¢ moge,
wartos$¢, ale tylko w tych przypadkach, gdzie mozemy badaé
nietylko tkanine nowotworowg juz wyksztatcong ale takze
czesci sasiednie obwodowe, wséréd ktorych cechy te sg wy-
razne, jak w naszym przypadku drugim w krancowych par
tyjack naciekow nowotworowych. Niewatpliwe znaczenie
majg tez, jezeli istniejg, ztogi wapniowe w postaci kulistych,
warstwowych brytek, ktérych w przybtoniakack réowniez nie
spotykatem.

Stosunek kliniczny pomiedzy S$rodbtoniakami (mam tu
na mysli te tylko odmiany, ktére sg zblizone i tak podobne
do przybtoniakéw, jak np. przypadki przedstawione) a przy-
btoniakami z przyczyny stosunkowo matej liczby tak Klini
cznie jakotez anatomicznie doktadnie badanych przypadkdéw
nie dadzg sie jeszcze obecnie $cisle oznaczyé. Moga one,
jak z dotychczasowych spostrzezen wnioskowaé mozna, o czem
na wstepie wspomniatem, pod tym wzgledem przedstawiaé
wiasnosci do przybtoniakdw atypowych zblizone. Jeden je-
dnak szczegét zastuguje, zdaje m, sie, na uwage, iz gru-
czoty timfatyczne, ktorych zajecie w przypadkach przybto-
niakdw atypowych jest tak czestem a prawie stalem, w przy-
padkach $rédbtoniakéw albo wecale zmian nowotworowych
nie przedstawiajg albo tez zmiany te sg bardzo nieznaczne.
Przyczyne tego moznaby moze upatrywa¢ w odmiennym
stosunku, jaki w obu formach nowotworéw, o ktérych od-
réznienie tu chodzi, pomiedzy komdrkami a $cianami naczyn
limfatycznyck istnieje, ktéry w $rédbtoniakack jest Scislejszy;
w skutek czego jakotez z powodu SciSlejszego zapetnienia
Swiatta transport czastek nowotworowych jest utrudniony.
Tej okolicznosci przypisywatbym takze brak przerzutéw
w moich przypadkach, a mianowicie w drugim i czwartym,
w ktérych nowotw6r tak znacznie byt rozwinietym.
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Z jakiegokolwiek wiec stanowiska zapatrywaé sie be-
dziemy na $rédhtoniaki w ogéle, przyznaé¢ musimy, iz i te
ich odmiany, ktére przedstawiajg tak wielkie podobienstwo
do przybtoniakéw, roznig sie pod wieloma wzgledami od
tychze i ze tworzg one oddzielng forme ws$réd nowotworéw
grupy tkankotgcznyck.

Tytut dzisiejszego wyktadu zapowiada rzecz o $rod

btoniakach i ich stosunku do raka. Poprzednio wska-
zatem Panom stosunek, jaki istnieje pomiedzy $rédbto-
niakami a przybtoniakami atypowemi, ktére przewaznie

rakami nazywane bywajg. Zdawaloby sie wiec zbytecznem
dalsze traktowanie tej sprawy. Wiadomo Panom jednakze,
iz najwazniejsza odaiiana $rédbtoniakéw réwniez mianem
raka przez niektérych oznaczang bywa, a gdy rozpatrzymy
sie w zapatrywaniach rozmaitych szkot i autoréw, przekonamy
sic, ze nazwa raka nie przedstawia tak jasno okreslonego
pojecia patologicznego, naukowego, jak to sie na pozér wy-
daje. Pozwolcie Panowie, iz nie wdajgc sie wcale w historvje
rozwoju pojecia raka wskaze Panom pokrdtce réznice, jakie
w tej mierze w pojeciach tgczonych z nazwg raka istnieja.

Pierwotnie odnoszono nazwe raka do produktéw nowo-
tworowych, charakteryzujacych siet szybkim wzrostem, sze-
rzeniem sig, do produktéw uogoélniajgcych sie w ustroju,
wyniszczajgcych tenze— z nazwg raka faczono pojecie Scisle
kliniczne. Gdy w nowszych czasach badania histologiczne
wykazaty rdéznorodnos$¢ skiadu i pochodzenia produktow
nowotworowych, przedstawiajacych czesciej lub rzedziej cechy
kliniczne t. zw. ztosliwosci, poczeto coraz bardziej Scie$niaé
pojecie raka. Nigdy jednak pojecie raka nie zostalo Scisle
naukowo okreSlonem i tak samo dzisiaj jak pierwotnie rak
przedstawia pojecie kliniczne. Czy klasyfikacyja nowotworéw
na tej podstawie, tagczaca histogenetycznie rdéznorodne pro-
dukty arozdzielajaca réwnorodne, przedstawia naukowg war-
tos¢, watpie. Zapatrywania badaczy w tej mierze sa nadey
rézne i podzieli¢ sie dadzg na cztery grupy:

1. Rak jest nowotworem pochodzenia tkankotgcznego,
przedstawia utkanie witokniste, alweolarne, wypeinione rézno-
ksztattnemi komorkami, nie ma nic wspélnego z nowotwo
rami pochodzenia przybtonkowego (pewna cze$¢ francuskich
badaczy, na ich czele Cornilj Ranwier). Rak a przybtoniak
sg wiec odrebnemi, ze sobg nic wspdlnego nie majgcemi
nowotworami.

2. Nowotwory, w sktad ktérych wchodzg komarki cechy
przybtonkow¢j, tworzace gniazda réznoksztattne wsrdd tkanki
podscieliskow¢j, sa wszystkie pochodzenia przybtonkowego
i rozwijajg sie z pokiadow fizyjologicznych przybtonkowj cli
lub ze zbtgkanych, z czasow zycia ptodowego pochodzacych,
ognisk przybtonkowych. Gtéwny nacisk ktadg zwolennicy
tego zapatrywania na jako$¢ a racz¢j wejrzenie histologi-
czne komérek, podscielisku drugorzedne znaczenie przypisu-
jac (Waldeyer, Malassez i inni).

3. Zwolennicy trzeciego zapatrywania nazywajg rakami
nowotwory tak tkankotgcznego jakotez przy btonkowcgo po-
chodzenia, przedstawiajgce budowe alweolarng, do tego szcze-
gotu gtébwng wage przywigzujac i wedlug wejrzenia a po
czesci i histogenezy odrézniajg raki tkankotgczne, $rédbton-
kowe i przybtonkowe. (Wagner, Thiersch, Birch-Hirschfeld
i inni). Ci zblizajg sie wprost do pierwotnego pojecia raka.

4. Czwarta grupa uwzglednia przedew®zystkiem Listo -
geneze, nie przywiezuje wagi ani do alwcolarnej struktury
ani tez do przybtonkowego wejrzenia, ktdre mniej wiecej
moga przedstawia¢ i komorki nieprzybtonkowe — nazwe raka
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ogranicza wytgcznie do nowotworéow pochodzenia przybton-
kowego (Ziegler i mnii.

Jak z powyzszego jasno wynika, zamet pod tym wzgle-
dem, co mamy nazywaé rakiem, jest znacznym tak, iz jest
prawie zupeinie rzecza osobistego zapatrywania, ktére nowo-
twory do rzedu rakéw zaliczaé mamy.

Ani struktura alweolarna ani tez wejrzenie histologi-
czne komdrek ogniska tworzgcych nie sg wytaczng cechg
nowotworéw czy to przyblonkowego czy tez tkankotgcznego
pochodzenia. Nie sa one bynajmniej pozbawione wartosci
rozpoznawczej, nie odmawiam réwniez obrazowi mikrosko-
powemu znaczenia, jakie stusznie posiada, ale w ozna-
czaniu nowotworu w ogdle nalezy zwréci¢ uwage na liisto-
geueze, i uwzgledni¢ punkt wyjscia podstawe histogene-
tyezng uwazam jako najodpowiedniejszg i najstuszniejszg
w klasyfikowaniu nowotworéw przy obecnym stanie naszej
wiedzy. Co sie tyczy pojecia raka nie zyska ono prawdopo-
dobnie nigdy S$cistego okreslenia. Nazwa ta sprowadza po-
dobny zamet, jak nazwa gruzlicy wzietej od tworu histolo-
gicznego, nie charakteryzujgcego wytgcznie jednej sprawy cho-
robowej. Korzystneniby byto — jakkolwiek w obec rozpo-
wszechnienia i utarcia sie nazwy raka jest to prawie niemo-
zebuem, — wyrzuci¢ nazwe raka z nomenklatury bodaj ana-
tomiczn¢j, jak to czyni Lancereaux i oznacza¢ nowotwory li
tylko wedtug ich bistogenezy. Nie przecze, iz znajdujg sie
przypadki, w ktérych oznaczenie to jest trudnem a nawet
niemozebnem, ale przypadki takie sg rzadkie.

Z zapatrywania tego wychodzac nie zaliczam $rodbto-
niakéw do nowotworéw rakowych, ograniczajac nazwe raka,
jak to najbardziej jest rozpowszechnione, do nowotwordw
pochodzenia przyblonkowego.

ll. Dziatanie lecznicze salicynu

Napisat Prof. Dr Korczynski.
(Dokonczenie. Patiz. Nr. 12).

Z tego wszystkiego wynika, Zze salicyn jest lekiem,
ktory ma istotnie swdj zakres wskazan i ze takowe z po-
zytkiem dla chorych wypetnia. Jako lek stabszy od chininu
i kwasu salicylowego nie znajdzie on nigdy tak szerokiego
zastosowania jak te obydwa leki, ale poniewaz ma pewne
dla siebie wtasciwos$ci, powinien sie znalezé dos$¢ czesto
w rekach lekarza postepowego, ktéry o ile moznosci prze-
strzega¢ winien w leczeniu zasady indywidualizowania.

Najszerszem polem zastosowania tego leku jest ostre
zapalenie idyjopatyczne stawow, w dawkach od 6—10—15
gm. dziennie, podzielonych na kilka lub kilkanascie czesci,
osobliwie w przypadkach, gdzie p6zny wiek, nieprawidtowy
stan miesnia sercowego lub obecno$¢ przypadéw zotadko-
wych wzbraniajg uzycia wiekszych dawek kwasu salicylo-
wego, lub gdy kwas salicylowy wywotat przypady zotad-
kowe, ktore wzbraniajg dalszego podawania tego leku. Je-
zeli Mactagan przekonanie swoje o skutecznosci salicynu
opiera na jego dziataniu w ostrem idyjopatyczném zapale-
niu stawdéw, nic dziwnego, ze go z takim entuzyjazmem
poleca.

W sprawach zimniczych salicyn jest i pozostanie na
zawsze jednym z surogatéow chininu i jak wiele innych le-
kéw nie dorownywa chininowi tak co do dawki, szybkosci
skutku, jakotez co do wplywu na obrzek S$ledziony. Tylko
w dawkach znacznych (6—10—15gm. na dobe) jest salicyn
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w stanie usuna¢ zimnice i zmniejszy¢ obrzek $ledziony przy
dtuzszem uzywaniu. Moznaby powiedzie¢, ze podczas gdy
do usuniecia ciezszej ziarnicy i wiekszego obrzeku $ledziony
potrzeba u nas w przecieciu okoto 10gm. chininu, cel ten
da sie osiggng¢ dopiero przy wyzyciu okoto 100gm. salicynu.
W obec tego rozstrzyga¢ bedzie o pierwszenstwie obydwu
lekow miedzy innemi takze wazny wzglad na cene leku.
Ot6z wedtug najnowszego cennika firmy G. i R. Fritz w Wie-

dniu 1 kilogram salicynu kosztuje 17 zi a., a rowna ilos¢
siarkami chininowego a) 190 zt. w. a., czyli ze 1Ogm. chi-
ninu kosztuje w sktadzie fabrycznym 1 zk 90 ct., za$ 100

gm. salicynu 1 zt. 70 ct. R6znice te w cenie tak nieznaczng
przewazajg jednak na korzy$¢ chininu koszta dzielenia sali-
cyuu na znacznie wiekszg ilo$¢ proszkéw, przyczem uwzgle-
dni¢ takze nalezy dtuzsze trwanie leczenia salicynem. Co
gdy tak jest, podawanie salicynu w zimnicy ograniczy¢ wy-
pada do trzech wskazan: 1) jezeli chory nie znosi zadng
miarg przetworow chininowych, 2) jezeli zimuica trwa upor-
czywie mimo diuzszego leczenia sporemi dawkami chininu,
3) jezeli zimnicy towarzysza wazne przypady zotgdkowe
a stosowanie chininu w postaci lewatyw lub wstrzykiwan
podskdrnych nie da sie doktadnie przeprowadzi¢. Warto, aby
lekarz w takich przypadkach miat pod reka lek inny i umiat
go uzyé¢.

W chorobach gorgczkowych ostrych wskazanie do uzycia
salicynu jest tak wzgledne, jak wzglednem jest w ogéle zda-
nie i zapatrywanie co do skuteczno$ci $rodkéw przeciwgo-
rgczkowych. Kto sadzi, ze pomaga choremu usuwajagc wy-
gorowana cieptote forsownemi lekami, ten uzyje chininu
lub przetworéw kwasu salicylowego jako $srodkéw skuteczniej-
szych ; kto za$ jest zdania, ze takie gwalcenie mechanizmu
cieptoty, nastawiajgcego cieptote ciata do pewnej wysokosci
i dagzacego do utrzymania tej cieptoty na tym samym sto-
pniu, nie moze by¢ dla chorego korzystnem, i ze dawki
lekow sprawiajgce juz objawy otrucia nie powinny by¢ uzy-
wane jako dawki lecznicze, uzywaé bedzie miernych dawek
chininu, kwasu salicylowego lub tez miernych dawek sali-
cynu. W ostatnich czasach zapal do uzywania maksymalnych
dawek lekow przeciwgorgczkowych do niedawna tak rozpo-
wszechniony, znacznie sie zmniejszyt, gdyz zaczeto sie prze-
konywa¢, ze procent $miertelno$ci w chorobach goraczko-
wych ostrych, przy konsekwentnem uzywaniu wielkich dawek
lekow przeciwgorgczkowych, nie jest mniejszy anizeli przy
leczeniu wyczekujgcem, a nawet wiekszy niz przy leczeniu
hydryjatryczném; (B uss np.,, mimo ze utrzymywat chorych
tyfusowych za pomocg kwasu salicylowego i jego przetwo-
réw stale nizej 39° cieptoty, miat przeciez Smiertelno$¢ 24.2%);
réwniez zaczeto coraz bardzi¢j zwraca¢ uwage na ten wazny
szczeg6tl, ze samo podniesienie cieptoty ciata nie stanowi
jeszcze o0 niebezpieczenstwie chorych gorgczkujacych, i ze
przydarzajg sie przypadki z nizkim stanem gorgczkowym
a mimo to z ciezkim i niebezpiecznym przebiegiem. Przy-
padki takie duru brzusznego opisat miedzy innymi w osta-
tnich czasach Fraentzel (Zeitsch. f. klin. Med. 11, 2).
To téz i najgorliwszy ze zwolennikéw kwasu salicylowego
C. E. Buss w nowszem swem dziele odstgpit od wielkich
dawek kwasu salicylowego; radzi on podawac salicylan so-
dowy tylko najwyzej przez 2 dni, a potem pauzowaé przez
2—3 dni. Co do siebie samego, przyznac sie musze, ze w la-
tach 1875 i 1876 nie opartem sie zapatowi do wielkich dawek
lekéw przeciwgorgczkowych, lubo nigdy nie wierzytem w ich
dziatanie przeciwzapalne; pézniej jednakze ograniczytem wska-
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zanie do uzycia wielkich dawek lekow przeciwgorgczko-
wych tylko do tych przypadkéw, gdzie nadmiarowo wy
gorowana cieptota zdaje sie bezposrednio zagraza¢ zyciu
chorych, a gdzie czynno$¢ serca jest jeszcze dostateczng lub
gdzie z powodu osobniczych warunkéw zalezy na rychiém
usunieciu lub zmniejszeniu przewlekajgcego sie stanu
gorgczkowego, ktoéry odzywienie chorych podkopuje. W pier-
wszym celu prébowaé¢ mozna salicynu w wiekszych dawkach,
tern rychlej, ze nie pocigga za sobg tak licznych, a niekiedy
i groznych przypadéw ubocznych jak chinin lub kwas sali-
cylowy, lubo dziata stabiej; w drugim celu salicyn polecié¢
mozna tem bardziej, ze dziata on skuteczni¢j w okresie zumiej -
szajacej sie a mimo to przewlekajgcej sie goraczki, i ze nie
psuje trawienia w tym stopniu jak chinin lub kwas salicy-
lowy. Czy w tych przypadkach salicyn obniza cieptote bez
zmiany w produkeyi ciepta, jak to niektérzy przypisujg takze
kwasowi salicylowemu w przeciwstawieniu do cliininu, ktory
ma obnizaé cieptote i powsciaga¢ réwnoczesnie produkcyje
ciepta, tego rozstrzyga¢ nie moge, lubo doswiadczenia Wolf-
sohna co do kwasu salicylowego, a Sulkowskiego
co do kwasu be.dZzwinowego, zdajg sie przemawia¢ za rd
wnoczesnem zwigkszaniem sie produkeyi ciepta.

W suchotach plucnych jestem co do nieskutecznosci
lekow przeciwgoragczkowych w ogole, a w szczeg6lnosci ehi-
ninu, prawie w zupeinosci tego samego zdania co Sok o-
towski (Zeitschr. f. pr. Med. 1876 i Gaz. Lek. 1882, str.
16), gdyz nie moge pojac, jaka korzys¢ wihasciwie wyrzadza
sie suchotnikowi, jezeli mu sie dla tego tylko, ze ma gorgczke
i bez uwzglednienia szczegétowych wskazan co do wyso-
kosci i toru gorgczki podaje chinin i to — jak sie to czesto
widzi — w matych dawkach, ktére nie moga mieé¢ zadnego
wpltywu na obnizenie cieptoty ciata, tern mni¢j na zapobie-
zenie powtdrzeniu sie goraczki, a tylko w wysokim stopniu
psuja trawienie. Jako ogdlne prawidio leczenia przeciwgorg-
czkowego suchot ptucnych uwazam podawanie lekéw prze-
ciwgoragczkowych albo w celu bezposSredniego obnizenia cie-
ptoty nadmiarowo wygérowanej, ktérej wysoko$¢ przy dhuz-
szem trwaniu mogtaby przynies¢ choremu bezposrednig szkode,
albo tez w celu zapobiezenia eksacerbacyjom typowo wy
stepujgcym w celu zamienienia lub zblizenia gorgczki mocno
zwalniajagcej lub przepuszczajgcej do toru gorgczki wiecej
statej. Chcac osiggna¢ jeden lub drugi cel podaé nalezy lek
w t¢j dawce jednorazowéj, w ktorej w ogoéle dziataé moze
jako lek przeciwgorgczkowy, a wiec tylko w dawkach zna
czniejszych, a chcac wptywac¢ na tor goraczki trzeba poprzéd
stwierdzi¢ go pilnem mierzeniem cieptoty i zastosowaé jedno-
razowg dawke leku w okresie, gdy cieptota okazuje juz da-
zno$¢ do wznoszenia sie typowego. W$rod tych wskazan
i zastrzezen mozna niekiedy (lubo wcale nie czesto) widzie¢
korzystne dziatanie tak chininu jakotéz kwasu salicylowego,
ktéore wtedy zachecaé moze do czestszego powtarzania leku,
jezeli lek nie sprawia niekorzystnych przypadéw ubocznych.
Poniewaz salicyn daleko rzadziej i daleko stabsze wywotuje
przypady uboczne, a nadto nie psuje trawienia w tym sto-
pniu jak chinin lub kwas salicylowy ijego sole, przeto moze
byé zastésowany w suchotach ptucnych jako lek przeciw-
goragczkowy, osobliwie jezeli chodzi o zmienienie toru gorg-
czki przepuszczajgc€j. Przynajmniej przypadki 10, 13 i 15ty
suchét ptucnych zachecajg do dalszych préb i doswiadczen
w tym Kierunku.

Salicyn dziata we krwi niewatpliwie jako kwas sali-
cylowy, przynajmniej gtowng czes¢ jego skuteczno$ci odniesé
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nalezy do kwasu salicylowego, jako gtéownego produktu roz-
ktadowego. Z tego jednakze nie wynika wecale, aby skutek
obydwu lekéw byt jednakowy, gdyz przy salicynie odpada
zupetnie dziatanie miejscowe kwasu salicylowego na btone
Sluzowg zotgdka, niekiedy bardzo niekorzystne, tylokrotnie
przez kazdego lekarza stwierdzone, a nadto powolny rozktad
dopiero w obiegu krwi sie wytwarzajacy i to rozkiad na
kilka ciat chemicznych, ktérych dziatanie z osobna nie jest
jeszcze doktadnie znane, wieszcie dziatanie in statu nascenti
wytwarzajgcego sie z salicynu kwasu salicylowego moga
w pewnej mierze tlumaczy¢ roznice w skutkach obndwu po-
krewnych lekdw.

[ll.  Oceny i sprawozdania.

Pamietnik Towarzystwa Lekarskiego warszawskiego pod
redakcyjg Dra E. Klinka. Zeszyt 1, r. 1882.

Pomimo rozwoju naszego piSmiennictwa lekarskiego
zawsze istnie¢ bedzie potrzeba organu dla ogtaszania prac
oryginalnych wiekszego zakroju, zwitaszcza treSci wiecej teo-
retycznej, dla ktérych pisma tygodniowe z wielu wzgledéw
mniej sie¢ musza nadawac. PragnelibySmy, aby Pamietnik
Towarzystwa warszawskiego mogt sie sta¢ rodzajem ar chiwu
dla rodzimych ptodéw literatury lekarskiej. Jak dzi$ rzeczy
stojg, predzej sie obawia¢ mozna braku czytelnikow niz
autoréw dostarczajgcych prac swych do takiego archiwn.
Przedewszystkiem trzeba moze oddzieli¢ od Pamietnika czes¢
jego sprawozdawczag o czynnosciach Towarzystwa. Mimo nie-
zaprzeczon¢j w og6le warto$ci naukowej i praktycznéj dziatu
tego, przeciez trudno zaprzeczy¢, ze tenze jako przedstawia-
jacy przewaznie strone formalng i administracyjng czynnosci
Towarzystwa, a wiec zajmujacy doraznie cztonkéw jego,
mniej sie nadaje dla pisma wychodzgcege w zeszytach kwar-
talnych. Jestto rzektbym balast przyczepiony do czesci nau-
kowej, zabierajagcy duzo miejsca, a jako zajmujacy sie spra-
wami posiedzenia Towarzystwa przed kilku odbytego mie-
sigcami, nie mogacy do$¢ zywego budzi¢ interesu w czy-
telniku.

Zeszyt ostatni zawiera nastepujgce rozprawy:

1. Dr. A. Rosentbal: O zmianach
w chorobach zakaznych. Wypadki obszernej pracy
tej, wykonanej w pracowni prof. Brodowskiego,
streszcza autor w nastepujgcych punktach: I. Istota ko-
rowa zawojow mozgowych. Obrzmienie nabtonka
drobnych naczyn, szczegélniej wiosowatych; btona wewne-
trzna drobnych naczyn zawiera czesto barwik i ztogi thu-
szczowe. W Kkilku przypadkach duru brzusznego znaleziono
naokoto naczyn btyszczace, szkliste, z6to zabarwione bryitki
rozmaitej postaci i wielkosci. Jako zmiana niestata a nie-
kiedy i w chorobach niezakaznyck postrzegana: naciek
drobnokomérkowy wzdtuz naczyn, w neuroglii i naokoto ko-
morek nerwowych. Przenikania drobnych ciatek do wnetrza
komoérek nerwowych, przypuszczanego przez Popowa,
nie magt autor wykazaé. Wybitne zmiany przedstawiajg ko-
morki nerwowe w trzeciej warstwie komdrek piramidalnych:
obrzmienie i zaémienie komérek, zmiana postaci, zanik wy-
pustek, ttuszczowo ziarniste zwyrodnienie, ziarnisty rozpad
pierwoszczy. W durze i posocznicy liczba komoérek okazata
sie niekiedy zwiekszong skutkiem podziatu. Il. Rdzen
przedtuzony. Jadra nerwowe na dnie jamki pirami-
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dalnej okazaly w og6le zmiany podobne znalezionym
w komdrkach nerwowych istoty korowej. Na podstawie swych
poszukiwan autor wnosi, ze w chorobach zakaznych wyste-
puja zmiany miagzszowe komdrek nerwowych, ktérychto
mian r6zDy moze by¢ dalszy przebieg, w miare sily za-
kazenia, trwania choroby itp. Zmiany te mogg sie zatrzymac
na pierwszym stopniu obrzmienia i migzszowego za¢mienia,
lub tez pierwoszcza komdrek podlega po czesSci zwyrodnieniu
i rozpadowi ziarnistemu; niekiedy obrzmiate komorki oka-
zujag zmiany postepowe, dzielg sie, a dopiero pézniej podle-
gaja powyzszym zmianom wstecznym. Naciek drobnokomor-
kowy jest czesty ale niestaty i bez wptywu na zachowanie
sie komaorek nerwowych. Autor nie podziela zdania Lieber-
meistera, jakoby zmiany migzszowe narzagdéw w choro-
bach zakaznych zalezaly od natezenia stanu gorgczkowego,
przypuszcza raczej, Ze zmiany powyzsze, mianowicie w rdze-
niu przedtuzonym, wptywajac na osrodki regulujgce cieptote
ciata, mogg byé przyczynga zaburzen gorgczkowych itd.
Zmiany o$rodkow nerwowych moga mie¢ podobny' wplyw
na przebieg choroby, jak sttuszczenie mieénia sercowego.
Z opisanemi zaburzeniami w mézgu wprowadza autor w zwia-
zek postrzegane w chorobach zakaznych zboczenia psychi-
czne, tern wiecej, ze znalazt wielkg analogije miedzy zmia-
nami w istocie korow¢j u obigkanych i w médzgach os6b
zmartych w nastepstwie choréb zakaznych. Wypadki badan
swoich objasnia autor piekna tablicg litograficzna.

2. Dr. Rumszewicz: Przetrwanie bilony
zreniczndj. Autor spostrzegat kilka przypadkéw, w kto-
rych u ludzi dorostych wykaza¢ byto mozna szczatki zacho-
wanej btony zreniczn6j. We wszystkich tych przypadkach
pasemka zachowanej btony zreniczndj przyczepiaty sie do
przodkowej powierzchni teczdwki, na granicy miedzy ze-
wnetrznym a wewnetrznym joj pierscieniem. Od krazka $rod-
kowego zacbowan6j btony odchodzity w kilku przypadkach
cieniutkie widékna, przyczepiajgce sie do przodkowej powie-
rzchni torebki soczewkowej.

3. Dr. Erlicki: O budowie pnia nerwu stu-
chowego. Pracy tej anatomicznej nie podobua strescic¢
pokrétce. Piekna tablica kolorowana przedstawia liczue obrazy
mikroskopijne nerwu stuchowego.

4. Dr. Stankiewicz podaje opis szczeSliwie ope-
rowanego przypadku bagblowca watroby. 35-letni
chory przed kilkunastu laty doznawat napadowych bélow
zotadkowych, do ktorych poézniej dotgczyta sie przemijajaca
z6ttaczka. Wkrotce spostrzegt chory guzowate stwardnienie
w brzuchu, siegajace od obydwoch podzebrzy az do pepka;
w r. 1881 po napadach bdléw wystgpita silna gorgczka.
Badanie wykazato guz pozostajagcy w zwigzku z watrobg,
chclbocacy. Przektocie prébne potwierdzito rozpoznanie Dra
Stankiewicza; cieczwypuszczona zawierata pecherzyki
i haczyki bablowcowe, obok tego z6t¢ i rope. Na tej pod-
stawie przystagpiono do operacyi; ciecie diugie na 2 cale
ponad najwiekszg wypukto$ciag guza, na 3 palce na lewo
od pepka; $ciana guza zros$nieta byta z otrzewna. Wyply-
neto przeszto 8 litrow cieczy gestej, zotto-zielonawej, nieco
cuchngcej, zawierajagcej strzepy rozpadajgcych sie bton. Wne-
trze jamy badane palcem przedstawiato Sciany nieréwne, po-
atdowane, miejscami galaretowemi wyspami wystane. Po
przeptukaniu jamy kwasem karbolowym wprowadzono dren
i natozono opatrunek antyseptyczny. W nastepnych dniach
goragczka opadta, z rany wydzielata sie wielka ilos¢ zokci.
Dla zapobiezenia ciggtemu wyptywowi wydzieliny, skoro sie
otwor zwezit, chory zatykat go korkiem, co kilka godzin
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wypuszczajgc ptyn nagromadzony. W kilka dni po operacyi
wydobyto z jamy kawat blony z pecherza macierzystego.

Po 5 tygodniach otwo6r w S$cianie brzusznej $ciagnat sie do.

$rednicy Icm., odptyw byt bardzo nieznaczny, chory szybko
wracat do dawnych sit. Stan ten raz jeszcze sie pogorszyt,
poczeri poprawa postepowata raznie. G-dy chory wracat do
domu, z otworu bardzo juz wazkiego wyptywato zaledwie
kilkanascie kropel z6ttawego, ropiastego ptynu na dobe. Dal-
szy przebieg niewiadomy.

5. Dr. Klink: Odziataniu naftolu w
robach skoérnych. Pierwszy Kaposi zastosowat naftol
do celéow leczniczych w Swierzbie, wyprysku, #tuszczycy,

Swierzbigczce, rybiej tusce, ostudzie itd. Wypadki lecznicze,
otrzymane za pomocg naftolu przez Klink a, nie rokujg
Srodkowi temu wielki¢j przysztosci. Naftol, czy to w roz-
tworze wyskokowym, czy w postaci masci, drazni skdre dos¢
silnie. W wyprysk u pod wptywem naftolu zmniejszato
sie swedzenie i niektére objawy zapalne. Zupelnego usunie-
cia zapalenia nie mozna byto nigdy osiggna¢, natomiast wy-
stepowaly niekiedy objawy podraznienia i zapalenia skary.
W tuszczycy skora nabierala pewnej migkkoS$ci, cien-
czata i bladta, stajgc sie nareszcie podobng do blizny, przy-
czem Swigcl sie zmniejszat. Zupeilnego wyleczenia nie osia-
gnieto w zadnym przypadku, niekiedy za$ wyrazne pogor-
szenie. W jednym przypadku Swierzbigczki (prungo)
lek ten okazat sie zupetnie bezskutecznym. Jedynie pomysine
wypadki otrzymano w pasorzytnychb chorobach skory.
W ogo6le naftol zawiédt Swietne nadzieje, jakie rokowat Ka-
po si; w wyprysku ustepuje umiejetnie stosowanc¢j smole,
w tuszczycy kwasom chryzofanowemu i pyrogalusowemu.

Na tern konczy sie cze$¢ naukowa Pamietnika. W cze-
§ci sprawozdawczej z czynno$ci Towarzystwa warszawskiego
znajduja sie takze liczne spostrzezenia i dyskusyje naukowe;
z przyczyny rozproszenia, a czestokro¢ pewnej urywkowosci,
nie nadajg sie takowe do streszczenia.

Krotkie to sprawozdanie niechaj wystarczy; dowodzi
ono dostatecznie, ze Pamietnik tak dla swej tresci jako
i umiejetnej redakcyi zastugujo ze wszech miar na uwage
i poparcie lekarzy polskich.

Dr. Smolenski (Jaworze).

Gaucher: 0 podobojczykowym odgtosie bebenkowym

w wypocinach optucnowych.

Bebenkowemu odgtosowi w okolicy podobojczykowej
w przebiegu wypocin optucnowych moze towarzyszyc:
1. wzmocnienie szmeréw oddechowych i drgan gtosowych,
2. wzmocnienie drgan gtosowych a ostabienie szmeréw od-
dechowych, 3. ostabienie szmeréw oddechowych i drgan gto-
sowych.

Kazdemu z tych przypadkéw odpowiada pewien odre-
bny stan ptuca.

1. W pierwszym przypadku mozna na podstawie za-
ostrzonych szmeréw oddechowych i wzmocnienia drgan gto-
sowych wnioskowa¢ o tém, ze miazsz ptucny nie jest za-
jety; pluco moze by¢ ucisniete i wypchniete z swego poto-
zenia, ale nie bierze udzialu w sprawie chorobowdj. Istnieje
proste niepowiktane zapalenie optucny, dozwalajace rokowac
pomyslnie (tympanisme de suppleance).

2. W drugim przypadku szmery oddechowe mogg by¢
tylko nieco ostabione, lub téz prawie zupetnie zniesione.
W takim razie zajety jest gorny piat ptuca; ptat ten jest
albo ucisniety, albo gruzliczo schorzaty, ktéreto schorzenie
jak mogto istnie¢ juz przed zapaleniem optucny, tak i po jego

cho
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ustgpieniu pozosta¢ moze. Przypadek ostatni jest bardzo cze-
stym. Podobojczykowy odgtos bebenkowy, potgczony z wzmo-
cnieniem drgan glosowych i znacznem ostabieniem szmeréw
oddechowych, cechuje zwykle pewng posta¢ gruzlicy ptucng;j.

ktérej towarzyszy zapalenie optucny (tympanisme de conye-
stion).

3. Trzeci przypadek zdarza sie wtenczas, gdy wypbeac sie jednak uchroni¢ od powrotu choroby,

cina optucnowa uciska wneke ptuc lub wielkie oskrzele gor-
nego ptatu ptucnego, tudziez w razach puchliny jamy optu-
cnowej z odmg ptuc (tympanisme de compressi.m et d’oedeme
pulmonaire). Trzeci ten przypadek wydarza sie rzadziej niz
pierwszy, a tern rzadziéj niz drugi.

Historyje choréb i wypadki sekcyj pos$miertnych po
twierdzajg wnioski wysnute na podstawie powyzszych trzech
objawow. (Ctrbl. f. hi. Med. Nr. 47).

Dr. SmolenAski (Jaworze).

Dr. Th Scnott: Leczenie kurczu pisarskiego i muzykow.

Dotychczasowe leczenie tego przykrego cierpienia za-
sadzato sie gidwnie na zapobieganiu chorobie, lecz mimo
wielu polecen co do stosownego zachowania przepiséw, np.
uzywania lekkich korkowych oprawek do pior, wcéwiczania
drugiej reki do czynno$ci uniemozebnionej dla chorych pal-
cow rzadko kiedy udawalo sie osiggngé pozadany skutek,
lub od powrotu choroby uchroni<S2

Nie wchodzagc w rozbiory naukowe podaje 8. swoj
sposOb leczenia, polegajacy na uzyciu gimnastyki i miesie-
nia (massage).

Gimnastyke poleca autor dwojaka: 1) bierna, tj. wyko-
nywang przez samych chorych i 2) czynng, przy czém ruchy
chorych tamujg inne osoby.

Gimnastyka bierna polega na wyprostowaniu i zginaniu,
na przywodzeniu i odwodzeniu pojedynczych palcow, pozniej
robi sie t¢z same ruchy w stawie nadgarstkowym, zgina
reke i prostuje w stawie tokciowym, a wreszcie porusza re-
ce w stawie ramieniowym, we wszystkich 4ch .kierunkach.
Cwiczenia takie powinny trwa¢ 20—30 minut, kazden poje-
dynczy ruch po 6—42 razy, poczem zaleca sie chwila od-
poczynku.

Przy gimnastyce czynnej odbywaja sie tez same ruchy,
z tg roznica, ze zamierzonemu ruchowi miesni druga osoba
stara sie przeszkodzi¢, Tak np. chory zamierza zblizy¢ przed-
ramie ku ramieniowi, kto$ drugi kladzie jednak jedne reke
na ramieniu chorego, drugg na przedramieniu i usituje zwol-
na wykona¢ ruch wyprostny, i to dopoty, podki chory nie
dotknie swojg rekg ramienia.

W skutek takiego tamowania odbywajg sie pojedyn-
cze ruchy z wiekszg sitg, trzeba jednak bardzo uwazaé, aby
ten sposéb tamowania ruchow odbywat sie jednostajnie od
poczattu do konca, aby chory nie potrzebowatl cofa¢ sie
w zamierzonym ruchu.

Miesienie dzieli autor réwniez na dwie czesci,
wicie: a) miesienie nerwéw i b) miesni.

W celu wykonania pierwszego namaszcza sie reke
oliwg i rozpoczyna lekkie pocigganie palcami wzdtuz prze-
biegu nerwu posrodkowego, promieniowego i tokciowego, po-
suwajac sie ku splotowi pachowemu i karkowemu. Pocigga-
nie wzmacnia sie co chwile, starajgc sie ugnie$¢ nerw w giebi
tkanin, poczém znowu stopniowo wraca do fagodnych ruchow.
Czas trwania 8—10 minut.

miano

Po ukonczeniu téj czynnosci i chwili spoczynku naste-
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puje ugniatanie miesui, ktére sie uskutecznia, nacierajac
szybko a mierng sitg pojedynczy miesien wzdtuz i wszerz,
poczynajac od miesni reki, konczac na topatce. W obu ro-

dzajach miesienia nalezy sie wystrzega¢ uzycia zbyt wielkiej
sity, pociggania za$ trzeba wykonywaé dosrodkowo, nigdy
od $rodka. Po 2—3 tygodniach nastepuje ulga w cierpieniu,
nalezy le-
czenie odbywac¢ co najmniej 6—8 tygodni, poczem poleca
sie jeszcze wykonywanie biernej gimnastyki przez dni Kkil-
kanascie, na zakonczenie za$ dobrze jest uzyé zimnych na-
tryskbw. Rozumie sie samo przez sie, ze posrod
muszg sie chorzy wstrzymaé zupeinie od pracy,
czas po wyleczeniu unikaé zbytniego zmeczenia.
med. Ztg. Nr. 9). Dr.

leczenia
a diuzszy
(Deutsch.
Murdzienski.

Benijamin Richardson: Etylan sodowy przeciw znamionom
macierzystym i innym formom chorobowym.

Opisujac kilkanascie kistoryj choréb, tak znamion macie-
rzystych, jakotez polipdw nosowych, tocznia i innych, stwier-
dza autor znaczne dziatanie etylanu sodowego.

Sposéb zastésowania jest nastepujacy: Precik szklany ma
cza sie w ptynie i zwilza cze$ci majgce by¢ zniszczonemi. Sku-
tkiem tego tworzy sie strup, ktéry po 5—8 dniacb odpada.
Azeby unikna¢ zdrapania strupa, pokrywa sie takie miejsce
watg i zaklada opaske. Zdarza sie jednak, Zze po jednora-
zowem przyzegnieciu nie zniszczy sie znamienia, po odpa-
dnieciu wiec pierwszego strupa, (ktérego nigdy odrywac nie
nalezy, czekajac dopdki sam nie odpadnie) powtarza sig
przyzeganie.

Srodka tego uzywat autor u dzieci nawet kilkomiesie-
cznych a rzadko tylko zdarzyto sie podniesienie cieptoty
ciata, skutkiem,ograniczonej zgorzeli, jednak bez ztych sku
tkow. Bolesnos¢ przy zastosowaniu nie jest zbyt wielka, mozna
wreszcie w celu jej ztagodzenia doda¢ wyskokowego rozczy-
nu makowca. Przestrzega jednak R. przed tgczeniem etylanu
sodowego z chloroformem, gdyz mieszanina taka tatwo wybucha
Przetwdér musi byé zawsze bardzo czysty, a po uzyciu nie
mozna robi¢ oktadow wilgotnych, na miejscach przyzegnie-
tych. Blizny po znamionach, tym sposobem zniszczonych,
pozostajg bardzo nieznaczne, skutek za$ niezawodny.

Z pomiedzy innych choréb, w ktorych leczenie eiyla-

nem sodowym dobre odniosto skutki, wylicza autor naste-
pujace:

1) Blizny po tatuowaniu.

2) Polipy nosowe, ktore sg tatwo dostepne. W tym

celu macza sie w rozczynie etylanu kawatek bawetny i ob-
cgzkami zakrzywionemi zaklada na szypuitke polipa; zatrzy-
muje tamponik pare minut, poczem odchodzi polip z szczo-
ny doszczetnie; zazwyczaj towarzyszy temu kichanie i nie-
znaczny krwotok.

3) W ten sam sposdb leczyl autor owrzodzenia w nos.e
(osaena).

4) Z dobrym skutkiem, jakkolwiek nietrwatym, leczyt
R. liszaj zragcy, chw towo bowiem wstrzymuje sie rozktad,
niszczy splot naczyn i ogranicza ropienie.

5) Podskérne wstrzykiwania etylanu robit autor we wolu
(struma), nie podaje jednak sity rozczynu.

Etylan sodowy okazal sie réwniez skuteczny ku zni-
szczeniu brodawek, guzéw krwawnicowych, matych naczy-
niakéw (Lancet 1, 5, 7 (1881). Dr. MurdzienAski.
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Wiadomos$ci pomniejsze.

(?) Naftag z oliwg w stosunku M :3—4 pomazywat skore
w ospie Dr. Kaczynski w Brzostku i, jak nam donosi listo-
wnie, nawet w ospie zlewajacej sie otrzymywat wyniki pomysine
strupy odpadaly rychto, a po zluszczeniu sie skéra okazywata
sie gtadka i nie zaczerwieniong, jak to zwykle bywa.

(L. K.) Drzewo chinowe we Wtoszech. W ostatnich la-
tach starano sie zaaklimatyzowa¢ drzewo chinowe we Wioszech.
Proby dos¢ sie powiodly, szczeg6lniej kolo Medyjolanu i Genui.
Produkcyja kory chinowej dosiegta juz ogromnych rozmiardéw.
Jaki$ czas obawiano sie juz, ze skutkiem ztej gospodarki wkrot-
ce produkcyja nie odpowie potrzebie. Energiczne jednak zakla-
danie nowych plantacyj, jak sie zdaje, juz usuneto te obawe. Ko-
respondent z wyspy Ceylon do ,,Colombo-Observer” oblicza diu-
go$¢ drzew chinowych rosngcych na tej wyspie na 20 milijonow
stop. Wyspa Ceylon zdaniem tego korespondenta bedzie za 5 lat
produKowaé¢ 10 milijonéw funtéw kory chinowej suchej przez rok.
Eergusson w ,Ceylon Directory” podaje ciekawg statystyke
produkcyi kory chinowsj. Wszystkie plantacyje dostarczajg jej
13,471.000 funtéw rocznie, z czego na wyspe Ceylon przypa-
da 150 tysiecy. (Revue briiannigtie 1881).

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie 17 z dnia 7go grudnia 1881 r.
. Przewodniczacy: kol. Zarewicz. Cztonkéw obecnych 26.

1) Protokét z ostatniego posiedzenia odczytano i przyjeto.

2) Kol. doc. Obalinski przedstawit 22-letniego chorego,
u ktérego w klinice chirurgicznej przed tygodniem wy pitowat szczeke
gbérng z pozostawieniem okostnej. Chory ten cierpiat na martwine
fosforowa, skutkiem zajecia swego w tutejszej fabryce zapatek.
Przy tej sposobnosci okazat przyrzad Trendelenburga stuzacy
do tamponady tchawicy, celem zapobiezenia dostaniu sie krwi do
drég oddechowych podczas operacyi w jamie ustnej, osobliwie
w razie narkozy i nadmienit, jak niestalem i niepewnein jest jego
dziatanie, tak iz raczej uzytby sposobu Rosera, t. j. operowania
przy zwieszonej gtowie, lub, jak to uczynit w obecnym przy-
padku, zackloroformowawszy chorego w postawie siedzacej, przy-
czem krew po nachyleniu gtowy ku przodowi z fatwoscig na
zewnatrz odptywata. W koncu zwrécit jeszcze uwage na te oko-
licznos¢, ze utrzymano okostne wraz z blong $luzowa podniebie-
nia, ktéra przyszyta do dzigset zdotata jame powstatg po wyje-
ciu kosci odgraniczy¢ od jamy ustnej. Rana zewnetrzna zagoita
sie per primam, tak ze w dniu dzisiejszym, t. j. w tydzien po
operacyi, zna¢ zaledwie $lad linijowaty, ktéredy poprowadzono
ciecie, a wyraz twarzy prawie wcale nie jest zmieniony. Operacyja
erwata ze wszystkiem 45 minut. Cieplota ciata byta po operacyi
zaledwie przez dwa dni nieco podwyzszona (do 38.-C.). Wre-
szcie nadmienit kol. Obalinski, ze obecny przypadek i z tego
wzgledu jest pouczajgcy, poniewaz wykazuje, ze cieptota ciala,
zazwyczaj znacznie podczas sprawy zapalnej podwyzszona, juz
w krotkim czasie (jak tutaj po 5ciu tygodniach) moze sie obni-
zy¢ do stanu prawidiowego i ze mogt on, jakkolwiek nalezy do
obozu wyczekujgcych, operowaé do$¢ wczesnie, zkad wniosek, ze
wyczekiwanie na obnizenie sie cieptoty ciata jest najlepszem
dotad znanem Kkryteryjum do oznaczenia czasu, w ktdrym nalezy
przedsiebra¢ operacyje w martwinie fosforowej, jak to juz da-
whniej wypowiedziat byt Bryk.

3) Kol. Sysak przedstawit chorego, ktéry w czasie od
19/2 do 15/4 1881 przebyt chorobe skérng, cechujacg sie wystg-
pieniem mndstwa pecherzy po catem ciele; jest to ten sam chory,
o ktorym kol. Sysak miat odczyt na posiedzeniu Tow. Lek. dnia
6/7 1881, z ktorego sprawozdan.e umieszczono w Nrze 45 Prze-
gladu Lekarskiego z r. 1881. Chory ten dzi$ obok zmian barwiko-
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wych, powstatych w miejscach dawniejszych pecherzow, przedsta-
wia wyrazng recydywe Kkity w formie kiykcin sgczacych okoto
stolca i na mosznach. Po przedstawieniu zwrdcit kol. Sysak uwage
na niedoktadne w niektdrych miejscach przedstawienie jego opisu
chorobowego w pomienionem sprawozdaniu, przez co caly obraz
chorobowy w mylnem nieco przedstawia sie $wietle, podat w stre-
szczeniu jeszcze raz Ow opis, ktéry zamierza osobno umiescic¢
w Przegladzie Lekarskim (p. Nr. 8 rb.). W koncu nadmienit kol.
Sysak, ze nie rozpoznawat, ani t¢z nie utrzymywat, ze miat do czy-
nienia zpemphigus foliaceus, ale zrobit trzy przypuszczenia i przy-
chylit sie najwiecej do przypuszczenia, ze osutka ta jest na tle
kitowem, do czego gtéwnie pomysSlne zakonczenie choroby przy
leczeniu antisyfilitycznem, a obecnie i recydywa kity w formie
niepodlegajgcej watpliwosci go skiania. Kol. prof. Rosner, po
zapytaniu si¢ kol. prelegenta, czy ta pierwsza wysypka na grzbie-
cie reki byta po pierwszej injekcyi sublimatowej, otrzymawszy
odpowiedz, ze przed injekcyjg byly guzki, a po injekcyi pecherze
na calem ciele, sadzi, ze ta wysypka na grzbiecie reki i na
przedramieniu byta erythema exsudativum multifornie ; wiadomo
bowiem, ze przed wybuchem wysypki kitowej wystepuje takze
erythema. Hebra wspomina o tem, jakkolwiek sie to rzadko zda-
rza. Erythema to nie ma przebiegu jednakiego w kazdym przy-
padku, najwazniejszem atoli przy takiem erythema jest umiejsco-
wienie i barwa. Co sie tyczy pecherzy jest to ciekawsze, ale
i pod tym wzgledem nie moze sie kol. prof, Rosner zgodzié, ze
to jest pemphigus, czy to milgaris, 'c,zy syphiliticus, (o foliaceus
lub vulgaris nie ma mowy), bo przebieg ostry przeciw temu prze-
mawia, poczatek pemphigus rulgaris bywa ostry a potem staje
sie chroniczny; co do pemphigus syphiliticus ten jest nadzwy-
czaj rzadki, Hebra podaje, ze nie widziat ani jednego u doro-
stych, a u tych nie wielu znanych w literaturze byly wrzody
pod pecherzem, t. j. wczesna zto$liwa forma podobna do rupii
syfiiitycznej. Te zmiany po injekcyi mozna uwaza¢ za erythema
medicamentosum bullosum. Kol. prof. Rosner wspomina, ze miat
w klinice jeden przypadek, w ktérym u chorego z tadng wy-
sypka kitowag po zazyciu dwdéch tyzeK jodku potasu wystapito
erythema, nie robiono nic i po 2 tygodniach takowe ustapito, po
ponownem jednak zazyciu tego leku znowu wystgpito; w miej-
scach, gdzie rumien, powstajg czasem pecherze, ktére jednako-
woz nie maja znaczenia pempnigus, tak samo jak urticaria
bullosa nie nazywa sie pemphigus, tak samo na tle takiego
erythema powstaja pecherze i to sie nazywa erythema bullosum.
Kol. prof. Rosner wytwarza sobie zatem taki obraz, ze ta pier-
wsza wysypka byta erythema exsudativum multijorme, ktére
czasami wyprzedza wysypke kitowa, a wysypke pecherzowg, ktéra
w kilka godzin po injekcyi wystgpita, uwaza za erythema me-
dicamentosum bullosum-, w kazdym razie przypadek jest bardzo
ciekawy.

Kol. Zarewicz zwraca uwage, iz wcaie nie przeczyt,
jakoby chory, ktoérego historyje choroby kol. Sysak odczytat
na jeclnem 2z poprzednich posiedzen? nie posiadat kity, nie
zgodzit sie jednak nadwczas na zdanie prelegenta, aby wysypka,
ktéorg on uwazal za wysypke natury syfiiitycznej, byta wysypka
syfilityczng. Dalej stwierdza kol. Zarewicz, iz protokét z po-
siedzenia lipcowego jest autentycznym, przyczem przypomina takze
i te okoliczno$¢, iz kol. Sysak na zarzuty wéwczas mu czy-
nione wcale nie odpowiedziat. Obecnie po ponownem odczytaniu
przez kol. S. historyi choroby kol. Zarewicz obstaje jeszcze
raz przy dawniejszem swem rozpoznaniu, a mianowicie, iz wy-
sypka, o ktdrej mowa, byta rumieniem wielopostaciowym pod po-
stacia pecherzy wystepujacym (Erythema exsudativum multi-
forme bullosum). Nastepnie zwraca uwage na te okolicznosé, iz
nie znamy formy kity nabytej wczesnej, ktéraby pod taka po-
stacig wystepowata, pod jaka pecherzyca wystepuje. Wprawdzie
Alibert przypuszcza forme Kity, ktéra nazywa SyphiliJe pemphi-
goide des adultes, dzisiaj jednak nazwa ta nie utrzymala sie,
gtownie z tego powodu, iz miedzy jednem a drugiem cierpieniem
zachodza wielkie réznice anatomiczne i kliniczne. Ze wzgledu
na przytoczony opis wejrzenia rumienia wielopostaciowego, kot.
Z. zwraca uwage kolegi prelegenta na te okoliczno$é, iz rumien
wielopostaciowy pod tak rozmaitemi obrazami wystepuje, iz cze-
sto spotka¢ sie mozna z przypadkiem, ktéry w wielu szczegé-
fach odstepuje od ksigzkowych opisow.

4) Kol. Grodecki z Tarnowa miat odczyt o hypnotyzmie
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ogtoszony w Przegladzie Lekarskim z r. b. i przedstawit odpo-
wiednie medium: w nader ozywionej dyskusyi brali udziat proécz
kol. prelegenta koledzy: Zarewicz, Pienigzek, Obali6ski, Pasz-
kowski, Pisek i Ponikto.

5) Kol. przewodniczgcy zaproponowat do komisyi przed-
wyborczej 10 cztonkéw, nadto do komisyi majacej sprawdzi¢ ra-
chunki kasy Towarzystwa lekarskiego dwoéch cztonkéw: kolegéw
Marsa i Skobla.

6) Tenze imieniem komitetu wnidst, aby dla utatwienia ko-
ledze sekretarzowi dorocznemu kazdy z prelegentow, iakotez kazdy
z kolegébw w dyskusyi dtuzej glos zabierajacy, zechcieli albo
zaraz po posiedzeniu lub tez w najkrétszym czasie wreczy¢ se-
kretarzowi Bwoje przemowienie do umieszczenia w protokole.
Whniosek komitetu przyjeto jednomysinie.

Dr. Stanistaw Balicki-
Sekretarz.

V. Szkice potoznicze ze Wschodu.

Zebrat Dr. W. Jabtonowski.
(Dokoniczenie. Patrz Nr. 12).

Co do matki, to z rozpoczeciem sie okresu potogowego,
gdy tozysko zostato oddzielone sitami natury i uptyw krwi
byt nieznacznym, dopiero po uptywie dwédch i pét go-
dzin zwykto sie przystepowaé do zmiany jej potozenia. Tutaj
to réwniez przesad dominuje nad najprostszg higijeng. | jezeli
w domach chrze$cijanskich uda sie lekarzowi przekonac
otaczajagcych o catej niedogodnosci podobnego postepowania,
to za to z Turczynkami nie podobna przyj$s¢ do fadu. Zuzyja
sie stosy przeScieradet, ale zmieni¢ pozycyi kobiety nie
wolno. Dla czego? a tylko z powodu religijnego przepisu,
wymagajgcego, azeby potoznica dopéty nie opuszczata toza
swoéj bolesci, dopdki nie wzmocni sie na sitach. W ciggu t6z
tego okresu czasu otaczajagcy nie pozostajg bezczynni. Na
szyje, ramiona i nogi potoznicy naktada sie rozmaitego
ksztattu i koloru rézance talizmanéw i amuletdw, zwanych
tu ,Muskadd We wilosy wplata sie kamyczki pochodzace od
podréznych do miejsc Swietych. Glowe okrywa sie bialg
organtyng, pierwej ogrzang i okadzong aromatami Wschodu.
Czesci rodne zewnetrzne otaczaja sie goragcemi oktadami,
ztozonemi z maki ryzowej, suchych winogron lub fig, z do-
datkiem powndj ilosci kamfory. Na catg jame brzuszng na-
ktada sie diugi szal jedwabny; a za nap6j matka otrzymuje
napar skoérki pomaranczowcj, z dodatkiem pewncj ilosci ulepku
dereniowego. Jednocze$nie jezeli tylko pozwala apetyt, daje
sie rosot z nozek baranich i kompot cedrowy lub pigwowy.
Tak opatrzona, lecz wcale niewypoczeta, biedna potoznica,
musi jeszcze zado$¢ uczyni¢ zwyczajowi i przyjmowaé zy-
czenia catych gromad odwiedzajgcych kobiet. Trwa to zwykle
pare godzin, i dopiero z uplywem tego czasu nastepuje
zmiana poscieli. Potoznica przenosi sie znowu na sofe, na
ktor¢j zmuszong jest pozosta¢ dni jedenascie, przez czas wystar-
czajagcy do powrotu do zdrowia, stosownie do miejscowych
.przekonan i przesaddw.

Tak sie przedstawia prawidtowy przebieg porodu i bierna
rola, jakg w nim odgrywa lekarz. W razach jednak, gdy
same sity natury nie mogg dokonczy¢ swego dzieta, we-
zwany do pomocy lekarz spotyka¢ sie zwykt z trudnosciami
nie dajagcemi sie opisa¢. Zastosowanie bowiem pomocy chi-
rurgicznych w przypadkach potozniczych w Turcyi spotyka
sie z takim wstretem i tak silne wrazenie wywiera na ko-
biety w ogo6le, ze poddanie sie z ich strony jest bardzo
trudnem, a co najmniej musi by¢ tagodzone $rodkami znie-
czulajagcemi. Te znowu ostatnie tak przerazaja ludno$¢ wscho-
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dnig, ze nie daja sie zastosowa¢ w najbardzi6j ciezkich ope-
racyjach. Bo dopdki poddany operacyi oddycha widocznie
i nie przestaje sie uskarza¢, to znaczy, ze iskra zycia tleje
w nim bez przerwy. W takich okolicznosciach tylko wscho-
dni prawodawcy pozwalaja na niesienie lekarskidj pomocy.
0 tem za$, ze znieczulenie usSmierza a przynajmniej tagodzi
cierpienie, nie znaleziono zadn6j w ich ksiegach wzmianki.
1 dla tego tez wolg racz¢j straci¢ chorego, niz wi
dzie¢ go operowanym w stanie chirurgicznego znieczulenia!
Ot6z uwzgledniajgc z jedn¢j strony wstret i obawe, z drugiej
szkodliwe nastepstwa z wyczekiwania, nie pozostaje w gro-
znych przypadkach jak tylko dziata¢ energicznie, bez dopy-
tywania sie o pozwolenie chorej i otaczajacych ja oséb. Ina-
cz¢j bowiem postepujgcemu nie podobna bedzie na Wschodzie
wykona¢ choéby najlzejsz6j operacyi. Energija wiec, poparta
niewinnym wybiegiem, znajduje tu zupeine usprawiedliwie-
nie. 1 gdy tylko zostang uzyte na czasie, pozwolg na wyko-
nanie zwrotu ptodu rekg, na wprowadzenie kleszczy, stowem
na postepowanie nakazane okolicznoscia. W najwiekszej li-
czbie przypadkéw usitowania operatora zwykly sie udawac.
I wtedy, oddaleni na chwile, krewni zdumieni rezultatem,
wystawia¢ bedg we wilasciwym im zargonie zreczno$¢ i od-
wage lekarza. Co za$ do rekoczynow bardziej trudnych,
mianowicie operacyj krwawych, majgcych sie dokona¢ czy
to na matce czy na dziecku, postepowanie musi by¢é odmien-
nern. Tutaj potrzeba sie naradzi¢ z rodzina: przedstawi¢ cate
niebezpieczeAswo, w razie pewnos$ci o mni¢j wiecéj dobrych
rezultatach operacyi, wystucha¢ nawet modlitwy jakiego$
powazanego ,Szeika4f a w kazdym razie, dla zmniejszeuia
odpowiedzialnos$ci, zaprosi¢ paru innych kolegéw.

Taki stan potoznictwa na Wschodzie, nie moze by¢
inaczej nazwmny, jak tylko optakanym, a zatem i przedsta-
wiajagcym bardzo wiele do zyczenia. Wyrwaé jednak peing
przesgddw ludnos$¢ z tej nieskonczonej ilosci warunkédw, wszy-
stkich bez wyjatku szkodliwych dla sprawy reprodukcyi;
postawi¢ kobiety w dobrych warunkach, wymaganych przez
sztuke potozniczg, to kilopot niezmierny i ktérego usuniecie
nie jest tu fatwém. Jednakze uwzgledniajagc wykazane punktu
dotyczace ogolnych zwyczajow, ciazy, porodu i potogu, do
polepszenia ich warunkéw, jeden, mojem zdaniem, przedsta-
wia sie tu S$rodek. Jestto posrednictwo fachowo wyksztat-
conych kobiet. Pole bowiem, jakie przedstawia dla kobiet
lekarzy spoteczenstwo wschodnie, z tajemniczos$cig i prawng
niedostepnoscig swych haremoéw, jest tak obszerne, posiada
jace tak bogate zrodta do przeprowadzenia doswiadczen, ze
jezeli gdzie, to tutaj mianowicie dziatalno$¢ kobiety moze
wywrzeé istotnie wptyw zbawienny. Takiem ozywieni prze-
konaniem z pewuem zadowoleniem i ciekawoscig powitali-
Smy przybycie nad Bosfor kilku wyksztatconych kobiet, ktére
potozywszy sobie za cel uprawe sztuki potozniczej, dawaty
niejako rekojmie przysziego polepszenia sie ogoélnie zitych
warunkéw. Kota tureckie przyjety je z calg szczeroscia; rzad
nawet zwykle niedbaly przyrzekt im swe poparcie. Na
nieszczescie jednak kilka juz uptyneto lat, a dotad nic je-
szcze nie zdotano zrobi¢. Koledzy pici pieknej, tacy np. jak
p. Moniere (Sage-femme de 1. Classe), a za nig panna
Weissentkaner (laureatka fakultetu paryskiego), osoby wy-
ksztatcone i zdolne, cho¢ znalazty uznanie w haremach, to
jednak w wykonaniu swych filantropijnych projektéw spotkaty
sie zrutyng starych koryfeuszéw praktyki, dla ktérych wszelka
idea postepu zawsze pozostanie martwg tylko litera.

Co6z wiec pozostaje do wykonania? Oto azeby lekarze
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chcacy oddac istotng ustuge krajowi, nie szukali sposobow
wyniesienia sie w gorne sfery nauki akuszeryi, a tylko uzbro-
iwszy sie w skromno$¢ i cierpliwo$¢, usitowali zzy¢ sie nie-
jako z calemi rodzinami, mie¢ je stale w swo6j praktyce,
a wtedy zmniejszy sie powoli i wstret zakorzeniony, a i samo
zadanie lekarza stanie sie lzejszém i korzystniejszém dla
ogotu tutejszego spoteczenstwa.

VI. Wiadomos$ci statystyczne i ogdlno-lekarskie.

C. k. krajowa Rada zdrowia. Na posiedzeniu
dnia 17go stycznia 1882 uchwalono przedstawi¢ czterech
lekarzy Swietnemu Wydziatowi krajowemu do nagrody za od'
szczegblnienie sie przy szczepieniu ochronnem od ospy w roku
1881; rnian&icie przedstawiono lekarza Witolda Kluczyckiego
z Medrzychowa, lekarza Antoniego Kotowicza z Biecza, Dra
Teodora Kaczynskiego z Brzostka i Dra Stanistawa Wnekowi-
eza z Bursztyna.

jSTa zapytanie c. k. Nadprokuraioryi panstwa uchwalono
odpowiedzie¢, ze jakkolwiek w zagranicznych zaktadach publi-
cznych uzywane bywajg do gotowania niepobielane miedziane
kotty, to wszakze Rada zdrowia nie moze obecnie popieraé¢
projektu zaprowadzenia niepobielanych kottéw miedzianych do
gotowania jadta w c. k. domach karnych we Lwowie, a to gt6-
wnie z tego powodu, iz najmniejsze zaniedbanie doktadnego
oczyszczenia kottdbw mogtoby byé zdrowiu szkodliwem 2z po-
wodu, ze w naszym Kkraju lud spozywa przewaznie potrawy
kwasne, jak kapuste, barszcz itd.

Uchwalono oswiadczy¢ sie za nadaniem koncesyi na otwar-
cie apteki publicznej w Strusowie w powiecie trembowelskim.

Uchwalono o$wiadczy¢ sie przeciw udzieleniu p. St. K. kon-
cesyi na prowadzenie zakltadu wodoleczniczego w kraju, z po-
wodu, iz proszacy nie jest uprawnionym do wykonywania prak-
tyki lekarskiej.

Na posiedzeniu dnia 31 stycznia 1882 uchwalono
na oprdéznione posady c. k. lekarzy powiatowych w Borszczowie,
Myslenicach i ewentualnie w Samborze, przedstawi¢ wys. Pre-
zydyjum ¢, k. Namiestnictwa odpowiednich kandydatéow do no-
minacyi.

C. k. Namiestnictwo przesiato Radzie zdrowia do zaopini-
jowania uchwale Rady m. Lwowa z 10 listopada 1881 w spra-
wie uregulowania bicia cielat i jalownika oraz prosbe Magistratu
m. Lwowa, aby réwne rozporzadzenie ze strony c. k. Namie-
stnictwa dla catego kraju wydanem zostato. Rada zdrowia uchwa-
lita odpowiedzie¢, ze waga cielecia nie moze stuzy¢ do oznacze-
nia jego wieku, ze ograniczenie bicia jatownika nie moze by¢
wzgledami sanitarnemi uzasadnionem, toz samo spozy wanie miesa
z starego bydta byle niezchorzatego, nie moze by¢ dla zdro-
wia szkodliwém, ze zatem rozporzadzenie wzbraniajgce bicia ta-
kich zwierzat w calym kraju nie moze by¢ wydanem; w korcu
uchwalita Rada zdrowia orzec, iz ograniczenie bicia za miodych
cielgt byloby ze wzgledéw zdrowotnych o tyle wskazanem, ze
mieso z niedostatecznie rozwinietych cielgt przed czwartym ty-
godniem zycia jest niesmacznem i zawiera zbyt malo czesci po-
zywnych.

Uchwalono os$wiadczyé sie przeciw prosbie Rady gminndj
w Przeclawiu w powiecie mieleckim o otwarcie tamze publicznej
apteki.

Na zapytanie ¢, k. Namiestnictwa uchwalono odpowiedzie¢,
ze istnienie fabryki gotowania i czyszczenia jelit i pecherzy
zwierzecych na przedmiesciu Kneckiem w Kotomyi w domu pod
1 260, anawet w obrebie miasta w ogole, jest niedopuszczalném
ze wzgledéw sanitarnych.

Réwniez uchwalono nie przemawia¢ za uwzglednieniem
rekursu wioscianina Ohlaszanego przeciw rozporzadzeniu c. k.
Starostwa w Kroénie, ktéorem wzbroniono temuz wioscianinowi
wybudowania grobowca obok kaplicy btogostawionego Jana z Du-
kli na puszczy zwanej $w. Jana.

Na posiedzeniu dnia 21 marca 1882 uchwalono
zazadac blizszych szczegdtdw w sprawie rekursu gminy m. Sta-
rego Sacza przeciw orzeczeniu c. k. Starostwa nakazujacemu
tejze gminie wybudowanie rzezni.
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Uchwalono jednomysinie nie popiera¢ prosby lekarza K.
0 udzielenie mu koncesyi na zaktad produkcyi krowianki. Réwniez
uchwalono nie przemawia¢ za nadaniem koncesyi na prowadzenie
zaktadu wodoleczniczego w miescie Stanistawowie, a to z powo-
du ze ani lokal, ani tez miejscowe stosunki nie odpowiadajag
celowi.

Uchwalono jednomyslnie oswiadczy¢ sie przeciw udzieleniu
koncesyi na apteke publiczng w Tartakowie w powiecie sokal-
skim. Dr. Merunowicz.

(G.) Doroczny Zjazd niemieckiego Stowarzy-
szenia ochrony zdrowia publicznego, zrzedu dziesiaty,
odbedzie sie w biezgcym roku w Berlinie w dniach od 4 do
7 lipca. Na porzadku dziennym | posiedzenia umieszczono
sprawe 0 uzyciu miejskich nieczystosci, sprawozdawcg jest prof.
Dr. Virchow (z Berlina). Na Il posiedzeniu toczy¢ sie beda
rozprawy nad higijenicznemi zasadami oceniania wody do picia

1 uzytku domowego. Sprawozdawcami sg: Dr. Wolffliiigel
(z Berlina) i Dr. Eerdynand Tiemann (z Berlina). Ostatnie
posiedzenie odbedzie sie wspolnie ze Stowarzyszeniem techniki

zdrowotnej, toczy¢ sie bedag rozprawy o sztucznem osSwietlaniu.
Sprawozdawcami sg: Dr. Erismann (z Moskwy), prof. Cohn
(z Wroctawia) i Inzynijer Herzberg (z Berlina). Dnia 7
lipca cztonkowie Zjazdu zwiedzg Wystawe higijeniczng, ktéra sie
ma odby¢ w Berlinie w rb. od 1 czerwca do 30 wrze$nia.

* Staraniem Wydziatu lek. w Paryzu obliczono liczbe leka-
rzy zyjacych we wszystkich krajach cywilizowanych. Wynosi ona
182,000. Najwiecej w stosunku do ludnosci posiada lekarzy
Francyja, bo 26,000, z ktérych 44 jest cztonkami Izby po-
selskiej (na 547 postéw), w Senacie za$ i rozmaitych Radach
jeneralnych, powiatowych i gminnych zasiada we Francyi lekarzy
6.700. Z liczby ogo6In¢j wszystkich lekarzy jest 12.000 ogtasza-
jacych rozprawy zawodowe lub piastujgcych posady nauczyciel-
skie. Najdluzej zyja lekarze w Anglii. (W. med. BI.)

Statystyka epidemij. W tygodniu od 5 do 11
marca spadia w Krakowie ogélna $miertelno$¢ z 41,3 na 32,5
w obliczeniu na rok i 1000 mieszkancéw. Z ospy umarto 1
(5 z t), zodry 0 (1 z. t), z ptonicy 1 (1 z. t), z btonicy 3
(2 z. t), z krztusca 0 (2 z. t.), z duru brzusznego 1 (2 z.t.),
z duru osutkowego 2 (2 z t.) z gorgczki pologowsj 1 (1 z.t.),
z rozy O (1 z. t) Doniesiono w tymze czasie o 2 przypadkach
ospy, 26 duru osutkowego (7 z kryminatu, 1 z aresztéw, 3
ze szpitaléw, 8 z Ill obwodu, 7 ze wsi). W tygodniu od 5 do
11 lutego umarto z ospy w Wiedniu 9, w Pradze 6, w Paryzu
10, w Petersburgu 8, w Budapeszcie 11, w Warszawie 43.
W Madrycie umarto z ospy od 4— 11 grudnia 42. Z duru osu-
tkowego umarto w Wiedniu 2, w Petersburgu 18. Odra ztago-
dniata w Ohrystyjanii, bardziej sie rozszerzyta w Wiedniu, Pa-
ryzu i Kopenhadze.

Statystyka $miertelnosci. W tygodniu od 5 do 11
lutego umarto na rok i 1000 mieszkancéw: w Krakowie 34,4;
we Lwowie 38,9; w Poznaniu 29,2; w Wiedniu 29,8; w Bu-
dapeszcie 40,5; w Pradze 32,9; w Tryjescie 39,9; w Berlinie
24,2; w Wroctawiu 27,3; w Gdansku 24,7; w Mnichowie 28,4;
w Dreznie 23,5; w Lipsku 21,3; w Bazylei 22,0; w Brukseli
25,2; w Amsterdamie 25,2; w Paryzu 31,7; w Kopenhadze 2 7,2;
w Stokholmie 22,3; w Ohrystyjanii 20,8; w Petersburgu 37,6;
w Odesie 31,6; w Wenecyi 28,1; w Bukareszcie 30,2; w Ma-
drycie 44,1; w Aleksandry! 30,2; w Nowym Yorku 32,7;
w Filadelfii 32,7; w Bombaju 30,1. J. b.

VII.  Wiadomosci biezace.

* Krak6w d. 30 marca. Dr. Stanistaw PaszkowsKki,
urymaryjusz szpitala $w. tazarza i wiceprezes Tow. Lek. na-
szego, od dni kilkunastu ztozony jest ciezka niemocg, bo durem
wysypkowym i to skutkiem zarazenia sie w szpitalu. Jezeli cho-
roba zacnego ze wszech miar kolegi i ulubionego lekarza na-
petnia smutkiem wszystkich kolegéw, to z drugiej strony pocie-
szajagcemi w smutku sg objawy ogdlnego wspoétczucia, siegaja-
cego daleko poza kota lekarskie, a ktére dowodzg, ze publi-
czno$¢ umie ceni¢ nalezycie poswiecenie lekarza.
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* Przed 12 dniami prof, Madurowicz wykonat w szpi-
talu $w. tazarza owaryjot< mije na kobiecie lat 30 i kilka li-
czacej ze skutkiem nader pomys$inym, pomimo, ze zacliodzila po-
trzeba wyciecia obydwdch jajnikébw. Operowana ma sie zupetnie
dobrze i wcale nie gorgczkowata.

* D. 25 marca prof. Adamkiewicz w zaktadzie swo'm
w obecnosci prezesa Akademii i kilkunastu profesorow Wydziatu
lek. i filozoficznego mial wyktad demonstracyjny o hypnoty-
zmie i na odpowiedniem medium, stuchaczu medycyny, wykazat,
ze przez trwale i jednostajne pobudzenie pewnych przyrzadow
zmystowych mozna wywota¢ rodzaj snu, w ktéorym samowiedza
nie znika w zupetnosci, ze przez pewne mauipulacyje mozna wy-
wota¢ u zliypnotyzowanego ruchy w pewnym kierunku, a z dru-
giej strony mozna wywotaé porazenie potowicze nadto i afazyje,
jezeli manipulacyje ograniczaja sie Jo lewej potowy gtowy.

* Drowie Talko i Wielierkiewicz przyjeli wspot-
pracownictwo w czasopi$mie Revue generale d’Ophthalmologie
i upraszajg kolegébw o0 nadsytanie odbitek z artykutdw i prac
tresci okulistycznej, drukowanych w jezyku polskim. Dr.
J. Talko (w Warszawn) referowa¢ bedzie z pism warszawskich,
Dr B. Wicherkiewicz (w Poznaniu) z pism wychodzacych
w Galicyi i w W. Ks. Poznanskiem.

* Otrzymalismy broszure Dra Kun zego-w Hali o zdroju
wody gorzkiej Franciszka Jo6ézefa w Budape-
szcie, omawiajagcg liistoryje zdroju, stosunki geologiczne oko-
licy, sktad chemiczny wody wedtug rozbioru Feklinga, zdania
0 wartosci wody, wypowiedziane przez znakomitych chemikdw,
jak Poggialego, Boutmyego i innych, oraz dziatanie fizyjologiczue

1 lecznicze. Woda ta uzyskata uznanie lekarzy praktycznych
w wielu krajach europejskich, a $roéd S$wiadectw zatgczonych
spotykamy sie z podpisami protomedyka Biesiadeckiego,

i dyrektora Gtowackiego we Lwowie, Dréw Warschau-
era w Krakowie, Kaczorowskiego w Poznaniu i Aptego
w Warszawie.

* Dr. Witold Jaroszynski
bedzie w Karlsbadzie.

* Wieden- Towarzystwo lekarskie na posiedzeniu doroczn$m
wybrato przewodniczagcymi proff, Bil Ir otha. Gustawa Brau-
na i Strickera, sekretarzem docenta Chiarego a trzyma-
jacymi piéro docentdbw Mikulicza i Urbantschitscha;
cztonkami honorowymi za$ wybrato Dra Chrastineg we Wie-
dniu, oraz proff. Eulenburga i Landoisa w Gryfii.

* Berlitl. Proff. Gerkardt, Kussmaul, Leydeu i
Seitz zwolujg pierwszy Zjazd dla medycyny wewne-
trznej do Wiesbadenu nr d 19—22 kwietnia rb. Zjazd za-
gai Frerichs, poczem pp. Leyden i Rosenstein zdadzag
oprawe z patologii nerek, a pp. Liebermeister i Riess ze
sposobu leczenia przeciwgorgczkowego; pézniej nastgpig wyktady
i demonstracyje. Biora-y udziat w Zjezdzie ptacg 15 marek i
zgtaszaja sie do prof. Seitz a w Wiesbadenie.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Wiederi. Do Komisyi, ma-
jacej uczyni¢ wnioski co do kandydatow na katedre oproézniong
po Ducheku, naleza proff. Bamberger, Albert, Wider-
hofer, Karol Braun, Meynert i Kundrat. — Na wniosek
prof. Arlta Wydzial lekarski postanowit jednogtosnie i $rod
oklaskéw prosi¢ Ministerstwa o udzielenie dyplomu honorowego
doktora medycyny profesorowi chemii lekarskiej Ernestowi
Ludwigowi. Uchwata ta przyjeta zostata radosnie przez
wszystkie czasopisma fachowe, a kto tylko miat sposobnos$¢ po-
znania prof. Ludwiga przyklasng¢ musi aktowi, ktory od r. 1865,
to jest od jubileuszu 500-letniego istnienia Uniwersytetu wieden-
skiego, po raz pierw szy sie ponawia, uznajgcemu niepospolite zastugi
miodziutkiego i zacnego profesora. Ludwig urodzit sie w Szlazku
austr., uczeszcza! na Wydziat lek. we Wiedniu i byt ulubiencem
Skody; majac jednak zamitowanie do chemii, przeszedt na Wy-
dziat filozoficzny, zkad przed 8 laty wezwany zostat na profe-
sora chemii lek. — Praga. Zastepstwo po Klebsie obejmie pra-
wdopodobnie prof. Eppinger. — Berlin. Docent prywatny Dr.
Bernhardt mianowany zostat prof. nadzw. — Wroctaw. Prof.
Fritsch mianowany zostat radzcg lek. i cztonkiem rady lek.
pro-incyi szlazkiej. — Monachijum. Habilitowali si¢ Drowie
Maks. Stumpf z ginekologii i Oskar Eversbusch z oftal-
mologii. —- Gietynga. W kwietniu rb. prof. Henie obchodzi¢
bedzie 50-letni (tbiieusz dotktorski.— Petersburg. W d. 27 kwie-

od d. 1 maja rb. ordynowac

Nr. 13
tnia rb. prof. Bot kin obchodzi¢ bedzie jubileusz doktorski 25
letniego zawodu nauczycielskiego.

* Wiadomosci osobowe. Stopiei doktoréw w. n. lek. otrzy-
mali w Uniw\ Jagiell. pp. Mikoltaj Buzdygan z Morawicy
w Krakowskiem, August Krysztatowicz z Pogwizdowa w Ga
licyi i Felicyjan Raymund Perski ze Sambora.

~ Nekrologija. W Erlandze umart prof. Wintricli, zna-
ny badacz w zakresie dyjagnostyki fizycznej; blizszych szczego6-
tébw o jego zywocie czasopisma niemieckie nie podaja.

Artyf~fcaty oryse-isa- sie w <UdmeigBsSnieht
lek. {KD”Kicti;

W Medycynie Nr. 11: Korczynskiego: Uwagi i spo-
strzezenia kliniczne 1 Zapalenie ptuc pierwotne z naciekiem su-
rowiczym ,,(c. d.). W Gazecie Lekarskiej Nr. 12: Malinow-
skiego: Kilka przypadkéw wzajemnych powiktan wysypek ostrych
u dzieci; Sokotowskiego: O suchotach ptucnych przymioto-
wych (c. d.). W Medycynie Nr. 12: Korczynskiego: Uwagi
i spostrzezenia kliniczne | Zapalenie ptuc pierwotne z naciekiem
surowiczym (c. d.); Duszynskiego: Tetniak aorty wstepujacoj

S*etS»t t*cyj» otrzymata:

Dr. J. SZKPAROWICZ (we Lwowie): Przyczynki do kazuistyki
chirurgicznej. Czes$¢ 1l. (Osobne odbicie z Przeglagdu Lek.) in 8vo
str. 114. Krakéw 1882.

Siebzehnter Jahresbericht 1881 iiber die Wirksamkeit der Dr.
Jany’scken Augenklinik 111 Breslau. Breslau 1882, in 8vo Btr. 28.

Prof. KRESENIUS: Chetniscbe Analyse des Oberbrunneu9 zu
Salzbrunn in Sulitebien. Wiesbaden 1882, 111 8vo str. 24.

Towarzystwo lek. krak.
kwietnia w Sali Akademii Umiejetnosci
zwyczajne, na ktérem kol. prof. Korczynski
bedzie ,,0 zwyrodnieniu widknistom tkanin.*

odbedzie we $rode dn. 5go
posiedzenie
mowic

Komisyja balneologiczna Tow. lek. krak. odbedzie po-

siedzenie we wtorek d. 4 kwietnia 1882 r. o0 godz 5 po
pot. w Sali Akademii umiejetnosci, na ktérem Dr. Scibo-
rowski odczyta ,Poglad na ruch i postep w zdrojowiskach
krajowych w r. 1881,“ oparty na sprawozdaniach ze zdro-
jowisk nadestanych, a prof. Dr. Olszewski poda wiado-
mos$¢ ,0 skiadzie chemicznym wody mineraln¢j w Giebo
kiem.“

Redaktor odpowiedzialny: Pruf- Dr. L. Blumenstok.

SZTUCZNE TRAWIENIE

VW IN O

CHASSAIRG

gg Z PEPSYNA i DYJA3TAZA
Raport przychylny Akademii Lekarskisj w Paryzu (Marzec 1864).

lip Zdaje nam sie zbyteczném wychwala¢ warto$¢ tego

téj znanego Panom Lekarzom przetworu. Sktad jego stosowny
spraw przyjecia przez Lekarzy, a dwudziestoletnie powo-
dzenie zawdzigczamy praktyce. Zwracamy tylko uwage
Panéw Lekarzy na staranno$¢ z jaka przyrzadzamy pll

188 Pepsyne i Dyjastaze, produkta, ktére w handlu znaj-

su duja sie,rzadko w_stanie czystym, a ktore uzywamy po |[|p
doktadném zbadaniu.

JesteSmy przekonani, ze uzycie przetworu tego wyda B |
zgdane rezultata w legzeniu. Chor6b przewodu pokarmowego,
jak bole zotgdka, niestrawno$¢, wymioty u kobiet brze- LyG.
miennych oraz u powracajacych do zdrowia i w leczeniu
niedokrewnos$ci. Wino Chassaing utatwiajgc przyswajanie ||p
pokarméw, jest dzielnym $rodkiem wzmacniajgcym.

W Paryzu 6 Avenuce Victoria, w kraju u wielu aptékarzy.
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Oo zaktadu kuracyjnego w Kulasznem poszukuje sie na

sezon letni od 20 Maja poczynajacy sie lekarza. Uprasza . A . - .

sie szan. Panow Lekarzy, ktorzyby chcieli objgé te posade J’ D‘, Ej,\a‘d \M_ Z \/\mrla y

o taskawe listowne zgloszenie sie do wtasciciela celem bliz- . _U . .

s7ego porozumienia. jak w latach poprzednich tak i w tej po- 1
Oprécz hcnoraryjéow od gosci otrzymuje lekarz zaktadu rze kapielowej bedzie czynnym jako lekarz

80 zitr. miesiecznie, wikt w restauracji i pomieszkanie. kgpielowy w Tri?m,zva*Ui'li Cieplicach
Adres: Leonard Truskolaski w Ptonny poczta Szczawne. (T rencziti TcpEiiz).
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Fabrykant chirurgicznych narzedzi

poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezacemi artykutami

Dr. Edward Briihl

ordynuje jak w latach poprzednich

w Gleiche nbergu

Mieszka w ,,Villa Max.“

RUDOLF THURRIEG-L  SZGAKWIOWffl
repdj oszewiajacy stolowy,

skuteczny bardzo na kaszel w chorobach szyi
- katarach zotadka i pecherza.
WIEDEN

PAS | | LKI pektoralne i do trawienia.

Henryk Mattoni, Karlsbad (Czechy).

Alservor.st&dt. fAW arzsyanierstrass® Nr. 5.

wedle najnowszej konstrukeyi.

Doktadne cenniki przesyta na zadanie darmo.
fl 11 przewyzsza wode Frie-
O a v|iU 1l Bml\d driebslialska 4 razy,
. , Wode Il unjffil i Janos o
FRANCISZKA JOZEFA ™aPiilnauerskg o062%
jak rowme wczepcie wody
gorzkie iloscig skutecznych sktadnikéw, a przez powagi lekar-

skie stwierdzona nadzwyczajna j¢j skuteczno$¢ znajduje uzasa-
lekarz kqpielowy dnienie i wyja$nienie wroz orze chemicznym. Stutgsut w Marcu

ki ik ktad dol ; 1882. Tajny radca dwBu Dr. FeliUii”1
rerownt zaktadu wodoleczniczego Znajduje sie¢ na sktadzie w wszystkich aptekach i sktadach

W J P O B K I I woéd mineralnych.
4 Lekarzom na prowincyi utrzymujgcym apteki domowe liczymy
naszg wodg Franciszka Jozefa po cenach sktadowych z opuszcze-

(Ernsdorf) koto Bielska (Szlgzk austryjacki). . .
niem znacznego raoatu, toz samo Panom Aptekarzom.

Otwarcie Zaktadu d. 1 Maja rb.

0d najblizszej stacyi CES. KROL. ZAKLAD ZDROJOWY.
koleiloML|1(§|2yr1a-t Krynica Poczta i telegraf
Hometrow.
Pociagi od 15 Czerwca w KRYNICY. w samym Zaktadzie
do 30 Wrzesnia dwa '
razy dziennie. Okres zdrojowo kapielowy trwa od 15 Maja do 30 Wrzesnia.

posiada 18 zdrojow szczawy alkaliczno-zelazistej, z ktérych 6 $wiézo chemicznie zbadanych; 953 pokojow goscinnych; 7 publicznych

r ‘Stauracyj; 3 Hotele; dwa gmachy taziehne o 100 gabinetach, z wszelkiego rodzaju kapielami ogrzewanemi wedtug metody Schwartza;

apteke ze sktadem wod mineralnych zamiejscowych, trudniaca sie wyrobem pastylek Krynickich i wyciggu z igliwija na kapiele bal-

samiczne, czytelnie 40 gazet i wypozyczalnie ksigzek, zaktad gimnastyczny i kapiel rzecznych tudziez teatr polski i doborowa orkiestre.
Podczas sezonu ordynuje 6:iu pp. lekarzy.

Wody mineralne. Krynickie napetniane do flaszek dla export.u najnowsza metodg, mocg ktorej owe wody zatrzymuj®w sobie
wszelkie swe sktadniki, a zatem swg wtasciwos¢ i tez same skutki, jak przy ich zdrojach, sa uznanem S$rodkiem leczniczemt w niedo-
krewnosci i btednicy, we wszelkich cierpieniach zolgdka lub kiszek, potgczonych z ostabieniem trawienia lub z biegunka, w rozlicznych
chorobach orgi néw ptciowych m niewiast, jakotez w przerdznych cierpieniach nerwowych, opartych na ostabieniu, tudziez sg najpewniej-
szym lekiem w choror:e angielskiej i skrofulicznej u dzieci.

I*y dwujn kolejowym w Muszynie oczekuja na podréznych fiakry i wozki goralskie.

. (Od 15 Maja do 14 Ozerwoa, tudziez od 1 do 30 Wrzednia najtaniszy sezon, podczas ktérego ceny pomieszkan sa o jedne trzeciai'
znizone. —

Portyjer w Zakfadzie udziela bezptatnie informacyi niezajetyoh pomieszkaniach.

Na razie wysigé¢ mozna w hotelu ,,Krakowskim pod Korong™.

Zaméwienia na wody mineralne, tudziez na pomieszkania, na ostatnie tylko z dotgczeniem zadatku odfcy Maja,
a pozniej od dnia nadejscia listu z pienigdznn przyjmuje

Ces. krél. Zarzad Zaktadu zdrojowego w Krynicy.

»
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SZL AZS

O foerzalsltriiitnen.
i tworzenia krwi,
Salzlirunn.

FOSFORAN ZELAZA
LERASA I)O14T OUA FILOZOFII.
Grimault i Spotka Aptekarze w Paryzu.

Lek ten w ptynie bez smaku, podobnym do wody mineralnej
zawiera whasciwe sktadniki kosci i krwi. Jestto najodpnwiedni "jszy z le-
kéw zelazo zawierajgcych, to tez wybo6r lekarzy catego S$wiata prze-
pisuje lek ten. Jest on pozadanym lekiem dla dziewczat delikatnych,
u ktérych rozwiniecie jest op6znione, dla kobiet, ktére cierpig nie-
zno$ne bole zotgdka, wywotane prze/, btednice, niedokrew .ros¢
{anemie), miesigczke lub przez biate uplawy; dla dzieci bladego i de-
likatnego usposobienia, w ogole dla wszystkich oséb, u ktérym uby-
tek krwi powodowany byt staboéciami. Dzielno$é, szvbko$¢ dziatania.,
doktadne wyleczenie, bez obstrukcyj i atakowania zeb6ow, oto sg po-
wody, dla ktérych Panowie Lekarze widzg sie zmuszeni przepisywac
ten $rodek leczniczy swym chorym.

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

KAPSULKI

Aptekarza w P aryzu.

€ri*inajtnlta

w niezytach pecherza i cierpieniach piasku moczowego, w dnie
Inspekcyja zdrojowa ksigstwa pszczynskiego.

Uznany za leczniczy w niezytowych i euehotniczych cierpieniach ptuc, w diugotrwatych zboczeniach trawienia

itd. Ruzsetka przez caty rok.

Syrop podfosforanu wapna

Grimaulta i Spokki
Aptekarzy w Paryzu.

Najdoswiadczensi lekarze i pisma lekarskie potwierdzajg jedno
gto$nie znakomite skutki, jakie daje Syrop, wleczeniu stabosci pier-
siowych, oskrzeli lub ptuc, jak w katarach, suchotach, w dusznosci i
w uporczywym kaszlu. Przez nieprzerwane uzycie Syropu podfos-
foranu wapna Clrimaulta i Spoétki, kaszel uspokaja sie, poty
nocne znikajg, trawienie u chorych polepsza sie szybko, co potwier-
dza sie wkrotce zwiekszeniem wagi i polepszeniem wyeladu chorego.

Syrop ten zawiera w jednej tyzce stotowej 10 centigramoéw
czystego podfosforanu wapna i zadaje sie w ilosci 1—2 tyzek rano i
w' cz6r. Czysto$¢ podfosforanu wapna, bedac gtbwnym warunkiem
powodzenia, syrop przyrzadzony przez Grinraulta i bpo6tke jest zabar-
wiony stabo rézowo, dla odréznienia nasladowac.

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

UIATICO

Kapsutki te o osnéwce skrobiowej zawierajg olejek eteryczny z Matico wraz z balsamem kopajowym stezonym

za pomocg palonej magnezyi.
Olejek Matico, oprécz swdéj wiasciwej dziatalnosci,
przez co zotadek fatwo go znosi, liapsuthi

ISatico Grimaulta rozpuszczajg sie,

posiada wiasno$¢ doktadnego oczyszczania balsamu kopajowego.

dzigki ich osnoéwce, nie w zotgdku,

ak kapsutki klejkowe, ale przy wejsciu do trzew, w skutek czego dziataja szybko i wprost na narzedzia rodne i moczowe.

Posiadajg one dzielno$¢ niewyréwnang w leczeniu rzezgczki,

pecherza.
Dawka:
Sk'ady: 8 Rue”rcienne w Paryzu;

Dla stabych i

KONIAK 1

zapalenia szyi (Cystite dii col) i przewlektych stabosci

8— 12 kapsutek przez dzien, zazytych dwie godziny przed lub po jedzeniu.
w aptece Wiszniewskiego w Krakowie; we Lwowie w aptece Piotra Mikolasza;
w Warszawie u Spiessa i Synéw, u Gallego i Mrozowskiego

relkkonwalescentdowv. g**

STAKE WIIAJ

z piwnic
AFTEKI pod ,,GWIAZDA

3

PIOTRA MIKOLASCRA

wvve
Lwowie.

M K0n|ak grande Champagne dla celéw leczniczych bardzo stary — cena '/, litrows$j buteleczki 1 zir. 80 ct.

M Wino Malaga,
1uo TOkK8 Skle

od roku 1846 na sktadzie bedace — cena y, litrow¢j buteleczki 1 zir. 20 ct.

bardzo stare, prawdziwe arcanum dla ostabionych — cena % litrow¢j buteleczki 2 zir. 50 ct.

B_fiﬁ W| no hISZpanSkIe dla I’ekonwalescentow nieco stabsze jak Malaga, pochodzi z okolic Granady.
Wino wyborne, Talddje Sie BedHiWiRR didBiewiast | &5 HZieei — BBRA §I4 fitrowéj buteleczki 1 zir. w. a

Przy posytkach licze za opakowanie i stempel od jednej buteleczki 20 ct., od 2ch 30 ct., ocl 3ck 35 ct.,
od 6ciu 50 ct., od tuzina 80 ct.
S| Sktad we LWOWIE w aptece pod ,,Gwiazda",
fi . WKRAKOWIE N Wgo F. GlralewsKiego.
11! generalny w WIEDIIU dla Austro-Wegier i dla panstw osciennych up. Wilhelma
W, , Maagera Il Heumarkt Nr. 3.

Naktadem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem Ignacego Stelcl i



