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I. Pierwszy przypadek wyciecia odZwiernika celem
usuniecia zwezenia w skutek wrzodu. Wyzdrowienie.

Podat Dr. Rydygier.

Blizko rok ternu, gdy na Zjezdzie chirurgéw w Berki-
nie opisujagc swoj przypadek wyciecia odzwiernika zrako-
ciatego pierwszy podatem mysl, aby i we wrzodzie zotadka
wycinaé kawaltki tegoz (Lungenbecka Arch. t. XXVI, z. 3).
Dnia 21 Listopada b. r. miatem sposobno$¢ urzeczywistnie
nia swej mysli.

Tak wiec polskiej chirurgii nalezy sie zaszczyt, ze z j¢j
fona pierwsza mys$l wyszta i jeden z jej przedstawicieli
pierwszy wykonal wyciecie odzwiernika we wrzodzie zo-
tadka, a wykonat z dobrym skutkiem.

Dzi$ podam tylko krotki opis przypadku,
p6zniej wroce jeszcze raz do tego przedmiotu i
zbadam niektore ciekawsze kwestyje.

Karolina Pfenningowa, 30 latliczagca przybyta do

a dopiero
doktadnie

naszej kliniki dnia 16 Listopada rb. Ojciec jej zyje liczac
obecnie przeszto 72 lat, matka umarta po porodzie, rodzen-
stwo zdrowe; nie wiadomo chore), jakoby kto§ z ro-

dzenstwa ciezsze choroby zotadka cierpiat. Pacyjentka do-
tychczas nigdy nie byta obtoznie chorg. W 18 roku zycia
dostata regularnosci i miewata jg regularnie z wyjatkiem
jednorazowej przerwy. Za m3az wyszia w 24 roku; rodzita
3 razy, dwoje pierwszych dzieci zywo urodzonych umarto
w krotkim czasie po porodzie,- trzecie (w Lutym 1880 r.)
urodzito sie niezywe. Od roku 1878 pojawily sie bdle w dotku
zotgdkowani i apetyt zmniejszat sie od czasu do czasu bar-
dzo znacznie. Mimo to nie szukala chora wtenczas porady

lekarskiej sadzac, ze dolegliwosci bez wszelkiej pomocy
przeming, gdyz niekiedy czuta sie zupetnie zdrowa. W po-
towie ostatni¢j cigzy (od Pazdziernika 1879 r. do Lutego

1880 r.) spotegowato sie jej cierpienie znacznie i prawie co
tydzien wymioty; ustawiczne odbijanie; smak kwasny, nie
kiedy zgnity; od Stycznia r. ~880 codziennie wymioty; dwa

tygodnie przed porodem wymioty krwawe w znacznej iloscj,
koloru czarnego; w skutek tego nadzwyczajne ostabienie
i prawdopodobnie odumarcie ptodu; przez kilka dni po wy-
miotach krew pojawiata sie takze w stolcu. Odtad wymioty
trwaty prawie ciggle z rnatemi tylko przerwami; w ostatnim
czasie wystepowaly z pewng regularnoscia co dni Kkilka:
chora zywita sie gtownie pitynnemi potrawami; po kazdora-
zowych wymiotach czuta znaczng ulge, powoli atoli znowu
brzuch sie wypetniat i wzdymat i po 4—6 dniach znowu
nastepowaty wymioty cuchngcych plynéw nieraz ilosci
10 litrow.
Badanie:

w

Chora wzrostu $redniego z miernym po-
ktadem tluszczowym jest jeszcze do$¢ silng; w sercu idro-
gach oddechowych nie ma zadnych zboczen; jezyk
nieco obtozony; $ciany brzuszne wiotkie, zywot cokolwiek
wzdety; przy uciskaniu $cian stysze¢ bardzo wyrazne chel-
botanie tresci; do wypompowanego zotagdka wla¢ mozna
blizko 5 litrow wody; nietrudno wtenczas oznaczy¢ doktad-
nie jego granice: krzywizna dolnawiega do spojenia kosci
tonowych, gdrna na 2 palce ponad pepek; 3—4 palcy na
prawo od pepka wyczuwamy bardzo Diewyrazne stwardnie-
nie, zwiekszong odporno$¢. Reszta przyrzadow prawidiowa.

RozpoznaliSmy: Wrzé6d zotadka w okolicy o-
dzwiernika ze zwezeniem odzwiernika i naste-
pnem rozszerzeniem zotgdka niezwyktych rozmia-
row. W przekonaniu, ze wyciecie odzwiernika w takim razie
jest zupeinie wuzasadnionem, zaproponowaliSmy "oréj ope-
racyje, na ktdérg sie chetnie zgodzBa.

Do operacyi przygotowaliSmy chorg czestem wyptoki
waniem zotgdka rozczynem kwasu .salicylowego przez 5 dni
powtarzanem; w dzien przed operacyjg wyprozniliSmy nadto
kiszki przez podanie ol. ricin. i enemy.

Dnia. 21 listopada rb. wykonalem operacyje w po-
koju jak zwykle przygotowanym w asystencyi Dréw Jacob-
sona, radzcy zdrowia Wienera i Heinersdorffa, ktéry podjat
sie chloroformowania. Narkoza byta wlborna.

Akt I. Ciecie brzuszne w linii biatej 12 cm. diu-
gie, ktorego wieksza potowa nad pepkiem, mniejsza ponizej
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przypada; obragbienie ot-rzewny do |kory. Stwardnienie i
zrosty bliznowate w okolioyipdzwiernika.

Akk Il. Wydobycie czes$ci stwardniatej po
nad $ciany brzuszne bez wielkich trudnosci, gdyz
wszystkie $ciany brzuszne z tatwoscig dozwalajg przetkniecia
rany ku prawej stronie, gdzie odzwiernik lezat.

Akt Ill. Oddzielenie i wyciecie odzwiernika.
Akt ten byl dose trudny, gdyz tylna $ciana zotgdka byta
silnie zrosnietg z trzustka, tak ze cze$¢ jej musieliSmy wy-
cia¢ razem z odzwiernikiem. Jak pézniejsze badanie prepa-
ratu wykazato, znajdowat sie tam wilasnie wrzéd drazacy.
Po ostatecznem oddzieleniu odzwiernika od wielkiej i ma cj
sieci i trzustki zatozyliSmy moje elastyczne uciskadla na zo-
tadek i odcieliSmy najprzéd od tej strony odzwiernik. 'Sciany
zotgdka bardzo zgrubiate. JSidstepme zatozyliSmy kompreso-
ryjum na dwunastnice, ale niestety na tylnej S$cianie nie do-
stawato miejsca, a zrosty byty tak silne, ze przez dalsze
oddzielanie moznaby narazi¢ $ciane dwunastnicy na prze-
dziurawienie. Po przecieciu dwunastnicy byliSmy zmuszeni
zdja¢ drugie uciskadla, g'dyz tylnasciana zanadto mato wy-
stawata tak ze szy¢ nie bylo mozna. W przypadku tym
przekonaliSmy sie o wartosci uciskadet; podczas gdy o prze-
ciety zotadek najmniejszej troski nie mieliSmy, a zalozone
uciskadta stuzyly wybornie za raczki dozwalajagce wygodnie
wszelkich ruchéw zotlagdkiem, to otwarte Swiatto dwunastnicy
napetniato nas ciggta obawag wydzielajgc co chwile stosun-
kowo dos$¢ znaczng itoSe ptynu zolciowego, ktéry co predzej
trzeba byto ociera¢, azeby nie wptynagt do jamy brzuszne j
a mimo to nie byliSmy pewni, czy nam sie udalo temu zu-
peinie zapobiedz. Nadto trudno$¢ znaczng sprawiato utrzy-
manie dwunastnicy w odpowiedniem do szycia*!potozeuiu
Na przyszto$¢ kaze zrobi¢ tylnypret uciskadta zupetnie,
wazki, zeby zalozenie uciskadet i w tak trudnych przypad-
na $ciana za malo wystawata z uciskadet, wycieliSmy razem
z bliznowatem otoczeniem odzwiernika okoto 3 cm. tylndj
§ciany dwunastnicy wiecej niz poprzedniej, poniewaz byta
zbyt silnie zro$nieta z otoczeniem. Ten przypadek, nie mity
co do zatozenia uciskadet, oddat nam pod innym wzgledem
arcywazng ustuge: przez jezykowe to wyciecie $cian dwu-
nastnicy obwdd ich tak sie powigkszyt, ze bez wszelkich
innych zabiegdw mogliSmy odcinki ze sobg potgczy¢. Tak
wiec przypadek ten dowodzi faktycznie, ze i na cztowieku
mozna réznice Swiatet wyréwna¢ odpowiedniem wycieciem
$cian dwunastnicy, o czem Mikulicz i Wolfler watpili
omawiajac propozycyje DraWehra. Jakkolwiek bowiem
w tym przypadku ani sko$nie, ani owalnie, ani katowato
nie przecieliSmy dwunastnicy, jak We kr proponuje, to je-
dnak przedtuzenie obwodu $cian tu zastosowane polega zu-
petnie na tej samej zasadzie i wykazuje jasno trafno$¢ uwag
Webra.

AktIV. Zeszycie brzegow” dwunastnicy z brze-
gami zotgdka szwem Czernego. Wewnetrzny rzad
szwow na tylnej $cianie zatozyliSmy od strony biony $luzo-
wej. Szwu kusnierskiego nie uzyliSmy do wewnetrznego
rzedu, z tej przyczyny, ze nie byliSmy pewni, czy Swiatla
bedg sie do siebie stosowaly. Jako materyjalu do szycia
uzyliSmy katgutu. Po oczyszczeniu zeszytego miejsca i
okolicy zapuscilismy je wi”igh posypawszy poprzednio nieco
jodoformu.

Akt V. Zeszybie
Opatrunku przeciwgnilnego.

§cian brzuszuych, zalozenie
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Przebieg pooperacyjny nie przedstawia nic nadzwyczaj-
nego. Kilka razy dochodzita w pierwszych 9 dniach, miano
wicie z rana, gorgczka do 39,1, raz do 39,W '., po potudniu
zwykle sie do$¢ znacznie obnizata. Od 5 dni chora juz wcale
nie gorgczkuje; raua S$cian brzusznych z wyjgtkiem matego
miejsca pet jjrimam zagojona; chora je z apetytem beafstek
i pije rosot i kawe; stolec byt takze jaz 3 razy zupeinie
dobry i obfity ; pacyjentka dawniejsza nie czuje najmniej
szych dolegliwosci, jednem stowem jest zupeilnie zdrowa.
W pierwszych 2 dniach dawaliSmy enemy zrosotu ijajkiem,
wino, Tmbt. op. croc. i morfin, po6zniej od 3 do 8 dnia ro-
s6t per os, wino, Tinct. op. croc. i morfin a teraz beafsteki,
pieczen zajepza, rosot i wino.

Badanie preparatu: Wycieta cze$¢ jest na tylngj
$ebinie 5 cm., na przedniej 1,7 cm. dluga; Swiatto wewne-
trzne jest drozne dla Swieczki Nr. 9. Po przecieciu przedniej
$ciany widzimy na tylnej wrz6d gteboki 1,6 cm., ktérego
podstawa 7 mm. szeroka, a 1,2 em dtuga.— Rdznica dtugo-
Sci tyluej a przedniej $ciany pochodzi — jak juz wspomnie-
lismy — ztad, ze kawat tylnej S$ciany dwunastnicy razem
z bliznowato zro$nietemi czeSciami trzustki wycigliSmy.
Sciany zotadka przeciete niezmiernie zgrubiate.

Dalsze zajmujgce szczegéty omoéwimy przy innej spo-
sobnosci, a wtedy nie omieszkamy donie§¢ o ostatecznym
wyniku operacyi co do trawienia i droznosci miejsca zeszytego

II. O dusznosci.

(Wyktad miany w Towarzystwie lekarskiem na posiedzeniu,
z dnia 18/6 1881).

Przez Dra Przemystawa Pienigzka,
Docsnta Uniwers. Jagiellonskiego.
(Ciagg dalszy Patrz Nr. 47).

Najwiekszg sinice spotkatem w zaduszeniu przez po-
wieszenie. Przy powieszeniu S$mier¢ nie powstaje zazwy-
czaj przez zaduszenie, ale raczej przez nadwerezenie rdzenia
przedtuzonego, ztad tez trupy powieszonych nie bywaja sine.
Jezeli jednak wieszanie niewprawng reka wykonane zostato,
zwiaszcza n samobdjcéw, gdzie do braku wprawy dotgcza
sie jeszcze wzruszenie, tam czesto zdarzy¢ sie moze, ze
rdzeA przedtuzony nieuszkodzonym pozostanie, a $mieré do-
piero skutkiem zaduszenia lub wynaczynienia w mézgu po-
wstanie. Stryczek na okoto szyi obciggniety ucisngé musi
przedewszystkiem zyty, a tern samem zatamowac¢ odplyw
krwi z gtowy, ztad tez w takich razach najwyzszg sinice
spotykamy na twarzy i szyi bezpos$rednio powyz¢j stryczka,
ztad tez tatwo wylew krwi w moézgu nastapi¢ moze. Sinica
twarzy i szyi doakodzi tu do najwyzszego stopnia, tak, ze
takowe prawie czarno sg zabarwione. Nadto jednak spoty-
kamy w tych razach zwykle sinice i w reszcie ciata, lubo
W znacznie juz mniejszym stopniu. Sznurek, ktory tak zna-
cznie ugniott zyly szyi, gniecie takze ua krtan i zgniata
jg czasem tak silnie, Ze nie dopuszcza wcale oddechu. Zdaje
misie by¢ zgodu¢ém znpelnie z naturg ludzka, jezeli samo-
béjca przed spuszczeniem sie na stryczku po raz ostatni
gteboko westchnie. Wdech ten ostatni jednak z powodu ugme-
cenia krtani juz sie wydoby¢ z ptuc nie moze, wydech juz
nie jest mozebny, a wiszacy na stryczku nie straciwszy je-
szcze przytomnosci jeszcze z pomocg mie$ni wydechowych
pozby¢ sie nadmieni¢j iloSci powietrza z piuc usituje. Na
pieranie takie do wydechu musi, jak to wyzej wyjasniono,
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sprowadzi¢ sinice na ciele, ktéra lubo nie taka jak sku-
tkiem ucisku samycbze zyt sznurkiem na szyi, zawsze je-
dnak do$¢ znaczng by¢ moze. Toz samo miejsce mie¢ moze
w kazdem udszeniu, jezeli wdech po raz ostatni wcig-
gniety juz sie wydoby¢ z ptuc nie zdota; tam za$ gdzie ten
wdech nie mial miejsca, duszony bedzie nadaremnie usitowat
wciggnaé powietrza, i w walce tej przewaza¢ bedzie praca
miesni wdechowych nad wydcehowemi, tak ze wynikiem
og6lna blado$¢ byé musi. Toz samo moze takze nastgpic
i w zaduszeniu przez powieszenie, jezeli przed spuszcze-
niem sie na stryczek nie wdech lecz wydech miat miejsce,
wyjatek stanowi¢ bedzie jednak twarz i szyja, ktore, jezeli
tylko $mieré zaraz nie nastapita beda sine, z powodu zata-
mowania przez stryczek odptywu krwi zylnej z tych czesci.

W przypadkach dusznosci nie skutkiem zwezenia drég
oddechowych, ale skutkiem zmienionej jakosci krwi lub iloSci
j¢j w plucach powstatej, nie zachodzi sam przez sie ani
powod clo utatwienia, ani do utrudnienia odptywu krwi z ciata,
nie bedziemy wiec mieli ani bladosci, ani sinicy w nastep-
stwie tej duszno$ci, natomiast jednak czesto one wystgpia
z innych powoddw, czesto mianowicie bedg skutkami tejze
co i duszno$¢ przyczyny. Tak np. blado$s¢ w biednicy lub
leukemii nie bedzie objawem dusznosci, ale tak samo jak
duszno$¢ pochodzi¢ ona bedzie z zmniejszonej ilosci lub zmie-
nion¢j jakosci krwi; tak tez w rozedmie plucnej spotkamy
czesto sinice, ktdra uie bedzie skutkiem dusznos$ci rozedmie
towarzyszacej, lecz wraz z dusznos$cig pochodzi¢ bedzie z za-
niku naczyn wilosowaty ch w ptucach, ktoéry utrudnia odptyw
krwi do ptuc z prawéj komorki serca, a tem samem i od-
ptyw jéj z ciata do tejze komorki. W rozedmie jednak
czesto dotgczaé sie moze i inna przyczyna, t.j. czesty kaszel
ktéry lubo chwilowe, ale za to czesto utrudnia odpltyw krwi
z ciata do prawego serca, a ztagd do statego rozdecia zyt
ciala prowadzi. Podobniez i wady serca, ktére wywotujg
czesto duszno$¢ przez zmniejszenie ehyzosci krazenia krwi
w ptucach, tem samem takze zast6j krwi zylnej w ciele wy-
wotuja.

Tak wiec mamy skreSlone gtéwne formy zaburzen
w sprawie oddychania wraz z ich wptywem tak na sam akt
oddychania jak i na sprawe krazenia. Doda¢ tu jeszcze mo-
zemy, ze pod wplywem nagle powstatej dusznosci seree za-
zwyczaj szybciej bije, a tem samem pracuje tak przeciw
zbytniemu ogotoceniu ciata z krwi do prawego serca sptywa-
jacej, jak i przeciw zastojowi tejze w zytach. To szybsze
uderzenie serca jednak do zupetnej kompenzacyi zaburzen
krgzenia pod wplywem dusznosci powstatych zwykle nie
wystarcza, a gdj ono wreszcie stabna¢ poczyna skutki tych
zaburzen, tem ftatwiej wystepuja.

Nie mamy zamiaru rozbiera¢ po szczeg6le wszystkich
objawoéw dusznosci towarzyszacych, ograniczy¢ sie zatem
musimy do najwazniejszych, ktéreSmy wyzej rozebrali, a obe-
cnie przej$¢ winnismy do skreSlenia tych stanéw chorobo-
wych, ktére duszno$¢ wywotujg. Tu znowu dwa ich rodzaje
odrézni¢ musimy, odpowiednio dwom rodzajom obrazéw du-
sznosSci powyzej skreSlonym. Pierwszy jest ten, gdzie z po-
wodu zwezeA w drogach oddechowych z trudem, tub za mato
powietrza do ptuc sie dostaje, drugi gdzie dostawa powietrza
do phuc jest dostateczna, ale wymiana gazow jego z krwig
uposledzona. PowiedzieliSmy, ze w pierwszym razie powstajg
gtebokie, a ztad rzadsze oddechy, w drugim szybciej po sobie
sie powtarzajg i dla tego stajg sie ptytszemi. Pierwszy ro-
dzaj tych zboczen polega¢é moze na réznych sprawach cho-
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robowych, j w réznych miejscach wystepujgcych. Pod wzgle-
dem umiejscowienia odr6zni¢ musimy zwezenia w samej
gtosni od takichze powyzé¢j lub ponizej j¢j. Pierwsze sg bez
porownania czestsze, niz ostatnie i nic w tem dziwnego,
gdyz gtosnia przedstawia miejsce, ktére z powodu czynnosci
swej tatwiej chorobom podlegaé moze, niz inne cze$ci rur
przewodnich dla powietrza, powtore jest to miejsce najwezsze
w przebiegu tej rury, bo oskrzela, cboé coraz sa wezszemi,
za to ilo$¢ ich rosnie, przekroj wiec wszystkich jednego
rzedu da zawsze wiekszg przestrzed niz jg przedstawia gto-
$nia, a wreszcie gtosnia fizyjologicznie czesto zamyka sie
zupetnie, lub zweza bardzo znacznie; tatwo wiec chorobowo
powsta¢ w niej moze takiez samo zwezenie state, jakie pra-
widtowo czesto cho¢ na czas krétki wystepuje. Rzadsze niz
w gto$ni sa zwezenia ponizej niej, czy to w krtani jeszcze,
czy w tchawicy, czy tez we wszystkich oskrzelach pewnego
rzedu, réwnie jak i powyzej gtosni, czy to jeszcze w krtani,
czy téz po nad nig w dolnej czesSci gardzielg (pharynx).
Odrdzni¢ nastepnie winnismy zwezenia w drogach oddecho-
wych powstate skutkiem ucisku na ich $ciany od zewnatrz,
od tych, ktore skutkiem spraw chorobowych w samychze
ich Scianach zachodzacych powstaty. Pierwsze znacznie sg
rzadsze niz ostatnie, robig jednak wyjatek od powyzej po-
danej reguly o tyle, ze zwykle wystepujg ponizej gtosni
w przebiegu wspoélnej rury oddechowej krtani i tchawicy.
Za to ostatnie tem czesciej w samej gtosni sie wydarzajg.
Ugniecenia sprawiajace zwezenie krtani i tchawicy pochodzi¢
moga z najrozmaitszych spraw, czy to zapalnej, czy nowo-
tworowej natury, jakie sie w sasiedztwie krtani i tchawicy
lub obu oskrzeli odbywaé moga. Za najczestszag przyczyne
takich zwezen uwaza¢ musimy wole (struma) w rozmaitych
tegoz odmianach. Ugniata on tchawice badz to w gdrnych
badz w $rednich, badz nawet w dolnych (lubo nie najniz-
szych) jej czesciach, badz z przodu, badz z bokéw lub nawet
z tylu, czasem nawet z obu bokéw, a nawet ze wszystkich
stron. Drugie miejsce co do czestosci po wolu zajmuje u oséb
starszych tetniak aorty, ktéry ugniata samg dotug czes¢
tchawicy lub lewe oskrzele, zazwyczaj od przodu lub strony
lew¢j albo tez w kierunku posrednim. U o0s6b mitodszych,
rzadziej u starszych, prawie réwnie czesto jak tetniaki aorty
spotykamy powiekszone gruczoty oskrzelowe albo szyjne,
czy to na tle serowatego przeobrazenia, czy czystego prze-
rostu, czy tez nowotworowego rozrostu, ktére ugniata¢ moga
krtan lub tchawice w calym jej przebiegu. Rzadziej spo-
tykamy inne ugniecenia przyczyny, jak mianowicie przez
nowotwory tub sprawy zapalne na szyi albo w mediastinum.
Tutaj doda¢ winniSmy ugniecenie przez krew wynaczy-
niong pod gtebokg powiez szyi lub tez skutkiem dostania

sie tamze powietrza w znacznej ilosci. Takowe ugniataé
mogg szczeg6lniej tam, gdzie $ciany rury oddechowej sg
najpodatniejsze a wiec gtdwnie na wejscie krtani lub na

tylng Sciane tchawicy. Z wszystkich spraw tego rodzaju naj-
czesciej jeszcze daje powod do zwezen rak potyku (carci-
nonta oesophagi). Widzialem jednak zwezenia i przy zautku
potyku (dwerticulum oesophagi).

Czestsze o wiele jak powiedziano sg zwezenia skutkiem
spraw w samych $cianach krtani i tchawicy powstatych,
a z tych najczestsze skutkiem zapalenia ochrzestnej krtani.
Czeste owrzodzenia w gtos$ni prowadza nastepowo do za-
palen ochrzestnej, procz tego powsta¢c one moga na drodze
przerzutowej itp. Najczesciej spotykamy je w przebiegu owrzo-
dzeh gruzliczych lub kitowych, ale takze po tyfusie, ospie,
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ciezkim potogu, a nawet bez Zadnej widocznej przyczyny.
Sprawia ono zwezenie skutkiem nagromadzenia ropy lub
obrzeku zapalnego ponizej wiezadet, wiecej jednak przez to,
ze z powodu zajetych tu zwykle siawéw obrgczko-nalew-
kowych wiezadta zblizajg sie do siebie i w tern zblizeniu
pozostajg. W takim stanie juz bez zadnych obrzmien utru
dni¢ one muszg oddeehanie, dodajmy do tego chocby mate
obrzmienie pod ich brzegami, ktéreby przy ich rozwarciu sie
wcale oddechowi nie przeszkadzato, przy ich zblizeniu
za$ znacznie szpare oddechowg zwezM jeszcze moze. Spotyka-
my sie z powszechnem twierdzeniem, Zejedng z najczestszych
przyczyn zwezenia krtani jest jej puchlin®; na wiasnem do-
Swiadczaniu jednak opierajagc sie stanowczo przeciw temu
twierdzeniu wystgpi¢ musze. Puchlina krtani samoistna jest
wresHie cierpieniem rzadkiym a czy samoistna czy naste-
powa bardzo rzadko wystepuje w samej gtosni, w ktorej
tatwiej by zwezenie sprawi¢ mogta. Najczestszg jest ona na
chrzastkach nalewkowych, fatdach nalewkowo-nagto$nicwych
i przedniej powierzchni nagto$ni, gdzie nie tatwo zwezenie
moze,sprowadzi¢, tak, ze nazwa oedema gloitidis zwykle jest
wcale nie uzasadniong. W samej gto$ni réwnie jak w tcha-
wicy lub w oskrzelach zdarza¢ sie ona moze, lecz w ogole
rzadko, zwlaszcza w wyzszym stopniu; pominawszy wejscie
krtani najczestszg jest ona pod brzegami wigzadet, tu jednak
dojs®«musi do bardzo wysokiego stopnia, zeby zwezenie
wywotaé, gdyz szerokos$¢ gtosni rozwartej dos$¢ jest wielka.
Jedynie przy nieruchomosci wigzadel i pozostawaniu ich
w zblizeniu statem do siebig, pueblina ta tatwo zwezenie
sprawi¢ moze, tu jednak i bez niej toz samo wystgpi. Stan
taki jednak powsta¢ nie moze skuikiem samej puchliny, lecz
skutkiem spraw zapalnych, najczesciej na ochrzestnej krtani,
ktorym puchlina towarzyszy. Bardzo rzadko z innych przy-
czyn puchlina pod brzegami wigzadet taki stopien osiggnac
zdota, ze mimo ruchomosci tycb ostatnich zwezenie wystapi.
Wypadki takie trafiajg sie u dzieci przy dyfteryi w gar-
dzieli! tub téz w silnych niezytach krtani wywotujagc napady
t. zw. pseudokrupn. (C. d. n)

[ll.  Oceny i sprawozdania

Dr. F. W. T. Pancritius: Ober Lungensyphilis.
Berlin 1881. August.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 49).

Najwiekszag dyjagnostyezng warto§¢ ma lokalizacyja
sprawy chorobow¢j w S$rodku piuca (po stronie prawej),
w piacie $rednim, obok prawidtowos$ci szczytu piucnego.

Z przypadéw czynnosciowych zwraca autor przede-
wszystkiém uwage na duszno$¢, ktora juz we wczesnym
okresie jest najprzykrzejszym dla chorych przypadem i na
napady astmatyczne, najczesciej pod wiecz6r wystepu-
jace. Napady te niestojagce w stosunku do rozlegtosci zmian
miejscowych odnosi autor do ucisku wywartego na nerw
btedny przez kurczgcag sie tkanke #gczng okoto oskrzeli
wytworzong.

Kaszel bywa z poczatku suchy; plwociny przewaznie
Sluzowe, w ilosci skapej; krwotoki ptucne mocniejsze nalezg
do rzadkosci; zazwyczaj polegajg one tylko na pojawianiu
sie drobnych zytek krwi, ktére autor odnosi do pekania te-
tniakowo rozszerzonych rozgatezien tetnic oskrzelowych, miej-
scami bujajacg tkanka taczng ugniecionych.

Okres drugi, odpowiadajacy rozszerzeniu sie sprawy
zapalnej na szczyty ptucne i przystgpieniu ogniskowych za-
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palen niezytowych lub miagzszowych z nastepowym rozpa-
dem, daje przypady fizyczne zupetnie odpowiadajgce przypadom

suchot ptucnych w okresie rozpadu, tak iz pierwotny
charakter cierpienia coraz wiecej sie zaciera. Odnosnie
do tego okue.su kiadzie autor przedewszystkiem nacisk na

te okoliczno$¢” iz nawet w przypadkach potaczonych ze
znaczniejszemi destrukcyjami gorgczka jest mierng lub na-
wet braknie jej czasem zupetnie, gdy wsréd przebiegu su-
chot ptucnych, w okresie rozpadu, gorgczka z torem zwalnia-
jacym nalezy do przypadéw statych.

Najwaznie sze zatem caghy dyjagnostyoznc zapalenia Ki-
lowego pilic sa wedle autora: 1) stosunki etyjulogiczne,
2) przewlekly przebieg cierpienia z razu niepostrzezony;
3) najrychlejsze wystgpienie objawoéw fizycznych nacieku
w okolicy miedzylopatkowe]j obuk prawidlowosci szczytu;
4) duszno$¢ i napady astmatyczne juz wcze$nie wystepu-
jace, pozostajgce w razacym niestosunku ze zmianami miei
scowetni; 5) brak niezytow oskrzelowych wiekszego nasile-
nia; Q) wzgledna rzadko$¢ krwotokéw ptucnych; 7) siaba
tylko reakcyja uffiroju na zmiany miejscowe, mata goraczka;
8) wreszcie rozpoznanie ,,?x iuvantibusa po zastosowaniu le-
czenia przeeiWkitowego.

Co do rokowania, uwaza autor takowe, przy rycbtem
rozpoznaniu zmiany chorobowej, za pomys$ine. Leczenie winno
by¢ w okresie wczesnym swoiste przeciwkihiwe, w okresie
za$ péznym rozpadu przypadowe. Miedzy historyjami cho-
réb, podanemi przez autora in eztenso, znachodzimy Kkilsa,
gdzie leczenie przeciwkitowe doprowadzito do zupeinego wy-
leczenia, np. List. cbor. Nr. 32.

I ,"MpDQgrafija autora stanowi bezsprzecznie nader cenny
przyczynek do rzeczy o kile ptac, z tego przewaznie wzgledu,
iz opiera Eie na obfitym materyjale i ze za gtéwne zadanie
obrat sobie autor oznaczenie i zestawienie Kkrytyczne sym-
ptomatologii kity pluc, a tem samem utatwienie wcze-
snego rozpoznania takowej.

Przy sposobnosci jednak sprawozdania niniejszego mu-
sze nadmieni¢, iz w pracy, wcze$ni¢j niz dzietko Pancri-
tiusa ogtoszonej, prof. Dra Rosnera, odczytanej na 3;pim Zjez-
dzie Lekarzy i Przyrodnikéw polskich w Krakowie w Lipeu
b. r.: ,O kile ptucnej ze stanowiska klinicznegol znachodzimy
symptomatologie kity pluc podang wyczerpujgco i wszystkie
przypady i szczego6ty rozpoznawcze, jak umi jscowienie
naciekow w plucach, duszno$¢ i napady astmatyczne,
wzgledna rzadko$¢ krwotokoéw ptucnych, brak gorgczki, ilu-
strowane na przypadkach chorobowych w praktyce prywatnej
i klinicznej przez prof. Rosnera spostrzeganych. Prof. R.
wykazat skuteczno$¢ leczenia swoistego przeciwkiiowego
w usuwaniu zmian zapalnych nawet rozlegle rozwinietych
w plucach. Tenze tez wyrazit pierwej niz Pancritius zdanie,
iz ,niejeden przypadek suchot ptucnych poleg'a
na kile i Srodkami wtasciwemi usung¢ sie daje<£
(zob. przyp. ly prof. Rosnera) i pierwszy przypisat dn-
sznoéci niestosuukow¢j do zmian miejscowych wazne zna-
czenie rozpoznawcze, gdy poprzedni autorowie jak Lance-
reaux, Cube, Schnitzler tylko nieSmiato kre$lg cechujace przy-
pady kliniczne kity ptucnej. Doc. Dr. Ponikto.

O ptomainach.

I. Historyja odkrycia
skres$lona przez prof. Franciszka Selmfego.
(Ciagg dalszy. Patrz Nr. 49).

W r. 1877 wezwany zostatem do zbadania trzew wy-
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jetych ze zwilok jenerata Gibbone'go, w ktorych pierwsi
znawcy znalezé mieli delfinin. Siedzac w trzewack za tym
alkaloidem, wykrytem w rzeczy amej zasade, ktdra w wielu
wzgledach oddziatywata jak delfinin, a jednak réznita sie co
do dwoéch cech nastepujacych. Delfinin rozpuszczony w eterze
stragca sie rozczynem $wiezym, eterowym obojetnego chlor-
ku platynowego, a osad nie rozpuszcza sie w jednej obje-
tosci wyskoku bezwodnego; stragca sie takze rozczynem
siarkowym siarczku miedziowego i sodowego a nie rozpu-
szcza sie zudw w nadmiarze odczynnika: zasada atoli otrzy-
mana z trzew jenerata Gibbone’go nie dawata zadnego z tych
osadow. Dla wiekszej pewnos$ci kazatem wykopac trupa po-
chowanego przed 18 dniami, réwnocze$nie ze zwilokami je
lierata, i otrzymalem zasade trupig, podobng takze do delfi-
ninu pod wzgledem reakcyj, z wyjatkiem dwdch wspomnia-
nych. Oddatem nastepnie proff. Ciaccio i Yelti celem ro-
bienia doswiadczen na zwierzetach: 1) rozczyn delfininu, 2)
zasade otrzymang z trzew jenerala Gibbone’go, 3) zasade
otrzymang ze zwilok wykopanych, a badacze ci przekonali
sie, ze wszystkie 3 rozczyny wywotywaty skutki fizyjologi-
czne podobne, z tg jednak rdéznicg, ze po delfininie serce
zaby pozostawato w rozkurczu, podczas gdy po dwoch za-
sadach trupich pozostawalo w skurczu.

W tym samym roku 1877 powotany zostatem do ba-

dania dwoch przypadkéw watpliwego otrucia; wr jednym
z nich pierwsi znawcy twierdzili, iz znalezli morfin, w dru-
gim za$ koniin. W obydwdéch tych przypadkach rozcho-

dzito sie o materyjal pochodzacy z trupéw, wykopanych
w miesigc po pochowaniu. Sprawa pierwsza pochodzita
z Brescii, ostatnia z Rzymu.

Przystagpitem do ponownego badania potowy trzewT
przestanych z Brescii, w ktérych pierwszej potowie miano
wykaza¢ morfin. Przegladajac sprawozdanie pierwszych zna-
wcow nabratem zaraz przekonania, Zze wydanem zostato
orzeczenie tak wazne na podstawie faktu, iz produkt otrzy-
many przez postepowanie, za pomocg ktérego mozna byto
wykryé morfin, redukowat kwas jodowy, a uwzgledniajac
wszystkie okolicznosci zaczatem podejrzywaé, ze produkt 6w
byt pochodzenia trupiego. Wykonatem badanie $rod wszel-
kich koniecznych ostroznosci i otrzymatem istote o cechach
podobnych, jak pierwsi znawcy, a badajgc te istote zdotatem
dowie$s¢ w spos6b niewatpliwy, ze nie jest mortinem lecz
przeciwnie ptomainem. Do rozprawy, ktéra sie odbyta
przed trybunatem w Brescii, wezwani byli jako znawcy
proff. Poili i Fornasini, oraz Dr. Peroglio, a znawcy
ci zgodzili sie na moje orzeczenie, skutkiem czego uwolnio-
no oskarzonych o otrucie.

Sprawg drugg, nadestang z Rzymu, zajatem sie tylko
o ile badatem jg krytycznie; nie chciatem bowiem podjaé
sie wydaDia orzeczenia odmiennego i stawania przy rozpra-
wie publicznej; chcac jednak wypowiedzieé¢ zdanie swoje>
celem wyjasnienia rzeczy watpliwej, przystgpitem do pracy,
ktorg po6zniej ogtositem. Skitonita mnie do tego gtownie oko-
liczno$¢ ta, ze czestokro¢ $rod badania zasad trupich napo-
tykatem zasady lotne majace won koniinu, i ztad przy-
puszczatem, ze pierwsi znawcy natrafili na koniin pochodza-
cy ze zgnilizny. Dowodzitem nastepnie, ze $éréd zgnilizny
tworzy¢ sie moze koniin, identyczny lub isomeryczny z na-
turalnym, albowiem jezeli istoty zwierzece bez wolnego
przystepu powietrza atmosferycznego rozktadajg sie dajac
poczatek kwasowi mastowemn, to moga takze daé poczatek
aldehydowi mastowemu, z ktérego Hugon Sckiff za po-
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mocg amonijuku utworzyt ciatlo réwnoztozone jak koniin.
Dodaje sie jeszcze, ze znawcy kwas mastowy w obfitosci
znalezli byli w trzewach badanych. W owym czasie zdecy-
dowatem sie ogtosi¢ uwagi nad wszystkiem, co dotad spo-
strzegatem byl o ptomainach, uwagi te wyszty w Bolonii
w pierwszym kwartale 1877 r. Rozprawa ta moja, przedio-
zona przez obronce trybunatowi, stata sie przyczyna, ze
uznano za potrzebne ponowié¢ badanie na reszcie materyjatu,
zachowanego w tym Sadzie; badanie to wykonane zostato
przez proff. Paterne, Roberta Schiffa i Mosse, razem
z pierwszymi znawcami, i doprowadzito do wniosku: Zze nie
ma we wnetrznosciach ani koniinu ani innej trucizny, —
w skutek czego obwiniony zostat uwolnionym. Prawdopodo-
bnie pierwsi znawcy w pierwszem badaniu natrafili na lotng
zasade trupig, podobng do koniinu prawdziwego zapachem
swoistym, i trujagcg na razie, ktora jednak z czasem sie ro-
ztozyta (zasady trupie za$ o wiele predzej ulegajg zmianom
anizeli ro$linnej i dlatego juz pdzniej wykrytg by¢ nie mogta.

W r. 1878 przedtozytem akademii dei Lincei rozprawke
0 ptomainie trujacym i krystalizujagcym sie, wydobytym za
pomoca eteru z trzew trupéw wykopanych, w ktérych wy-
krytem byt duzo arszeniku. Posiadat ptomain ten cechy
swoiste i nie oddziatywal tak, jak inne ptomainy, nie za-
wierat arszeniku w sktadzie swoim, wywotywat objawy otru-
cia, odurzajace bardziej, podobne do objawéw, wywotywa-
nych przez rozmaite ptomainy trujace state; z kwasem octo-
wym krystalizowat sie z tatwoscia.

W tym samym roku 1878 badatem biatko, ktére pod-
datem byt gniciu przy niskiej cieptocie, cze$ciag w miesig-
cu kwietniu 1876, a czeScig w listopadzie 1877. Postano-
witem zbadaé, czy, jak z gory sie zdawato, ptomainy po-
chodzg z rozkiadu istoty biatkowej, pozostajgcej w podo-
bnych warunkach jak zwioki w ziemi pochowane. Z biatka
z r. 1876 otrzymatem zasade statg, ktdra w potagczeniu
z chlorkiem sodn dawata krysztatki podobne do gatezi cier-
niowych, a ktorej 18 miligram, wystarczyly do zabicia zaby
wséréd objawow, jakie wywotuje kurara. W biatku z r. 1877
znalaztem takze inny ptomain, ktéry w potgczeniu ze solg
kuchenng krystalizowat w szescianach i oktaedrach i dziatat
bardzo ostabiajgco. 7 miligr. zabity zabe $r6d objawdéw po-
razenia serca, jakie powstajg np. po uzyciu akonitynu.
Z tego samego biatka wydobytem i drugi ptomain, ktory
z solg kuchenng dawat Kkrysztaty gateziaste; 7 miligr. siar-
kanu tego alkaloidu zabity takze zabe $réd wstrzasnien
drgawkowych i tezcowych oraz przytlumienia uderzen serca i
ruchéw oddechowych. O dochodzeniach tych méwitem d. 12
grudnia w akademii umiejetn. w Bolonii i 1 czerwca 1879 r.
obszerniej w akademii dei Lincei. Przy t¢j sposobnosci oprocz
zasad statych znalaztem i lotng, ktéra szerzyta silng won
koniinu; odosobniwszy staratem sie jg oznaczy¢ za pomoca
odczynnikéw, ale z powodu szczuptoSci materyjatu mogiem
tylko przekona¢ sie o dziataniu redukujagcem na kwas fos-
foro-molybdenowy, o wywigzaniu woni kwasu mastowego
w pierwszym okresie utlenienia dwucbromanem potasowym
1 kwasem siarkowym, woni za$ kwasu octowego w okresie
pbézniejszym.

W tym samym roku 1879 na posiedzeniach akademii
umiejetn. w Bolonii z d. 11 i 18 grudnia podatlem wiado-
mosci o zasadach, ktére sie tworzg z biatka ulegajgcego
gniciu przy cieptocie nieco mniejszej cieptoty ciata ludz-
kiego, a przechowywanego w naczyniu, do ktérego powie-
trze mato mialo przystepu. Opisatem te zasatly, z ktérych
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jedng- dawata rozmaite reakcyje, wiasciwe akouitynowi, i
podobne' jemu dziatanie flzyjologiczae, zwraqgjac. uwage, Ze
znawca spotkawszy sie z zasadg takg w zwiokach z tatwo-
$cig mogtby popetni¢ biad, przypuszczajac!, ze mU do czy-
nienia z akonitynem. Po dafezem wytrawianiu na ziuino
przez jeszcze dni lO zasada ta znikneta, a miejsce jej zajeta
inna, dziatajgca sdnie odurzajgco i dajgca z kwasami pie-
kne zabarwienie czerwone. Z drugiego biatka, w tych sa-
mych warunkach pozostajgcego, do ktérego; jednak dodatem
byt nieeo krwi zgnitej, otrzymatem zasade szczegdlna, tak
mocno trojacg, ze 3 krople rozczynu wodnego nie zakwa-
szonego wystarczyty do zabicia zaby w ciggu b minut.

Pod tym wzgledem uwazam za potrzebne nadmienic¢?
ze prof. G-autier, w dyskusyi odbytej w tonie akademii
lek, w Paryzu d. 10 maja rb., zapewnial, iz otrzymat list
moj niedtugo po 1874 r., w ktdrym to roku wydat swoje
dzieto. Sadze, Zze zachodzi omytka co do daty. Pisatem juz
po odkryciu tworzenia sie ptomainéw w biatku gnijagcem, i
o ile sobie przypominam, nie otrzymatem odpowiedzi. Pe-
wnern jest, ze nie posiadam jggw listu $rod listbw uczonych
zagranicznych, ktérzy zaszczycali mnie swojg koresponden-
cyja, a gdybym byt otrzymat odpowiedz, nie bytbym omie-
szkat wspomnieé¢ o niej w mokh pracach p6zniejszych z mi-
tosci prawdy. Badz jak badz pewnaSjest rzecza, ze nie przy-
stagpitem do moich poszukiwan dopiero po przeczytaniu
dzieta Gautiera, lecz kierujac sie whasuem przypuszcze-
niem, ze powstania ptomainéw szukaé nalezy w biatkanach
podczas gnicia.

Niechaj mi bedzie wolno pod tym wzgledem podaé
krotkie wyjasnienie.

Jak wynika z powyzszego opowiadania, dowodami po-
partego, od r. 1870 i 1871 bylo dla mnie rzecza pewng, ze
trzewa zwierzece -zawierajg istoty, ktére moga by¢ brane za
alkaloidy roélinne; zaprawde, gdyby praca nie byla w tym
okresie wykonang, niemégtbym byt d. 25 stycznia 1872 r.
wytozy¢ obszernie w Akademii umiejetn. w Bolonii rzeczy
o doswiadczeniach czynionych na zolgdku ¢ztowieka zmar-
tego S$miercja naturalng, na produktach znalezionych w wy-
skoku, w ktérym preparaty anatomiczne przechowywano,
0 réznicy zachodzacej pomiedzy niemi a alkaloidami roslin-
nemi i amidami pochodzenia zwierzecego i o0 ich dziataniu
hzyjologicznem. Pézniej gdy nabralem przekonania, ze pto-
mainy pochodzg z gnicia biatkanéw, w r. L876 i 77 podda-
tem gniciu biatko jaj, a w r 1878 dochodzitem, czy odga-
dtem prawde lub nie. -'Szu&ajac w dzietach, czy mnie kto$
wyprzedzit w tej mierze, znalaztem wzmianke w dziele Gau-
tiera, i o méj tez z obowiazku wspomniatem. Grajutier,
jak sie* zdaje, przywiezywat bardzo matg wage do wiasnego
spostrzezenia-; zapisat rzeoz mimochodem, nie poznat sie na
jéj wartosci i wiecej nie zwrocit na nig uwagi. Gdy sie je-
dnak potem pokazato , ze ptomainy dostgpity pewnego zna-
czenia,, poznal, ze zbiadzit w posSpiechu, i uiezadowalajac
sie przypisaniem sobie pierwszenstwa, chciat wzbudzi¢ mnie-
manie, jakoby mnie jako pdzZniejszemu pozostawit owoce
badania; poszedt nawet dalej i na posiedzeniu Akademii lek.
z d. 14 czerwca rb. zapewniat, ze ja przyznatem, jakoby on
pierwszy odkryt ptomainy, biorgc do tego pocbop z jednej
z moich rozpraw powyzej wspomnionycbh. Po przeczytaniu
jednak uwazném tego, co witasnie podatem, kazdy przyzna:
1) ze ja bytem pierwszy, ktory zwrocit uwage' na istnienie
materyj trupich, ktére mogg by¢ brane za alkaloidy roslinne;
2) ze- bytem takze pierwszy, ktory odgadt, ze sprawa gnilna
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bierze poczatek w biatkanach, z tym tylko wyjatkiem, ze
Gautier przedemng zrobit proste spostrzezenie, Zze istnieja,

produkty alkaloidowe pomiedzy rozmaitemi produ aarni, ktére
powstajg z rozktadania sie biatkandw.
Lecz dosy¢ na te:n; wracaH do chronologicznego przed
stawienia rzeczy.
(Dokonczenie nasi®pi).

J. Lister: Stosunek bakteryj do zapalenia.

Doskonale wyniki leczenia przeciwgnilnego, zupeiny brak
lub przynajmniej rzadkie pojawianie sie zgorzeli i obtityeh
ropien po ranach bardzo znacznych, stowem wstrzymanie ob
jawdéw zapalnych razem 2z wstrzymaniem dostepu dwoinek
z powietrza mogto tatwo sprowadzié¢ mysl, ze istoty te sg
jedynag przyczyng zapalen. | rzeczywiscie zdanie to dosy¢
ma zwolennikéw, a nawet przewlekte zapalenia powstate nu
tle zotz6w majg by¢ ti.eze skutkiem dziatania bakteryj. Ot6z
Lister jest wrecz przeciwny takiemu pojmowaniu rzeczy,
uwazgjajfeje za szkodliwg przesade. Gdyby bowiem jedyng
przyczyng zapalenia byta obecno$¢ bakteryj, natenczas mu-
sielibySmy zaniecha¢ stosowania czesto tak pomocnych $rod-
kéw odwodzacych, jako niemajgesnh najmniejszej podstawy.
Rowniez w zapaleniach przewlektych, zwtaszcza zotzowych,
musielibySmy zawsze oddalaé wszystkie czesci chorobowo
zmienione, aby wraz z niemi usuna¢ gniezdzace sie w nich
bakteryje. Tymczasem dosSwiadczenie uczy, ze tak dosadna
terapija jest czesto niepotrzebna a nawet szkodliwa dla
chorego.

Ostre zapalenie wprawdzie najczesSciej zawdziecza po
czatek istotom zakaznym, jednak nie zawsze; przyczyng
jego moze by¢] takze wplyw zbyt podraznionych nerwéw..
| tak przytacza Lister przypadek, w ktdrym chory oddawszy
w kilka dni po wykonanej u niego litotomii, po raz pierw-
szy, mocz przez cewke moczowg dostat ostrego zapalenia
nerek, ktore sprowadzito $mier¢ chorego. Pecherz i moczo-
wody byty zupetnie zdrowe, tak ze sprawa zapalna w ner-
kach wywotana by¢ mogta jedynie przez zadraznienie ner-
woéw. Dowodem tego inny przypadek. Lekarz pewien wpro-
wadzit sobie sam cewnik do pecherza moczowego. Oddawszyr
w kilka godzin potem mosz drogg zwyczajng dostat silnych
dreszczow, wystapito zatrzymanie moczu, stowem zdawato
sie, ze i w tym razie nastagpi wynik tak niepomysiny, jak
w przypadku poprzednim. Wezwany do pomocy L. zastoso-
wat goragcy okitad na ledzwie, a chory po kilku dniach byt
juz zdrow zupeinie. A zatem ostre przekrwienie nerek, wy
wotane pr<.ez zadraznienie cewki moczowej, usuniete zostato
przez silne zadraznienie odpowiedniej czeSci skdry. Zreszta
$rodki odwodzace majg takze swag podstawe fizyjologiczng ;
wszakze znang jest rzeczg, Zze swedzenie na iednem miegjscu
mozna usungé przez potarcie sasiedniej czesci skory, Kkich
niecie, wywotane przez zadraznienie btony, Schneidera, wstrzy-
maé mozna przez potarcie nosa. Lister opowiada,-'ze pewna,
chora, ktorej tkwito ciatlo obce w potyku i wywotywato tam
bol nieprzyjemny, nie miata wcale uczucia gtodif,.. ktére po-
wrécito natychmiast po wydalen.u ciata obcego. Sg to wszystko
dowody, Ze zadraznienie jednego nerwu usuwa stan zadraz-
nienia w nerwie innym, bedgcym z pierwszym w zwigzku,
fizyjologicznym. A $rodki odwodzace dziatajg bardzo dzielnie
w wielu formach zapalenia. Lister sam leczyt sie na urazowe
zapalenie kolana gorgcemi okfadami z skutkiem bardzo do-
brym. Syme uzywa Zzeradta czynnego w przewleklych zapa-
leniach stawéw i wyniki tego leczenia sa bardzo pomysine.
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Jezeli wiec $rodki odwodzace, dziatajagce przeciezitjgjjjjrrnie na

nerwy, pomagajag w zapaleniach, to sprawa ta chorobowa
musi  byé wywotana réwniez przez wpltyw nerwowy.
Wptyw ten objasnia tez najlepiej dzialanie jednej z naj-

czestszych przyczyn zapalenia, mianowicie zaziebienie. W tym
razie zimno dziata zwykle nagli (sprowadzajac przez to na-
gte uposledzenie czynnosci nerwéw powierzchownych, a w sku-
tek tego powstaje zadraznienie nerwdéw czeSci gtebszych,
ktore przy pewnych warunkach moze wywotac ich zapalenie.
Znang jest powszechnie rzeczg, ze najlatwiej dostagp zapale-
nia zoladka przez zaziebienie sie zaraz po obiedzi,e; nerwy
zotgdkowe bowiem sg wtedy w znaczr.em zadraznieniu tak,
ze bodziec jaki na nie wywotuje obnizenie czynnosci ner-
woéw skdrnych w skutek zimna, wywota¢ moze tatwo ich
przedraznienie, a w nastepstwie zapalenie przewodu pokar-
mowego.

Dalej-ifirzeehoclzi Lister do ropienia. Wyniki leczenia
przieéiwgniluego uczap ze wiasnie tutaj najwazniejszg role
odgrywata istoty zakazne, a badagniaBjSona wykazaly, ze
w kazdym ostrym ropniu znajdujg sie dwoinki. Jednak istoty
te nie sg jedyna przyczyna ropienia, gdyz Ogston nie mdagt
ich wykaza¢ w ropniach przewlektych, jlowtére ostry naciek
zapalny moze sig, rozej$¢ przy stopniowej leczeniu, lub po-
zostawiony sam sobie przejs¢ w ropienie. Objaw tan tak po-
spolity nie bytby zrozumialy, gdy%™* juz pierwszg przyczyng
zapalenia byty i w tym razie bakteryje, trudno bowiem
przypusci¢, aby raz powstate dzialanie tych istot tlato sie
wstrzyma¢, np. przez oktady ciepte lub inne im podobne
Srodki lecznicze. Lister wiec jest tego samego zdania co
*Cheyne, ze bakteryje znajdowane w ropie nawet ostrych ro-
pni sa rzeczg czysto dodatkowg. Doswiadczenia bowiem
Cheynego i Kocha przekonywajg, ze w ustroju zdrowym nie
ma bakteryj, ktére groinatlseg sie dopiero w ustroju ostabie-,
nym. Jezeli wiec zapalenie, wywotane przez jikgbadz przy-
czyne, sprowtklzi wspodlcierpienie calegcr® organizmu, naten-
czas gromadzace, sie w nim dwoinki dostajg sie takze do
ogniska zapalnego i tam znajdujg dogodne miejsce rozwoju.

Wreszcie ostrzega Lister przed przecenianiem wplywu
bakteryj na ustr6j ludzki, gdyz wedtug jego zdania i do-
Swiadczenia przesada taka moze bychbardzo szkodliwg dla
chorych. (Wiener med. BUItter, ISfyl. Nr. 46—4Aj. Drffychramm.

Dr. T. Dunin: Spostrzezenia nad epidemijg tyfusu powrot-
nego, panujacg w Warszawie w 1379— 1880 roku.

Autor czyni bardzo i“Bawdopodoljnem, Zze epidemija go-
ragczki powrotnej, do dzi$ panujgcej w Krolestwie Polskiem,
przeniesiony zastata z Galioyi, gdzie w r. 1878 panowala,
zwtaszcza w Krakowie*. W miare rozszerzania sie gorgczki
powrotnej zmniejszyta sie ilog¢. przypadkéw duru brzusznego,
natomiast pozniej zapalenie ptuc dlawcowe i nagminne za-
palenie opon moézgowo-rdzeniowych staly sie -czestszemu
Autor byl pierwszym, ktoéry w Sierpniu r. 1879. (spostrzegat
przypadek gorgczki powrotnej w Warszawie Sod tego czasu
w samym szpitalu Dziecigtka Jezus leczono okoto 120 przy-
padkéw tej choroby, miedzy ktérymi byto 63°/0 mezczyzn
a 0%°/o kobiet z $rednim wiekiem 28.8 lat. Z t¢j liezby au-
tor postrzegal sam doktadnie fetjftprzypHdkéw. Doktadny opis
objawéw chorobowych zgadza sie z klasycznym opisem
Murckisoua, G-riesiugera i innych. Gorgczka powsta-
jaca nagle w przewaznej ilosci przypadkdw dosiegata 41 °C.,
raz nawet 42°C.; wysokos$¢ goragczki nie wplywa na prze-
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bieg choroby; w jedynym przypadku, ktéry sie zakonczyt
Smiercig, gorgczka dochodzita tylko do 40°C. Przebieg go-
ragczki podczas napadu bywa niekiedy bardzo nieregularny,
znaczne zwolnienia ranne przechodza czasem az do cieptoty
prawidtowej, jak to np bytlo w jednym przypadku autora-,
gdzie u 4tym dniu choroby cieptota ranua spadta do 3/.5°C.,
a pod wieczér podniosta sie do 40" “C. i trwata jako go-
ragczka ciggta jeszcze o dni. Wyprysk wargowy, bez wplywu
na przebieg choroby, byt do$¢ czesty, w 3'przypadkach byto
powiktanie z niezytem oskrzelwjwi, a w 2 z zapaleniem
ptuc dtawoowem. Silny obrzek $ledziony towarzyszyt stale
chorobie, obrzmienie watroby bywato nieznaezife, w ‘6 przy-
padkach wymioty, krwawienie z nosa w 4. W czaSie prze-;
tomu choroby cieptota opada (w ciggu 12—36 godz.) zaw-
sze ponizej cieploty prawidtowej, przyczem rdznica moze
wynosi¢ nawet przeszio stopni, tetno z 100—120 spada
do M)—50 uderzen na min., 3 razy autor postrzegat t. zw.
Lp ;eimocrisis, gdzie po opadnieciu cieptoty ponizej prawi-
dtowej wieczorem takowa wznosi sie raz jeszcze do przeszio
40°, a nastepnego rana ustepuje juz stalemu bezgorgczkowin.
Liczba napadéw wynosita 1 w 3 przyp.,, 2 w 5 a 8 w 14,
przyczem pierwszy napad trwat S$rednio tfSP dni, drugi
4 a tezeci 3-7, Przestanki wynosity miedzy pierwszym a dru-
gim napadem $rednio 7.5 a miedzy drugim a trzecim 10.2
dni. Précz symptomatologii autor podaje takze wypadki bar-
dzo licznych badan drobnowidowycb krwi, przyczem miat
sposobno$¢ postrzegania szczeg6tow nieTaz bardzo rzadkich
a niekiedy i zupeinie nowyfeb W jednym przypadku widziat
autor spirochety we krwi w 24 godziny po $mierci, co tylko
Heidenreichowi raz sie udato. Prostuje takze zdanie au-
torow, jakoby wejrzenie ziarniste spirochet pod koniec na-
padu bylo objawem rozpadu pasorzytow; autér widzial, ze
ziarenka te byly tylko przytwierdzone do spirochet i tatwo
sie od nieb oddzielaly; ze za$ ziarenka te sg najczestsze
pod koniec napadu autor ttumaczy tein, ze i ziarenek w ten
cza'9 we krwi jest najwiecej Raz autor wykazat spirochety
na pare godzin przed napadem, podczas napadu istniej*one
zawsze, a po odpadnieciu cieptoty ging zupeinie. Autor do-
wodzi (przeciw Heidenreichowi), ze ilos¢ spirochet nie
pozostaje w zadnym stosunku do sity napadu lub wysokosci
gorgczki, oraz zaprzecza zdaniu Mole zut ko wskielg o, ja-
koby pewna ilo$¢ pasorzytéw odpowiadata pewnym napadom.
Ze tak zwane prze lomy wrzekome fysmeloeriias) sg isto-
tnie tylko wrzekomemi, tj. nalezg do jednego tylko napadu a
nie stanowia krotkiego przestanku miedzy dwoma napadami,
mamy niezbity dowdd w tern, ze Autor w czasie takiego wrze-
komego przetomu znajdowat we Kkrwi poruszajgce sie spiro-
ehety. Aby sprawdzi¢ zdanie Moczu tkowskiego, wedtug
ktérego przyczyng obumierania spirochet jest zgebzezenie krwi,
autor zast.rzykiwat chorym podczas napadli pilokarpinu pod
skére w celu wywotania obfitych potow; przekonat sie jednak,
ze poty nie skracajag napadéw a wiec nie moga by¢é uwazane
za przyczyne obumierania, spirochet. W tym wzgledzie doszedt
po autorze do tych samych rezultatbw Karstens, ktdry sta-
rat sie wywotaé poty zawijaniem w mokre przescieradta (t. zw.
otutki napotne).—W konca podaje autor opis przypadku gorg-
czki powrotn¢j powiktanej z z6ttaczka (jdur zotci owy .Grie-
sinajpra), ktory sie skonczyt $m.ercig, a w ktorym autor wy-
kazat we krwi kiebkispirochet pokrytych kepkami czerwonych
ciatek krwi, ktére jeszcze w 24 godzinach po $Smierci wykazaé
byto mozna. Piekng, gruntowng i wyczerpujacg prace kol. Du-
nina polecamy szan. czytelnikom; podaje ona wiele rzeczy
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nowych, stare roztrzgsa krytycznie i czesto prostuje, w ogole
za$ zajmuje bo uczy. W obec uwzglednienia odno$nej literatury
dawniejszej i najnowszej a trzezwego i krytycznego na kwe-
styje sporne pogladu, w pracy Dunina upatrujemy pozyteczng
monografije gorgczki powrotnej, ktéia goscita i u nas ale do-
tychczas nie pozostawita nalezytego $ladu w literaturze. St. Sm.

G. Sternberg: Poszukiwania nad zimnica.

DosSwiadczenia Klebsai Tomassi-Crudeliegoco
do przyczyny zimnicy daty powo6d Sternbergowi do badania
przyrzutu zimniczego w jesieni w r. 1880 w N Orleanie.
St. podaje najpierw sprawe z owych badan, ktérych wyni-
kiem bylo odkrycie bacithis nialariae jako przyczyny zim-
nicy. St. nie powatpiewa o wynikach dos$wiadczalnych oby-
dwu badaczéw, lecz nie zgadza sie na ich tlumaczenie.
W swoich doswiadczeniach doszedt do nastepujgcych wy-
nikow.

W okolicy bagnistej zimniczej okoto N. Orleanu, jak
i w rynsztokach miejskich znachodzil liczne organizmy niz-
szego rzedu dajgce sie hodowa¢ w kleju rybim. Zastrzyku-
jac takie organizmy wyhodowane w kleju krélikom pod
skore zaszczepial im St. chorobe zakazna dajaca sie prze-
nosi¢ na inne zwierzeta, lecz nie uwaza ich za cierpienie
zimniczej przyrody, tylko za cierpienie gnilne rownorzedne
z cierpieniami dajacemi sie wywotaé przez wstrzykiwanie
podskoérne $liny. St. dowodéw KI. i T.-Cr., jakoby przez
nich znaleziony bacillus malariae miat byckprzyczyng zim-
nicy, nie uwaza za dostateczne z nastepujgcych powodow,
poniewaz 1) ani w jego ani w tamtych doswiadczeniach Ili-
nije krzywe cieptoty nie okazujag cechy wybitnej przepusz-
czajacej; 2) poniewaz i u zdrowych krolikbw wydarzajg sie
wahania cieptoty, zalezne od' zmiany zewnetrznej cieptoty
tak znaczne,j_ik Kl. i T.-Cr. spostrzegali; poniewaz przez
KI. i T.-Cr., opisywane powiekszenie $ledziony mozna zna-
lez¢ w tej sam¢j postaci takze u krdlikéw zdechtych z po-
wodu posocznicy; 4) poniewaz obecno$¢ barwika ciemnego
w $ledzionie nie moze stuzy¢ za dowdd zimnicy, gdyz cze-
sto znachodzi sie w S$ledzionie krolikdw zdechtych z po
socznicy.

St. mniema, ze nalezatoby w dalszych badaniach hodo-
waé organizmy zimnicze w okolicach zimniczych, $ledzi¢ ich
przymioty zycia a nastepnie warunki ich chorobotwdrcze.
Co do ostatL>ego nalezatoby robi¢ doswiadczenia na ludziach
podajagc im przyrzuty zimnicze do spozycia albo wdychania-

Do pracy tej dotgczone sg dwie tablice mikrofotogra-
ficzne przedstawiajgce bacillus malariae i organizmy nizsze
znalezione przez St. Dla lepszego porédwnania zestawit St. gra-
ficznie cieptote, w swoich spostrzezeniach stwierdzong, z cie-
ptotg przez Kl. i T.-Cr. podang. (Board of Health Bulletin
Washington. Nr. 14. 1881). J. B.

Wiadomosci pomniejsze.

(R.)) Gatezowski przeciwny jest uzywaniu kwasu kar
kotowego, borowego itd., jako $rodkow przellwgnilnych w okuli-
styce, a przemawia natomiast za Ol. cadimim, ktérego uzywa
w i ostaci masci 0.5 do 2.0 na 10.0Yasel. (lleceuil, BOphth. Nr. 5).

(R.) Y ossius zaleca na podstawie jednego przypadku
ciezkiej dyfteryi spojowki, leesonegu w klinice okulisjSycznej
w Giessen, co pétgodzinne pomazywani® spojowki 4°/0 rozazynem
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kwasu salicylowego w glicerynie zamiast rozczynu wodnego
ktérego nie mozna w dostatecznie silnem stezeniu otrzymac.
Takiego rozczynu glicerynowego uzywat poprzednio Bose z nader
pomys$inym skutkiem w dyfteryi ran i gardta. HKIjfn. MonatbL
f. Augenh. November, 1861).

(R) Giraud-Teulon osiaggnat w 22 przypadkach (na
24) zatmien ciaika szklanego, leczonych za pomocg pradu statego,
skutek pomysiny. Uzywat on bardzo malej ilosci ogniw, a sto-
sowat biegun dodatni na zamkniete powieki, biegun za$§ ujemny
na wyrostek sutkowy albo na goérny zwo6j szyjny przez dwie
do trzech minut. (Buli. d’Acacl. de med. de Paris. Posiedzenie

z 18 pazdz. 1881).
(R) James E. Adams leczyt caly szereg przypadkow
dyfteryi spojowki czestem przemywaniem rozczynem siarkanu

chininowego i usuwaniem bton, ilekro¢ na nowo sie utworzyty.
Skutek mial by¢ pomys$lnym z wyjatkiem dwdch przypadkéw le-
czonych tym sposobem, zaleconym przez Tweedy’ego. Sprawo-
zdawca Przegl. Lek. pozwala sobie watpi¢ o skutecznosci takiego
leczenia, a odrywanie bton uwazaé musi stanowczo za szkodliwe
z powodu draznienia spojowki. Pomys$iny skutek ttumaczy¢ sobie
mozna chyba lekkoscia przypadkéw. (OphthalmiemHospital Re-
ports Vol. X., part. 2).

(R) Homatropin rozszerza wedlug Ga lezowskiego
mocno zreniiw, lecz dziatanie Die trwa nad 18 do 20 godzin,
a poraza akomodacyje stabo i tylko na 2 do 3 godzin (wedtug
doswiadczenia sprawozdawcy Przegl. Lek. i innych porazenie
akomodacyi bywa zupeine). Annali di Ottalmologia Fasc. IlI.
1881).

IV. Sprawv Towarzystw lekarskich.

Sekcyja Ilwowska Tow. lek. gaiic.

Posiedzenie zwyczajne dnia 26go lutego 1881 r.
Przewodniczacy: Zastepca kol. Szepar<wicz; \06zZuiej w ciggu po-
siedzenia kol. Chagdzynski. Cztonkéw obecnych 13.

1) Sprawozdanie z
i przyjeto.

2)* Odtozono wybo6r komisyi dla spraw sanitarnych miasta
Lwowa, w mys$l wnioskéw bidra na poprzeduiem posiedzeniu przy-
jetych, z powodu matej liczby zgromadzonych.

PifttKol Edward Sawicki opowiedziat przypadek
w przebiegu dnru brzusznego, z zejSciem $miertelnem, spostrze-
gany na jego oddziale w szpitalu Iwowskim powszechnym. Do-
tyczyt on kobiety w $rednim wieku, ktéra prawdopodobnie w 3cim
tygodniu choroby gorgczkowej ostrej przywieziona do szpitala,
przedstawiata tamze obraz, ktéry pozwolit przypuszczaé ostrg
gruzlice proséwkowg. Po kilku dniach objawy przemawiaty za
zapaleniem opon mozgordzeniowych nagmiuuem, zdarzaty sie bo-
wiem w owym czasie przypadki tego rodzaju. W pare dni po-
Zniej wsrod goraczki wysokiej, jednok bez wybitnego toru prze-
biegajacej, poczety u chorej bolesnie obrzekaé niektore stawy,
a na skorze pojawity sie liczne pecherze wypetnione cieczg z6t-
tawg surowicza, w kilku godzinach przybierajagca wejrzenie ropy.

poprzedniego posiedzenia odczytano

ropnicy

Chora w drugim tygodniu pobytu w szpitalu zmarta. Sekcyja
wykazata: Sttuszczenie ostre organow wewnetrznych. Obrzek
ostry $ledziony. Wrzody tyfusowe w jelicie eienkiem i kiszce

Slepej w okresie zabliznienia. Obrzek gruczotéw krezkowych.
Owrzodzenia ptytkie w kiszce odchodowej. Klinowate ropnie w obu
nerkach, ropnie w tkance tgcznej okolomaciczuej. Wielki ropien
z rozpadem zgorzelinowym pod mie$niem czworoglowym uda le-
wego, w lewym stawie kolanowym rowniez w wielu innych sta-
wach rope, wreszcie liszne ropnie w tkance #acznej podskérnej.
Prelegent w dtuzszym wywodzie, stwierdziwszy, ze gtéwng cho-
robg byt dar brzuszny, ws$rdd ktérego wystapita ropnica, przy-
tacza soostrzezeuia czerpane pod tym wzgledem z literatury,
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z ktd.y¢h wynika, ze podobne f>owikla*i.& nj?®*y Bb dcisye rza-
dkich. Punktem wyjscia dla ropniey. mniema, ze byl wielki ro-
pieri pod mig$niem czworcjgluwym uda +tgczacy sie z ropniem
w stawie kolanowym lewym.

W dyskusyi zabiera! glos kol. Szep aro wicz,
WSzy WYCZzerpujaco rzecz mropniey, najnowsze pojecia jej po-
wstania i przebiegli tak zakorncza: ,Jezeli w przypadku duru,
z jakiegokolwiek powodu, powstajag ogniska iopne, np. odlezyny,
to nic dziwnego jezeli przystapi do tyfusu ropnica, raczej dziwié
sie nalezy, dla czego ni dzieje sig to ejzajfeej w warunkach
tyfusu. Atoli z drugiej strony powielanie takie nie wyda nam
sie zbyt rzadkie, jezeli przyzwyczaimy sie i takie formy, gdzie
mamy przed sobg tylko np. puroMifr stippurutwa, albo ropnie
podskdrne itd.. jednem stowem formy nieembolicznyéh metast.aa
lecz sekretoryczne i gorgczkowe uwaza¢ za ropnice, albowiem
takie spostrzezenia nafij. 3 tak w tyfusie jak i w innych zaka-
znych choroAch (ospa, szkarlatyna itd.) do zwyczajnych:I: W przy-
padku kol. Sawickiego uwaza kol. Szepsrowiez ropien stawu
kol*itowiegO .i pod miesniem uda ezworoglowym jako przypad
raczej ropniey, a zatem za metastajp ktoéregokolwiek ogniska
ropnego, np. okotomacicznego, nie za$ jako pnukt wyjscia pyjemii.
a do tego zapatrywania sktania sie kol. Szeparowi¢z na pod-
stawie tablicy z przebiegu goi*ga«ki. Kol. Sawicki godzac sie
na zapatrywania codo ropniey przez kol. Szepafowicza wylusz,<2ione,
dodaje do tlumaczenia metastaz w przypadku opowiedzianym, ze
ropnie, znajdujgce sie w tkance okotomacieznej, odiuéslby do
owrzodzen, jakie sie w dolnej (jjpsci jelita grubego znajdowaty.
W dyskusyi zabierat ,gdos jeszcze kol. Ziembicki.

4) Kol. Szep arowicz okazatl obecnie uzywane dreny
kostne. Dreny te grubosci zwyczajnego otéwka z otworkami na-
przemianlegtemi w znacznej ildéci systematycznie znajdujgcenii
sie, bywajg wyrabiane ze zwierzecych diugich Wsci. Namoczone
w rozczynie wodnym kwasu solnego, w stosunku 1:% przez go-
dzin 10, traca kosci sole wapniowe, a pozostaje tylko podscie-
lisko chrzgstkowatej zbito*i. Tak sporzadzone przechowywane
bywaja w oliwie karbolowej. Dreny takie bywajg w ranach po
3ch do 4ch dniach w catosci wessane, a rany poamputacyjne
przy nich, przy zachowaniu antiseptyeznycb ostroznosci gojaasie
bez ropienia w kilkunastu dni&ih. Prelegent prébowat uzywaé
tych drenéw przy doszczetnem leczeniu opuchliuy wodnej worka
mosznowego, I™z zawi6édt S¢, bo dreny zupeinie narnszoneini
nie zostaly, a z tego wnosi, ?e nie we wszystkich ranach dadzg
sie te dreny zastosowac. Rr Jana.

a wyluszczy-

V. Sekcyja okulistyczna miedzynarodowego Zjazdu
w Londynie.

(Dokonczenie Patrz Nr. 4A).>

Na posiedzeniu 6tem, odbytem w di#u U Sierpnia pod
przewodnictwem Argylla Robertsona, Weeker miat

rzecz o operacyjach wskazanych w réznych postaciach
jaskry. Najgoretszy zwolennik irydektomii przyzna¢ musi,
ze ona w pewnej ilosci przypadkoéw jest bezskuteczna,

a w niektérych nawet niebezpieczng. To wyznanie, zrobionej
juz przez GranEjo, usprawiedliwia szukanie nowych sposobéw
operacyjnych i uzywanie $rodkow zwezajgcych Zrenice. Ta-
kim sposobem jest sklerotomija, a kazdemu okuliscie zale-
ze¢ musi ua doktadnej,znajomosci zadania, jakie w leczeniu
jaskry przypada irydektomii i sklerotomii. Ta ostatnia za-
stapi¢ winna irydektomije przedewszystkiem tam, gdzie ona
niebezpieczng, a nawet zgubng, sta¢ sie moze. Do takich
przypadkéw nalezg jaskra wybroczynowa, jako tez wrodzona
i jaskra wieku dziecifcego ozyli iirnemi stowy puchlina gatki
ocznej (hydrophthalmia huphthalmica).

* Nalezy sie rowniez pierwszenstwo sklerotomii we
wszystkich przypadkach, w ktérych dziatanie irydektomii
jest niepewne, a wiec wedtug samego Gkaefego w jaskrze
prostej przewlektej, wolnej od wszelkich oznak zadraznienia,
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a zwlasz#za w tych przypadkach, w ktorych Scie$nienie pola
widzenia zbliza sie juz do punktu widzenia uko$nego. Nie
w ktoryuh irydektomija zawodzi, uleczy¢ sie daty za pomocg skle-
rotomii, wydarzajg sie bowiem przypadki wyjatkowe, w kto-
rfeb tak kilkakrotna sklerotomija jak i p6zniejl wykonana
irydektomija okazuja sie bezskntgeznemi. DosSwiadczenie kli-
niczne uczy atoli, ze jaskra prosta, ktora sie sklerotomii
oparta, nie ustepuje takze irydektomii. NajsSwietniejsze wy-
padki bdnosfjjirydektomija, jak wiadomo, w jaskrze ostrej,
a ljjsec mozna, ze skuteczno$¢ tej operacyi ma sie w sto-
sunku prostym do ostroSci cierpienia. W tych przypadkach
irydektomija zastuguje- na pierwszenstwo, a to tem bardziej
ze nawet wykonana niecatkietn poprawnie odnosi skutek
wyborny. Do tego dodac jeszcze potrzeba, ze $rodki zweza-
jace zrenice dziatajg w tych przypadkach najczesciej niedo-
statecznie, a wiec nie zabezpieczajg nalezycie od zagiebienia
teczowki, co niezbedny warunek udania sie operacyi stanowi.
Tdkag rekojmie atoli mamy we wszystkich przypadkach ja
skry ostrej, ktore uzycie S$rodkéw zwezajacych Zrenice za-
mienia w prestg jaskre przewlekis, tudziez w tych wszystkich,
w ktorych jaskra pierwotnie jako prosta przewlekta wysta-
pita. W iilnem dziataniu $rodkéw zwezajacych Zrenice
mamy wiec doskonaly probierz oo do skutecznosci skleroto-
mii, ktorej wskazania sa nastepujgce: 1. we wszystkich przy-
padkach jaskry wybroczynowej; 2. w jaskrze wrodzonej
(Buphthalmus); 3. w prostej jaskrze przewlektejs 4. we
wszystkich przypadkach, w ktorych bystros¢ wzroku zmniej-
szyta sie po irydektomii bezposrednio lub j¢j dziatanie lecz-
nicze po niejakim czasie zmalato; 5. w celu usuniecia zwia-
stunéw jaskry; 6. we wszystkich przypadkach jaskry bez-
wzglednej z zupelnym zanikiem teczéwki w celu usuniecia
bolow.

Nastepnie Bader mowit o leczeniu jaskry za pomocg
sklerotomii i wypowiedziat twierdzenie, ze wszelkie rodzaje
jaskry-, leczone za pomocg irydektomii, leczone by¢ moga
z tem wiekszg pewnoscig skutku za pomoca sklerotomii, tu-
dziez, ze warunkiem skutecznosci sklerotomii jest wytworze-
nie sie garbiaka spojowki z opadnieciem teczéwki Ilub bez
niego. Abadie miat rzecz o wskazaniach sklerotomii, ktdra
jego zdaniem jest na miejscu wszedzie tam, gdzie komorka
przodkowa, mimo podwyzszenia ucisku $rédocznego, zacho-
wata glebokos¢ prawidtowg. Jest wiec wskazana przede-
wszystkiem w pewnych postaciach puchliny gatki ocznej
(Hydrophthalmusy, a skutek jej zdaje sie by¢ tem lepszym,
im mniej schorzatejest oko. — Prof. L eber odczytat rozprawe
prof. Schoélera z Berlina, ktéry sie za pomoca doswiadczen
przekonat, ze blizny po irydektomii, nawet torbielowate, nie
przesaczajg cieczy $rédocznych, ze wiec nie ma tak zwanych
blizn filtracyjnych. Do tego samego przekonania przyszedt
Samelsokn.l—Argy 11 Robertson podaje,zetrepanacyja,
ktérg przed pieciu laty proponowat, jest od irydektomii sku-
teczniejsza, ale zarazem niebezpieczniejszg. W ostatuim cza-
sie trepauowat on tylko twardéwke nie naruszajac naezy
niowki. Knapp uskuteczniat w ostatnim 1A roku skleroto-
mije we wszystkich przypadkach jaskry przewlektej. Skutek
byt zachecajacy i o ile sadzi¢ moze lepszy, anizeli po iryde-
ktomii w tych samych warunkach. Gatezowski nacina
twardowke, w dwoch miejscach na jej brzegu, (podiug Anna-
les' <S ocalistigue* Zeszjt za Lipiec i Sierpien 1881). Rydel.
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Ze Zjazdu Salcburskiugo Przyrodnikéw i Lekarzy
odbytego w r. 188L

(Ci%g dalszy. Patrz Nr. 49.)

Oddawna juz sztuczne zywienie noworodkow i oseskow
zajmuje umysty lekarzy wszystkich krajéw i nieraz juz nad
tym przedmiotem toczyty sie rozprawy na zjazdach lekar-
skich, lecz i pojedynczy lekarze podawali rozmaite S$rodki
zastepcze mleka niewieSciego, ktore to ogtatnie sg najnatu-
ralniejszym i najodpowiedniejszem pozywieniem noworodkow
i oseskdw. Co do $rodkéw zastepczych, bywato ze kazdo
razowe pojawienie sie nowego $rodka zastepczego przyjmo-
wano z wielkim zapatem, sadzono, Zze juz rozwigzano za
gadnienie, ze juz nie potrzeba sie bedzie krzata¢ nadat koto
tego przedmiotu, ze wykryty jest $rodek nieomylny sztu-
cznego zywienia dzieci! Atoli po uptywie niejakiego czasu,
po ticznjcb a sumiennych dos$wiadczeniach, zmienita sie po-
sta¢ rzeczy, nastapito rozczarowanie! Gtoszono znéwl ze $ro-
dek dawniej zachwalany nietytko Zze nie zywi dostatecznie
noworodkéw i oseskéw, ale ze bywa szkodliwym a nawet
zabojczym, jak to wykazat przed dwoma laty Dr. Albrecht,
docent w Bernie szwajearskiem, co do maczki Nestlego
dla dzieci, (ydy sie tak mialy rzeczy, postanowiono przed
dwoma laty w sekcyi pedyjatrycznej Zjazdu w Kasiu wy-
bra¢ kontotet sktada¢ sie majacy ze znawcéw i lekarzy,
ktoryby sie sprawg tg zajmowat i ktoryby swe sprawozdanie
przedtozyt na nastepnym Zjezdzie w Gdansku. Atoli panowie
referenci nie mogli ukofAczyé swej pracy na termin prze-
znaczony i dopiero tego roku na Zjezdzie w Salcburgu Dr.
Albrecht odczytat sprawozdanie, ktérego gtownym autorem
jest Dr. Steffen, lekarz choréb dzieci w Szczecinie zamie-
szkaty a ktéry na Zjazd przyby¢ nie magt.

Poniewaz przedmiot przerzeczony obchodzi wszystkich
lekarzy bez réznicy, przeto postanowitem skresli¢ obrady,
ktére sie( toczyly nad tym tematem w Salcburgu w roku
biezacym. Nie podaje za$ obszernego i wyczerpujgcego me-
moryjatu, gdyz ten wTpismach zrokowych lekarskich byt
podanym.

Dr. So1lm ann zagaiwszy posiedzenie, przypomina,
ze obecnie traktujg sie wielkiej doniostosci sprawy zdrowotne,
dla tego tez jest obowigzkiem pedyjatrow chodzi¢ koto zdro-
wotnych spraw $wiata dzieciecego, stara¢ sie gtownie o to,
aby, ile to by¢ moze, zmniejszy¢ $miertelno$¢ dzieci, ktore
przewaznie zmierajg na cierpienia przewodu pokarmowego.
Ktemu celowi nalezatoby przedewszystkiém urzadzaé szpitale
dla chorych dzieci biednych rodzicdw, postanowié $cista kon-
trole nad akuszerkami i tjmy ktérzy d leci przyjmujg na
wint, nastepnie czuwaé nad jakos$cia mleka uzywanego do
zywienia noworodkéw i oseskow. Jak wiadomo istniejg liczne
surogaty, przyrzadzone przez Biederta, Kormana, Henbnera,
Hofmana, Jacobiego, Henniga, Nestlego iinnych, prof. Demme
za$ wielkie potozyt zastugi dostarczaniem mleka krowiego
wybornego z mleczarni, ktemu celowi urzgdzonej. Staraniem
naszém by¢ powinno, aby matki, pomne na wtasne swe zdro-
wie i zdrowie swych dzieci, same je karmity, jezeli za$ zrodto
naturalne nie wystarcza na wyzywienie oseskow lub zupetnie
zanika, natenczas winno ono by¢ nastapione mlekiem bydlecem.
Srodki zastepcze do odzywiania stuzy¢ majace, ktéremi targ
zalewaja, do ktérych maczka Nestlego, rosot Licbiega, zga-
szczone mleko szwajcarskie z cukrem i inne nalezg, nietytko
ie nie zastugujg na polecenie, lecz odradza¢ nalezy od ich
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ozywania, wywotujg one bowiem liczne zboczenia trawienia
przez cukier w nich zawarty. Serzen ifcaseinmn) w bydlecem
mleku zachowuje sie inaczej anizeli w Mewie-ffliein, Biedert
usitowal catkowicie wydzieli¢ serzen z bydlecego mleka
i zastapi¢ go fosforanem wapniowym.

Po przemoéwieniu Dra Soltmana odczytuje Dr. Albrecht
referat komisyjny, poezem nastgpita rozprawa, ktéra przez
dwa posiedzenia trwata, w niej zabierali glos:

Dr. ltape z Hamburga 2zycz)tby sobie, aby uwzgle-
dniono kilka poddziatéw wieku dzieciecego, albowiem w pier-
wszych trzech miesigcach narzedzia trawienia 11 dziecka nie
sg jeszcze dostatecznie rozwiniete, dla tego tez nalezy mu
podawa¢ mleko rozcieficzone kietkiem jeczmiennym lub owsia-
nym; na jedno wychodzi, czy sie uzywa ktemu celowi kleiku
jeczmiennego czy owsianego, jedni bowiem sg za jeczmien-
nym, kiedy drudzy przenEszg owsiany nad jeczmienny.

Dr. Thomas z Fryburga w Brysgowii opisuje mle-
czarnie leczniczg istniejacg tamze, i podaj-e, ze nm Dr Dorn-
bliith, pod ktérego kontrolg mleczarnia si¢ znajduje, oswiad-
czyt, ze litr dobrego mleka sprzedaje sie tamze po 14 fenigow.

Dr Itessing, wiasciciel zaktadu ortopedycznego, po-
trzebuje dziennie dla chorych w jego zakladzie umieszczo-
nych i*80 mass mleka (masa zawiara 1'/10 litra); w swojej
mleczarni, ktérg na ten cel urzadzit, zaprowadzit sucha
pasze krow, uwazat jednak ze po diuzszym czasie bydto za-
czeto liii domagiHy dla czego tez przeszedt do zielonej paszy.
Nie kazda atoli krowa na woluem powietrzu sie pasaca, do-
starcza dobrego mleka, przejscie ~z jednego lodzaju paszy
do drugiego nie powinno by¢é nagtém lecz powolnem

Przy tej sposobnosci podatem ja krotkg wiadomosé
o mlgezarni leczniczej w Warszawie istniejgcej pod kierun-
kiem Drow Liebkinda i Markiewicza-; w tej mleczarni jest
50 krow rasy gorskiej, a mowigc o paszy- krow wspomina
Dr. Markiewicz (zob. Medycyna T. IX w artykule ,Wska-
zOwki dotyczgce sposobow uzycia mleka krowiego dla nie-
mowlat i dorostych™), ze mleko kréw karmionych zielong
pasza jest bardzo zmiennego sktadu, i mniej iest pozywném
anizeli karmionych suchg koniczyng i sianem.

Dr. Forster z Drezna przemawia za mlekiem o$lem,
holenderscy lekarze Granitz w Amsterdamie i Musch w Ro-
terdamie bardzo sie przychylnie wyrazajg o tern mleku;
serzen tego mléka tatwy jest do strawienia, blednem jest
mniemanie jakoby mleko krowie najbardziej sie zblizato (co
do swych sktadnikow) do kobiecego mleka, przeciwnie do-
wiedzionem jest, ze o0S$le mleko przewyzsza o wiele krowie
w tym wzgledzie, wprawdzie o$le mleko o wiele jest droz-
sze anizeli krowie, lecz Holendrzy starajag sie 0 rozpowszech-

nienie onego, gdyz chcieliby tym sposobem ile moznoSci
ograniczy¢ uzywanie mamek.
Dr. Demme wyjasnia, ze litr zwyczajnego mleka

w Bernie kosztuje 26 centymoéw, gdy mleko pochodzace
z leczniczej mleczarn, kosztuje 36 do 42 centymdw, jest ono
przeto dla biednych za drogie; starano sie biednym dostar-
czaé tanszego mleka, spodziewa sie, ze bedzie mozna w przy-
sztym roku jeszcze taniej sprzedawac¢ biednym mleko. Przy-
tacza nadto, ze bydto przez 10 do 12 miesiecy karmione
suchg pasza, zaczyna niedomaga¢, udowodnionem jest ro-
wniez ze rasa krow szwajcarska nie znos. suchej paszy, przy
tej sposobnosci opowiada nastepujacy przypadek. Przybyita
do Szwajcaryi rodzina hiszpanska, a matka podczas pobytu
swego powita bliznieta, jedno dziecko dano do mamki, drugie
karmiono mlekiem os$lem, oslice dojono dwa razy dziennie,
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dawata dziennie w przecieciu 230 do 280 gramow mleka,
ilos¢ ta nie jest wystarczajgcg do wyzywienia dziecka; dodac
nalezy, ze wydzielanie mleka powoli si¢ zmniejszato, tak ze
zaledwie 230 gramoéw dziennie otrzymywano. Dziecie chetnie
brato to mleko, a po 6ciu miesigcach, kiedy rodzice mieli opu-
Scie Berno, odzywienie obojga dzieci bylo prawie jednakowe,
zaré6wno dobrze wijgladaty. OS$lica kosztuje w Bernie 5 do
6ciu frank6w dziennie, W koncu wspomina, ze u dzieci kar-

mioAych o$lém mlekiem bardzo rzadko niestrawnos$¢ sie
pojawia. (Dok. nast.)
VI. WiadomosSci statystyczne i ogolno-lekarskie.

Staty sty ka epide mij. W tygodniu 49 (od 27 listopada
do 3 grudnia) spadta ogdlna $miertelno$¢ z 34,7 na 29,4. Z ospy
umarto 1. (4 z t); z ptonicy 1 ( z t,); z btonicy 2 (1 z t.);
z duru brzusznego 1 (0 z. t.); zrézy 0 (1 z. t.), a doniesiono
w tymze czasie: o 2 przypadkach ospy. 1 krztusca. 1 duru osu-
tkowego (z Krowodrzy), 2 rozy. W tygodniu 45 (do 12 listo-
pada) z ospy w Londynie umarto 27, leczyto sie w szpitalach 477,
Swiezo zapadto 85. W Budapeszcie umarto z ospy 13, w Paryzu 9,
w Petersburgu 6, w Pradze 4, w Wiedniu 16, w Saragossie 18.
Z duru osutkowego umarto w Petersburgu 4, w Londynie 3,
w Maladze i Granadzie po 2. Odra panuje w Liverpolu i Chry-
styjanii, btonica w Paryzu. W Granadzie umarto wiecej z czer-
wonki, mniej w Aleksandryi.

Statystyka S$miertelnosci W tygodniu 45 (do 12
listopada) umarto na rok i 1000 mieszkancow: w Krakowie
37,2; we Lwowie 25,4; w Poznaniu 22,6; w Wiedniu 26,6;
w Budapeszcie 29,3; w Pradze 24,1; w Tryjeseie 29,9 ; w Berlinie
26,1; w Wroctawiu 32.1; w Gdansku 24,0; w Dreznie 23,6:
w Lipsku 19,9; w Bazylei 16.7; w Amsterdamie 22.6; w Hadze
24,3; w Paryzu 25.8; w Londynie 22,3; w Kopenhadze 20,9;
w Stokholmie 15,2; w Chrystyjanii 18,2; w Petersburgu 25,8;

w Odesie 29,6; w Wenecyi 23,3; w Bukareszcie 24,7; w Ale-
ksandryi 36,5; w Nowym Yorku 26,3; w Filadelfii 21,2;
w Bombaju 28,3; w Madrasie 30,8. J. B.

VII. Wiadomosci biezace.

* Krakéw d. 7 grudnia. W numerze poprzednim zdajac
sprawe z posiedzenia wydziatu budzetowego Rady panstwa, na
ktorem poset prof. Czerkawski ponowit rezolucyje wzgledem uzu-
petnienia Uniwersytetu lwowskiego powtérzylismy za dziennikami
wiedenskiemi takze tre$¢ przemowienia p. Ministra o$wiecenia.
Otdzp. Minister podnoszac zwiekszajgca sie frekwencyje w Wydziale
lek. w Krakowie, miat twierdzi¢, ze liczba uczniéw w rokn bieza-
cym dochodzi do 1.i0. Nie przypuszczajac, aby p. Minister nie po-
siadat lub nie znat wykazu, przestanego w dniu 3 listopada rb. ze
strony tutejszego Wydziatu, przekonani jesteSmy, ze w sprawozda-
niu dziennikéw zaszta omytka drukarska. Postaralismy sie o cyfry
urzedowe, ktore tu podajemy, a z ktdrych wyuika, ze poczawszy od
rokn szkolnego 1876/7 liczba uczniow zwyczajnych Wydziatu
naszego lekarskiego ciggle wzrasta. | tak

poétroczu zimowem 1876/7 byto uczniéow 148, w letniem 142
) 1877/8 , 156, » 148
2 1878/9 171, 161
- 1879/80 178, . 174
B 1880/1 215 206

\ 1881/2 238 | 21 nadzwycz.
a wiec w potroczu biezagcem samych ucznidow zwyczajnych jest 238,
nie za§ 130.— Skoro pomimo nieSwietuego wcale potozenia, w kto-
rem sie znajduje wielka czes¢ lekarzy w Galicyi praktykujacych
frekwencyja w Wydziale lek. U. J, od lat 6 ciggle sie wzmaga, nie
ma obawy, aby w niedalekiej przysztosci fcrak lekarzy w kraju na-
szym dotkliwie czu¢ sie dawat; przeciwnie przekonani jestesmy, ze
wieln miodych lekarzy po ukoAczeniu nauk w Wydziale tutejszym
wstapi wstuzbe wojskowa albo opnsci kraj, celem szukania odpowie-
dniego dla siebie utrzymania w innych krajach austryjaekich lub na-
wet, zagranica; wszakze juz w ostatnich latach nie mato wyCho-
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wancéw szkoty naszej p >rzucilo Galicyje, aby za krajem wyrobi¢ sobie
stanowisko, ktérego pomimo usilnych zabiegéw w kraju zdoby¢
sobie nie mogli. Jezeli za$ mimo to wszystko jesteSmy w za-
sadzie za uzupetnieniem Uniwersytetu Ilwowskiego, mamy do tego
iune powody, ktérych wytuszczenie w tej chwili i na tem miejscu
bytoby zbytecznem. Ale uroczy$cie protestowa¢ musimy przeciw
wzuowieniu szkoty chirurgicznej we Lwowie i zarazem zwra-
camy nwrge reprezentantéw naszych, aby starali sie przyttumic zte
. W samym zarodzie, i aby nie pozwolili na szkode kraju naszego
i oSwiaty naszej rozwielmozni¢ sie mysli, ktéra jakkolwiek nie
$miele wystepuje na jaw od czasn do czasu i nabawia nas trwoga,
aby nie powrocity znéw czasy ponizenia stanu lekarskiego, ktére
przyzwyczailiSmy sie uwaza¢ za minione bezpowrotnie. Albo kraj
nasz otrzyma drugi, nalezycie wyposazony Wydziat lekarski we
Lwowie, albo niechaj Rzad odpowiednio do potrzeb najwiekszego
kraju koronnego wyposazy lepiej Wydziat lekarski w Krakowie,
— a jezeli nie stanie sie ani jedno, ani drugie, za jakie prze-
winienie kraj miatby by¢ skazany — na szkole chirurgiczng ?

* Warszawa- Gazeta Lekarska donosi, ze dn. 6go bm.
Dr. Henryk Nussbaum odbedzie lekcyje probna, wymaganag
jako jedne z kwa’ifikacyj na docenta prywatnego w Uni-
wersytecie, nie dodajac wszakze jakiego przedmiotu. Zapisujemy
jednak fakt sam, zywo pragnac, aby nie pozostat jedynym.

* Mianowania i odznaczenia Nareszcie zyczeniu Czechow
stato sie zado-y¢; prymaryjusz i prof. nadzw. Dr. Wilhelm
W eiss mianowany zostat zwyczajnym profesorem chirurgii
z wyktadem czeskim w Uniw. praskim. Tym sposobem dwie
najwazniejsze kliniki: wewnetrzna i chirurgiczna majg reprezen-
tentow Czechéw.— W Uuiwersytecie buda pesztenskim ustanowiong
zostata druga katedra anatomii opisowej, a otrzyma! jg prof.
Mihalkovics (pierwsza zajmuje prof. Lenhossek). Juz od
dawna istniejg 2 kliniki chorob wewnetrznych (proff. Korany i
i Wagner) i 2 chirurgiczne (proff. Kovacs i Lumniczer).
Asystent przy katedrze hygijeny Dr. R6zsahegyi potwier-
dzony zostat jako docent prywatny hygijeny przemystowej i fa-
brycznej w Uniw. pesztenskim.

Artykuty «rj{jju
Jrk. pobkirh:

W Gazecie Lekarskiej Nr. 49: Narkiewicza-J odki:
Przyczynek do kazuistyki urazowych uszkodzehn oka; Kosin-
skiego: Wewnetrzne naciecie cewki moczowej; Szwaj cera:
Spostrzezenia nad przebiegiem goraczki powrotnej (dok.). W Me-
dycynie Nr, 46—49: Kahla: Otrucie strychning (dok.); Ro-
gowi cza: O dokonywaniu porodu drogg naturalng zamiast ciecia
cesarskiego (c. d. i dok.)

mi~~iezgce sig w CEM8s>|HM.iuadii

Towarzystwo lek. krak odbedzie we $rode dnia 14go
b. m. o godzinie 5tej po potudniu w sali wyktadow(¢j
prof. Rosnera w szpitalu Sgo Lazarza posiedzenie
nadzwyczajne, na ktérem kol. Skobel przedstawi rzadki
przypadek zmian prawdopodobnie w rdzeniu przedtuzonym
(medulla oblongata) u chorego z kila wczesng.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Elumenstok.

Naktadem i staraniem Towarzystwa lekarskiego
krakowskiego wyszedt

terminologii lekarskiej polskiej

opracowany przez

( Komisy.ie terminologiczng Tow. lek. krak.

ztlozong z Profesoréw Drow S. Janikowskiego,
i Dr. A. Kremera.

przy udziale Prezesa Akademii Umiejetnosci
Prof. Dr. MAJERA.

Duza 8ka str. XVI. 544, Cela egzemplarza zbrosziKowanego 6 zir. 50 ct.
57) rs., egzemplarza oprawnego w ptdtno angielskie 7 ztr. —6 rs.

Naby¢ go mozna w Administracyi Przegladu Lekarskiego.

J. Oettingera
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Zaktad leczniczy dla nerwowo I umystowo chorych

4 mile na po6inoc Poznania, tuz przy stacyi kolejowej Oborniki w zdrowem i piekném miejscu potozony, przyjmuje
kazdego czasu chorych pici obojej na kuracyje.

Zaktad tutejszy poczyna 25ty rok swego istnienia. Z kazdym rokiem odpowiednio postepom nauki i wymaganiom
czasu polepszany, dostarcza chorym z jednej strony wszelkich $rodkéw i sposobdéw leczniczych, z drugiej strony nie
tylko wygdd i warunkéw dobrobytu pod kazdym wzgledem, ale i przyjemnosci najrozmaitszych, zwiaszcza sposobnosci
do pozycia w rodzinach lekarzy.

Pensyja za miejsce Iszej klasy wynosi 300 marek, za miejsce 2giej klasy 200 marek miesiecznie.
Szczego6towych prospektow dostarcza na zadanie

Dr. Zelazko.

Tajny radia zdrowia.

W O JCIECH

PRZYMIOT 1 CIEPLICE

Wydanie jubileuszowe dokonane staraniem Towarzystwa
lekarskiego warszawskiego w 3cb setng rocznice |. wydania,
ofiarowane prot. J. Majerowi, opatrzone zyciorysem i oceng
stanowiska naukowego przez E. Klin ka oraz rozprawg
0 jezyku dzieta przez A. A. Krynskiego. Do dzieta do-
tagczono : facsimile witasnorecznego listu W. Oczki, rysunek
pomnika i karte tytutowg wraz z przedmowg oddane
homograficznie.
Cate dzieto obejmuje 43 arkusze druku na pieknym papie-
rze. Skiad gtéwny w ksiegarni pp. Gebethnera i Wolffa,
Krakowskie Przedmiescie 15. Nabywaé mozna i za posre-
dnictwem redakcyj pism lekarskich polskich. Cena 4 rsr.
wraz z przesytka.

Sktad na Krakéw i Galicyja, w Administracyi Przegladu
Lekarskiego w Krakowie, Piasek, Podwale Nr. 84.

Cena 5 zir. za egzemplarz.

0O CZzZzKDO

IIIPanom L ek arzom poleca sie:

I Léflunda pozywienie dla dzieci,

i wycigg zupy Liebiga dla oseskéw, jest w ciggtem uzyciu w za-
ktadach ratunkowych dla dzieci i okazuje sie by¢ dzielnym

Il Srodkiem w niezytach kiszek.

Léflunda wyciag stodowy,
W czyste zgeszczone Extr. Malti Pharm. german., przez Nieme-
yera i innych znakomitych klinicystéw i lekarzy wielokrotnie
Il przepisywany i zalecany.

u Loflunda wycigg stodowy z zelazem,
Extr. Malti ferrat. Pharm. german zawiera 2% Ferr. pyropbos-
phor. c. Ammon. citr. (w 1 tyzce 30 Ctgrm.), przetwo6r przez po-
taczenie sktadnikéw szczmigcych i odzywczych bardzo skuteczny.

Loflunda wycigg stodowy z wapnem,
zawierajgcy podtug Dr. Reicha 2% Calcar. hypophosphoros.
U (W 1 tyzce 30 Ctgrm.) dla dzieci krzywiczych i cierpigcych na
ptuca.

k Léflunda wycigg stodowy z tranem rybim,
zawiesina ztozona z réwnych czeéci najdelikatniejszego norweg-

I skiego tranu rybiego watluszowego i ze zgeszczonego wyciagu
stodowego, rozpuszczajgca sie w wodzie bez wydzielenia oleju
i bedaca daleko tatwiejsza do zazywania i znoszenia jak sam
tran rybi. (Srodek ten polecat Dr. Davies w Chicago a L 6-

flund wprowadzit w uzycie).
«

] Te przetwory firmy Ed. Léflund w Stuttgardzie a ktére na
e> wystawach wlParyzu, Wiedniu i Filadelfii pierwsze nagrody
i otrzymaly, dosta¢ mozna w Krakowie w Aptekach Pandéw
© K Wiszniewskiego i W. Redyka.

Naktadem Towaraystwa lekarskiego kratowskiego.

DYREKCIJ.t /11tlIl1)]I
Dr. Karczewski.

“Nalezy podac reke szczesciu!

marek

jako gtébwna wygrana w najkorzystniejszym razie jest do wy-
grania na Hainliinskiej xvic lliiiej lotrryi pienieznej
odby¢ sie majacsj za dozwoleniem i rekojmig Panstna.’
Korzystnie urzadzonym jest nowy plan w ten spos6b, ze
w ciggu niewielu miesiecy w 7 ciggnieniach niezanoilnie roz
losowanych zostanie 50.800 itycranyi li miedzy ktéremi
znajduja sie gtéwne wygrane wzglednie 400.000 mk.
w szczegblnodci za$

Wygr. marek Wygr marek Wygr. marek
| 35U.UUU, 1 po35,000, 400 po3.000
| 150.000. 4 »30,000 313 ,3.000
I t00.000, J  ,15,000 533 ,1.000
1 00,000, 1 , 13,000 1.014 , 500
| 50,000, 33 »,10,000 3».115,, 13 H
3 po 40,000, 3 s.0UO it d

3 30,000, 55 5,0dkO

Pierwsze najblizsze ciggnienia lej wielkiej przez
Panstwo piireczuuej loteryi pienieznej jest urzedonnie
postanowieniem i odbe Izie sie

juz w dniu 14 i15 Grudnia t r.

a kosztuje do niego :
1 oaly los oryginalny tylko 6 mrk. czyli é/ Zitr.

1 potowa losu oryg. 3 mrk. 4 n

1 ¢wiartka ,, 1/, mrk. , 90 KkKr.

Wszelkie zlecenia wykonane zostang natyplimiast
z najwiekszg troskliwosciag *» nadestaniem gotiiwliilub

przebaza pnotaarpi, albo za pobraniem nalezy-
tuki, a kazdy otrzyma od nashirbem Panstwa opatrzony los
oryginalny do rak.

Do zaméwien, dotagczymy potrzebne plany urzedowe gra-
tis, w ktérych tak rozdziat na wzgledne Lasy jak i odnosn wptaty
znaleSc mozna, a po kazdem ciggnieniu kazdemu interesantowi
przeSlemy bez zadania wykazy urzedowe.

Wyptata wygranych nastapi zawsze zaraz port rekoj-
mig Paiisiwa, a mozemy jg przesta¢ albo wprost, albo na
zadanie interesantéw za posSrednictwem naszych stosunkéw po
wszystkich wiekszych miejscowosciach Wegier.

Naszemu zaktadowi sprzyja zawsze szczeScie i juz nieraz
wyptaciliSmy naszym interesantom najwieksze wygrane miedzy
innemi wygrane 250.000 mik. 225.000 mrk.. 150.000 mrk.
100.000 mik., 80.000 m;k.. 00000 nnk., 40.000 mrk. itd.

Prawdopodobnie niezawodnie liczy¢ mozna przy
takiem przedsiew zieciu na najpewniejszej podsta-
wie opartem nazywy udzial, zechce wiec kazdy ze w zgledu
na zblizajgcy sie termin ciggnienia przesyta¢ wszel-
kie zlecenia jak najrychlej wprost pod adresem

Kaufmann & Simon
I&antor bankowy i wymiany w Hamburgu

Zakup i sprzedaz wszelkich rodzajéw obligéw Paristwa
akcyj kolejowych i loséw pozyczkowych.

P. S. Dziekujemy niniejszem za zaufanie, ktérym nas do-
tagd obdarzano i zapraszajagc przy rozpoczynajagcym sie nowym
losowaniu do udziatu, stara¢ sie bedziemy i nadal przez zawsze
szybkie arzetelne ustuzenie zaskarbi¢ sobie catkowite zadowole-
nie naszych szanownych interesantw.

Wyzej podpisani.

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem Ignacego S telcla.



