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Wiadoniosci biezace.

I. Yeoryja fermentacyjna prz3zieblenia, zakazenia
krwi i gorgczki.

Podat Dr. Bolestaw Serkowski,
lekarz ordynujacy w szpitalu w tBrzezanach.

Od pierwszych lat mego zawodu lekarskiego liiejaz za-
stanawiatem sie, oo zresztg zapewne kazdemu lekarzowi my*
§lagcemu wydarzyto sie, nad tern, jakim to sposobem dziac
sie mozB ze przeszediszy po wilgotnej peSadzfee bos% noga
cztowiek najzdrowszy nabawia sie ogromnegi? kataru potg-
czonego z goraczka, jakim sposobem cztowiek przyzwyczajo-
ny do ktdoszy, raz przeszediszy sie po deszczu bez kaloszy
ulega tak zwangj gorgczce niezytowej, g>bo zapaleniu gardia.
Inny przyzwyczajony do futra, gdy zdejmie je w pierwszych
nawet stosunkowo cieptych dniach wiosny, odpokutowaé to
zazwyczaj musi zapaleniem gardta lub niezytem oskrzelowym,
albo gosécem, stowem jedng z chordb przeziebnycji. Sa ludzie,
ktorzy po kazdem ostrzyz.eniu wioséw, albo po .-zgoleniu fa-
worytéw dostajg kataru albo rwy szczekow¢j. Przyktadow
takich i tym podobnych moznaby mnéstwo naliczy¢. Ale wszel-
kie kuszenie sie o ttumaczenie tych zjawisk byto bezowocne i
zdawato sie, ze na dtugo jeszcze je$li nie na zawsze pozo-
stang one tajemniczg dla rozumu zagadka. Wszelkie usitowa
nia kornczyly sie zwykle przypuszczeniem wplywu nerwowe-
go, za posi-edmctwem rdzenia pacierzowego i odruchow dzia-
tajacego; ale i te newropatologiczne teoryjc zawsze chroma-
ty. Bo, jezeli ustr6j zywy ma zostawa¢ pod wplywem tych
samych sit i praw tylko wielorako skombinowanych, jakim
ulega materyja nieorganiczna, to jakim sposobem wytluma-
czy¢ to przyzwyczajenie do pewnej odziezy lub naodwroét za-
hartowanie przeciw pewnym szkodliwym wptywom, jaki mo-
ze by¢ stosunek zimnej posadzki doigoraczki i kataru?

To wszystko rozjasnito mi sie i wydaje mi sie tatwo
zrozumiatem, gdy zastanawiajgc sie nad sposobem dziatania
kwasu salicylowego w gos$écu, wyrobitem sobie teoryjc zaczy-
now przez;ebnych wnikajgcych pod pewnemi warunkami do

moczeniu krwawdm. Sprawozdanie (
GAIEZOWSKI, GLENEAU de MUSSY. i“uWlENKL. — IV 'EPO.ne.dzek$di towarzystwo: Towarzystw

\nia yklopedw'a, medé/c ny
ra Obtniowicza. JJ)ok.) X<3',DEINA%L GOwHlfe. WEGIER,
0 lekarskie krakowskie. — V.

ustroju. Teoryje te przedstawi¢ i wedtug mych sit udowodnié
bedzie jedng czf$fig zadania tej p:r*y. Drngiem zadaniem
tejJe jest zestawi¢ w jeden obraz te choloby, w ktéorych za-
czyuy ro$linne zdajg sie gra¢ gliwnb role i uobecni¢ sobie,
o iie w jednych chorobach spostrzezenia i doswiadczenia
istnienie tychze udowodnity, a o ile w drugich tylko icli sie
domyslamy i na jakich podstawach. Trzeciem nareszcie zada-
niem jest przedstawienie tego eo sie z zaczynami przraiebu$S
mi i zakaznemi dzieje po wniknieciu ich do krwi czyli na
krSlenia fermentacyjnej .teoryi,gorgczki.

Z natury rzeczy wyptywa, ze wiele kwestyj tu rozwi-
nietych bedzie miato ty.lko warto$¢ hipotetyczng. W naukach
Scistych unikamy iie moznosci hipotez, lecz bez nich obojs¢
sie nie mozemy, bez nich nie byloby postepu.

Doswiadczenie w dotychczasowych nabytkach nauki na
kazdem polu nauczyto nas, ze w tem sposéb posuwa sie ona
naprzéd, iz gdy nazbiera sie pewna ilosra faktéw doktadnie
spimrzeganyeh na drodze iudukayi, wtedy drogg dedukej i
staramy sie postawi¢ tediyje, ktéra nietylko te fakty ttuma-
cAj| ale naprz6d wybiegajgc nowym doswiadczeniom i spo-
strzezeniom iroge toruje i szerszg date.im podstawe. Ta me-
toda wazng jest w medycynie szczegdlniej dla tego, ze spo-
s6b pojmowania tej lub owejSprawy patologicznej n*e mato
wplywa i na strone praktyczng, na leczenie tej choroby i na
sposoby ehromeiugftie od nich. Wreszcie jest rzeczgl godng
myslacego umystu “ed/g¢ przyczyny waznych zjawisk zy-
ciowych.

l.
Przez rbienie i choroby z przeziebienia wynikajace polegaja na pewnego
rodzaju terment cyi we Kkrwi.
DoswiadczenijPSfofickdTa z Berlina a po nim wielu in-
nych lekarzy i moje wlagne (Przeglad Lekarski 1878.(Nr. 5,
6.) na liczny eh przypadkach oparte pouczajg, ze kwas salicy-
lowy wewnetrznie uzyty w ilosci r5 — 15 gramo6w, jest w sta-
nie przerwac cliofebe ogélng, ktérg gosécem ostrym nazywa-
my, bez wzgledu, czy nagabnie on migs$nie, lub stawy,

| lub tez btony surowicze.
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Moje wtasne doswiadczenia przekonaty mnie, zeytakze
blonifa przy jak najwczes$niejszym uzyciu kwasu salicylowe-
go (2— 3 "grambéw eodziennic u dzieci) miewa tagodniejszy
przebieg.

ldzie nam teraz o wytlumaczenie tego zjawiska, g ttu-
maczenie to zblizy nas zarazem do rozwigzania waznej za-
gadki patologicznej, co jest istota gwcea ostreghb i w ogéle
AYSzelkicli cliorob z przeziebienia wynikajgcych.

Dla wytlumaczenia dziwne® wplywu kvKsi| salicylowe-
go na zboczenia goSowe, ktéry jedynie poréwnac sie daje
z wplywrein eliininu na zboczenia zimniczne, zestawuny tylko
najwazniejsze Awvlasng>sci kwasji salicylowego, a Avnioshi dal-
sze same z siebie sie nasuwajg. Wedlug doswiadczen Kolbe-
go: (ttber cine> nme DatsteUunffSfn-cthode u. einige bewerkem-
werthe EiacnschdMm der Saliei/lsmire. Weitcre Mitthcihingon
itber (Mc 'SnlicyU¢iur.e. Journal f. pralet. Chemiem Neubauer.
tiber (Me guhmngshemmendb Wirkwng d$irmSalda/lsimre. Me-
runowiez: Przeglad Leharste 1875, Nr’ 12.) wiemy: 1) ze
jedna pysigozua kwasu salicylowego dodana do rozczynu cu-
kru, usuwa na diuzszy czas Avplyw drozdzy, a jezeli kipie-
nie rozpoczeto sie, ytedy jo wstrzymuje;

2) zSjedna tysigczna kwasu salic. wystarcza, aby ec.hro-
ni¢ piwo przez diuzszyEzas od plesnienia (lecz nie od skwa-
$nienia):

3) ze stodkie mleko za dodaniem czastki kwasu salie,
kwasMeje o 30 godzin po6zniej, niz mleko nie zaprawne tym
dodatkiem;

4) ze mocz zmiegszany z mala iloscig kwasu salie. trz™
ilego dnia nie okazuje woni am”nijakalnej;

5) zl mieso potarte tym kwasem, a jaja zanurzone
W zgeszezonym rozczynic tegoz, przez tygodnie i miesigce
nie ideaty zepsuciu.

Dpdajmy do toiAi doswiadczenia najprzéd przez Stricke-
ra i Busia podane, a przez wielu lekarzy i przez moje witasne
doswiadczenia poparte,

'$) iz kwas salic, przerywa chor6be?£osocowg ostra,

7) iz przerywa czestokroé¢ btoniawe (diph,themt/is).

Z tych pretnis ip~fewa sie prosty wniosek, ,zc jak kwas
salicyl, wstrzymuje fermentSLcyje wyskokowga w rozczy.iie cu-
kru, fcrmentacyje kwasng w mleku,fermentacyjni guiln” to Li-
wie, av moczu, w miesie i jajach* tak samo musi wstrzymy-
wac pewion rodzaj fermentacji odby\fgjacéj sie we krwi o-
s6b gasfeem lub bloniaAYa dotknietycli.

Zapatrywanie to potwierdzajg takze doswiadczenia Ktui-
teecip i Senatora, ktérym udato sie w znacznej liczbie przy-
padkéw ukoi¢ bole w osti*nr gpeeu staWowym za pomoca
AYStrzykiwan podskérnych kwasu karbméwego 1 — 3 procen-
towego ay okolicfi sfawéw zajetycly). Przemawia Avice to

*) Senator: Boérl.imer Min. WomptiscMr. 1876. str. 70.
Kuntze asr. 1874 zalecit Avstrzykine.nL& kw;tsu karbol, pod skd-
ro zapaleniem go$éeowém dotknietych stawéw. DoSAYiadézenia
podobne podjat prof. Senator asBerlinie. Wstrzykiwat on 1—3%
kNras fearbtJD w eflaolico najwiecej zapalonych stawfrw la. pomoca
strzykawki Prawaza, przyelem naijfz eo najAciecej 0'09 kwasg
karbol, pod skére sie dostawato. W 12 — 24- godzin te safng
ilos¢ wstrzykiwany ay inny bolesny staw, a wyjatkoAvo av ten
sam, jesli bél na nowo s[3 odezwal. 171'zy tak ostf giwirl jposte
powaniu nie ztiuwaSano przypadéw otrucia kwasem karbol? Sku-
tek I}y zasrwyczaj ten, -ze Mi i obrzmienie w wiekszych i”pwaeh
albo calluein znikaty, albo znacznie sie zmniejszaty, natomiast,
dziatanie na Inniejme s™ayy rgk i nog i -staAwy kregone bylo
niezmu-zne. Najpomyslniejszym skutkiem irwieiiozoue byty wstrzy-
ki\?anitt w okopce staivu barkowegp, bo ay45 przypadkach 11
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bardzo za teoryjg fermentacji, ze wtasnie diva takie ciala,
ktore fermentacyj! poAYStrzymuja, usuAYaja tez chorobe, go$6-
COAvg i to jezeli jeden dostaje sie do ogdlnego obiegu krwi,
ustrwa ehorgbe (Jgblna, tepigc istoty gorgezkdtwolrcze ay ca-
tym ustroju, drugi za$ dziatajgc miejscowo usuwa tez zbo-
czenia miejgeowe. Nalezatoby jeszcze skonstatowa¢ czy ua-
odAvrét uzyAYanie weAvnetrzne kwasu karboloAYego a miejsco-
Ave AStrzyJuAvanie kwasu salicylowego nie okaze podobnych
skutkéw. Zanim zastanoAvimy sie nad tém, na czem fermen-
taeyja polem, sprébujemy pkii.Wj doAyiigén jaka droga szko-
dniki chorobowe czyli fermenty albo zaczyny”™'* ay czasie
przeziebienia dosta¢ sie moga do ustroju.

JX
Droga, ktérg zaczyny chorobowe w czasie przeziebienia dostajg sie
do ustioju.

Odpowiedz na pytanie av niniejszym tytule zawarte jest
bardzo latAva. Istnieje na pcwierzchni catego ciata tysigce
bram, ktéremi zaczyny dostaé 'sie mdSfg do Ayne&za ustroju,
i to AVYnijjgeia te me sg Areale tak mate, Stoi® je przy bardzo
niewielkiem paAYiekpzeniu Avidzice mozemy; dzirrie sie tylko
musimy, ze posunkowo tak rzadko .szkodniki Ayszelkiego ro-
dzaju ta droga do ustroju ,sieylostaja. Remi biymaini sg po-
ry ay skérze, czyli
potnych.

nj$-eia przeayodobay gruczotdw

w Anatomija, fizyjologija i patolifgija
gruczoléay chton nyeh.

O tych porach w skorze i o gruczotach potnych w ogole
dotychczas skape mamy wiadomosci. Wiemy tylko, ze podiug
obliczenia Krausego gruczotéw takich jest w przecieciu u czlo-
wieka*.i$81,248! (Hyrtl: Lchrbuch der Anatomie des Men-
schen 1859. str. 474.)

Jakkolwiek wiec drobne i maloznaezacfe na pozor
gruczoty, to zesumowane rowna¢ sie moga i z wielkiemi narza-
dami wewuetrznemi, a sama ,iph mnogo$¢ wskazuje, ze sg one
poteznym czynnikiem w zyciu zwierzetom, i tp tak w stanie fi-
zyjologicznym, jak i patologicznym. Ale patologija graczoléw po-
tnych zaprawde po macoszemu dotychczas byta obrabiang. Gru-
czoty te majg posta¢ klebkowato zwinietych cieniutkich cewek,
ktore tkwig gleboko w tkance podskérnej i koncza sie przewo-
dem w poblizu ujscia na powierzchni skory spirgluie skpeconym.
Ujscie przewodow zunjduje sie, pomiedzy brodawkami dotykowemi
w doteczkach golem okiem widzialwch. Gruczoty sa gesta siecig
naczyn krwionosnych wioibwatycli otoczone. Nalzyn limfatycznych,
ktore wedtug Teichmhnna w skdrze tworza podwdjng gesta siec
tj. gfijbszag z tfbszerniejszemi i poA\lerzcliowng z delikatniejszemi
cewkami, naokoto samych gruczotéw potnych réwnie jak naokoto

sg te

razy jedno AA'strzykniecie Arystal-azatu do zupetnego usuniecia
holu i obrzmienia,-ii*tylko ay 4 przypadkach ferzeba byto po Kil-
ku dniach Astraykiwauie poArtorzy¢. Skutek okazuje si jijz
w pierA”zj-ch godzinach po A\'strzykniecin. Im przypadek ostrzej-
szy, temiskutek péwnieiszy, w przypadkach prze\ATektych skutek
byt nieznaczny, -oa stan ogoélny, wydzielanie potu, gorgczke
Avsti'zykiwania nie miaty Ayielkibjo wplJMfflj ay ugdtajednak prze-
bieg zdawat sie by¢é krétszym, psanator. nwaza $rodek ton»4a zna-
kepiicie kojacy miejscowe bole (PalMatiwniUd), ktéryi.szcze-
goélni¢j tam Jetasnia daje sie z korzysohj. zastosowaé, gdzie przy-
rzady ushdajace trudno zaloz.t¢. Oba wiap $r-odki uzu.ptdniajg sie.

*) Na oddanie taciiiskieg'0 Acyrazn fermentum iiz-jwysany nazwy pol-
skiej ,,zhOzyn“, bo \Ayraz zakis kdajo nam sie tylko stosoAvny
«dla fermenjaoyi kwasnej, podczas*gdj' zaczyn j%st odpotwiedni i
«dla fejgnentaeyi Afyskokowdj i-gjiiln¢j. zatem og6lniejszy- dla nas
i z tego wzgledu odpoAviedni, ze A\-edlug pojecia tu przedstawio-
nego rzeezyAwiscie zagtAja, zaczyna on chorobe. 25resztg i gospo-
dynie nasze przyprawiJijacP dihztKe -do ciasta, przyjnWe te na-
zywaja ,zaoyna“ albo ,,zaczyna".
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gruczotéw tojowych i wiloséw prof. Teichmann nie znalazt. Scia-
ny przewoddw skitadajg sie z,delikatnej lub twardszej ostony
z tkanki tacznej pokrytej przyblonkiem brukowym, z btony bez-
ksztattnej, do ktérych oston przytgcza sie warstwa wiokien mie-
snych w kierunku podtuznym przewodu biegngcych, ale nie wsze-
dzie sg one widoczne. Takze pod i nad gruczotami potnemi prze-
biegajg poziomo wiokna miesni. Najwieksze grucz ly potne znaj-
dujg sie na podeszwie i pod pachg, gdzie ich dtugo$¢ wraz z prze-
wodem 1 — 172 linij wynosi.

Z fizyjologii wiemy, ze za pomocg przeziewn skérnego

dnsRg sie pewne gazy i pot z wnetfza ustroju na
zewnatrz, a niektére gazy z zewnatrz do ustroju, podobnie jak
sie to w ptucach odbywa; przez skore jednak daleko wiecej wy-
nika niz wnika, a "ynikanie to gtownie dotyczy pary wodnej,
ktor¢j SpO — 800 gramoéw w, 24 godzinach przez skoére sie wy-
dziela.

W poréwnaniu H wydzielaniem pary whbdneP jest wziewanie
tlenu i wyziewanie dwutlenku wegla (S02) i azotu nadzwyczaj
mate. 1los¢ CO02 przez psa przeziewem skérnym wydzielona wy-
nosi wedtug doswiadczen Regnaulta i Reiseta 1 — 2 gramoéw
w 24 godzinach, ("Wnudt. Lelirbuch der Physiologie des M m -
schcn 1865. str. 344 )

Pot jestto ciecz bezbarwna, nieco metna, stonawa, oddziaty-
wajaca kwasno, wydajagca pewng won stabszag lub silniejsza. Pod
drobnowidem znate$¢ w niej mozna szczupty ilos¢ komérek $luzo-
wych, komorek przybtonka, dopli tluszczu i ziarnka drobinowe,

Sktadniki chemiczne potu sg woda, tluszcz, mocznik, cho-
lestearyna, podtug Favra kwas mlekowy, jakis§ kwas potny,
siarkany i fosforany alkaliow, fosforany ziem alkalicznych, nie-
dokwas zelaza, liniej stale znachodzg sie lotne kwasy: kwas

maslowy, octowy, mrowkowy i jakie$ ciato biatkowate (Wundt
str. 3-54.).
7i patologii grucz. potnych mamy tylko szczupte

wiadomosci przez dermatologéw podane.

Hebra a za nim Zeissl (Hebra: Amfc F/mnthtme in
Virchoivs SpedeU. Pathol. u. Th-er.) i Neumann przyjmuja tyl-
ko jidyna chorobe- gruczotéw potnych nazwang Hypendrosis lo-
udis. ktoéra polega na iiadmiarowero wydzielaniu sie potu miej-
scowem, bezgorgczkowom; najczesSciej wydarza sie to na stopach
(gtéwnie na podeszwach i miedzy palcami), rzadziej na dtoniach,
pod pachami i w faldzie tonoudowym tj. wszedzie tam. gdzie sa
gruczoty potne' mocniej wyksztatcone, lub gdzie przez tarcie pod-
wyzsza sie cieptota. Nadmiarowy pot rozktadajac sie w obuwiu
na kwasy lotne wydaje won nieznosna.

Potnicy goraczkowej (svdor anglicug, hpperidrosis, febri-
lis immorsalis) Hebra ani Zeissl nie widzieli. Polegaé ona
miata na uczuciu nadzwyczajnego gorgca, po ktérem chorzy wpa-
dali w nadzwyczajne poty cuchngce, niepokdj, mdtosci, kurcze
w dotku podsercowym i $mier¢ w 24 godzinach. Choroba ta mia-
ta w 16 wieku grasowaé szpszac sie z Anglii na lad staty szcze-
g6lniej w mokrych mglistych dolinach w poblizu rzek i bagnisk.
Po 10 — 12 dniach miaty te epidemije nikngc.

Potnicy og6lnej chronicznej opisanej przez Sclibnleina der-
matologowie nie uznaja,

Zmniejszone wydzielanie potu wydarza sie przy wielu cho-
robach ogo6lnych i skérnych i jest tylko przypadem, jak up.
w durze, cukrowce, porazeniach, raku, w $wierzbhigczce (prurigo)
w tuszczu (psona.sris), rybiej tusce (ichthyosis). Niektérzy lu-

dzie ze skéra zreszta prawidtowa nawet w wysokiej cieptocie
wcale sie nie poca.
O zmianach jakosciowych potu wiemy zaledwie tyle ze

istrwjg. np. ze istnieja poty cuchnace, ze w niektdrych choro-
bach Dp. w cholerze, zapaleniu nerek, rzucawce w pocie znacho-
dzi sie mocznik.

Tak zwany pot krwawy wedtug wiarygodnych opiséw wy-
darza¢ sie majacy w nadto rzadkich przypadkach u histeryczek
eolega prawdopodobnie na wynaczynieniu krwi z kruchych naczyn
do gruczotéw potnych. (Neumann: T"elwrbuch der HaHtkrankhei-
ten. Wim 1869. Str. 66.)

Zapalenia gruczotéw potnych niekiedy sie wydarzajg szcze-
golniej kolo szyi, pochwy i pod pacha.

Poty wsrod przer6znych choréb ogolnych sie wydarzajgce
sa symptomatycznemi i nie bywajag wliczane w zakres patologii
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gruczotéw potnych. To jest Iffltej wig, ¢j wszyst-ko, co o anatomii,
fizyjologii i patologii tych waniiyoli po calej skdifearozsianych
narzagdow wiemy.

(Ciag dalszy nasta.pi.)

II. Przypadek nierfakiTwnosci ztoSliwej wraz
Z operacyjg przetoczenia krwi.

Podat Dr. Rydygier,
Dokent chirurgii  w Jenie.

(Dokojpczenie. Patrz Nr. 26.)

OperAcyje wykoniitem bez uzycia chloroformu z przy-
czyny, ze chory by-1 tak ogromnie ostabionjm, iz trzeba byto
sie- obawiaé nieszczesliwego zejScia narkozy. Bpust krwi po
ruczytem kol. Drowi fijfche w i, asystentowi klinicznemu,
odwloknianiem !zajgt sie*taskawie prof. Lichtheim; tetno
zis Sledzit prof. Notlmagel. Do przetoczenia uzytem przy-
rzadu *) przez Hiitera podanfep) i 6atg operadyje S$cisle po-
dtug jego przepisu wykonatem. Do odkrfbia tetnicy sprycho-
woj prawej w okolicy dolnej' Yj cze$ci przedramienia przysta-
pitem w mgle karbolowej po poprz&dniem oczyszczeniu pota
operacyjnego 5*/0 rozczyuem kwasu karbolowego; wszystkie
tez narzedzia poprzednio doktadnie byly wyczyszczone a kro-
tko przed uzyciem strzykawka i naczynia cieptym rozczynem
dwuweglanu Sodowego wymoékaR. Oddzieliwszy tetnice zu-
petnie od czesci jg otaczajgcych przeprowadzitem naokoto
niej kolejno 4 nitki katgutowe za pomdbg -igly ©lfbkamfSa.
Przeznaczenie tych nitek nastepujgce: Pierwsza stuzy do pod-
wigzania tetnicy powyzej cewld;'p blizej ku $rodkowi, aby
zapobiedz krwawieniu jio nacieciu tetnicy; druga stuzy do
prgynjocowania cewki w tetnicy; trzecia do podwigzania ob-
wodowego konca tetnicy po ukonczeniu przetoczenia, a przed
zupetnem wycieciem uzytego Kawatka tetnicy; czwarta nare-
szcie jest nitkg rezerwotwa,/w razie gdyby ktéra z poprze-
dnich sie przerwata.'

Po przeprowadzeniu nitek podwigzatem pierwszg nitka
tetnice* Nastepnie nozyczkami o ostrych koncach nacigtem
‘tetnice poprzecznie do potowy. Wprowadziwszy potem Rewke
strzykawki do Swiatlta tetnicy w kierunku obiegu krwi, wiec
ku obwodowi, umocowatdm jg drugg nitkg. Roéwnoczesnie by-
ta krew tak dalece przysposobiong, ze mogtem rozpoczaé
przetaczanie. Cewki niepotrzeba cieptg wodg przed rozpocze-
ciem przetaczania napetniaj jak niektérzy radza, gdyz tyle
krwi cofnie sie z tetnicy, Ze wypetniajacybewke z niej powie-
trze wypedza. Podczas przeta<t£hnia przestrzegatem Scisle prze-
pisu, zeby tlok strzykawki zwolna i jednostajnie posuwaé, a
do tego pozostawiateni zawsze pewng ilos¢ krwi w Strzyka-
wce dla pewnosci, zeby powietrza nie wstrzyknaé¢. Strzyka-
wka Hiitera, jezeli ja w ogble osobnem nazwiskiem nazwaé
mam, jest to zwyczajna strzykawka, szklana z podziatka,
z osaltg kauczukowag; pojemnos$¢ jej wynosi 30 cm. sz. Ilos¢
przetoczonej krwi obliczyliSmy na’150 cm. sz., przetoczytem
8 strzykawek, bytoby to 160 cm. sz., ztego obliozy¢ wypada
na pozostawione resztki okoto 10 cm. sz., wiAc rzeczywiscie
przetoczyliSmy 150 cm. sz. przetoczeniu zawigzatem od ob-

*) Przyrzad Hiitera zawiera w niewielkiém pudelku fatwo przeno-
$nem wszystkie naczynia i narzedzia potrzebne do oporacyi
przetoczenia krwi z wyjatkiem narzedzi do odkrycia tetnicy i
kosztuje, jezeli sie nie myle, 45 marek.
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wodu tetnice, a uzyty kawatek wyciatem i brzegi rany ze-
szylem katgutem; na to natozyliSmy oprawe z juty karbolo-
wej, zwykle w naszej klinice uzywang. Podczas przetaczania
w tetnice spryckowg zwykle reka znacznie nabrzmiewa i si-
nieje, ale wszystko to w kilku godzinach sie wyréwnywa.
W naszym przypadku wystgpito oprécz tego kilka matych
wybroczyn. Przed i podczas przetaczania prof. Nothnagel Kil-
ka razy badat zmiany krwi pod drobnowidem. Juz po przeto-
czeniu pierwszej strzykawki pokazywata préobka krwi wzieta
z palca drugiej reki liczne prawidtowe czerwone ciatka krwi
oprécz dawnych zmienionych na dowdd, ie krew przetoczona
juz sieMdostata do ogdlnego obiegu krwi. Uwagi godne byty
zmiany tetim, podczas przetaczania; z poczatku tetno kilka ra-
zy ztowrogo zmniejszato sie, alp poOzniej podnidstszy Aje
wszelkg obawe czynito niepotrzebng i pozostatlo zadowala-
jageem. Tegoz dnia wieczorem o godz 5ej miat sie chory pod-
miotowo zupetnie dobrz&; popotudniu cokolwiek spat, nabrzmie-
nie prawej reki juz zupeinie znikneto i prawa reka nie rézn.
sie niczem od lewej, tylko na palcu wskazicielu prawym spo
strzegamy juz powyzej namienione mate wybroczyny. War-
gi chorego sg czerwicnsze, niz przed operacyjg; nos takze
stracit swg woskowo-bladg barwe. Zresztg wyglad chorego
nie zmieniony.. W probce krwi widzimy pod drobnowidem
tylko matg liczb©) zmienionych czerwonych ciatek krwi, nie-'
omal wszystkie ~"zupeinie prawidtowo wygladajg i duzo z nieb
uktada sje w ruloniki.

31/5 Cliory spat dobrze, tetno 112, tetnica szeroka,
fala wysoka, naprezenie. stab.e; 40 oddechéw” nad tetnicg ptu-
cng stabe dmuchajace szmery skurczowe; wargi znowu cokol-
wiek bledsze, niz wczoraj, ale jeszcze czer.wieAsze niz przed
operacyja; w ogole cliory wyglada i miewa sie lepiej, niz
w ostatnich dniacli przed opperacyja. Wczoraj zupetnie nie
nie jadl, ani ptynnych potraw; tak samo dzis. Wczorajsza
enema odeszta nic nie skutkowawszy,

W nastepnym czasie cliory coraz gorzej sie miewa. Nie
uzywa albo-zupetnie nicgegto, albo cokolwieczek ptynnych po
traw; mimo to krew pod drobiiowddeni jeszcze przez kilka
dni nastepnych dobrze wyglada); ciatka czerwone uktadajg sie
w ruloniki mato zmienione. Natomiast woskowAjtdada barwni
wraca. Chory goragczkuje i czesto majaczy, cieptota dochodzi
do 3f,0 C. tylko 4/6 jest prawidtowg 37~ B47,6. Majac
liczne zatrudnienia w klinipe naszej, a ui“zaproszony przez
kolegéw kliniki wewnetrznej, gdzie ekory lezat, nie zmieni-
tem oprawy az dnia 3/(p .Oprawa przesigknieta ropg nie
przylega do ciata, odstgje tak dalece, Zze palnp pod oprawg
do rany wtozyé mozna. Niespokojny chory podobno nieraz
dziubat okoto oprawy i oblewat ja napojami, podobny stan
nie przyczynit sie naturalnie do s*achowanig.gkuteczno$oi opra-
wy przeciwgnilnej. Rana po zdjeciu oprawy nie okazywata
najmniejszej reakcyi; ponizej rany odumart kawatek skory.
Oczys$ciwszy rane, napowrdt oprawe, zatozytem. Eagastepnego
dnia obrzek reki, ktory byl w ostatnich dniach powstat,
znik#.

Poniewaz chory nieomal zadnych potraw nie przyjmo-
wat, starano go sie zywd¢ odpowiedniemi enemami, aje mimo
tych staraf nareszcie d|J3'.czerwca o godz. 7 wieczorem umart.

Nastepnego dnia wykonat radca dworu prof. Muller
badanie poSmiertne, ktore zupetnie rozpoznanie pfof. Notb
nagta potwierdzito, a nadto wykryto kilka szczeg6tow nad-
zwyczaj, zajmujacych. Mimo usilnych staran nie udato mi sie
otrzymac protokotu obdukcyjnego, a doktadniejsze badanie
jeszcze do dzis nawin nie ukonczone; skoro sie o wynikach
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jego dowiem, a godne,,bedg ogtoszenia, nie zaniedbam za-
wiadomi¢ szan. czytelnikéw Przegl. Lek.; zresztg prof. Noth-
nagel z pewnos$cig tez oglosi ten przypadek, a natenczas
z jego ogtoszenia o blizszych szczego6tach sie dowiemy. Na
tern miejscu podaje tylko to z protokdtu obdukcyjnego, e»
w pamieci zatrzymatem.

Na wewnetrifnej powierzchni opony mdzgowej twardej
liczne i obszerne wybroczyny krwi. W ealym moézgu w naj-
rozmaitszych jego czesciach duzo kropkowatych wybroczyn;
wieksze ognisko niemal wielkosci malego orzeszka lasko-
wego w lewym przednim placie czotowym, jezeli mnie pa-
mie¢ nie zawodzi; prof. Nothnagel przy tej okobczno$.ci uczy-
nit uwegtf, ze nie umie sobie wytlumaczy¢ porazenia wpra-
wdzie niezupetnego i tylko krétko trwajacego na lewych od-
nogach za zycia spostrzeganego. Kropkowate wybroczyny
znaleziono takze na osierdziu, bionie $luzowej tylnej powierz-
chni nagto$ni i pecherza itd. W ptucach po obu stronach
zapalenie $ciekowe; po lewej stronie $wieze zapalenie optu-
cnej ze znacznym wysiekiem. Wszystkie te zmiany oczywi-
Scie w ostatnich dniaeh zycia powstaty i nie byty byngjnmiA
przyczyng niedokrewnosci.

Zotadek w zadziwienie wprawit wszystkich obecnych,
podobnie matego zotgdka nikt z nas nie widziat; oto jegc
rozmiary: dtugo$¢ L2 cm., szerokos¢ 60 mm, grubos$c¢ ~Sciany
odzwjernika, 6 mm.

W koncu namieni¢ mi wypada, ze S$ledziona zupetnie
zdrowo wygladata tak co do barwy, jako i stopnia spdjnosci.
Wszystkie przyrzady byty nadzwyczaj blade. We watrobie
znalazto sie kilka blizn.

Z krotkiego i pobieznego streszczenia protokétu obduk-
cyjnego przekona sie kazdy, ze badanie poSmiertne zupetnie
potwierdzito rozpoznanie niedokrewnosci ztosliwej w zotgdku;
nie znalesiiSmy ani raka, ani wrzodu, tylko nadzwyczcj wy-
soki stopien zaniku jako przyczyne wszystkich objawow za
zycia ze strogy zotgdka spostrzeganych. Blizsze szczegot}
okaze badanit® drobnowidowe. (Prof. Nothnagel natychmiast
wdozyl caty zotgdek do wyskoku.) Na pdzniejszy czas pozo-
stawiono sobie réwniez badanie drobuowidowe innych przy-
rzadéw, a mianowicie doktadne zbadarlie szpiku kostnego.

Nie wdajagc sie w ocene poszczeg6lnych sposobdw prze-
taczania krwi wylicze na zakonczenie w Kkilk u stowach zalety
przetoczenia krw' w tetnice sposobem Htitera. (C. Htiterr
Die arteriette Transfiision, Archw f. M. Chir. Tom NU.
1870 rf),

Przetaczajgc krew do tetnicy, 1) unikamy w zupetnosci
zhycli skutkéw wstrzykniecia powietrza do obiegu krwi; ho
choéby$my pecherzyk powietrza wstrzykneli, nie wyrzadzimy
tern najmniejszej szkody; krew zastrzyknieta przebiegajac ca-
ty system naczyn wilosowatych reki lub nogi, stosownie do
tego, czjiw tetnice sprychowg, czy goleniowg tylng przeta-
czaliSmy, pozbywa sie powietrza.

2<|,Nie zdarzajg sie nigdy zresztg rzadkie przypadki za-
palenia zyt.

3} Przepedzajac przetoczong krew najprzéd przez na-
czynia wiosowate tworzymy sobie niejako zywy saczek, (fil-
trum) gdzie wszelkie mozliwe najmniejsze skrzepy het
szkody dla catego ustroju sie zatrzymuja.

4) Krew przetoczona jednostajmej i
sie do ogdlnego obiegu krwi i serca, co mianowicie przy
przetaczaniu u tak bardzo ostabionych chorych, jak w naszym
przypadku, jest wielkiej wagi, gdzie, scncet i najmniejszego
nagtego pwiekszjenia swej pracy nie jest zdolne podjac.

powolniej dostaj
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Zarzut podniesiony przeciwko temu sposobowi operowa-
nia, ze operaoyja jest trudng do wykonania, odpart stusznie
Hiiter tomi stowami: ,Kto sie obawia, Ze nie znajdzie tetni-
cy sprycliowej lub goleniowdj tylnej, nie powinien nigdy po-
dejmowaé sie operacyi przetaczania krwi.”

Co sie tyczy pytania, czy przetaczanie krwi w ztosli-
wej niedokrewnosci jest wskazanem, o tern stanowczo roz-
strzygnie dopiero przyszto$é. Dotychczas mozna twierdzaco
odpowiedzie¢, nie znajagc bowiem ostatecznej przyczyny nie-
dokrewnosci ztosliwej, a przynajmniej nie mogac jej w ka-
zdym poszczeg6lnym przypadku na pewno oznaczy¢, mozemy
przypuszczaé, ze siedliskiem choroby i jej istotag sag zmiany
czesci sktadowych krwi, a naprawiajgc przetoczeniem krew,
mozemy mie¢ stuszng nadzieje wyleczenia chorego; jako tez
rzeczywiscie kilka przypadkéw juz ogtoszono, gdzie przeto-
czenia krwi z dobrym skutkiem uzyto.

I1l.  Oceny i sprawozdania.

Kraus u. Picliter: EncyMopadisches Worterbuch der
Staatsarzneikunde. 4 Bde, in 8vo m., F. Enke. Stuttgart, 1872
— 1878. str. 2833, cena m. 7)5.

Wiasnie ukonczonem zostato obszerne dzieto, ktére wy-
chodzac od pazdziernika 1871 r. mialo zrazu miesci¢ sie
w jednym tomie, a nastepnie dla obiitosei materyjalu doszio
az do 4cli pokaznych tomoéw. Miesci ono w sobie porzadkiem
abecadlowym bardzo liczne artykuty z dziedziny medycy-
ny sadowej, policyi lekarskiej iweterynarskiej
oraz z higijeny prywatnej, publicznej i wojsko
myvej. Jakkolwiek tgczenie medycyny sadowej z higijeng w te-
oryi nie da sie obecnie usprawiedliwi¢, to jednak przez wzglad
na stosunki rzeczywiste, przez wzglad mianowicie na to, ze
tak w Austryi, jako i w Niemczech jedni i ci sami lekarze
po najwiekszej czesSci petniag obowigzki lekarzy rzadowych i
sgdowych, w praktyce zwigzek ten za.pcw:ne jest odpowiednim.

O wartosci $cisle naukowej tego obszernego dzieta
witasciwie nie moze by¢é mowy, gdyz cale dzieto od poczatku
do korica jest kompilaeyja; watpi¢ bardzo nalezy, azali we
wszystkich 4 tomach znalaziby sie cho¢ jeden artykut, kto-
ryby byt napisany oryginalnie i oparty na wtasném doswiad-
czeniu autoréw. | nic dziwnego; jeden z autorow' redagowali
wprawdzie przez 2 lata tygodnik poswiecony medycynie pu-
blicznej, ktéry wychodzit we Wiedniu w r. 1866 i 1867, od
czasu za$, gdy musiat zawiesi¢ wydawnictwo oddaje sie. prak-
tyce ogo6lnej; drugi byt wprawdzie przez kilka fat wspotre-
daktorem jednego z tygodnikéw wiedenskich i napisat pod-
recznik sadowolekarski, cho¢ nigdy nie byt lekarzem sado-
wym, ale od lat wielu jest lekarzem zdrojowym w Karlsba-
dzie. Trudno wiec byto spodziewaé sie po nich pracy samo-
dzielnej ; to tez tak z tego powodu, jakotez dla dualizmu
autorstwa dzieto wrmowie bedgce nie wytrzyma Zzadnego po-
robwnania ze znanem dzietem Pappenheima, ktore wyszto
z jednego odlewu i napisane jest z wielkg znajomoscig rze-
czy. Z drugiej strony atoli przyznaé nalezy, ze dzieto Krau-
sa i Pielitera jest kompilaeyja wyborng, uwzgledniajgcg
wszystkie prace najlepsze i nowsze a przedstawiajgcg rzecz
w spos6b przystepny i praktyczny. Dlatego tez sumiennie
poleci¢ mozemy dzieto to wszystkim kolegom zwtaszcza na
prowincyi zamieszkatym a niemajagcym przystepu do wiekszych
ksiegozbioréw; znajdg oni wr niem prawdziwg skarbnice
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wszystkiego, czego lekarz ua. stanowisku urzedowym potrze-
buje, zwiaszcza, gdy wszystkie wazniejsze ustawy i rozpo-
rzadzenia a nawet i formularze do$¢ obszernie sag umieszczone.
Jezeli niedoktadne podawanie zrédet uwaza¢ nalezy za
wade, ktorej autorowie z tatwoscig mogli byli unikng¢, to za
to obszerne rejestry utatwiajg predkie oryjeutowanie sic, a
dobry papier i druk sa zaletg nie malo znaczacg w dziele,
do ktorego czesto sie zaglagda. Wypadatoby tylko, aby auto-
rowie od czasu do czasu .ogtaszali uzupetnienia, ktére z po-
stepem nauki okazg sie potrzebnemi; bo tym sposobem dzie-
to, ktore dla swojej objetosci, musi by¢ do$¢ kosztownem,
mogtoby mie¢ warto$¢ praktyczng, wiecej niz przemijajaca.
1. ii.

Dr. li. Ultzmann (w Wiedniu): 0 moczeniu krwawem

(hacmaturia). Sprawozdanie Dra E. Obtulowic za.
(Pokonczenie. Patrz Nr. 2C)

Zakrzep ica zyt nerkowych z nastepowymi krwoto-
kami nerkowcmi zdarza Sie czasem u niemowlat cierpigcych
na niezyt chroniczny jelit, kiedy don przystepuje zo6ttaczka
i zmniejszenie ilosci moczu. Wkrétce po wystapieniu krwoto-
ku migzszowego nerkowego nastepuje $mieré niemowlecia;
przyczyng za$ zakrzepity zyl nerkowych sag prawdopodobnie
owrzodzenia jelit. U oséb dorostych zdarzajg sie skrzepy
w7 zytach nerkowych i krwotoki w przypadkach charfactwa,
gorgczki potogowej, zapalenia zyl macicy i zyt udowych, ska-
leczenia nerek i ucisku wywartego przez nowotwory usado-
wione w poblizu naczyh nerkowych.

Krwotoki w przypadkacli nowortwordw nerek
nie odznaczajg sic wybitnemi cechami. Miedzy nowotworami
zastugujg szczegdlniej na uwage raki, zwilaszcza rdzeniowe i
galaretowate (Carcmoma medullure cjdatinifonm) i miesaki.
Bak dotyka zazwyczaj jednej nerki i zdarza sie pierwotnie
najczesci¢j w wieku dzieciecym, a woAwczas zdarza sie mo-
czenie krwawe nadzwyczaj tylko rzadko. Czestokro¢ widzia-
no u dzieci raki nerkowe wypeiniajgce calgjame brzuszng, a
mimo to w moczu nie zdotano wykry¢ ani $ladu krwi, ni
biatka. U dorostych za to w przypadkach raka nerkowego
nalezy moczenie krwawe do zjawisk zwyktych. Obok tego
parcie na mocz jest nieznaczne i nie jest nigdy tak bolesnem,
jak w razie obecnosci kamienia lub nowotworéw usadowio-
nych w poblizu szyjki pecherza. Chorzy skutkiem krwotokéw
stajg sie niedokrewnymi i umierajg nastepnie z charfactwa.

Mocz w tych przypadkach ma barwe albo krwawm-czcr-
wbng, albo tez brunatno-czcrwong stosownie do tego, czy
krwotok powstat skutkiem pekniecia naczyn wiekszych, czy'
tez jest tylko miagzszowym; oddziatywanie jego kwasne.
W osadzie wykry¢ mozna tylko ciatka krwi i diugie skrze-
py, jako odlewy moczowodu, drobnowid nie wykrywa komo-
rek nowotworowych chyba tylko wtenczas, kiedy nowotwor
przebija do miedniczki nerkowej.

Krwotok w przypadkach gruzlicy nerek i
miedniczek nerkowych jest zazwyczaj tylko nieznaczny
i migzszowy, ale wystarcza do nadania moczowi barwy bru-
dno-czerwono-z6tej, a nawet brunatno-czerwonej. Barcie na
mocz mierne, béle przy oddawaniu moczu nieraz bardzo
nieznaczne. Mimo zupeilnego spokoju moczenie krwawe
znika nieraz zupelnie, a powraca znéw w zimie. Zazwyczaj
cierpieniom tem towarzyszy gruzlica ptuc, nacieki lub przeto-
ki ropiejace w przyjadrzach i jadrach niebolesue, a w koncu
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wysledzi¢ mozna u chorych tego rodzaju czestokro¢ blizny po
wrzodach zolzowych itp.

Mocz okazuje ccchy zapalenia miedniezek nerkowych
z krwotokami migzszowemi, a drobnowid wykrywa czasem
wateczki woskowe lub krotkie a grube walteczki ziarniste
obok przybtonkéw nerkowych i bakteryj.

Krwotoki powstate skutkiem skaleczenia nerek sag
zazwyczaj bardzo obfite i groza $miercia.

Drobnowid wykrywa mnéstwo ciatek krwi; w moczu cza-
sem wida¢ dtugie skrzepy.

V. Krwotoki z catego przewodu moczowego
zdarzaja sie zazwyczaj przy nieprawidtowos$ci naczyn krwio-
nosnych i krwi catego ustroju lub téz tylko przewodu moczo-
wego. W razie pierwszym mocz przybiera cechy t. zw. mo-
czenia gatczeniowego (haemoglolinuria), w razie dru-
gim uwydatniajg sie przypady towarzyszace krwawieniu
migzszowemu.

Moczenie gatczeniowe bez bolesnego parcia na mocz
zdarza sie w przypadkach krwawiennictwa (hccemopMKa),
czasem takze skorbutu, w ztosliwych zimnicach, gorgczkach
zgnitych i tyféidalnych, w chorobach potaczonych z rozkta-
dem krwi, po wziewaniaeh gazu tréjwodku arsenu i kwasu
weglowego.

Rowniez tego rodzaju moczenie zdarza sie w tych przy
padkach przetoczenia krwi zwierzecej, gdzie znaczniejsza ilo$¢
krwi choremu wstrzyknieto; a woéwczas obok wydzielenia krwi
w stanie rozpuszczonym przez nerki pojawialy sie jeszcze
wybroczyny skorne. Mocz barwy brunatnej oddziatywa kwa
s$no, zawiera w rozczynie znaczng ilos¢ liemo- i methemo-
globiny, a w osadzie mase rozpadowg brunatno zabarwiong
i przyblonek nerkowy lub wateczki nerkowe brocznikiem krwi
ezabarwione.

Czasem moczenie gatczeniowe kombinuje sie z krwoto-
kiem migzszowym, a woOwczas w osadzie pojawiajg sie kuli-
ste ciatka krwi w malej ilosci.

Znaczno krwotoki migzszowe 2z calego narzadu
moczowego pojawiajg sie czasem w przypadkach porazenia
pecherza ze zgrubieniem btony miesnej lub przerostu gruczo-
tu krokowego, jezeli sie odrazu pecherz (od kilku lat moze
zawsze cze$ciowo pozostajgcym moczem wypetniony) za po-
mocg cewnika wyprozni, a to z powodu zmienionych stosun-
kow parcia oSciennego w calym przewodzie moczowym.
Woéwczas nastepuje silne przekrwienie cx mcm, a przekrwie-
nie musi by¢ tern znaczniejsze, im grubsze i bardziej
przerosto sa $ciany pecherza, ktore nie tak tatwo moga sie
kurczyé. W najlepszym razie skutkiem tego przekrwienia cx
zacno powstaje ropne zapalenie pecherza i miedniezek nerko-
wych, czasem atoli zjawia sie mocny krwotok migzszowy
z calego narzadu moczowego, a w ciezkich przypadkach na-
wet ropne zapalenie migzszu nerkowego lub zapalenie pe-
cherza z wytworzeniem sie ropni, konczace sie $miercig
wsérod dreszczow, skapego wydzielania moczu i przypadéw
uremicznych. Mocz barwy czerwono-bmmtnej oddzialtywa
obojetnie lub stabo alkalicznie, zawiera duzo biatka, barwika
krwi i weglan amonowy. Rod drobnnwidcm widaé krysztatki
fosforanu amono-magnowego, przyblonki z pecherza i nerek,
i nieraz grube, krotkie wateczki nerkowe.

Uwagi terapeutyczne. Terapija zastosowana w mo-
czeniu krwawem powinna zado$¢ uczyni¢ wskazaniom ogél-
nym i szczegbtowym. Wskazanie ogdlne dotyczy niebezpie-
czenstwa, grozacego zyciu, a wiec obejmuje przy zastosowa-
niu praktycznym $rodki tamujace krew znane powszechnie;
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wskazanie za$ szczeg6towe dotyczy przyczyny inarzadu cier-
pieniem tknietego, obejmuje wiec $rodki wchodzace w zakres
leczenia miejscowego.

Pomiedzy $rodkami oddajgeemi niepospolite ustugi przy
tamowaniu krwotokéw zastuguje na szczeg6lne uwzglednienie:
1) spokdj bezwzgledny, a wiec utozenie w t6zku z poduszka
pod krzyze, 2) zimno w postaci oktadéw zastosowanych na
okolice nerkowg, a nawet brzuszng i miedzykrocze. W nie-
ktorych przypadkach krwotokéw pecherzowych pomagaja
takze zimne kapiele nasiadowe z dodatkiem nawet kawatkow
lodu przez minut kilka lub tez zimne lawatywy. Mozna ro-
wniez przestrzykiwa¢ pecherz zimng woda, lecz w takim ra-
zie nalezy uzy¢ kateteru Nelatona, a pecherz powinien by¢
wolny od skrzepow krwi. Jezeli za$ pecherz jest niemi wy-
petniony, a usuwanie ich napotyka na znaczne trudno$ci, to
najlepiej nie prébowaé¢ zakladania grubego metalowego ce-
wnika i wydobywania skrzepow za jakabadz cene z peche-
rza, gdyz krwotok tym sposobem tylko sie zwieksza, a nie
powinno sie mie¢ zgota zadnej obawy, zeby musiato nastg-
pi¢ zatrzymanie moczu.

Skrzepy wypetniajgce pecherz tamujg krew juz to wia-
snym uciskiem, juz to pobudzaniem pecherza do energiczniej-
szych skurczéw. Po ustaniu krwotoku skrzepy sie kurcza,
wydzielajg surowice, oddzielajg sie od $cian pecherza i zo-
stawiajag dosy¢ miejsca do odptywania moczu. Draznigc $cia-
ny pecherza na sposéb ciat obcych wywotuja niezyt, a pod
wpltywem weglanu amonowego rozpadajg sie [na mase dro-
bno-ziarnistg i odptywaja z moczem na zewnatrz. Jezeli par-
cie na mocz jest bardzo bolesne, a obok tego chorzy moczu
odda¢ nie moga, to nalezy przed wydaleniem skrzepow z pe-
cherza zastrzykng¢ morfin podskérnie. Thompson réwniez od-
radza gwattownego wydalenia skrzepow z pecherza i dopuszcza
go tylko w przypadkach rozpaczliwych.

Miedzy lekami tamujgcemi krew nalezy sie uznanie prze-
dewszystkiem Extr. Secalis cornuti i e-rgotynowi.
Kp. Extr Secal. cornnt. 6,00
Aqg. Cinamonii 120,00
' Mds. 3 tyzeczki dziennie
lub Extr Sec. cornnt. 1,00
Puly gummosi 2,00
Mfpubv. div.' in dos. sex.
Co 3 godziny proszek.
Rowniez sg dogodne paryskie keski zawierajgce po 0,2
Ergotynu Bonjeana. Mozna z nich nzy¢ 10 —12 w ciggu doby
w przypadkach krwotokéw znaczniejszych.

Jeszcze skuteczniejsze dziatanie rozwija ergotyn za-
strzykuicty podskérnie, rozczyn atoli powinien byé czysty i
przesaczony.

Rp. 1) Extr. Secal. corn. aq.

Aqg. destil. aa 5,00
3 r. dnia po % strzyk. zw. Pravaza.
2) Extr Secal. cornut, 2,50
Spirit. vini ditut.
2 r. dnia po %—1 strzyk. Pravaza.
tub co najlepiej
3) Extr Secal. corn. 3,00
Glycerini puri
Aqg. destil aa 7,50
3 r. dnia po % strzyk. Pravaza.

Bardzo dzielnemi $rodkami sg takze atun i chlorek tub

siarkan zelaza, ale w wiekszych dawkach.
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1) Alumiuis crudi
tfflech. alhi aa 3,00
Mfpuly. div in dos. sex.
00 godzina po 1 proszku.
2) Kerri sescpiichlpr. soluti 3,00
Aqg. Cinainom. simpl. 100,00
MDS. godzina po tyzce.
3) Ferri sulfur. teryst.
Natri biearbon. aa. 3,00
Exir Millefol. g. s. ut f. pil. 00.
3 r. dnia poS piguiki.

W razie niedokrew-nosci mozna jséda¢ takze ferrum oxy-
dat. dialysat. 3 r. dnia M 10—15 kropli lub chinin po!* —1
gnu. dziennie.

Tannin., Plumb. ucet, latanliia etc. nie dziatajg tak sku-
tecznie i obcigzajg bard*® zotadek.

Jezeli krwotok; poklicrzowe trwajg przez czas diuzgzy,
jak np. skutkiem raka kosmkcnfego, to mozna roéwniez pro-
bowa¢ wstrzykiwali z azotanu grebr. lub poéoracldorku ze-
laza. (Nitr. arg. O}(>:SO0 aq; ferri sesquiclilor 5,00:200 aq.)

Krwotoki powiktane skutkiem owrzodzeA niezytowycli
lub szczelin w okolicy ujscia pecherza ustepujg przt*uzyciu
narkotykoéw lub wstrzykiwali lodkow $ciagajacych przez kro-
tki cewnik clo pecherza. Najlepiej uzywaé¢ rozczynéw zynku
lub atunu 2—H pf, kwa.su garbnikowego 1—® O, wstrzyk.-
wae. je raz dziennie i 50— 100 cm. $zgs.w ptynu przy lek-
kim nacisku wpiera¢ pmw cze$¢ krokowa do pecherza; na-
powrot powihien ptyn wraca¢ d.ogg naturalng bez cewnika.
W razie krwotoku z cewki pomagajg oktady zimne, wstrzy-
kiwania $ciggajgee, a w koneu ucisk wywarty ita cawke-
przez zatozenie iew-nika elastyozneg® angielskiego i skrawki
przylej>e& zwyczajnegp.

Najskuteczniejszg terapijg bytoby te-ezenie przyczynowe,
dotgd jednak nie zawsza mozna z dolnym skutkiem tego wy-
kona¢. Bruags wyluszezyl nerke skaleczong, Simon dokonat
pédobnej oOpertieyi z jiowodu kamykow- ilferkbWych, Whblkot,
Kocher, Langtians z powodu raka i miesaka; wszystkie nie-
mal przypadki jednak zakonczyly .sie nieszcze$liwie. Za to
naciecia rozszerzonej ntiedniczki nerkowej celem wydalenia
kamiem nerkowych dokonane przez Simona zostaty juz kil-
kakrotnie pomys$inym uwienczone skutkiem.

Legtit,” Corillard, Ciyiale, 1’itha, ihllrotli i inni usmoli
nowotwory MKaerza, szczeg6lnie uszypulkow-ane, na drodze
operacyjnej; u kobiet reko'czyny te doznaly wielkiego utat-
wienia dzieki pomystowi Simona rozszerzania cewki moczo-
xvej. Kamienic i ciata ofeefe musza by¢ wydalone wedtug za-
sSad chirurgii.

Kilka zajmujgcych szczegétéw musiatem pominie w mo-
jom wyczerpujacefii sjmuwozdaniu, na jakie w zupetnosci za-
stuzyta praca niniejsza, do ktoréj szan. kolegdw zajmujgcych
sie blizej dzialem tych nader waznych cierpien odsyfam.

H. N6thnaget: 0 zawrocie.

Zawrotem nazywamy wigsgjwe uczucie, ktorego cechg
jest ztudzenie o stosunku ciata wiasnogo do przestrzeni, ma-
jace sw-e zrédto w nieprawidlowym zadraztiieniu mézdzku a
moze i w-zgérka. czw-ofagzego.

ITspasabig.do zawrotu tak niedokrewnolg”, jak i krwi-
stos¢. Bezppgredniemi za$ przyczynami sg liaj.ezepci¢j zmiany
i zboczenia chorobowy ws$réd czaszki, ktérych zawrot bywa
chwilowym lub trwatym przypadem. Wszystko, *%> wjilywa
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niekorzystnie na krazenie krwi wsréd czaszki, da¢ moze po-
woéd do zawrotu, przyozem i o tern pamieta¢ nalezy, ze piyn
moézgordzeuiowy prawdopodobnie takze tu nie matg odgrywa,
role osobliwieBprzy nagtej zmianie polozema ciala.. Ztad to
zawrot liczy sie do jednegofz najstalszych przypadéw najro-
zmaitszych zmian chorobowych moézgu, a co do pytania, czy-
ich miejsce wplywa, szczeg6lniej na zawrdt, to uczy doSwiad-
czenie, ze lubo przy kazdem umiejscowieniu zmiany choro-
bow-ej ws$rdd czaszki wystapi¢ moze zawrot, dzieje sie to
przeciez najtatwiej i najmocniej w zboczeniach chorobowych
osobliwie w mézdzku. Do tej to przyczyny odnies¢ nalezy
zawroOt poprzedzajacy- niekiedy napady padaczkowe a nawet
nierzadko stanowigcy je wytgcznic. Natomiast nie mozna te-
raz jeszcze rozstrzygnaé, czy- zawr6t w chorobach gorgczko-
wych jest skutkiem podniesionej cieptoty krwi czy przekrwie-
nia mozgu. W chorobach zakaznych prawdopodobnie sam
czynnik choroboUPy jest przyczyng zawrotu, za czern przema-
wiatby takze zawro6t towarzyszacy otruuom osobliwie wy-
skokiem i tytoniem.

Do zboczen w krgzeniu krwi wl'czaszce odnies¢ nalezy
niew-gtpliw-ie zawrot iw chorobach sertjap nerek g moze i zo-
tadka. Do zawrotu z przyezy-iy tkwigcej w narzedziach zmy-
stowych liczy-my zawro6t towarzy-szacy porazeniom migSuiow
ocznych i rozmaity-m cierpiehiom ucha. Do jakiej gromady
policzy*¢' zawrot tak czesty u $ledziennikéw, nie wiadomo.

Z tego wypada, ze zawr6t nie jest osobng wcale cho-
robg, lecz tylko przy-padem zmian ostatecznie w mozgu.

Z przypadéw towarzyszacy-ch lub nastepujacych po za-
wrocie liajwazniejszemi sg: utratai przytomnosci bedatea pra-
wie zawsze znakiem wiekszej zmiany anatomicznéj w mozga,
nudne$ci i wyipioty, ktore sg 'skutkiem tego samego zbocze-
nia, ktére wywotato zaw rot.

Zawrot wystepuje ,albo jirzelotnie, napadami, albo tez
jest statym a w takim razie nader dolegliwym przypadem.

Pod wzgledem rozpoznania zastuguje na uwage, ze za-
wrotowi z przyczy-nj- w zotgdku tow-iirzy-aza”ptzypady ze stro-
ny tegorargauu a zawrotowi w chorobie Memdéfow-skiei zbo-
czenia jnpdmiotnw-e i jn-zedmiotowe ze strony narzgdu $tucho-
wjggo. Rokowanie W zawwfcie- jeSfc -oczywiscie bardzo rozma-
itej ho zalezy od przyczyny. ¥o02 samo stosuje sie w zupet-
nosci do terapii. (Ziemssens Handluch der spec. Patholoyk,
und Therajpie. Suppl-hment-Pand. 1878. p,"g. — 20S*)' D.

Go\ters: 0 leczeniu osutki po bromku potasu arszenikiem

Gowers poleca na -podstawie licznych prE£6z siebie po-
czynionych doswiadczen w szpitalu londynskim ,dla porazo-
nych i padaczkowych®“ podawaé arsen (najlepiej w formie
rdzezynu Fowlera) w przypadkach osutki tragdzikowej, nie
rzadko wystepujacej po dlnzszem nzy-w-aniu bromku potasu
z upodobaniem na skorze twarzy. Zwykta forma osutki jest
krostkow-a; przedstaw ia sie w péstaci guzkéw-, wyniostych dos¢
znacznie nad poziom skory, opatrzonj-eh na szczypcie drobnym
pecherzykieili, w-ypelniom m zrazu cieczg surowiczg metng,
nastepnie ciofza ropiastg. Czasem wystepujg wieksze krosty
z rojubniem rozleglejgzem, mogace sie zlcw-a¢ ze sobg. Osnt-
ka ta rozwija sio po umfraniu wszelkich przetworéw hronm,
jak bromku potasu, sodu i amonu, najchetniej pa zazywa-
niu tego ostatniego leku. llojlé arsenu potrzebna do usuniecia
osutki jekf' roznij, u réznych oséb, zalezy réwniez od formy
osutki; najdzielniejszym jest wptyw arsenu na osutke twarzy,
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mniej energiczny i powolniejszy na osutfceltutowia. W kaz-
dym razie 'zastuguje arsen wedle ©oWcrsa na uwzglednienie
przed we£zelkicmi inncmi "lekaim w tymze uSlulpodawanemi,

jak np. siarki lub siarezka wapniu. (The Eaneet Jim'e 15.
1878.) Dr.ASh P.
Weeker, Galezows$ki, GuenRui di; Sfflssyl 0 dzia-

taniu duboisinu.

W styczniu br. uskutecznili Sydney Ringetr. i Tweedy
doswiadczenia fizyjologiezn®, nad wyciggiem tej rosliny, jak
doniést niz Przegtad Lekarski w Nr. 17~ z r.b. Wsokcrowi
w »Parynu dostarczyl Petit (Phartnade MictMc) -soli a miano-
wicie *siarkanu obojetnego duboisinu. Srodek ten ,<sA>sowat
Wecker w zakladzie swoim i podaje, ze jest*ilniejszyuusred
kicm rozszerzajgcym zrenice (mydrmticum) niz atropin i zc
w bardao krotkim ezasie.ipo zadaniu poraza miesien akomo-
dacyjny zupetnie. Zt-ad nalezaloby stosowa¢, duboisin tam
gdzie 4) ebcemy natychmiast poi~zi¢ przyrzad akonipd”~cyjny
co elicac uskuteczni¢ trzeba jak wiadomo przez dtuzszy czas za-
krapia¢ atropin. 2) tam gdzie eliorzyi nie znoszg atropinu.
W tycli razacb uzywano dotad wyciggu tondeiy (Estractum
hyoscyami nigr.), gdyz alkaloidu z szaleju w7 stanie czystym
dosjia¢ bardzo trudno. Wecker przyta'ezg przypadek, g/tzie
z powodu szczegdlnotkliwosca atropinu uzywac nie mégt. W in-
nych razach atropin zbyt silne wywotuje podraznienie”spo-
jowka 3) Wreszcie nalezatoby 'Uzywaé duboisinu w celu
przerwania przyczepili teczowki tam, gdzie dzieto$¢.mtropinu
okazata sie niedostateczng. (Dotad nie udato sie Weckerowi
tym $rodkiem przerwaé przyozepin, ktore atropinowi ,isie
oparty).

parkan obojetny duboisinu rozpuszcza sie w wodzie,
w wlskoku i tworzy krysztaty. Eardzo piekne krysztaty daje
potgczenie ziota i chloru z alkaloidem, nie trudno w-tb¢ be-
dzie popta¢ iloSciowa analize tegoz. "(KlwnscJee Monatshldtter
fur AugcnJieiUmnde von <Zehejider. Mai IjSa/kiA -

T)r. E. MacJuT.

Galezowsk i doszedt rowniez teg», ze porazenitjzwie-
racza zrenic i mie$nia akomodacyjnego po uzyciu tego $rod-
ka trwa w oczach zdrowych wiecej niz-.Bylni, wodzach cho-
rych skutek jest mniej trwalym. Rozczyn (1 :|20) tego $rodka
dziata tak samo silnie jak rozczyn siarkanu atropinowego
(1 :10). Wyciag wodny dubeisii (1: 20) nie drazni bynajmniej

spojowki, co bardzo czesto zdarza sie przy uzyciu atropinu
i sprawia, ze jego uzycie staje sie niekiedy niemozebnem.
Gatezowski irwazat powstawanie zapalenia®pojéwki, ectro-

pium, ziludzen, majaczeniai a nawet drgawek u dzieci po uzy-
ciu z-akraplaii atropinu. Duboisia nie wywotuje tego i dla te-
go mozna (jej uzywae z najlepszym skutkiem tam, gdzie uzy-
wanie atropinu stalo sie z wyzej wymienionyoht powoddw
nicmozebnem.

Gueneau de Mu«*sy uzywatjej w cierpieniach ocznych:
w zapaleniu rogéwki u pewnej panny, gdzie nie mozna by-
to uzywaé aiu atropinu ani daturynu wiecej niz przez jeden
rok bez pogorszenia sie zapalenia rogéwki; duboisia objawy
zapalne wstrzymywata, bardzo tatwa; w pewnym przypadku
zapalenia teczowki i naczyniéwki, tgdzie wyciecie teczowki
nie.-przeszkodzito nowym nastepowym wybuchom zapalenia,
a gdzie atiopin pogarszat zapalenie, wstrzymata duboisia
wszystkie objawy zapalne.

Ma ona sprowadza¢ takze znaczne rozszerzenie zyt siat-
kéwki, ozego nie robi atropin. Jezeliby sie to stwierdzito,
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bytaby nader cennym I$jrodk-iem wi leczenii choréb giebi oka.
(Le tmmcment mediedl Nr. 14 i 15. 1SB8.) P >

Dr. Schbenkl (w Pradze): 0 zaniku siatkéwki i nerwu

wzrokowego po rézy twarzowej.

Dotad zapisanych jest w
przypadkéw zaniku siatkowki
nastagpit po rézy w twarzy Jftg.eiju Graefe, Pagen Sto-
cher i Hutchilijson opisujgc s\yoje przypadki padajg, ze
tylko wywiady wskazaty, iz zanik poprzedzita ro6za. Z teg.?
juz powodu Korstyr w swoim .podreczniku (AUgcrneinUi-'
den und Vm'3ndertmg<m des Beher{/ans) moéwi, ze nie we
wszystkich opisanych przypadkach roéza jako przyczyna za-
niku przyjeta by¢ moje. Tymczasem Lubifrski spostrzegat
zanik n&Ywu wzrokowego w przypadku, w ktérym widziec¢
m-6g! leszcze zmiaay riia twarzy, ktére Wywotata réza; Nett-
L;e«hi[i podaje, ze « jednago choregh uli ré6ze w twarzywi-
dziat zapalenie siatkowki, u innego zapalenie siatkéwki i na-
czyniowki z nastepnym zanikiem, a wres-zgie cirenki po-
daje swdj przypadek, w ktérym zdaniem jego niewatpliwie*
zamk wywalany zostat przez réze, gdyz na twardy i na we-
wnetrznych czesciach oka byty zmiany, ktére réza wywotata
(“ymllepharen pulp. inf., nmcuiae c-om.), uic mozna zas--byto
wykaza¢ zadnych innych zmian chorobowych, ktopeby ttuma-
czyty zanik w oku, ktoro przed miesigcem jeszcze zupethiie
dobrze widziatlo. W kazdym ra-zie jest.to jednak bardzo rzad-
ko sie zdarzajgca przyczyna zaniku.

Wiasciwego przebieg-u spraw, ktora prowadzi do zti-
niku-, .nieznaniy,-fz op-isaaycli a-toli przypadkéw pokazuje sio,
ze nie zawsze it&iize jast-nastepstwem jednej i tej gamej spra-
wy patologicznej. Lubinski sgdzi, ze przyczyna,jest zapale-
nie wszystkich tkanin i narzadéwj oczodotu, w .skutek eze$<»
nerw doznaje ucisku; nastepuje gstro cho¢ krétko trwajace
zapalenie siatk6wki i tarczy nerwu wzrokowego -z nastepnym
Janikiem. IFO&rster za$ sadzi, ze tu sprawa zapalna wzdtuz
pochew naczyh postepujgc, az do tetnicy $rodkowej nerwu
wzrokowego dochodzi. Zdaje esig jednak, ze i inne-sprawy
patotegiezne moga tu .QdSgra¢ -roie. Bardzo rychto poatepuja-

zanik .(.Forster uwaza te okoliczno$¢ jako ceche zaniku
po rozjt) domyslaé,"sie kaze zatoru tetnicy nerwu wzrokowe*
go, a zapewne i Efeuritis retrolndboaris za.uik wywotaliby ma-
gta, -chooiaz w dym przypadku uwzgledniajgc wiag-nosci. ro.zy,
raczej znacznego ropnia spodziewaé sie unlezalo. Patologi-
czne okazy takich przypadkoéw,-ktérych na razie brak-zupei-
ny., sprawe te objasni¢ tylko zdotajag. (Praga' medicinischc
Wochensdtrift 1$?-8"Nr. 2?5) Dr. E. Machek.

literaturze okulistycznej 9
i nerwu wzrokowego, ktory

IV. Posiedzenia Towarzystw.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie zwyczajne IX. z dnia lgo maja 1878 r.

Przewodniczacy kol. Domanski. Obecnych cztonkéw 24.

1) "Protokdt z ostatniego posiedzenia odczytano i przyjeto.

2) Kol. prof. Blumeustok zdat sprawe z czynnosci ko-
misyi sprawozdawczej do rocznikow Yircliowa i wykazat niektdre
braki i niedogodnosci wynikajace z dotychczasowego sposobu po-
stepowania tejze Komisyi. ‘(Sprawozdacie to podajemy ponizej.
7R'¢d.) Po ozywionej dyskusyi zgodzono sie na wniosek ma-
jacy na celu wybranie komisyi z pieciu cztonkdw, ktéraby,.
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rozwazywszy sprawe, podata odpowiednie wnioski. W skitad Ko-
misyi weszli koli: Blumenstok, Grabowska, Kadyi, Ob-
tutowicz, Oettinger.

3) Z kolei zabrat glos kol. Bylicki,

przypadku chorobowym, spostrzeganym w klinice ginekologicznej
prof. Madurowicza a operowanym przez prof. Bryka, ktory
go tez wkrétce obszernie opisze w ,, Wiener med. Wochenschrift.*
Rozchodzito sie mianowicie o przepukling pachwinowa, w Kktorej
znajdowata sie macica z obu jajnikami i trgbkami (Hystcro-
Ovariocde inguinalis), a ktéra przez radykalng operacyje usu-
nieta zostata. Czesci rodne kobiece, mianowicie macica, jajniki i
tragbki pojawiajg sie nader rzadko w przepuklinach nabytych,
z powodu niskiego swego umieszczenia, ograniczonej ruchomosci
i niepodatnej S$ciegnistej podstawy, tworzacej dno malej miednicy.
Nieréwnie czestsze niz maciczne, przepukliny jajnikowe bywaja
zazwyczaj wrodzone, i moga dosta¢ sie wszystkiemi drogami wla-
-Sciwemi przepuklinom jelitowym do pochwy lub przed czesci ro-
dne, mianowicie przez kanaty pachwinowe i udowe, otwory owal-
ne, wyciecia knlszowe wieksze, przez pepek, lub po rozdzieleniu
widkien powiezi miednicznej. Z tych wszystkich wymienionych
przepuklin jajnikowych mogg by¢ nabyte tylko pachwinowe i udo-
we, inne bywajag wrodzone. Wrodzone przepukliny pachwinowe
wystepuja zazwyczaj po obu stronach przez otwarty u ptodu
mprocessus vaginalis peritonti, podobnie jak zstepowanie jader. Na-
byte przepukliny jajnikéw, pachwinowe i udowe, powstajg w obec
istniejacych juz poprzednio odpowiednich przepuklin kiszkowych
w czasie potogu, gdzie w wiotkosci naturalnych otworéw brzu-
sznych, w wzniesieniu sie jajnikbw wraz z powiekszong macicg
do potrzebnej wysokosci i w znacznej wiotkoSci wiezadel dane
sg koniecznie warunki do ich powstania. Zdaniem prelegenta nie
da sie zaprzeczy¢, iz jajnik, ktory raz sie dostanie do worka
przepuklinowego, moze przy sprzyjajacych okolicznoéciach powrd-
ci¢ do jamy brzusznej, by¢ zatem chwilowym tylko mieszkaricem
przepukliny. Gdy sie jednak powr6t jego opézni, a zwiotczate
w potogu S$ciany brzuszne i ich otwory powréca do jedrnosci, to
.jajnik stale pozosta¢é moze uwiezionym w worku przepuklinowym,
w towarzystwie swojej trgbki lub w rzadkich przypadkach bez
niej, jezeli ala vespertil.ionis przez napiecie znacznie sie wydtu-
zy. Rozpoznanie obecnodci jajnika w worku przepuklinowym nie
podlega trudnosciom, cechujacy bowiem ksztatt jajnika, wielko$é,
gtadka powierzchnia, ruchomos$¢, zbitos¢, bolesnos¢ przy ucisku,
a szczeg6lnie obrzmienie znaczne w czasie regularno$ci dozwala-
ja odréznienia od gruczotu obrzmiatego lub kalu w kiszce Lecze-
nie bytoby wskazanem tylko wowczas, gdyby wskazania ze stro-
ny przepukliny kiszkowej nakazywaty operacyje do jej usuniecia.
Trudniejszém do wytlumaczenia jest nader rzadkie wejScie maci-
cy do worka przepuklinowego, a uspasabiajgce przyczyny sg na-
stepujace: 1listniejgca juz przepuklina pachwinowa lub udowa, 2)
istniejgca juz przepuklina jajnikowa, ktéra jest nicig nadajaca
macicy kierunek ku bramie przepuklinowej; macica bowiem po-
ciggana przez uwieziony jajnik przybiera uko$ne potozenie, jak
to stwierdzili Billard i Englisch w przepuklinach pachwino-
wych, a Kiwiscli w przepuklinie jajnika przez otwdér owalny,
3) potdg usposabiajgcy przez zwiotczenie i rozszerzenie drdg
przepuklinowych, przez wezsze potozenie i zmniejszong zbitos¢
macicy, wreszcie przez znaczne zwiotczenie szyi macicznej, skle-
pien i wiezadet, 4) zadziatanie silne, gwaltowne tloczni brzusznej
w obec potozenia macicy sprzyjajgcego stale lub chwilowo, wzgle-
dem bramy przepuklinowej. Macica wttoczona raz znaczng silg
pociggna¢ za sobg moze drugi jajnik, i pozostawaé juz stale tre-
$cig worka przepuklinowego, z ktérego odprowadzi¢ sie nie da.
Przypadki odnosne nader sg skape w literaturze, a wieksza cze$¢
ich spostrzegana nadto na stole sekcyjnym, jak przypadki prze-
pukliny udowej Lallemanta, Clogueta, Boivina i Dugesa i prze-
pukliny pachwinowej Mareta, Choparta, Lallemanta i Cruveilliiera.
Niekorzysci z dostania sie macicy w przepukline sg bardzo zna-
czne, a mianowicie: przepuklina kiszkowa, poprzednio widna, mo-
ze by¢ uwiezgnieta, lub sta¢ sie nieruchoma, (H. non libera.) Ma-
cica. jako organ niepodatny, a jajniki tak czute na ucisk uniemo-
zebniajg zaktadanie stosownej opaski; znaczne napiecie i pocig-
ganie staje sie powodem nieznosnych béléw; co najwazniejsza
wreszcie, ze u kobiet, ktére nie wyszty jeszcze z okresu pto-
dzenia moze nastapi¢ ciaza, ktdra w razie zaniedbania skoriczy¢
sie musi cieciem cesarskiem. Wszystkie te wzgledy, a mianowi-
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, cie ostatni zmusity proff. Madurowicza i Bryka do podjecia
. radykalnej operacyi w przypadku nastepujgcym: J6zefa Mroczko-

wska 1 39 liczaca, zamezna, rodem z Krakowa, rodzita 5 razy.
a po drugim porodzie przed 7 laty spo-
strzegta przepukline pachwinowg prawg wielkosci jaja kurzega
wolng, ktora przy kazdym nastepnym porodzie znacznie sie zwie-
kszata, dawata sie jednak zawsze odprowadzi¢, a chora uzywata
peloty z porady lekarskiej. Stan taki trwal do ostatniego porodu
tj. do dnia 19 wrze$nia 1877. W czasie tego porodu chora nie
miata pa.ska, a rodzita potozeniem plodu poprzecznem, ktére po
dtugich manipulacyjach akuszerki zamienione zostato na potoze-
nie nézkowe obrotem. W potogu lezata dni 8 tylko, caty czas
bez paska, a po opuszczeniu tdzka odprowadzita przepukline i
zalozyia pasek; nie moze jednak poda¢ czy podéwczas znajdowa-
to sie¢ w przepuklinie ciatko jakie podobne do jajnika. W mie-
sigc po porodzie d. 20 pazdziernika majac na sobie pasek wy-
krecata ze stuzgcq przescieradto z uzyciem znacznej sity i wow-
czas poczuta wyslizniecie sie pod pelote znacznej ilosci trzew,
potaczone uczuciem z bardzo znacznego bdlu w krzyzach i nagiego
ostabienia (skok). Od tej chwili podaje chora, ze przepukliny
nigdy juz catkowicie odprowadzi¢ nie mogta, a w worku przepu-
klinowym poczuta guz twardy, ktory juz nigdy odprowadzi¢ sie
nie dat, a przy dotykaniu nie by! bolesnym. Bole jednak w krzy-
zach, uczucie jakby pociggania za zotadek i nudnosci zmuszaty
chorg do lezenia w t6zku, a do kliniki zgtosita sie d. 16 gru-
dnia 1877 z nastepujagcym stanem obecnym. Osoba dobrego wzro-
stu, dobrze odzywiona, okazuje w prawej pachwinie znaczny o-
brzek schodzacy do wigkszej potowy wargi sromnej prawej w dtn-
gosci 28 cm.aw najwiekszej szeroko$ci wpachwinie 20 cm. Sko-
ra pokrywajgca nie zmieniona, na powierzchui wewnetrznej cien-
sza, odpowiednio wewnetrznej powierzchni wargi wielkiej. Obrzek
teD w dolnej potowie miekki zupetnie wykazuje odgtos bebenko-
wy jawny, w gornej potowie zajety przez cialo twarde, wielko-
§ci nieco powiekszonej macicy, zwezajace sie ku pierscieniowi
pachwinowemu, ktérego dalszy cigg w kanale pachwinowym pal-
cem da sie obejs¢. Od ciata tego ku dotowi czué ciato okragte
wielko$ci migdata, bolesne przy ucisku, odpowiadajace jajnikowi.
Idagc ku gorze napotyka sie ciato postronkowate i dragi jajnik
trudniej poszukaluy. Badanie przez pochwe, wykazuje cze$¢ poch-
wowg dtuzszg po stronie prawej, warga przodkowa obrzmiata,
wiecej wydtuzona, tylna bardzo krétka przechodzi prawie w skle-
pienie. Cze$¢ pochwowa i szpara ujscia uko$nie ustawiona. Przy
poruszaniu dna macicy na boki porusza sie cze$¢ pochwowa bar-
dzo mato, zapewne skutkiem znacznego wyciggniecia szyi maci-
cznej. ldac palcem przez przodkowe sklepienie wzdtuz wydtuzo-
nej szyi macicznej wchodzi palec do pierScienia pachwinowego i

daje sie drugg reka zewnetrznie wybada¢. Dnia 10 stycznia
przystapit prof. Madurowicz do odprowadzenia przepukliny
macicznej po glebokiem zaehloroformowaniu chorej, gdyz jakkol-

wiek redukcyja macicy nie udaje sie w podobnych przypadkach,
nie uiozna byto nieprébowac j$j. Gdy usitowania odprowadzenia
zwyktym sposobem przez wgniatanie macicy do otworu przepukli-
nowego nie powiodly sie, prébowano réwnoczesnie pocigga¢ ma-
cice od pochwy w kierunku ku dotowi i tytowi ostremi kleszczy-
kami, a gdy sie i to okazato bezskutecznem, odstgpiono od dal-
szych préb. W nastepnych dniach mocny odptyw krwi z macicy
powstrzymany zostat tamponadg. Dnia 23 stycznia pojawita sie
regularno$¢, trwajaca 2 dni, przyczem mozna byto stwierdzic¢
znaczny obrzek szczegdlnie dolnego jajnika, ktory w 3 dni usta-
pit. Zaproszony do narady prof. Bryk uznai réwniez potrzebe-
odprowadzenia macicy przez lierniotomije i postanowit wykonac
operacyje radykalng z wycieciem catego worka przepuklinowego
i zeszyciem bramy przepuklinowej; jakoz przystapit do operacyi
w d. 12 lutego br., i wykonat jg pod pytem karbolowym. Po roz-
cieciu worka przepuklinowego nie znaleziono w nim zadnej petli
kiszkowej, tylko macice na dot nachylong, tak ze tylna .jej po-
wierzchnia zwrécong byta ku przodowi i go6rze, réwniez oba jaj-
niki, na lewym hidatyda i obie trabki. Prawe lig. latam przyro-
$niete do szyi przepuklinowej, jak réwniez szypulke hidatydy
przecieto po podwoéjnem podwigzaniu katgutem, rozszerzono bra-
me przepuklinowg i odprowadzono macice. Nastepnie wycieto caty
worek przepuklinowy, zeszyto otwér pachwinowy, nastepnie rane
skérng po zaprowadzeniu drendw. Opatrunek listrowski. Dalszy
przebieg précz wygérowanego niktego tetna w pierwszych 2
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iniach po operacyi i wymiotéw nie przedstawiat zadnych zabu-
rzen w stanie og6lnym. Miejscowo mozna byto wysledzi¢ powie-
kszajaca sie wypocine stala&po stronie prawej nad pachwing, do-
chodzacg do réwni z linijg poprzeczng pepkowa. Wypocina ta
ustgpita pdzniej zupetnie w bardzo krétkim czasie. Rana cata po-
kryta czystenii lecz wiotkitmi i plaskietm granulacyjami nie oka-
zywala# dgznosci do rychtego zagojenia sig, a rozdeta poprzednio
skora wargi sromowej prawej wisiata w fatdach. Prof.-Bryk po-
stanowit przeto odswiezy¢ brzfgi wycieciem zuacznej czesci sko-
ry dla przyspieszenia zrostu i ze wzgledow kosmetycznych, je-
dnak w obawie, aby tak znakomity wynik operacyi wzgledami
mniejszej wagi nie zos$tat przypadkowo zniweczonym, ograniczyt
sie tytku do odSwiezenia brzegéw i zeszycia ich dnia 14 marca,
poczem rana zrosta sie bez zadnej reakcyi. Pa&yjentka uzdrowio-
na zupetnie opuscita klinike w dniujp$ kwietnia, po zatozeniu
dla ostroznosci peloty o stabej sprezynie, aby pod silniejszym uci-
skiem blizna nie»s$fcienczala.— W dyskusyi kol. Warschauero wi,
ktory zapytuje sie,B y przy pocigganiu za cze$¢ pochwowg ma-
cicy, takowa uie zastata zraniongd? odpowiada prelegent, ze cze$¢
pochwowa macicy znosi podobne urazy bez znaczniejszego oddzia-
tywania; narzedzia nzjjte tym razem byly zmodyfikowane przez
prof. Madurowicza kleszczyki Luera, raj. Obalin ski zwra-
ca uwage na S$wietny rezultat tej opeiacyi; rana byia ogromnych
rozmLrut,; sama przepuklina byia wielkosci dwoch piesci, po
przecieciu ~za$ skdry i j¢j zatozeniu rana przedstawiata objetosc
1 stopy kwadrat. Doda¢ wypady, ze cala operacyja byia wykjy
nang przy uzypiu mgly karbolowej cieplty®. ktéra ma te zaiete,
ze przy otwarciu jamy brzusznej nie pada prad zimny, ale cie-
pty, ze zatem rany nie oziebia. Operaeyje radykalne, o ktore sie
w pierwszej potowie stulecia kuszono, do swej doskonatosci doszty
dopiero w drugiej potowie, tak ze mozemy juz bez niebezpieczen-
stwa je wykouywac; cieszy¢ sie wypada, ze i nasze miasto przy-
czynito sie do powiekszenia tej liczby przypadkéow przepukliny,
ktérych literatura zaledwie kilkanascie posiada. Prelegent na-
mienia dodatkowo, ze opisany przypadek radykalnej opersfeyi
przepukliny pachwinowej, w ktérej znajdowata sie macica, jest
pierwszym w literaturze. Kol. Domanski zapytuje sieyjczy po
operacyi nie spostrzegano przypadéw nerwowych? Kol. Bylicki
odpowiada, ze w znanych mu z literatury przypadkach nie zna-
lazt o tern wzmianki, a w opowiedzianym pojawity sie silne bdle
w krzyzach, uczucie ciggniecia za zotgdek i nudnosci. K 1 Oba-
linski wspomina o kilkunastu przypadkach ogtoszonych przez
Scliedego w Berlinie, z ktérych sie okazalo, ze nawet stare,
dtugotrwale przepukliny mogg by¢ odpiowadzone ; w przypadkach
za$ w ktérych niemozliwe %do zalozenie opaski, nosili chorzy
prawie jakby ewentra®yje przécl sobg a ze byli to ludzie pracy,
poddali sie wiec operacyi. W przypadkach tych jakkolwiek jelita
byty zros$niete z workiem przepuklinowym, oddzielano je, tak ze
cze$¢ ta jelit zmieniong byta w jedne wielkg broH.zaSa rane, na-
stepnie zaktadano opatrunek Listra, a wyniki byty zupeinie po-
mys$ine. Kol. Bylicki dodaje, ze znaczne bardzo podniesienie sie
tetna, nikto$¢ jego i wymioty w pierwszych dniach po operacyi
moznaby odnie$¢ do zatrucia karbolowego; i wspomina o wzmiance
Koéniga, uczynionej w tym przedmiocie na tegorocznym kongresie
chirurgow. Kol Kwasnicki zapytuje#sie prelegenta, czy podnie-
sienia tetna nie nalezy odnies¢ raczej do zadraznienia nerwu
wspotczuluego, wskutku operacyi w zakresie dziatania tegp nerwu,
czy tez rzeczywiscie odnosi sie to podniesienie tetna do otrucia
kwasem karbolowym? Kol. Bylicki uwaza pytauie to za zupet-
nie stuszne; trudno zapewne w przypadku tym stanowczo twier-
dzi¢, ze opisane przypady nie odnosity sie do znacznego zadra-
znienia otrzewnej, jednakowoz nagte prawie ustgpienie przypaddw
i brak boéléw cechujacych zapalenie otrzewnej, dozwalaja pier-
wszego przypuszczenia. Kol. Riedmiiller dodaje, ze podczas
swego pobytu w Kklinice przez blizko 2 miesigce spostrzegat u
siebie rowniez podniesienie cieptoty i tetna, majac maty ropien
tia szyi oparrywany sposobem Listera przy uzyciu rozpylacza.
Kol Oba linski powiada, ze jakkolwiek kwas karbolowy ma roz-
legle uzycie, sg przypadki otrucia rzadkiemi; dzi$ o wiele rzad-
sze niz dawniej, gdyz nauczono sie juz z tym S$rodkiem obchodzié.
Dawniej uzywano mocno nasyconych rozczynéw kwasu karbolowe*-
go® dzi$ przeciwnie powszechniel uzywany jest rozczyn $ 5— 3°/0>
do mgty zii§ 2°/0; w rzadkich tylko przypadkach uzywa sie mo-
cnieJszeSo rozczyun, mianowicie do przemywania ran, czyszczenia
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narzedzi itp., dawniej zatem powinny by sie byty zdaniem kol.
Obalinskiego wydarza¢ otrucia daleko czes$ciej niz obecnie-
Billrotli zwrocit uwage na te okolicznos¢, ze przypady otrucia,
powstaja w tych przypadkach, gdzie sie mocniejszego kwasu uzy-
wa do mycia ran, w jamach zewszad zamknietych, ze ztad bywa,
niejako wpychany do naczyh limf. a ztad do ogdlnego obiegu,
krwi. | tak miat Billroth przypadek, w ktérym u miodej 18-let.
dziewczyny, znachodzito sie na kosci goleniowej ognisko serowate;,
po usunieciu tego ogniska powstato nastepowo ropne zapalenie;
wykonano punkcyje, rope wypuszczano, przemyto rane 5°/0 roz-
czynem kwasu karbolowego i opatrzono sposobem Listera. W go-
dzing potem doznata chora silnego zawrotu giowy, stracita przy-
tomno$é, a w pie¢ godzin po operacyi umartg. Nekroskopija wy-
kazata obecno” kwasu karbolowego w mézgu, nerkach, watrobie,,
a nawet miesnie byly tym kwasem przesigkniete i zbielate. B.
utrzymuje, ze otruSe powstaje, jezeli kwas karbol, zostaje wstrzy-
kniety do jam, i w tych niejako duszony i gnieciony dostaje sie-
do naczyn limfat. a ztad do krwi. Ze mgta karbolowa, czy to
wdychana, czy tez dzialajgca na odstonieta otrzewne, przyczynia.-
sie do otrucia, to zdaje sie nie ulega¢ kwestyi; sam doznaje-
operujgc czas diuzszy przy mgle karbolowej, jakby odurzenia.
Kol. W ar scliauer namienia, ze przypadki otrucia kwasem kar-
bolowym dawniej byty doi¢ czeste. Epstein, ktdry podawat kwv.
karbol, w moczowce, sprowadza! czesto otrucie zamiast ulecze-
nia. Kol. Janikowski tlumaczy kwestyje, iz dawniej, pomimo
Wie,cej zgesizezonych rozczynéw mniej byto przypadkéw otrucia,
w ten sposéb, ze zgeszczony rozczyn dziata wiecej jako przyze-
gadto, wieSInie moze b«¢é tak tatwo zresorbowany jak rozczyn
$redniej tegosc!. Co do zadraznienia szybszego otrzewnej wysta-
wionej na dziatanie mgty karbolowej, ttumaczy to wiasnos$cig bton
surowiczych, odznaczajgcych sie znaczng tatwoscig resorpcyi. KoL
Obtutowicz wspomina, ze w klinice prof. Rosnera wstrzyki-
wano podskornie silniejsze rozczyny, lecz przypadkdéw otrucia,
nie byto. Kol. DoflTanski sadzi, ze bytoby rzecza chirurgow
bada¢ swdj mocz w jaki$ Czas po operacyi; wiadomg iest bowiem
rzeczg, ze drogami oddechowemi dostajg sie takie pierwiastki,
bardzo rychto do krwi.

4) Po zakonczeniu dyskusyi okazat kol. Bylicki
Bozemana do operowania przetoki pecherzykowo-pochwowej.

Dr. Wurst.

Sprawozdanie z czynno$ci Kcmisyi wyznaczonej przez Tow
lek. krak. celem podania wyciggéw do rocznika Virchowa i
Hirscha z prac lekarskich polskich w r. 1877 ogtoszonych.

Przewodniczacym koinisyi byl kol. prof. Oettinger, ktory
jak w poprzednich latach podoisanj m bedzie na wszystkich wy-
ciggach; obowiazki sekretarza petnit kol. Dr. Skobel.

Na termin oznaczony komisyja wygotowata i przestata wy-
ciggébw 164. Autorowie, ktorych prace w wyciggu podano, sa.
nastepujacy :

Balneologiczna komisyja, Blatteis, Blumenstok 7, Brodow-
ski 2, Buszek 2, Bylicki, Cieglewicz 2, Debczynski, Dobrzycki.
Downar, Dunin, Dymnicki, Erlicki, Feigel 6, Friedberg, Fuda-
kowski,. Gypner, Goebel, Gotdhaber, Gurbski, llering, Hoff, lIn-
miecki, Janikowski 2, Jarnatowski, Jodko 2, Jordan, Juras#,.
Kaczorowski 3, Kapuscinski 2, Klinik 2, Kohler 2, Kopernicki
Korczynski, Kosifnski, Kosmowski, Kowalski, Kramsztyk 2, Kre-
tner, Krawczynski 5, Krzykowski, Kwasnicki, Lachowicz 2, Las-
kiewiez 2, Lorentski, Lutostanski 2, Mahl 4, Markiewicz 5,.
Mayzel, Meruuowicz, Mieczkowski, Mierzejewski, Modrzejewski”
Nawrocki, Nowicki, Obalinski, Obtutowiez 4, Ortowski 3, Pawli-
kowski 2, Perkowski, Piramowicz, Radziszewski, Rasp 2, Rei-
fer 2, Rieger, Rothe 2, Rychlicki, Rydygier 3, S. J., Sawicki,.
Sciborowski 2, Serkowski, Skobel, Skowroriski, Skérczewski 4,
Skorkowski, Sokotowski, Stankiewicz, Stoli, Strawinski, Swider-
ski, Swiezowski, Szczepanski, Szeparowicz 7, Sznabel, Szokatski
4, Sztampke, Studzieniecki, Trembecki, Waszak, Weisberg, Wid-
mann, Wiktor, Wiszniewski, Wurst 5, Zalewski, 'Zarewicz, Za~
wilski, Zieleniewski, Zielewiez, Zulifski.

Sté



6 lipca 1878. PRZEGLAD
Uwaga. Cyfra obok niektdrych nazwisk umieszczona
"Oznacza liczbe prac autora.
Krakéw, d. 1 maja 1878 r. L. B.

V. Wiadomosci biezace.

* KrakOW, dn. 4 bpca. Dowiadujemy sie, ze wydziat lek.
Uniw. Jagiell. uchwalit przedstawi¢ docenta prywatnego i za-
stepce prof. Dra Tadeusza Bro wiozg na zwyczajnego profe-
sora anatomii patologicznej.

* W Cieplicach czeskich do d. 26 czerwca bawito go-
§ci 4092, a w Krynicy do d. 23 czerwca gosci 144.

O Statystyka $miertelnos$ci. W tygodniu 25 (od
16 — 22 czerwca) umarto w Krakowie os6b 37; 22 mezczyzn i
15 kobiet; 17 os6b umarto w obwodach i 20 w szpitalach; ro-
czna S$miertelno$¢ na 1000 os6b obecnej ludnosci wynosita 343.

* Berlill. Rzad niemiecki wyznaczyt komisyje, majgcq o-
brad owa¢ nad projektami rzagdowemi tyczacemi sig rewizyi prze-
piséw co do egzamindow lekarskich. Do komisyi tej po-
wotani zostali proff. zwyczajni: Hirscli (w Berlinie). Binz
«{w Bonnie), Voit (w Monachijum), Jurgensen (w Tybindze);
proff. nadzwyczajni: Lewin (w Berlinie), Bockendahl (w Kie-
mlu), Rudinger (w Monachijum), Hofmann (w Lipsku), oraz
docent Furbriuger (w Heidelbergu); lekarze praktyczni: L o-
we (poset, z Calbe), Ziun (poset, z Eberswalde), Rotli (w Dre-

znie), Hélder (w Sztutgarcie), Pfeiffer (w Darmsztadzie),
Flemming (w Szweryuie), Pfeiffer (w Weimarze), Vix
(w Metzu).

* Paryz. Dekretem prezydenta Rzeczypospolitej z dn. 16
czerwca r. b. urzadzony zostat w Bordeaux migszany wydziat
lekarsko-farmaceutyczny, mieszczacy w sobie 21 katedr, oraz
zamianowani zostali profesorowie na te katedry.

HATTONIEGO
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* Sedziami-znaweami w XIV klasie wystawy powszechnej
(dla medycyny i higijeny) zamianowani zostali: Lister iz Anglii),
Evans (z Ameryki poin.), Bertaili (z Witoch), Alb. Vogt
(z Szwajcaryi), Hairion (z Belgii), z Francyi za$: Beclard,
Le Fort. Trelat i Vulpian.

* Mianowania i odznaczenia. Prof. potoznictwa w szko-
le dla akuszerek w Zagrzebiu Dr. A. Lobmayer mianowany
zostat referentem spraw lekarskich przy namiestnictwie chorwac-
kiem. Prof. potoznictwa Streng wybrany zostat rektorem
uniwersytetu praskiego na rok przyszty. — Potwierdzeni zostali
przez ministerstwo Drowie Jan Cliiari i Fridolin Bchlangen-
hauseii, pierwszy jako docent anatomii patologicznej we 'Wiedniu,
drugi jako docent psychijatryi i psychopatologii sadowej w Ins-

bruku. — Dr. Franciszek Muller, prof. w zakladzie wojskowo-
weterynarskim we Waiedniu otrzymat tytut i charakter radzcy
rzgdowego. — Dr. Kim. dawniej lekarz w lllenau, habilitowat

sie w Fryburgu jako docent psychijatryi.

* Nekrologija. W Cliolet (clepart Modre et Loire) we
Francyi nmart Dr. Maurycy Gasztowt, lekarz praktyczny i autor
rozprawy o cholerze. — W Strassburgu t Dr. Karol Henryk
E lirmann, b. dziekan honorowy b. wydzialu lek. tamecznego
w 86 roku zycia. — W Bonleaus t Dr. Labat, mianowany
wiasnie prof. potoznictwa w nowo urzadzonym wydziale lekarsko-
farrnaceutycznym.

Eieilakcy;! x otrzymata:

Dra Prane. ORLOWSKIEGO (w Warszawie): O chorobach wene-
rycznych i syfilitycznych w poéinocnej Azyi. (Osobne odbicie z Pamie-
tnika T. L. W) Warszawa 1877 in 8vo str. 108.

Szan. Kolegéw, ktérym prenumerata ukonczyta sie
z d. | bm., upraszamy o rychte nadestanie prenume-
raty dalszej, celem unikniecia przerwy w przesyice.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.

Dr. med. M Dobrowolski

A od 5 Lipca ordynowaé bedzie

aa K i-ynicy.

najgorecej zalecana tak w chorobach narzadu oddechowego
trawienia jak i za nap6j we wszystkich porach dnia.

HENRYK MATTONI
Sktad w Krakowie u P. J. Went zla.

vn WARAL A FAVWWAM WAVANAINY

ASTMY

Duszno$¢, chrypka, katary za-
dawnione i wszelkie cierpienia ka-
natow oddechowych ustepujg po
uzyciu Rurek antiastmatyczuycli
p. Lnasseura. 23. rue de la Mon-
uaie w Paryzu.

w Karlsbadzie.

NAW e 0 WAVWWVW WARKGBAAAAA 4\
NEWRALGLE W

wszelkie cierpienia nerwowe Kka-
zdej chwili ustepuja po uzyciu pi-
gutek antinewralgijr.ych Dra GRO- |j
N1ER. Skiad w Paryzu w aptece %
p. Lewasseur, rue de la Monnaie 23. <
Dosta¢ mozna w sktadach materiatow aptecznych P. Galicjo i J. Mrozow- <

ordynuje jak w rokn poprzednim ja-
ko lekarz kapielowy
15a <le n iii

? obok Wiednia w jezyku polskim.
: Mieszka: Wassergasss 4!.
J

Dr. Jan ZiembinskKi

Bkiego ulica Miodowa w Warszawie ; w Krakowie w aptece p. J. Trauczyrskiego; -

we Lwowie w aptece p. Mikolascha ; w Brodach w aptece p. Kullaka.
wa VAVAAAAAAOXAMAMNAV AV W MW WV

\-W ATLAV-A4W \\ XW V<-4 V.A

RUDOLF THURRIECIL

ordynuje w sezonie letnim tegorocznym
w kapielach
G leiehenbergu

w Styryi ,Villa-Veuedig®.

aa

Fabrykant chirurgicznycli narzedzi

WIEDEN

Alsenoistadt atu Glacis. Scliwarzspanierbaus Nr. 5.

<lo liliniatyczneg-0 leczenia

poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezgcemi artykutami

wedle najnowszej konstrukcyi.
Doktadne cenniki przesyta na zadanie darmo.

obejmujacy stacyje klimatyczne Europy i

Afryki, napisany przez Dra 't. Dobie-

szew skiego, mozna nabyé wRedakcyi
Przegladu Lek. po piec¢ zir.
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Au Qiiinquina et au Cacao eombiues

Trudnosé, z jakg zotadek znosi przetwory chiny, i w ogdle substancye
gorzkie, nieraz wprowadzata w kiopot lekarzy praktycznych. Lecz 6d
czasu wprowadzenia miedzy $rodki lecznicze potgczenia zwanego :

WINEM SCIAGAJACO-ODZYWCZEM BUGEAUDIA,

w ktorém Kakao potgczone z ching dla ztagodzenia wiasnosci $ciggaja-
cych, — trudnos$¢ ta juz wiec$j nie istnieje.

Zwracamy szczegOlnie uwtige ciat lekarskich na ten szacowny $rodek
leczniczy, ktéry od 20 dopiero lat zalecany z wybornym skutkiem przez
najznakomitszych lakarzy, sprowadza naj epsze skutki we wszystkich
przypadkach, w ktérych wskazane" sg $srodki S$ciggajace i wzmacniajgce
razem, — a szczegétowo w nastepnych chorobach : w niedokretirfiosci,
w cierpieniach nerwowych, uptawach, w prznctocznej biegunce, w ostabieniu
ptciowem, przekrwieniach biernych, w gnilcu, w zotzach etc. Przetw ér tego
wina na podstawie wina hiszpanskiego,, iwymaga dkurozczynu Kakao,
istot szczegOlnych, jakie sie nie znar.hodza w lekowniacli; potrzeba zat$oi
dla zapewnienia sie o pochodzeniu tego leku, zapisywac go pod nazwe :

«WINA SCIAGAJALO-ODZYWCZEGO BUGEAUIFA ».

Wyjatkowa wzietos¢, jakiej nabyto wino $ciggajaco-odzywcze Bugeaud’a
u lekarzy wszystkich krajow, obudzito chciwo$é niektérych przemystow
row. Wypada zatSm wystrzega¢ sie podrobienia i nasladownictwa od
niektérych niesumiennych posrednikéw.

SKtaD GLOWNY : iv Krah.wie, w aptekach PP. J. Tr»’>czyriskiego i
Redyka ; we Lwowie, w aptece P Mikolasclm ; w Warszawie, w skfadach
materyatow aptecznych PP. Ferd. Aug Gahego i Lud Spiessa i w aptece
P. Lilpopa; w Wilnie, w apEce P. Ghrdgcu kiego ; w Kijowie, w aptece
PP. iMarcinczyk braci; w Poznaniu. w a tece I' doktora Mankiewic/.a.

*C
Do zipanego, Oil Iw. 2 ist e n 26v <i skH In irtitnratnych
'W O ID uwl ? Y C H
n
w Krakowme gi A Ztotym Oriem,

nadchodzg co tydzien Swieze w
je sie tokowe Hk palcami

Panom aptek i
Opisy z|t)del

Otrzymany droga/ sztucznego
za pomocg, trzustki wotowej jest ,0
tak przyprawione, jak to sie dzieje

Wszystkio nasZo”przctwory p.
70 szczerego peptonu, a zrc&jst.g
dopiero n.usiaty ulega¢ tra ki

Fabryka ua.sza dostarcza.: C
peptonu miesnego z chlebem, pep.o
malinowym. Vv szystkie pepton,
zamknietychak i10sei % Kkili
nawet po otwareiu puszki
wiek cieptocie dobrzeniu u

Dowarcz;,mj'rdwniez ozy

(jena jednej puszki prZetw,

Dla kupoow bioragcych 1

2

Dla kupcéw biorgcycli ‘en v
winijjHBjmz¢j i001)u®RS),L #szii.
Piotra AUkotascha we Lwec,.

N. B. Upraszamy bardzo <
tnich cfoisgch w handlu rozp«wsz(
Zadnegopeptonu “yJA«8»biatkieiu

zy&iwa t

i 'l.igri; iczno, i sprzeda-

,iCj owjuycli cenach

w rabat.

,owego holenderskiego
w" sposéb sztuczny

t/ui, ze zawienijg bardzo dn-
ich cmlj ktdreby

3 peptonu z chlebem,

miesnego z sokiem

at zanych szczelnie
0, przez lat kitka, a
r,zszy wjakiejkol-

ktonsie statcj.
<mijosi zir ,6S. cent.
1 ztr 50 cent.
» di »
ioi. ie wé&rtoiki. Przy zamo-
ajcy dla Austryi Pana
&c Co.

niuwtrsgracht 209.
.di < ''"aoi im ud peptonéw w osta-

I® i(Stul pomreo tiRstfy nie zawierajg
.ul

Nr. 27

Kapsuitki elastyczne
z olejei.j racznikflwym. fraisetii
balsamem kopaclm itd.
Pr. KuSmirskiego

aptekarza w W arszawie,

W kapsutce elastycznej i sprezystej
przyjmujacej ksztatt przetyku, miesci sie
tyzeczka do liawy lub pot tejze, zawarto-
§ci tak wstretnej w uzyciu bezposrednim,
jak olej ragcznikowy, tran lub balsam ko-
pacliu. Forma da, jako nader dogodna do
uzycia, zyskata uznanie Towarzystwa
learsitiego w Warszawie.

Skitad gtéwny znajduje sie w a E)E<E<*#
p. W. Etedyka port Barankiem
w BiraKowio, oraz sg do nabycia we
wszystkich aptekach Krakowa; jak réwnie
w Chrzanowie, w Jasle u p. Palcha;
Jaworzniu u p. Sporysz; w Krymcy u p.
Nitribitta; w Lezajsku u p. Denkera;
w Nowym Saczu u p. Filipka; w Podgérzu
u p, Skalcalskiego; w Przemyslu u p.
Tarczynskiego; w Rzeszowie u p. Kali-
nowskiego; w Tarnowie u p. Tenczyna;
w Starym Saczu i Szczawnicy u p. Je-
zierskiego. w Wieliczce u p Miczynskie-
go; w Wadowicach u p. Kurowskiego.

Tamze naby¢ mozna francuskich Irri-
gateur Dr. Eguisier
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