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I. Z Kliniki choréb wenerycznych i skornych
prof. Dra Rosnera.

Przypadek wrzodow gruzliczych w gardle.

Podat Dr. Stanistaw Skobel,
Asystent tejze kliniki.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 50).

Nieznaczne i prawdopodobnie Swieze zmiany w ptucach
sktaniajg do przypuszczenia, ze gruzlica pierwotnie na pod-,
niebieniu miekkiem wystapi¢ mogta. Przypuszczenie nasze
zostawatoby w zgodzie z dosSwiadczeniami innych badaczy
mianowicie Isamberta, ktéry opisuje niewgtpliwe powstawa-
nie wrzodéw gruzliczych w gardle u takich osob, u ktérych
w phucach nie mozna byto wykaza¢ najmniejszych objawéw
gruzlicy.

Przyznaje, ze zmiany w szczytach ptuc i w krtani do-
pomagaja w obecnym przypadku do rozpoznania gruzlicy
w gardle, atoli nie mdgtbym sie zgodzi¢ na to, azeby wy-
kryte zmiany w piucach, miaty rozstrzyga¢ w tym przypad-
ku o znaczeniu wrzodéw w gardle, albowiem bardzo czesto
znajdujemy wrzody knowe w gardle u dotknietych nacieka-
mi gruziiczemi w ptucach tub wrzdd rakowy na blonie $lu-
zowej ust, obok zmian kitowych na skérze.— Co sie za$ ty-
czy pytania, czy i jaki zwigzek zachodzi miedzy wrzodami
w gardle a zmianami w innych przyrzgdach, to juz poprze-
dnio nadmienitem, ze zmiany w plucach i w krtani, majg
najprawdopodobniej znaczenie ztogéw gruzliczych i ze nie-
podobna powiedzie¢, w ktérym z tych przyrzadéw najpierw
sie gruzlica rozwineta. Pozwalam sobie jednak zwroci¢ uwa-
ge raz jeszcze, na bardzo nieznaczne zmiany w ptucach obok
tak rozlegtego owrzodzenia w gardle, z czego nie wnosze,
lecz przypuszczam, ze pierwsze objawy gruzlicy w gardle
wystapity.

Co do choroby Brighta u naszego chorego, to nie wie-
dzac kiedy sie rozwineta nie mozna réwniez powiedzieé, czy
jest nastepstwem gruzlicy jak sie»to zdarza, czyli tez choro-

bg samodzielng nie zostajagcg w zadnym zwigzku z objawa-
mi w innych organach.

Rozpoznano tedy: TJlccra tuberculosa palati mollis, uvnlae,
amygdalarum nec non epiglottidis; infHrabio tuberculosa apicis
pulmonum; morbus Erighhi chronicus subsegimite anasarca
et ascitide.

Z rozpoznania powyzszego wynika, ze rokowanie nie
mogto by¢ pomys$ine, na zyczenie za$ jednego z kolegéw,
ktéry objawit pewng watpliwo$¢ co do znaczenia wrzodoéw,
podano choremu jodek potasowy 2 grm. pro die, oprocz tego
zalecono odwar ze $lazu do ptukania i morfin z oliwg do
pedzelkowania wrzodéw. Przy leczeniu pomienionem wrzody
w gardle szerzyly sie coraz bardziej posuwajgc sie ku pod-
niebieniu twardemu, polykanie pokarméw ptynnych stawato
sie coraz mozohiejsze, chory widocznie upadal na sitach,
na twarzy malowato sie zobojetnienie, gorgfczka sie wzma-
gata, wieczorem dochodzita do 40°, tetno do 130 uderzen
na minute. Nie widzac Zzadnego polepszenia w cierpieniu
u naszego choreeR, zaniechano, po 10 dniach, zadawania
jodku potasu. W jedenastym dniu odpadt jezyczek, lecz nie
mozna byto dociec; czy go chory potknat lub wyplut, Noc
z dnia siédmego na 6smy listopada przepedzit chory bardzo
niespokojnie, rzucat sie i zrywal na tézku, a dnia 8 bm..
czyli po 12 dniach pobytu w klinice, zakonczyt zycie.

Sekcyja wykonana w zaktadzfje anatomii patologicznej
Wnego prof. Dra Browicza wykazata:

Skéra blada, précz dosy¢' licznych plam pos$miertnych
nie przedstawia zadnych innych zmian. Pods$ciotka ttuszczowa
skapa; na odnogach dolnych mierny obrzek surowiczy.

Czaszka i o$rodki nerwowe nie przedstawiajag zmian.
Przednia strona podniebienia miekkiego razem z jezykiem
po czesci zniszczonym, luki podniebienia, nasada jezyka, bo-
czna i przednia $ciana gardzielg przedstawiajg jeden rozlegly
wrzdd o dnie nierbwnem, gdzieniegdzie brodawkowém, na
owrzodzeniach gardzielg gtadkiem, szarawo zabarwionem,
czeSciowo szaro-zottawym pokiadem pokrytem, o brzegach
nierownych jakby powygryzanych, niewymostych. Dno owrzo-
dzen gardzielowych siega do odstonietych miesni gardzielo-
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wych. Przednia powierzchnia nagtos$ni, po czesci takze j¢j
powierzchnia tylna, owrzodziata, pizy brzegu po stronie
prawej dno wrzodu siega do chrzgstki obnazonej.

Wsréd brzegéw owrzodzen zlewajacych sie ze sobg
wida¢ gdzieniegdzie drobniutkie punkciki zottawe. Bilona
Sluzowa reszty krtani zgrubiata, zaczerwieniona w goérnej
czesci po nad wigzadtami, w dolnej tekko nastrzykana.
Faldy nalewko-nagtoSuiowe na swych brzegach owrzodziato,
czesciowo zniszczone.

Badanie drobnowidowe podniebienia miekkiego wyka-
zuje wséréd nacieku jednostajnego drobnokomoérkowego cze-
Sciowo nekrotyzujacego gruzetki rozsiane nieliczne, naczynia
krwiono$ne wéréd owego komorkowego nacieku, dno owrzo-
dzen tworzacego, przewaznie zgrubiate, posiadajgce S$ciany
zaro$niete, niedrozne.

W dolnych czesciach tchawicy i gtownych oskrzelach
btona $luzowa silnie nastrzykana i zaczerwieniona, gdzienie-
gdzie wybroczyny drobne zawierajaca, obfitym Sluzem pokryta.

Oba piluca w cze$ciach szczytowych silnie zrosniete
z optucng zebrowg. Optucna nad ptatami gérnemi znacznie
zgrubiata, nad dolnemi cze$ciami ptuc nastrzykana, drobnemi
wybroczynami gdzieniegdzie zasiana.

Na optucny phuc, zwitaszcza okoto tylnej czesci ptatow,
rozsiane dosy¢ liczne szaraw® tub zdéttawe gruzetki. W obu
szczytach znajduja sie jamy wielkoSci orzecha wtloskiego,
czesciowo ze sobg komunikujace, o $cianach wygtadzonych,
wypetnionych gestg, brudno-szarg ciecza, ws$réd migzszu
twardego, szaro- czarnego, modzetowatego, ws$rdéd ktérego
tkwig drobne biatawe, serowate ogniska. W dolnej czesci
ptatdéw gornych, jakotez w piatach dolnych, ws$réd migzszu
przekrwionego, powietrznego, liczne w ogniska wielkoSci
grochu i bobu skupione, gruzetki zottawe. Brzegi dolnych
ptatbw nadmiernie powietrzem rozdete. Gruczoty oskrzelowe
powiekszone, zbite ogniska serowate zawierajagce. Osierdzie,
§rédsierdzie i rozmiary serca prawidlowe. Miesien jedrny,
brunatny. Badanie drobnowidowe wykazuje zmiane skrobio-
watg naczyn $rodmiesniowych i gdzieniegdzie zmiane wo-
skowg wiokien miesnych. Tetnice wiencowe serca w swych
gtéwnych pniach okazujg zmiany miazdzycowe nizkiego sto-
pnia, toz samo widaé w tetnicy gtownej powyzej zastawek
potksiezycowych. W jamie brzusznej do trzech litrow cieczy

metnej, liczne strzepki i ptatki wioknikowe zawierajgce;j.
Otrzewna tak S$cienna, jakotez jelitowa ¢ma, nastrzykana,
drobnemi wybroczynami gdzieniegdzie zasiana, pokryta na-

lotem wypocin toknikowej.

W atroba prawidtowych rozmiaréw, poprzyrastana pa-
smami wrzekomemi do przepony i jelita grubego, migzsz
brunatno-czerwony, spéjnosci prawidtowej. Badanie drobno-
widowe wykazato obecno$¢ gruzetkdw, zmiane skrobiowg
w $cianach Daczyh okotozrazikowych i Dieznaczny rozrost
tkanki tacznej okoto tychze. Sledziona o polowe wieksza,
torebka zgrubiata, migzsz cienmo-wisniowy, potyskujacy.
Badanie drobnowidowe wykazuje zmiane skrobiowatg w na-
czyniach wiekszych, $rédmigzszowych. Nerka lewa 91 grm.
wagi przedstawia powierzchnie w licznych miejscach pozacig-
gang, torebka w tych miejscach silnié¢j przylega, miejsca te czer-
wono zabarwione odbijaja od reszty powierzchni z6ttawo-zabar-
wionej. W obu nerkach (prawa nerka 217 gramoéw wagi) istota
korowa blada, zottawa, rysunek pasmowy zatarty, spdéjnosé
zwiekszona. Badanie mikroskopowe wykazuje w lewej w miej-
scach pozacigganych, czerwonych, przerost tkanki tgczne
i zupeitny zanik migzszu, w reszcie migzszu obu nerek zmiane
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skrobiowatg naczyn przewaznie kiebkéw, zwyrodnienie ttu-
szczowe przybtonka cewkowego, liczne rozsiane ogniska na-
cieku zapalnego komoérkowego, gtdwnie okotokiebkowego,
wateczki silnie potyskujgce.

Btona $luzowa zolgdka przedstawia zmiany niezytowe;
w jelicie cicnkiem blada, prawidtowego wejrzenia. W potowie
grubego jelita czesci wstepujacej jeden wrzéd wielkosci pot
centa o brzegach watowato wyniostych przez przekrwiong
i rozpulchniong btone $luzowg utworzonych, o dnie ezystem
do btony S$luzowej siegajgcem.

Rozpoznanie anatomiczne jest zatem nastepujgce: Phtliisis
tubcrculosa pulmonum, ulccra inberculosa palati mollis, pha-
ryngis, laryngis, mtestini crassi, tuberculosis liepatis. Degc-
neratio amyloidea corclis, hepatis, lienis, renum, nepliritis
chronica.“

Zmiany gruzlicze w gardle nie pojawiajg sie przeciez
tak rzadko, jakby o tern sadzi¢ wypadato z nader szczuptych
doniesien tak anatoméw7 patologicznych, jak i tekarzow zaj-
mujacych sie chorobami wewnetrznemi; mnie samemu znane
sag trzy przypadki owrzodzen gruzliczych w tern miejscu,
ktore w bardzo krotkim czasie zakonczyly sie S$miercia.
Oprécz wyzej opisanego przypadku rozpoznano w roku ze-
sztym w Kklinice prof. Dra Rosnera u mezczyzny okoto 30
lat majgcego, wrzody gruzlicze w gardle, obok naciekéw
gruzliczych w ptucach, ktoérego nastepnie odestano do od-
dziatu choréb wewnetrznych docenta Dra Parenskiego; trzeci
za$ przypadek tego samego cierpienia widziano u kobiety,
bardzo dobrze zbudowanej, u ktérej w pierwszych miesig-
cach ciazy, obok naciekow w ptucach, powstaty owrzodzenia
gruzlicze w gardle i jak w7 poprzednich dwoch przypadkach
po kilku tygodniach $mieré¢ przywiodty; przypadkiem osta-
tnim zajmowali sie blizej prof. Dr. Rosner i Dr. Stepinski.
Odnos$nie do zmian gruzliczych spostrzeganych w gardle,
przytacza Dr. B. Frankel w artykule TJiber die Mdiartuber-
cidose des Pliurynx sze$¢ przypadkéw wrzodéw w gardle,
ktore mu sie nasunely stosunkowo w krotkim czasie i gdzie
sekcyja znaczenie gruzlicze wrzoddw potwierdzita. W zakta-
dzie anatomii patologicznej prof. Yirchowa zdarzyt sie jeden
przypadek owrzodzen gruzliczych w gardle, na 150 przy-
padkéw?7 suchot, a Navratit (Laryngologische Beitriige Leipzig
1871, str. 28) podaje, ze na 162 przypadkéw owrzodzen
gruzliczych w krtani widziat 20 razy owrzodzenia gruzlicze

w gardle. Zadziwia réwniez, ze dopiero w ostatnich latach
gruzlica w gardle zwrécita uwage lekarzy, chociaz niewat-
pliwie cierpienie to i dawniej istniato; pochodzi to, o ile sie

domys$la¢ mozna, z przyzwyczajenia niemal og6lnego do upa-
trywania we wszystkich wrzodach w gardle znaczenia kito-
wego, a nawet i w takich przypadkach, w ktérych S$rodki
przeciwkitowe nietytko byly dawane bez skutku, ale nadto
przyczynity sie do powiekszenia wrzodow. Przebieg taki przy-
pisywano suchotom ptucnym, ktére miaty by¢ nastepstwem
zakazenia kitowego i sta¢ na zawadzie zabliznieniu sie wrzo-
déw kitowych w gardle, tamujac dziatanie pomys$ine Srodkéw
przeeiwidtowych.

Co do przyczyny powstawania wrzodow gruzliczych
w gardle i po uwzglednieniu catej dla mnie przystepnej lite-
ratury ® nie stanowczego powiedzie¢ nie moge, atoli zdaje

#® 1) Bryk: Wiener Medizinische WoehenscJirift 1864.
2) Rindfleisch: Lehrbueh der patholog. Gewebelehre Leipzig,
1869, p. 310.
3) E. Wagner: in Ziemssen’s Handbuch der speciellen Patho-
logie wid Therapie, 1874, T. VII, H. I, pag. 125.
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sie nie ulega¢ watpliwosci, ze, jak to Isambert twierdN
a Friinkel przypuszcza, gruzlica w gardle moze wystapic¢
pierwotnie.

Opierajagc sie na zdaniu powyzszych badaczy, a nie
mogac w piucach wykaza¢ znaczniejszych ztogoéw gruzliczych,
przypuszczaliSmy, ze i u naszego chorego wrzody w gardle
powstate z rozpadtych guziczkéw gruzliczych, pierwotnie sie
w tern miejscu rozwinety; wszakze po sekcyi, ktéra niero-
whnie znaczniejsze zmiany w piucach wykryta, zmuszeni je-
steSmy odstgpi¢ od dawnego przypuszczenia.

Pozwalam sobie takze zwrdci¢ uwage w naszym przy-
padku na liczne guziczki gruzlicze, rozsiane w obydwu ptu-
cach i watrobie, a to dla tego, poniewaz o nich wspominajg
wszyscy lekarze, ktorzy sie zajmowali badaniem zwiok
u zmartych na gruzlice gardia; wystapienie tej gruzlicy
prosowkowej tlumaczy nam przebieg niezwykle szybki, nie
tylko u naszego chorego, ale i,, w innych opisanych przy-
padkach. Winienem réwniez nadmieni¢, ze objawem cechu-
jacym, o ktérym wszyscy autorowie wspominajg, jest bardzo
silny bol gardta, dla ktérego chorzy udajg sie o pomoc le-
karska; bol ten, jakotez utrudnione potykanie, z powodu
nacieku miesni gardzielowych, sprawia, ze chorych naktoni¢
nie mozna do spozywnania nawet pokarméw piynnych, co
przy réwnoczesnej goraczce do szybkiego upadku sit i $mierci
doprowadza. Co sie tyczy leczenia, to wszelkie dotychcza-
sowe usitowania okazaty sie zupetnie bezsilnemi, z wyjat-
kiem jednego przypadku, ktéry opisuje Isambert, gdzie po-
lepszenie (moze chwilowe?) nastato, wszystkie inne w 2—3
miesiecy zakonczyly sie Smiercig; z tego jednak nie wynika,
azeby wrzody gruzlicze w gardle miaty by¢ nie do wyle-
czenia, wszakze o wrzodach gruzliczych w krtani rdéwnie
twierdzono, ze sg nieuleczalne, a przeciez doSwiadczenia po-
zniejsze przekonaly, ze wrzody takie niekiedy sie goja,
a chorzy do zdrowia wracajg (na jak diugo, to znowu inne
pytanie!)

II. 0 duszno$ci.

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

Przez Dra Przemystawa Pienigzka,
Docenta Uniwers. Jagiellon.kiego.
(Dokonczenie. l'atrz Nr. 50).

Podobnie jak zapalenie ochrzestnej, cho¢ znacznie rza-
dziej, sprawia¢é moga zwezenie przez zanikniecie gtos$ni inne
sprawy zapalne, jak np, ropnie w tkance pods$luzowej lub za-
palenie migzszowe krtani. Czescidj zdarza si¢ to w przeroscie
btony Sluzowej, ktéry wystepuje najczesciej w formie niby
zro$niecia wigzadet od przodu, a wilasciwie przerostu btony
Sluzowej w jirzednim kacie gtosni, tub tez jako przerost
btony S$luzowej na dolnych powierzchniach wigzadet i bo-
cznych $cianach krtani (t. zw. chorditis inferior hypertro-
phica), rzadziej jako przerost w tormie okrezn¢j lub tez od
jednej Sciany wychodzacy, najczesciej skutkiem chronicznego

4) Isambert: Annales des maladies de I’oreille tt du larynx
T. 11, p. 162

5) Franke 1. Berliner Iclinisclie Wochenschrift 1876, Nr. 46 i 47.

6) Stoerk: Klinik der Kranklieiten des Kehlkopfs, der Ncise
und des liachens 1880, H. Il, p. 286.

7) Moreli Mackenzie w ttumaczeniu Semorra. Die Krank-
heiten des Halses und der Nase. 1880. Berlin, T. I, p. 123.

8) Kiiasner: Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1881,
Nr. 20 i 21.
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ropotoku powstaty. Podobniez zwezenia polega¢ mogg na
nowotworach w krtani i tchawicy, czy to ztosliwych czy ta-
godnych, badz pojedynczych badz gromadnych, znowu naj-
czesciej w samej gtosni usadowionych, a wreszcie na bli-
znach badz okreznych, badz tez w postaci mostkéw przeci-
najacych $wiatto krtani lub tchawicy, ktére takze najczesciéj
w samej gto$ni wystepuja i tu czesto rzeczywiste zrosniecie
wigzadet od przodu w ksztatcie ptetwy zabiej sprowadzajg-
Wreszcie zwezenie w gto$ni powstaé moze na tle nerwowem,
badz to skutkiem porazenia mies$ni rozszerzajagcych gtosnie
(mm. cricoarytaenoidei postiei), badz to skutkiem skurczu
miesni zwezajacych gtosnie t. j. t. zw. spasmus glottidis.
W obu razach wigzadta do siebie zblizone zostawiajg nazbyt
wazka szpare dla przejScia powietrza, przez co sprawiajg
bardzo znaczno zwezenie.

Powyzej krtani spotykamy oprécz ugniecen bocznych
$cian gardzielg lub wchodu krtani z zewngatrz przez nowo-
twory, sprawy zapalne, krew wynaczyniong itp., czasem zwe-
zenia powstato skutkiem spraw zapalnych lub nowotworo-
wych albo i blizn w samém wejsciu krtani lub w doln¢j
czesci gardzielg, albo ina migdatkach. Sam widziatem takie
zwezenie w dolnej czesci gardzielg skutkiem blizny okreznej,
ze ledwie kateter Nr. 10 dal sie przez nie przeprowadzié.
Migdalki rzadko daja pow6d do zwezen skutkiem samego
przerostu i to zwykle u matych tylko dzieci, natomiast ta-
twiej sta¢ sie to moze w nowotworach z nich wychodzacych,
ktore badz wprost zatykaja gardto, badz t€z ugniatajg wejscie
krtani.

Do tych zwezen doda¢ jeszcze winniSmy wpadniecie
ciat obcych do krtani i tchawicy, ktore bardzo znaczne zwe-
zenie, a nawet zaduszenie sprowadzi¢ moga.

Z pomiedzy tych wszystkich rodzajow zwezen podniesé
musimy jedne forme wecale nie rzadko wystepujgcg, polega-
jaca na zwezeniu w drobnych oskrzelach, ktérego natura
jednuk nie jest do$¢ skonstatowang. Mamy tu na mysli astme.
Zdania klinicystow sg tu podzielone, gdy jedniprzyjmujg skurcz
drobnych oskrzeli, skutkiem $ciggniecia sie przebiegajgcych
w ich $cianach miesni gtadkich, drudzy obrzmienie w nich
btony Sluzowej, ktdre zatem jest przyczyng zwezenia. Dowodu
na zadne z tych twierdzen da¢ niepodobna a objawy na-
padowi astmy towarzyszace dadzg sie bez naciggania do obu
odniesc.

W ten sposdb mamy skresSlone wszystkie wazniejsze
przyczyny zwezen drég oddechowych, a wiec i powstatej na
ich tle dusznosci, jezeli sg dos$¢ wielkie, co sie jednak rzadko
wydarza.

Przystagpmy teraz do wymienienia przyczyn dusznosci
drugiego rodzaju, t. j. t¢j, ktoéra polega nie na pomniejszeniu
ilosci dochodzacego do pluc powietrza, ale na zmniejszeniu
wjuniany gazéw pomiedzy niem a krwig w ptucach krazaca.
Tu przedewszystkiem wspomnie¢ musimy o zmniejszeniu ogol-
nej ilosci krwi, a tern samem i ilosci krwi w plucach sie
znajdujacej, jakie zdarza sie w biednicy lub niedokrewnosci
z jakichbadz przyczyn powstatej. Dalej wspomnie¢ winnismy
0 zbytniem rozrzedzeniu krwi, braku w niej zatém tych czesci,
ktore kwasordd pochtaniaja, t. j. cialek krwi, jak to bywa
w wodnisto$ci krwi, albo tez w biataczce. W obu razach
absorbcyja kwasorodu z powietrza w plucach zawartego do
krwi jest uposledzona, a skutkiem tego szybciej wystepuje
potrzeba nowego oddechu. Podobniez dziata takze pomniej-
szenie ilosci krwi nie w calym organizmie, ale w samych
ptucach, jak to bywa w wadzie serca, ktéra dopltyw krwi
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do phluc utrudnia (stenekitr*ari. puhnonulis), lub tez skutkiem
zaniku naczyn w pluc&ch w rozedmie ptuc, albo ucisnieciu
pewndj ich czesci przez nagromadzong wypocine w jednej
z jam optucnych lub dostaniu sie do niej powietrza (pneu-
moihorax) itp. Tez same skutki sprawia wreszcie i zwolnienie
kragzenia w og6le, tem samem i w piucach, krew bowiem
nasycong juz kwasorodem nie do$¢ szj bko zastepuje nowa
ilos¢ krwi, ktéraby zdolng byta do dalszej absorbcyi kwa-
sorodu. Te wszystkie przyczyny wywotujg duszno$é, prze-
ciw ktorej organizm walczy, jak juz wyzej podano, cze-
stemi a ptytkiemi oddechami. Dodacby jeszcze mozna zywszg
i szybszg absorbcyje kwasorodu, jaka skutkiem podwyzszonej
sprawy utleniania sie w organizmie w stanach gorgczkowych
wystepowac sie zdaje. Tu powietrze wdechowe szybciej zuzyte
zostanie, szybciej tez jego odnowa jest potrzebng. Wspomniec
przytem winniSmy, ze stany zapalne oplucnych sprawiajac
bél przy oddechach sg przyczyna, ze wdechy stajg sie ptytsze,
a tém samem, aby potrzebie odpowiedziaty czesSciej powta-
rza¢ sie muszag. Mamy zatem objaw podobny, jak w dusznosci,
ktéry jednak nie na niej, lecz tylko na boélu polega.
Pomiedzy temi obiema grupami przyczynowemi dwdch
rodzajéow dusznosci znajdujag sie takze stany posrednie, ktdre
czesScig do jednej, czescig do drugidj nalezg. | tak jezeli
zwezenie nie obejmuje wszystkich oskrzeli pewnego rzedu,
ale tylko pewng ich cze$¢, albo tez jedno oskrzele gtdwne
np. lewe skutkiem ugniecenia przez tetniaka aorty, w takim
razie przejscie powietrza atmosferycznego przez miejsca zwe-
zone rzeczywiscie bedzie utrudnionem, i dostanie sie go
mni¢j do odpowiedniej czelHptuc; natomiast jednak swobo-
dnie dojdzie ono do innych czesci piuc, gdzie jednak za
matg ilos¢ krwi swoim kwasorodem zasilie,1bedzie mogto.
Stan taki rzeczywiscie stoi w posrodku pomiedzy obu wy-
zej opisanemi, rozpatrzmy sie wiec, jak sie w obec niego orga-
nizm bedzie zachowywaé. Przez miejsca! zwezone przyjdzie
tu niezawodnie mniej jeszcze powietrza, nizby przy ogélnem
zwezeniu przeszto, gdyz ma ono inne nie zwezone drogi
przed sobg otwarte; im wiekszy jest stopied 1<fro zwezenia,
tém mni6j sie po za nie powietrza dostanie, im za$§ wieksza
przy tern cze$¢ phuc jest w ten sposob dla powietrza niedoste-
pna, tém wiecej powietrza dojdzie do pozostatych czesci ptuc.
Jezeli bowiem wdech byt prawidiowo giteboki, a skutkiem
zwezenia pewnych drég powietrze nie rozeszto sie niemi je-
dnostajnie, to w miare pomniejszonej jego ilosci w jednych
czesciach pluc powiekszona do innych dosta¢ sie musiata.
Tak wiec cala ilo$¢ wdechanego powietrza znalazta pomie-
szczenie w ptucach, cho¢ sie w nich niejednostajnie rozdzie-
lita. Wtedy organizm nie ma ani potrzeby, ani bodZca wcig-
ga¢ wiecej powietrza nad to, ktére mu daje normalny wdech,
powietrze to jednak gtéwnie do jednej czesci ptuc sie dostato
i tam tylko wymienia swe gazy z krwig. Jezeli cze$¢ ta jest
dos$¢ znaczna, czyli jezeli zwezenie tamuje dostep powietrza
do matej tylko pluc czesci, to wymiana gazéw moze by¢
dostateczng i nie ma powodu do szybki¢j odnowy powietrza.
Jezeli jednak zwezenie zajmuie znaczng ilos¢ oskrzeli tak, ze
powietrze do malej czesci ptuc sie dostaje, to chociaz cata
ilos¢ jego jest prawidtowg, a wzglednie do tychze czesci
nawet nadmiernie wielka, to jednak ilos¢ krwi w tej czesci
ptuc bedzio zamata, by wymiana gazéw byta dostateczng,
bedzie to stan zupetnie do ugniecenia pewn¢j czesSci pluc
podobny, gdyz powietrze cho¢ w normalnej ilosci, ale cze$é
tylko naczyn wiosowatych ptuc spotyka i z tg czescig tylko
swe gazy wymienia, tak, ze tatwo skutkiem niedostatecznej

PRZEGLAD LEKARSKI.

Nr. 51

wymiany szybciej potrzeb i odnowy powietrza wystgpi i wdech
sie powtorzy peedz¢j, albo w ogoéle oddechy beda czestsze,
aftem samem i ptytsze by¢é muszg. Jezeliby jednak tak zna-
czna cze$¢ ptuc byta dla wdechanego powietrza niedostepng, ze
w pozostatej ich reszcie przy zwyktéj sile wdechu normalna
ilos¢ powietrza wdechanego nie mogtaby sie pomiesci¢, w ta-
kim razie musiataby wystapi¢ wieksza sita ze strony miesni
wdechowych, aby przeciez prawidtowg ilo$¢ powietrza wcig-
gna¢, przezooby sie cze$S¢ jego i przez zwezone oskrzela
przedrze¢ zdotata. W takim jednak razie tem bardziéj po-
trzeba szybkiej odnowy wystgpi¢ mua skutkiem czego prze-
ciez oddechy nie gtebszemi ale czestszemi sta¢ sie musza.
To tir dosSwiadczenie uczy, ze w stanach takich, jak zW~- i
zenie jednego oskrzela pierwszego rzedu lub kilku rzeddéw
nastepnych, oddechy sg czestsze, a tem samém piytsze, niz
w normalnym stanie, zupeinie tak samo jak to miewa miej-
sce w ugnieceniu jednego ptuca, lub znacznych czesci ptuc

obu. Do czesci ugniecionych nie dochodzi wtedy wcale po-
wietrze, do cze$ci, do ktérych zwezone prowadzg oskrzela,
dochodzi go za malo. do pozostatych za$ wolnych czesci

ptuc moze dochodzi¢ zwiekszona jego ilo$¢, zawsze jednak
gtebokos¢ wdechu w ogo6le mniejsza bedzie niz w stanie nor-
malnym, gdyz zwiekszona czesto$¢ oddechéw nie dozwala
prawidtowéj ich gtebokoscia Jedynie w pierwszej chwili
po nagtem powstaniu podobnego stanu, np. nagiem zatkaniu
jednego oskrzela przez wpadite ciato obce, lub naglem zgnie-
ceniu jednego ptuca przez wejscie powietrza do jednej jamy
optucnej, jedynie wtedy powstang na razie giebsze oddechy,
gdyz w pierwszej chwili normalna sita wdechu nie zdota
dostatecznej ilosci powietrza wciggng¢ do ptuc; ten jednak
sposéb oddechania potrzeby nie zaspokoi, gdyz dekarboni-
zacyja krwi w nim bedzie upo$ledzong, powstanie zatem
dusznos$¢} ktéra wywota drogg odruchowa coraz czestsze
wdechy, ktore tem samem coraz plytszemi beda, az w kon-
cu czesto$¢ ich przekroczy norme, a za to gteboko$¢ ponizej
normy sta¢ bedzie. Wtenczas dopiero bedzie mozebng kom-
pensata zauiatej iloSci krwi majgcej udziat w wymianie ga-
z6w, cho¢ kompensata ta tylko cze$ciowa bedzie, jezeli za-
burzenie zbyt byto wielkiem, by sie w zupeinosci skompen-
sowac dato.

Tak wiec mamy przedstawiony wazny system chorobowy
zwany duszno$ciag w obu gtéwnych obrazach, w jakich sie
przedstawia, wraz z przyczynami go wywotujagcemi i z na-
stepstwami, ktére wywotuje w gtéwnych kierunkach, ktéro
sie nam jako zaburzenia w sprawie oddechania i w sprawie
krazenia krwi przedstawiajg, co bylo zadaniem niniejszego
wyktadu. Pomingtem w nim skuiki, jakie duszno$¢ na inne
sprawy wywieraé moze, gdyz sg one cze$cia odlegte, czescig
mni¢j wazne, sadzitem wiec ze to bez uszczerbku w naszym
temacie uczyni¢ moge; pozostawatoby mi jedynie, méwiac
0 dusznosci, wspomniec¢!takze o pewnym pokrewnym jej ob-
jawie, bo nawet czeScig na niej polegajacym w sprawie od-
dechania, tj o t. zw. zjawisku oddechowem Stokesa. Nie
bede jednak na teraz rozbiera¢ tego objawu, gdyz rozhie-
ratem go juz poprzednio opisujac w Przegladzie Lek. w kon-
cu roku 1879 dwa przypadki tracheotomii w krupie, przy-
czem miatem sposobno$¢ wyrazi¢ wiasne zdanie z doswiad-
czenia o tym objawie nabyte, ktére powtdrnie w opisie
wazniejszych przypadkéw z mojéj obserwacy' w pismie
Wiener medicinische Bldtter w r. b. wyluszczytem, do tych
wiec publikaeyj szanownych kolegéw odsetam.
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Ill.  Oceny i sprawozdania.

Gerhard t: Handbuch der Kinderkrankheiten. Tybinga,
1881. Nowe wydanie poszytowe. Zeszyt Iszy, in 8vo, str. 352.

Przegladajac nasz tygodnik lekarski z ostatnich lat
czterech nie napotkatem nigdzie wzmianki sprawozdawczej
0 dziele wielkiej warto$ci i wspdlnej pracy pierwszorzednych
pedyjatrow Niemiec, Austryi, Szwajcaryi, a nawet Rosyi
1 Ameryki. Dzieto to w pierwszem swem wydaniu pojawito
sie w r. 1877 za przyktadem podobnych wydawnictw Ziems-
sena, Pithy i Billrotba, zawiera ono prace starannie zesta-
wione i pomimo tylu wspdipracownikéw nie traci na jedno-
litosci, uzyskato tez ogolne uznanie i wziecie, dowodem czego
nowe wydanie wobec jeszcze nieukonezouego pierwszego.

Wydauie nowe pojawia sie w formie zeszytowej co 3
tygodnie w cenie tylko 5 marek, cale za$§ dzieto obejmowac
bedzie okoto 25 zeszytow. Obecnie doszed} nas zeszyt pierwszy,
ktory obejmuje: kistoryje chorob dzieciecych piéra prof. Hen-
niga z Lipska (od str. 1 do 74), anatomije wieku dziecie-
cego Cod str. 75 do 203) prof. Heuekego z Tybingi, wre-
szcie cze$¢ fizyjologii wieku dzieciecego (od str. 205 do 352)
opracowang przez prof. Vierordta z Tybingi. G-runtownos$¢
w opracowaniu swych tematéw, bezstronno$¢ w zestawieniu
réznych zapatrywan i teoryj, rozmaito$¢ w ugrupowaniu pojeé
starych obok nowych, a mimo to ujecie pojedynczych dziatow
w zupetnie jednolite obrazy, wystarcza do zaliczenia niniej-
szych prac w szereg dziet klasycznych.

Poniewaz dziat trzeci pierwszego zeszytu, t j. fizyjo-
logija wieku dzieciecego, tylko do potowy jest doprowadzona,
wstrzymam sie przeto na teraz z jej oceng, a ogranicze sie
do rozdziatu anatomicznego.

Rozdziat ten zaznajamia nas z wzrostem kos$éca i roz-
wojem trzew\ Tiumaczac wzrost koscca szczegOlnie krego-
stupa i kosci dtugich hotduje autor tylko teoryi apozycyi
Flourensa, odmawiajac w zupetnosci prawa bytu teoryi eks-
panzyi Wolfa. Opis rozrostu czaszki i zebow do najSwiet-
niejszych zaliczy¢ nalezy. Rozrost czaszki, wedtug jego za-
patrywania, polega na powiekszaniu sie migzszu modzgowego,
ktdory to rozrost tylko w razie wczes$niejszego skonsolido-
wania szwéw kostnych bywa wstrzymanym. Szczegdlnie do-
brze okresla autor przyczyne mniejszego rozrostu nasad kosci
ramieniowej i goleniowej na koncach odsrodkowych tlumaczac
ja cisnieniem, ktére na powyzsze stawy wywierajag wieksze
grupy mieéni, ktére je w przebiegu swoim omijajg. Czter-
dziesci rycin przyczynia sie nie mato do tatwiejszego zrozu-
mienia teoryj autora i innych. Cze$¢ ostatniag, o naczjmiaeh
i wnetrznosciach, ilustruje autor dwoma dobremi drzewory-
tami, z ktérych pierwszy przedstawia krgzenie u noworodka,
drugi za$, pionowe przeciecie miednicy nowonarodzonej dziew-
czynki. Kutakowski 7).

Winternitz: Hydrotherapie (w Ziemssena Handbuch der
allgemcinen Therapie, tom 11, cze$¢ 3). Lipsk 1881.

Znane wyktady autora, ogtoszone miedzy r. 1876—80
p. n. ,The Hydrotherapie auf pliysiol. u. klin. Grundlage,*
streszczone obecnie i uporzagdkowane w postaci dogodnego
podrecznika stanowig cze$¢ sktadowa zbiorowej pracy Zierns-
senowskiej. Waielki to i czy nie pierwszy zaszczyt dla hy-
droterapii, ze jg przypuszczono do pocztu naukowych dziet
z zakresu umiejetnej terapii. O godno$¢ te walczyta ona od

I) Jestto ostatnia praca przedwcze$nie zmartego kolegi. Red.)
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dawna, ale do walki uzywata broni niestosownej, ktdra nie
mogta jej zjednaé sympatyi szkoty. Niemiecka sekta ,le-
karzy wodnych" i ,przyrodol!ekarzy“ najwiecej w tym wzgle-
dzie zawinita. Podczas gdy we Francyi hydroterapija juz-
w piatem dziesiecioleciu na witasciwe weszta tory, kierowana
dzielng i sumienng dtonia Kubanskiego, Latoura i in-
nych, w Niemczech oddana ustawg rzadowg w rece nauczy-
cieli (Oertel), golarzy i szewcow, btaznowata dtugie lata cu-
dami ,naturalnego* leczenia, puszac sie przez usta niepowo-
tanych swych przedstawicieli jako metoda w zupetnej sprze-
cznosci z cata medycyng pozostajagca, uniwersalna i jedynie
uprawniona. Musiato by¢ co$ zarazliwego w tym obtedzie,
skoro trzezwych hydroterapeutéw niemieckich miedzy r. 1830
a 1850 niemal na palcach policzy¢by mozna,—a moze i co$
dziedzicznego, skoro i dzi$ jeszcze nie wszyscy sie go po-
zbyli. Nic dziwnego, Ze szkota lekarska zachowywata sie
dtugo nieprzyjaznie, niechetnie lub biernie. Dopiero od czasu
Dcckena (1858), a mianowicie Branda (1861), otwarto po-
dwoje klinik dla hydroterapii, wyprobowujac jg skrzetnie i
umiejetnie, cho¢ jednostronnie, bo tylko jako $rodka prze-
ciwgorgczkowego w ostrych chorobach zakaznych. Od tego
czasu wiecej sie zajmowata wodg fizyjologija niz klinika.
Nieznajomos¢ techniki liydryjatryczuej, pospolitos¢ samego
Srodka, wielkie niedogodnosci potagczone z jego zastosowa-
niem, to znéw prad skeptyeyzmu w medycynie, a wreszcie
nieznajomos$¢ stwierdzonych juz faktéow fizyjologieznyeh, na
ktorych hydroterapija oprze¢ sie powiuua, byly tego gtéwng
przyczyng. Dzi$ jeszcze wykonawstwo hydryjatryczne ograni-
cza sie prawie wytgcznie do zakladéw wodoleczniczych; do
klinik i szpitaléw nie znalazto ono jeszcze przystepu, wyja-
wszy rzadkie przykiady, jak szpitalng klinike hydroterapen-
tyczng w Bordeaux i podobnez préby w Lipsku i Wiedniu.
A przeciez dotkliwym jeszcze brakom hydroterapii, tak pod
wzgledem fizyjologicznyru, technicznym jako i empirycznym,
jedynie kierownicy szpitali i klinik rychto i gruntownie za-
radzi¢by mogli.

Ksigzka Wintem itz a przedstawia treSciwie obecny
stan hydroterapii, a tern samem okresla dzisiejsze jej stano-
wisko w medycynie.

W pierwszym dziale znajdujemy Kkistoryje hydroterapii,
w drugim jej podstawy fizyjologiezne, w trzecim metodyke
czyli cze$¢ teckniczua, w czwartym nareszcie og6lne zasady
co do leczniczego kombinowania poszczeg6lnych zabiegow
hydryjatryczuyek.

Czes$¢ historyczng opracowat Dr. Plohn, prawdopodo-
bnie, aby moédz z niekrepowang swoboda uwydatni¢ stano-
wisko ruchliwego i zastuzonego autora pomiedzy nankowemi
pracownikami w dziedzinie hydroterapii. Przedewszystkiem
zastuguje na uwage i uznanie z wielkg starannos$cig zesta-
wiona chronologicznie literatura hydroterapeutyezna, pocza-
wszy od Hippoknnesa az do r. 1880. Wieki $rednie najmniej
doktadnie opracowane. Prawda, ze sa to wieki upadku i

ciemnoty, niebogaty wiec plon z czaséw tych historyk hy-
droterapii mogtby zebra¢ a i ta szczypta, ktorghy zebraé
mozna, bylaby po wiekszej czeSci pomieszana z kakolem

scholastycznym lub chwastem mistycyzmu; mimo to sadze,
ze zestawienie zdan i pogladéw o zastosowaniu wody dyje-
tetyczno-leezniezem w wiekach $rednich rzucitoby niejakie
Swiattlo na O6wczesne stosunki higijeniezne i zapatrywania
lekarskie. Naszg literature lekarskg autor niestety pomingt
zupetnie, a jednak nieocenione wskazoéwki o sposobach uzy-
wania kapieli itd. podaje np. Wojciech Oczko (Cieplice
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1578;, o zastosowaniu wody tak wewnetrznie jako i w po-
staci kapieli w stanacligorgczkowych Maciej z Miechowa
fPro conservanda hominum scinitate 15JJ2), Jakdéb Ferdy-
nand Bariensis (De regimine a poste praesew. tractatus.
Grac 154&),L a z osScieniach J. Placotomus w Krélewcu
(De ttmida bona valetudine 1551), rozprawiajagcy, 0 zimnych
nacierauiach, o zlewaniu sie zimng woda po cieptej kapieli,
0 réznych rodzajach kapieli napotnych (balnea ignea, aerea
et agueg) i we i. Przypominam tu takze gtosny i zawziety
spor, wszczety po nagiej prawie Smierci Stefana Batorego,
miedzy lekarzami jego Buecellg i Simoniusem ((1587 i
1588)- o0 to, czy godzito sie choremu krélowi podawaé wino
czy wode do picia, oraz o szkodliwosci z jednej strony a
pozytecznosci z drugiej czestych kapieli letnich i suchych
nacieran catego ciata az do wystgpienia potow. Niemniej
1 wiek 17ty wypowiadat przekonanie swoje o0 zastosowaniu
wody w réznych chorobach. Seb. Slesz kows ki (1618)
ustanawia wskazania ao do picia wody zimnej w gorgczkach
zapalnych, a. pojmowat on juz wplyw podupadtej utraty cie-
pta na powstawanie gorgczek, skoro powiadaj, ze jezeli febra
powstata z zatkania porow’ skdérnych, nalezy trze¢ ciato pto-
tnem rozgijzanem itd. ,$3 schytku 17go wieku mieliSmy na-
wet wiernego protoplaste Prysznica, posta¢ mityczng, ktorej
nazwisko nie przeszto naw®t do potomnosci. Dr. D’Connor,
lekarz Jana Ill, wspomina w pamietnikach swych, ze zaje-
go czaséw w lasach koto Warszawy jaki$ wiesniak (einun-
gdehrter Kerl) leczyt grasujacq woéwczas kite za pomocg
wody; obfite picie wody, czeste kapiele i dziatlanie napotne
(w ciasnych skrzyniach, do ktérych puszczat pare z goracej
wody), oto byt jego aparat leczniczy. Connor dodaje, ze
chtop ten w chorobach wenerycznych ,cudowne przeprowa-
dzat kuracyje,” a kazat sobie tylko 2 talary placic.
(Ciag dalszy nastapi).

0 ptomainach.
1 H.istoryja odkrycia
skre$lona przez prof. Franciszka Selmfego.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 50).

W lutym 1880 r. bratem udziat w sprawie o domnie-
mane otrucie strychuinem, toczacdj sie przed przysiegtymi
w Weronie. Tam dowodzitem, ze z wynikéw badania, usku-
tecznionego z wielkg starannos$cig przez dwoéch znakomitych
profesoréw, nie moge wnosi¢, jakoby rzeczywiscie wykaza-
nym zostat strychnin o cechach tak pewnych, aby mozna
wykluczy¢ ptomainy. Uzasadnienie moje bylo tego rodzaju,
ze owi znakomici koledzy catkiem zgodzili sie z mojém orze-
czeniem, tak ze obwinionych uwolniono. Przy tej sposobno
§ci wylozytem zdanie swoje, jak znawca powinien postgpié¢
w obec tegoczSnego stanowiska nauki, aby me popasé
w biad biorgc zasade trupig za alkaloid roslinny, i podobne
liczne powody, dla ktoérych sadze, ze $r6d pewnych choréb
tworzg sie' juz za zycia zasady czy ptomainy pudobne lub
nawet rowne trupim, zuanie, ktore zresztg wypowiedziatem
byt juz pod koniec r. 1878 w liscie, wystosowanym do prof.
Robi n’a, a umieszczonym w Gaeette medmde.

W tymze roku d. 1 kwietnia czytatem w Akademii
umiejetn. w Bolonii rzecz o dwdch potgczeniach arsenowych,
ktére utworzyty sie byly w zotgdku zubra, do ktérego da-
tem kw. arsenawego a nastepnie przechowywatem wrT naczy,
niu zamknietem bez przystepu powietrza.

Podatem, iz otrzymalem dwie zasady arszenikalne, je-
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dno lotng a drugg sfcalg. Zass.ua l6tmi poddata do pewnego
stopnia won trymetylaminy, wodochloran jej krystalizowat
stej dobrze i dziatat na zabe mocno trujgco, wywotujgc te
same objawy,yCo strychnin. Zasada stala byta takze trujaca*,
a pod wzglegjjom fizyjologicznym dziatata szczegdlniej na
os$rodek nerwowy oddychania i serca.

W tymze samym roku czytatem w tejze Akademii (d.
18 listopadab uwagi nad niektoremi produktami znalezionemi
przez siebie w moczu psa, otrutego powoli za pomocg kw.
arsenawego. Podatem, Ze badajagc metodycznie mocz psa zbie-
rany $rod otrucia, spotykatem sie w pierwszych dniach z po-
taczeniem arszenikowdém lotuém, takiem samem, jakie otrzy-
matem byt z Zzotgdka zubra* tak pod wzgledem cech chemi-
cznych, jak dziatania trujgcego i tezcowego. (My nie prze-
staltem podawac¢ psu arszeniku, owo potgczenie znikneto, a
jego miejsce zajeta nowa zasada lotna, mniej trujgca i nie
arszenikowa, zadawajac dalej zwierzeciu arszeniku w dawce
postepujacej, napotkalem po owej drugiej zasadzie lotnej
trzecig, ktéra nie byta ani trujacg ani arszekikowga. W osta-
tnim okresie znalaztem takgz, zasade stalg. Zaniechawszy
w koncu podawaé arszenik, badatem, dekad potrwa wydzie-
lanie si¢ metaloidu, i jeszcze w dniu 40tym znalaztem $lady
w moczu; odtad juz ich wiecej nie byto.

Na jakis czas przed tern badaniem moczu arszeniko-
wego .czynitem byt badania nad moczem i trzewami tudzi
otrutych fosforem i czytatem odno$ne uwagi d. 1kwietnia i20
maja r. z. w Akademii um. Z pos$rdd roznych produktow
[fosforowych, ktére wydobytem z tych przedmiotow, a ktore
mogty postuzy¢ do rozpoznania otrucia fosforowego, tak
w przypadkach, w ktérych metaloid wszystek jest utleniony,
jakotez w przypadkach, w ktoérych ofiara utrzymuje sie przy
zyciu, znalaztem zasady lotne i state trujgce i nietrujace,
ktore byly podobno do ptomainéw, a ktore tem sie roznity,
ze zawieraty fosfor.

Wreszcie 27 wrze$nia r. z. czytalem rozprawe na Zje-
zdzie psychijatr6w w Reggio-Emilia, podajac badania czy-
nione nad moczem cztowieka cierpigcego porazenie postepu-
jace: mocz ten zbierany byt troskliwie w szpitalu tegoz
miasta i badany pod drobnowidem przez doktorow Tr.eb-
biego i RiA?*¢, ktorzy przekonali sie, ze mocz ten nie za-
wiera fermentéw upostaciowanych. Znalaztem w nim dwie
zasady lotne, z ktérych jedna trujgca i bardzo podobna do
nikotynu, druga do koniinu. Chory nie uzywat tytoniu (nie
palit i nie zazywal) a od trzech miesiecy podawano mu tyl-
ko chloral Bezposrednio potem badatem inne mocze choro-
bowe, a w nich znalaztem inne zasady, wszystkie lotne, a je-
dne z nich w wysokim stopniu trujgcg. Pracg tg jeszcze
obecnie jestem zajety

Spostrzezenie, uczynione niedawno przez Brouarde-
la co do mozebnosci, ze istniejg ptomainy w ciele ludzkiem
jeszcze przed S$miercig, jest zgodnem i potwierdzajgcem to,
jfeo ja przypuszczatem nie bez podstawy w r. 1878, co twier-
dzitem w poczatkach r. 188.0 ifco wykazatem p6znioj w tym-
ze samym roku.”

Bolonia, w czerwcu 1881.

Obok tego szkicu historycznego znajdujemy list Arman-
da Gautiera, wystosowany w d. 30 czerwca rb. do reda-
ktora czasopisma ,Journal dliygiene,u w ktérym piszacy
o$wiadcza, ze wcale nie mysli odméwi¢ Selmie’'mu zastugi i
pierwszenstwa, jednak sprawdza, ze on jednocze$nie i nieza-
leznie od chemikjMwioskiego zastanawiajac sie nact przeo-
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biezaniem sie istot biatkowych spdBdrzegt takze powstawa-
nie alkaloidéw trujgcych $réd zgnilizny, ze o t.jm spostrze-
zeniu uczynit wzmianke w dziele swojem , Traite de Ohmie
physiologigue wyszlem w r. 1873, i Ze zajety ozem innem
poruczyt dalsze badanie- alkaloidéw gnilnych dwom swoim
uczniom, ktérzy dali sie wyprzedzi¢ Selini’emu.

II. Okélnik wtoskiego ministra sprawiedliwos$ci.

WspomnieliSmy juz dawniej, ze z powodu nauki o pto-
mainach minister sprawiedliwo$ci w Rzymie zwotat byt ko-
misyje ztozopa z fizyjologow," toksykol.ogow i lekarzy sado-
wych, a na podstawie prac tej komisyi ogloszony zostat
okolnik ministra, ktéry réwniez podajemy w tlumaczeniu:

Llytfmisyja, ustanowiona dekretem krolewskim z d. 11
kwietnia 1&SO r. celem zbadania najwazniejszych kwestyj,
odnoszacych sie do wykazania otrucia i cech trucizn trupim,
wskazata, zgodnie z niojem Zzgdaniem, pewne ogélne prawi-
dta, do ktorych zastosowac sie winni tak sedziowde $ledczy,
jak i znawefy, aby nie uronity7 sie wazne szczegdly faktu,
na ktérych opierajg sie dowody winy.

Pospieszam obecnie z zbawieniem tych prawidet zwrg
cajac na nie uwage prokuratorow krolewskich i sedziéw
$ledczych.

Komisyja uznata za odpowiednie przypomnie¢ przede-
wszystkiem, Zze jest rzeczg arcywazng, aby skoro tylko na-
sunie sie podejrzenie otrucia, zbierano z najwiekszg gorli-
mvejscia i troskliwosciag wszystkie najdrobniejsze szczegély
pr&yspadku i objawy choroby, ktére $mieré poprzedzita. Do-
poki wszystko Swiezo j-est w pamieci, dopéty usitowania nie
beda pionnemi, poézniej skutek jest watpliwy z powodu ze
znan niepewnych, co pozbawia ,sedziego podstawy bardzo
waznej w ocenianiu sprawy?

Nalezy nastepnie poleca¢ jaknajzywiej zarzadzanie ta-
kich Srodkéw, ktore zabezpieczaja lepszy wybdr znawodw,
ktérym sie powierza pierwsze czynnosci, szukajagc w nich
takich rekojmi pod wzgledem zdolnosci do wypeiniania szcze-
gétowych zadan, jakich szukaé nie mozna i nie znajduje sie
u wszystkich bez roznicy, ktérzy uzyskali godno$¢ doktora
medycyny7 i chirurgii. B#ad lub zaniechanie w pierwszych
dochodzeniach moze pociggna¢ za sobg niepowetowang szko-
de dla dowodu winy i sta¢ sie podstawg dla wnioskéw bar-
dzo niestusznych.

Po tych uwagach ogdlnych podaje najwazniejsze zarzg-
dzeni® ktére zdaniem komisyi stésowaé winni tak sedziowie
$ledczy jak i znawcy obdncenci, nie pomijajac naturalnie tego,,
co poste]) w badaniach nad dochodzeniem og6lnem otrucia,
a zwiaszcza nad tworzeniem sie trucizn trupich, moze wska-
za¢ p6znisj jako potrzebne i niepojmijajac tego, co znawcom
w przypadku szczeg6towym niezbedném sie okaze. (Dok. n)

Prof. Laszkiewicz (w Charkowie)-:

w btonicy.

0 pilokarpinie

Polecony gorgco przez G-uttmanna, a gorecej jeszcze
przez praktykéow wychwalony pilokarpin zaczyna zwolna
okazywaé¢ swe stabe strony. Autor przytacza dziesie¢ historyj
chor6b dzieci zapadlych na blonice z groZznym przebiegiem,
w ktorych zastosowat pilokarpin w formie przez Guttmanna
podanej (t. j. Pilocarp. mmriat. gr. (3, Pejjsini germ. gr. X.,
Acidi mur. chi. gtts. ij, Aqg. dest. unc. ij @ S. Co godz.
tyzeczke). Pilokarpin podawanym byt zawsze do$¢ wczesnie,
gdyz w pierwszych ~ch dniach choroby, gorgczka bywata
mierna, wiek chorych od 2—7 lat. Mimo to, wszystkie dzie-
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sie¢ prlypadk&w zakotfcmftit sic S$mjftrtfia. Autor odmawia
przeto pilokarpinowi wlasnegci ,specyfiku", twierdzac ze
wiasnie w groznych przypadkach ocenia sie warto$¢ leku,
gdyz w lekkich kazden spos6b leczenia wystarcza. Zbija naste-
pnie zapatrywania Guttmanna, jakoby $linotok, powstaty przez
dziatanie pilokarpinn, utatwial oddzielenie blon rzekomych'
i utrudniat szerzenie sie sprawy chorobowej przez wydalenie
jadu chorobowego, twierdzi bowiem, Zze objawy miejscowe
w krtani moga.by¢ wcale nieznaczne, $nlje-r¢ za$ nastepuje
w skutek porazenia serca] Poniewaz za$ pilokarpin ma wpltyw
na serce, uzycie wiec onegoz w przypadkach ciezkiej btonicy
zdaje sie autorowi nawet niezbyt bezpiecznem. WI)mtsqgh.
Arch. f. Min. Mecho, 30 B. 2 H.). Dr. MurdsieisM.

Wiadomosci pomniejsze.
Hyoscyamin w chorobach umystowych.
Riva streszczajg dosSwiadczenia w ten sposob:
draznigc wplywa

(F. M)
pilli i
seyamin
piecie tetnicze; po pewnym dziata wprost przeciwnie,
ipieplota podnosi sie o kilka dziesietnych, dziatalno$¢ os$rodkow
nerwowych zmniejsza sie. zmniejszong sile
woli, powolno$¢ mys$li i mowy. Da\Vke dzienng przy wstrzyki-
waniack podskérnych podajg autorowie na 0.005—0.01,
ktérych przypadkach obledn
znienia dawauo 0.U15,
od 0.005— 0.004.
punktach:

Ser-
Hyo
osrodki naczynioruchowe

na na-

czasie
Pacyjenci okazujg
w nie-
przewtocznego

a nawet 0.03,
Dalsze

i w stanach podra-
radza jednak rozpoczynac
streszczaja
1) Jakkolwiek hyoscyamin

uwagi w nastepujacych
uspokaja i sprawia
to jednak z powodu niemoznosci diugiego uzywania ustepuje innym
srodkom nasennym. 2) Podany ws$rdod zwiastunéw napadu obtedu
peryjodycznego,

sen,

ostabia napad, a czasem od wybuchu chroni.
3) USmierza gwattowno$¢ padaczki i zmniejsza czesto$¢ napaddow.
4) ktatwos$¢ w zastosowaniu hyoseyaminu i pewny, chociaz chwi-
lowy, skiltek, jest korzystny w przypadkach, gdy chorzy wzdrygaja
sig zazywa¢ leki lub gdzie na chwilowem uspokojeniu chorego
zalezy.

(F. M.) Prof. Ziemssen O naparstnicy: Jako $rodek
regulujacy ruchy serca podaje 0.05— 0.1 sproszkowanej naparst-
nicy, ¢zialan.e proszku bowiem uwaza za najpewniejsze, na drn-
giem miejscu stawia napar z 0.50 :150.00 wody ; nastdj naparstnicy
dziata bardzo niepewnie tak, iz nalezatoby go zupeinie porzucié.
Dziatanie naparstnicy regulujgce ruchy serca wystepuje W prze-
wlektych chorobach miesnia sercowego juz po uzyciu 1.00— 1.50,
a wiec po 8— 10 dniach. Autor zaleca tedy zaprzesta¢ uzywania
na 8 dni, a po takim przestanku 10-
dniowy. Szczegélniej podnosi Z. warto$¢ matych dawek a w opi-
sanych okresach uzytych. (Wiener Medic. Bldtt. Nr. 46).

(A. K.) Leczenie cukrzycy kodeinem w wielkich dawkach

powtdrzyé znowu okres

(0,06— 1,0 3 razy dziennie) zachwala Dr. Shingleton
Smith, i stawia ten lek wyzej od wszystkich do tej pory po-
lecanych, nazywa kodein ,prawie $rodkiem swoistym" przeciw
cukrzycy. Kodein podiug autora posiada to pierwszeAstwo nad
morfinem i makowcem, gdyz nie spraw’a odurzenia, nie wywo-

tuje zatwardzenia, bo6tu gtowy, nie zmniejsza taknienia, a dziata
silniej i pewniej. (The Brit. med. Jonrn. 17 wrze$nia rb.)

V.  Wyktad wstepny
(Prof. Dra Henryka Kadyjego
przy objeciu katedry anatomii w Lwowskiej
naryi dufa 29 listopada 1881

szkole wetery-

Panowie!
i mierzacie

ktoremu Panowie za-
zawodem $cisle naukowym.

Zawo6d weterynarski,
sie poswieci¢, jest



672 PRZEGLAD

Praktyka weterynarna, t. j. wszelkie orzeczenia i zarzadzenia
weterynarza praktykujgcego, opiera sie na podstawie pewnej,
ktorg daje jedynie $cisle naukowe badanie i prawdziwie
umiejetne pojmowanie swego zdania.

Wszystkie $rodki ku temu stuzace, jakkolwiek one
moga mie¢ pozér pracy mechanicznej, wyrobnicz¢j i dziatan
rzemie$lniczych, jak wykonywanie sekcyj, operacyj, obcho-
dzenie si¢ z konmi i bydiem, wladanie narzedziami furman-
skiemi i kowalskiemi, zastosowane przez badacza umieje-
tnego, jakim winien by¢ weterynarz tak jak lekarz, stajg
sie Srodkami badania naukowego ijako takie zadnego czto-
wieka wyksztatconego odraza¢ nie powinny. Lekarz nie waha
sie, gdy tego potrzeba, przytozy¢ reke do najwstretniejszych
czeSci ciata ludzkiego i poswieGi¢ swa uwage ogledzinom
i badaniu nieraz wcale nie ponetnych wydzielin i wytwordéw,
chorobowych; tak samo i weterynarz nie powinien zadnemi
wzgledami odraza¢ sie od wykonywania rozmaitych czyn-
nosSci nie raz po prostu stajennych, skoro one mu otwierajg
droge do dokitadnego i wymogom nauki odpowiadajgcego
zbadania zwierzat, poruczonych jego opiece. Co wiec¢j we-
terynarz wprawny w tych oto czynnosciach staje nieréwnie
wyzej w cezach osob, ktére badz sa wtascicielami zwierzat
badz tez ich bezpo$redniemi dozorcami; ta zreczno$¢ jedna
mu powage utych ludzi isprawia, Zejego polecenia z petnem
zaufaniem i SciSle bywajg przestrzegane.

Jezeli wiec z jednej strony jestem przekonany, ze Pa-
nowie w interesie wiasnego powodzenia w praktyce zechce-
cie dotozy¢ wszelkich staran dla nabycia zrecznosci i wprawy
nieodzownej przy badaniu i obchodzeniu sie ze zwierzetami
domowemi i zrzuci¢ 6w wstyd fatszywy i odraze do nieje-
dnej takiej czynnos$ci, to z drugiej strony uwazam za swoj
obowigzek wezwa¢ Panéw, abyscie zawsze pamietali o nau-
kowej i umiejetnej stronie swego zawodu. Zawsze tez, zwtla-
szcza wyktadajgc przedmiot tak zwany teoretyczny, sta¢ bede
na strazy tej naullowej strony zawodu, bede usitowat dla
iraktyki weterynaryjnej ‘da¢ Panom te niezbedng podstawe
umiejetng, a przedewszystkiem nauczy¢ Panéw naukowo
bada¢, t. j. "postrzegat rozréznia¢ i ze wszystkiego zdawac
sobie sprawe.

Metoda badania umiejetnego we wszystkich naukach
przyrodniczych jest jedng i tg samg. Kto w jednéj z tych
nauk nauczyt sie spostrzega¢ i potrafi spozytkowac¢ swe spo-
strzezenia, ten w kazdej innej gatezi z tatwoscia sie rozpozna
i w kazdym czasie oswoi sie z jej wiasciwosciami.

Dla Was Panowie, tak samo jak dla uczniow ksztat-
cacych sie na lekarzy chorob ludzkich, dwie sg gatezie nauk
przyrodniczych, w ktérych pracujagc mozecie Panowie naby¢
tej metody badania. Temi naukami sg: Chemija, a zwia-
szcza analiza chemiczna, Anatomija, ktéra uprawiana
w spos6b praktyczny przywodzi Panom przed oczy mndstwo
okaz6w i przedstawia wszelkie narzedzia organizmu w roz-
maitych stanach i postaciach, ktére Panowie sami oceniac
i grupowaé¢ musicie w swoim umysle, aby o tern wszystkiem
wyrobi¢ sobie nalezyte wyobrazenie i pojecie.

Przez autopsyje, czyli naoczne przekonanie sie nietylko
poznajemy przedmiot, o ktéry nam chodzi, ale zarazem
wprawiamy sie w badanie jego, postepujac niejako ta samg
droga, ktéra badaczéw przyrody doprowadzita do poznania
tego, co w umiejetnosci jest wiadomem.

Z tych przeto powodoéw spodziewam sie, ze Panowie
uznacie nietylko wazno$¢ anatomii jako obznajmiajgc¢j nas
z przedmiotami naszego zajecia jako weterynarzy, t. j. ze
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zwierzetami domowemi i wszetkiemi wiasnosciami ich ciata
zewnetrznemi i wewnetrznemi, ale zarazem jako nauki, ktéra
juz dla swej metody najlepszg jest propedeutyka dla lekarza
i weterynarza, jako badaczow przyrody.

Badzcie Panowie przekonani, ze tylko ci, ktérzy na-
beda gruntownych wiadomos$ci anatomicznych i nalezytej
wprawy w preparacyi anatomicznej, bedag zdolni odpowie-

dzie¢ nalezycie warunkom, jakich od wyksztalconych wetery-
narzy wymaga¢ nalezy, tylko ci beda z pomysinym skutkiem
mogli sie oddawa¢ studyjom patologii i terapii, t. j. choréb
i leczenia, a zatem tylko ci mogg hyc przypuszczeni na kursa
wyzsze, w ktdrych te przedmioty bedg wykitadane.

Spodziewam sie wiec* ze dla przedmiotu, ktéry mam
zaszczyt reprezentowa¢ w naszym Zakladzie, znajde u Panow
zapat i wytrwato$¢ i ze ten duch pracy, ktéry Panéw spro-
wadzit w te muryj takze w ciggu calych studyjéow Pandéw
ozywia¢ bedzie! Pilnos$¢ i praca tern wiekszg by¢ musi ze
strony Panow, ile ze rozpoczynamy studyja ws$réd trudnych
warunkéw: w sp6znionej porze, posrod gotych prawie $cian,
przy braku wszelkich $rodkéw naukowych.

Moim obowigzkiem bedzie, utatwi¢ Panom~ studyjum
w wszelki mozliwy sposéb i poda¢ S$rodki, jakiemi tylko
bede mogt rozporzadzaé¢, ale nawzajem licze na to, ze Pa-
nowie utatwicie mi te prace, popierajgc mnie w daznosciach
moich i wspierajagc sie nawzajem w nauce. Podziat pracy
bedzie tu niezbednym: przy ¢wiczeniach anatomicznych kazdy
nietylko dla siebie bedzie pracowatl, ale i z kolegami winien
sie dzieli¢ wynikiem owej pracy, aby tym sposobem zastgpic,
brak rozmaitych okazéw i preparatow anatomicznych, jakich
Zaktad w tej chwili nie pblSiada.

Panowie! Wiele, bardzo wiele pracy Was czeka; be-
dzmeie musieli usilnie i wytrwale pracowaé, jezeli chcecie
sprosta¢ zadaniu, ktéregoscie sie podjeli.

Zawo6d weterynarza, a przedewszystkiem przygotowanie
sie do niego jest zmudnem i wymaga $cistego a wielostronnego
ksztatcenia sie naukowego. Wszakze zakres tej nauki jest
taki sam, jak medycyny ludzkiej. Weterynarz winien takze
gruntownie zna¢ anatomije i fizyjologije, patologije, i terapije

i wszelkie ich liczne gatezie, oraz nauki pomocnicze. Wete-
rynarz, tak jak kazdy lekarz, musi $ci$le bada¢, naukowo
roztrzasa¢ i rozpoznawaé, aby wedle tego umiat postapic,

gdyz zawdd jego wielkg nafn wktada odpowiedzialno$é- Je-
zeli w rekach lekarza spoczywa zdrowie i zycie bliznicli,
to weterynarz odpowiada za mienie i majatek spotobywateli,
za dobrobyt kraju, a czesto takze bezpieczenstwo zdrowia
i zycia ludzkiego od jego zarzadzen zalezy.

Do tego trudnego zawodu macie Panowie wedle pro-
gramu naszej szkoly przygotowaé sie w ciggu trzech lut.
W tym czasie macie przyswoi¢ sobie wszystkie odnosne
nauki i wprawy, w tym zakresie mniej wiecej jak ci, ktérzy
sie ksztatcg na lekarzy choréb ludzkich.

Prawda, ze medycyna wilasciwa ma pod niejednym
wzgledem obszerniejszy zakres, ile ze ludzie podlegajg cho-
robom o wiele liczniejszym i rozmaitszym niz zwierzeta
i skoro te wszystkie tchoruby u ludzi muszg b”~¢ leczone,
zwierzeta za$ domowe juz dla tego, ze cztowiek pozwala im
zy¢ tylko przez czas ograniczony i w danym razie jako niezdolne
do dalszego uzytku zgtadza, nie majg niejako ani czasu ani
sposobno$ci nabywaé¢ i rozwija¢c w sobie wiele choréb lu-
dziom poniekad witasciwych.

Zato znowu zakres weterynaryi o wiele sie rozszerza,
jezeli zwazymy, ze podczas gdy medycyna zajmuje sie je-
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dnjm tylko organizmem ludzkim, weterynarzowi
uwzgledni¢ tyle rozmaitych zwierzagt domowych,
kazde ma swoje wilasciwosci anatomiczne i fizyjologiczne
i choroby takze sobie wilasciwe. Weterynarz to wszystko
winien zna¢ doktadnie, a wiec w pewnym kierunku by¢ wielo-
stronniejszym od lekarza.

Tym sposobem mozna stusznie powiedzie¢, ze zakres
nauk weterynarnych nie jest szczuplejszym od nauk tekar-
skieh. A jednak ksztatcgcym sie na lekarzy w Uniwersytecie
pozostawiony jest piecioletni okres dla nauki, podczas gdy
Panowie w ciggu trzech lat taki sam obszar musicie opano-
waé. Tern wiecej zatem pracy, tern wiecej pilnosci i wy-
trwatoSei trzeba bedzie ze strony Pandéw, abyscie mogli go-
dnie odpowiedzie¢ swemu zadaniu.

Niech mi wolno bedzie w tern miejscu odwotac¢ sie do
patryjotyzmu dPanéw, do uczucia mitosci kraju i ojczyzny,
ktorej uzytecznymi obywatelami byé”zamierzacie, ktérego do-
brobyt pragniemy podnie$¢ przez raeyjonalny chéw bydia,
niech mi wolno bedzie zakolata¢ do witasnej ambicyi Panéw,
abyscie jako pierwsi uczniowie pierwszego w kraju zaktadu
mogli stang¢ godnie obok wychowancéw szko6t zagranicznych,
a nastepnie miodszym kolegom i przysztym pokoleniom przy-
Swiecali gruntownem wyksztatlceniem i prawdziwg nauka.
Sta¢ sie to moze jedynie przez prace, przez/prace rozumng
i wytrwalg.

Wtedy Panowie zdobedziecie sobie nalezne stanowisko,
przyniesiecie zakzczyt stanowi weterynarskiemu, podniesiecie
go w oczach publicznosci i staniecie w spoteczenstwie jako
pokrewni zawodem obok lekarzy choréb ludzkich, ktdrzy
Was bedg ceni¢ i powaza¢ jako kolegéw, stowem, zdobe-
dziecie sobie w spoteczenstwie stanowisko piekne pod wzgle-
dem intelektualnym, jak tez korzystne pod wzgledem mate-
ryjalnym.

wj pada
z ktérych

V. Wiadomosci statystyczne i ogolno lekarskie.

Staty sty kaepidemij. W Krakowie obnizyta sie od
4— 10 grudnia ogélna $miertelno$¢ z 34,7 na 25,6 w obliczeniu
na rok i 1000 mieszkancow. Z ospy umarto 2, (1 z t); z ptonicy
2 (1 z.t); zbtonicy 3 (2 z.t); z dnru brzusznego 4 (1 z. t)
a doniesiono w tymze czasie: o 2 przypadkach ospy, 2 btonicy,
6 krztusca, 3 dnru brzusznego, 1 duru osutkowego, 2 rézy. W ty-
godniu 45 (do 12 listopada) ospa w Londynie utrzymywata
sie w jednakowem nasileniu. Leczyto sie w szpitalach 488, Swiezo
zapadto 86, umarto 13. W Paryzu umarto o, w Pradze 3, w Bu-
dapeszcie 12, w Saragossie 14, w Wiedniu 17. W Maladze do
2 pazdziernika umarto 17. Z duru osutkowego umarto w Lon-
dynie 9, w Petersburgu 6. Odra panuje w Liverpolu i Chry-
styjanii. Czerwonka ztagodniata w Ateksandryi i Granadzie.
W Mekce umarto 24 pazdzierhika 7 z cholery, 25 pazdziernika
6. Od 25--30 wrzeénia przybyto do Medyny 6,682 pielgrzymoéw,
z ktérych umarto z cholery 367. W Medynie zapadio 150 piel-
grzyméw a umarto 141. Od 29 wrzeénia rozpoczeta sie cholera
pomiedzy wojskiem. Od 1 listopada rozszerzyta sie bardziej cho-
lera w Mekce, 1 listopada umarto 48; od 2—5 listopada przy-
padato Swieto Courban-Bairam, kiedy byto najwiecej pielgrzymoéw
i najwiecej uczt. W Mekce byto 5 listopada 60 chorych. Djed-
dah byto wolne 6 listopada od choleiy, 7 listopada oczekiwano
przybycia pielgrzyméw.

Statystyka S$miertelnos$ci. W
listopada) umarto na rok i 1000 mieszkancow: w Krakowie
32,5; w Poznaniu 29,8; w Wiedniu 22,9; w Budapeszcie 28,2;
W Pradze 29,1; w TryjeScie 30,0; w Berlinie 21,7; w Wroctawm
27,6; w Gdansku 18,7; w Mnichowie 28,3; w Dreznie 21,8;
w Lipsku 17,1; w Bazylei 15,1; w Brukseli 22,9; w Amsterdamie
23,3; w Hadze 19,4; w Paryzu 25,8; w Londynie 19,5; w Ko-
penhadze 20,6; w Stokholmie 20,4; w Chrystyjanii 18,6; w Pe-

tygodniu 46 (do 19
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tersburgu 37,3; w Gdesie 33,8; w Wenecyjj 21,5; w Bukareszcie

26,8; w Madrycie 35,4; w Maladze 47,1; w Ateksandryi 36,5;
w  Nowym Yorku 29,8; w Filadelfii 20,7; w Bombaju 28,4;
w Madrasie 36,2. J. B.

VI. Wiadomosci biezace.

* Krakdw 15 grudnia. TydzieA mija od chwili, w ktorej
metropola austryjacka pograzonag zostata w giebokim smutku
w skutek katastrofy, w obec ktérej wszelkie przypadki nieszcze-
Sliwe, na ktére milijono\va ludno$¢ miast wielkich jest narazana,
maleja i tracg znaczenie. Pozar w Ringtheater i setki nieszcze-
Sliwych ofiar, ktére znalazty $mieré¢ okropng i niespodziang
w miejscu, gdzie szukaly rozrywki i wytchnienia, zajmujg umy-
sty mieszkancow obydwo6ch pdétkél; bodajby krwawa nauka byta
skuteczng przestrogg dla zyjacych, aby kazdy w miare sit do-

ktadat staran, aby katastrofa podobna nie ponowita sie znéw
gdzieindziej.
Trupiarnia szpitala powszechnego we Wiedniu przez dni

kilka przedstawiata przerazliwy widok,
lekarzy nie pamieta i bodajby nikt w przyszto$ci nie poznat,
W godzine po katastrofie zaczeto zwozi¢ zwioki uduszonych i
spalonych; w krétkim czasie zapetniaty sie nie tylko wszystkie
sale sekcyjne, ale i gtéwne korytarze na dole i na pietrze dtu-

jakiego nikt z zyjacych

giemi szeregami trupéw, po najwiekszej cze$ci niedopuznania
zmienionych; po catym obszernym zaktadzie rozlegata sie nie-
zwykta won spalenizny. Juz $éréd nocy prosektorowie byli

czynni bez przerwy, a nazajutrz Rozpoczeta sie na dobre czyn-
no$¢ urzedowa. Niczem praca na pobojowisku w poréwnaniu wS
smutnem zajeciem lekarzy, starajacych sie rfflpozna¢ zwioki i
uporzagdkowa¢ nieforemn? czesSci ciata wséréd rozdzierajacej serce
rozpaczy krewnych i przyjaciét, szukajgcych drogich sobie oséb.
§ listu z kompetentnej strony otrzymanego pozwalamy sobie wy-
ja¢ nastepujace ustepy: ,Nie mozecie sobie wyobrazi¢, jak cier-
pimy pod wptywem tej okropnej katastrofy. Przez 2 dnii 2 no-
ce byliSmy bezustannie zajeci. PracowaliSmy w 5 grupach,
w ktérych jako obducenci czynnymi byli: prof. Hofmann, asy-
stent jego Dr. Zillner, Dr. Chiari, Dr. Zeman i Dr.

Terni, Ozynnosceodbywala sie wedtug schematu, utozonego na
predce przez prof. Hofmanna, schematu, majgcego na celu przy-
najmniej sprawdzanie tozsamospj, naturalnie, o ile to w ogéle

byto mozebném. Schemat ten =zawieral nastepujgce szczeg6ty:
Nr. porzadkowy,— ple¢—wiek (w przyblizeniu),— dtugo$¢ ciata—
odzywienie,— suknie i inne przedmioty,— gtowa, a w szczegélno-
§ci; forma gtowy i twarzy, wilosy, broda, teczéwki, nos, zeby,—
rece (przyskorek, paznogcie),— znamiona szczegblne (u kobiet
oznani cigzy).— Przy gorliwosci obducentéw i na podstawie tego
schematu zdotano wuskuteczni¢ 250 ogledzin w ciggu 1Ya dnia.
W celu umozehnienia $ledztwa sgdowego uskuteczniono 3 obdu-
kcyje sadowe (oczywiscie bez wyboru). Prof. Hofmann badat
napredce krew z 3 trupéw i w 2 przypadkach znalazt we krwi
tlenek wegla.”

Z goéry nie mogto ulega¢ watpliwosci, ze tylko mata czes¢
ofiar poniosta $mier¢ z oparzenia i spalenia, pomimo, ze bardzo
wiele*;ciat wydobyto zweglonych. W pozarach takich najwiecej
ludzi ginie z uduszenia wywotanego przez przyttoczenie Klatki
piersiowej, to tez na wielu trupach znaleziono zZebra ztamane i
jezyk obrzmiaty sterczacy po za szczeki, — albo z otrucia tlen-
kiem wegla, wywigzujgcego sie $réd ognia. Czytelnicy Prze-
gladu Lek. przypomnag sobie z rozprawki naszej, umieszczonej
w Nrze 24 i 25 z r. 1877, ze pierwszym byt prof. Hofmann,
ktéry zwrécit uwage na mozebno$¢ rozpoznania w zwtlokaih
zweglonych, czy cztowiek jeszcze oddychat, gdy sie dostat do
ognia, lub nie, i to rozpoznania na podstawie obecnosci tlenku
wegla we krwi; wiadomo takze czytelnikom naszego pisma, ze
fakt ten odkryt na nowo prof. Brouardel w Paryzu, ale
w 3 lata pézniej (P rze gl. L ek 1879, Nr.2). Ot6z i w katastrofie
wiedenskiej bardzo wielu ludzi musiato zging¢ z tlenku wegta,
skoro we krwi z 3 trupdw bez wyboru wyjetej 2 razy znalezio-
no CO, a nadto na wielu innych wystepowaly jasno-czerwone
plamy trupie, jak to opisujg lekarze, ktérzy spotykali sie z pier-
wszymi trupami z teatru wyniesionymi. Niektérzy z lekarzy,
ktérzy mieli sposobno$¢ widzenia zwilok w gmachu policyi,
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w szpitalu powszechnym i wojskowym, wspominajg takze o ,,mé-
zgach minijaturowych” i o roztupaniu kosci skutkiem goraca; sg
to wprawdzie rzeczy juz znane, ale w tym przypadku smutnym
dawniejsze spostrzezenia poszczeg6lne moznaby sprawdzi¢ na wiel-
kg skale, gdyby badanie odby¢ sie mogto w sposdb zwykty.

Pomiedzy ofiarami znajdujg sie dwaj lekarze wiedenscy,
z ktérych jeden, Dr. Eisenstein, byt wychowaricem w klinice prof.
Alberta.

Z rodakéw naszych obok posta Pegowskiego i jego zony
zgineto kilku miodych ludzi. Wedtug Kuryjera ivarsz. miat
zging¢ takze Dr. Maurycy Szpilman, lekarz, krakowianin.
Ani w spisie urzedowym, ani w korespondeneyjack wiedenskich
nie spotykamy sie nigdzie z jego nazwiskiem a jednak korespon-
dent dziennika warszawskiego zapewnia, ze zgingt Dr. Szpil-
mann. My znamy tylko Dra Jézefa Szpilmana, krakowiani-
na, ktéry obecnie jest sekundaryjuszem w szpitalu Rudolfa we
Wiedniu, a dotad ani w Wiedniu ani tu w Krakowie nie wymie-
niano nazwiska jego pomiedzy ofiarami nocy a grudnia.

* W ostatuim numerze W- mecl. Presse znajdujemy list
ze Lwowa, w ktérym bezimienny korespondent rozpisuje sie nad

sprawg urzadzenia Wydziatu lek. we Lwowie. Obok uwag po
cze$ci stusznych spotykamy sie w tym liscie z wycieczkami
przeciw protomedykowi i Wydziatowi lek. w Krakowie. Zdaniem
korespondenta nie ma braku lekarzy w Galicyi, lecz jest brak

nzdolnionycli profesoréw’ medycyny, bo kraj nie produkuje ludzi

zdolnych, a od zagranicy zamyka sie murem chinskim, ze szko-
ty krakowskiej za$§ wychodzi ,materyjal“ nieSwietny. Nie za-
mierzamy wcale polemizowa¢ z korespondentem, ktéry nie ma

odwagi cywilnej, aby zarzuty swoje, czynione Kkrajowi catemu,
podpisatl nazwiskiem swojem, zapewne znanem zaszczytnie w lite-
raturze; ale przypuszczajac, ze piszacy nie ksztalcit sie w kraju,
skoro uznaje produkcyje krajowg za tak mierng, chcemy go
uspokoi¢ co do stopnia wyksztatcenia wyeliowancow szkoty kra-
kowskiej. Znamy uczniéw krakowskich i niekrakowskich, znamy
takze lekarzy w kraju praktykujgacych, ktérzy ukonczyli nauki
w Krakowie i gdzieindziej, ale poréwnywajgc jednych z drugimi
nie podnosiliSmy nigdy zarzutu przeciw krajowi lub szkole, ile
razy spotykaliSmy sie z miernotg lub nieuctwem, jeno wolelismy
brak wyksztatcenia lekarskiego k#a$¢ na kaib niemoznosci naby-
cia takowego w szkotach przepetnionych i w miastach wiekszych,
w ktorych dla mitodzienca trudniejszg jest walka o byt a wie-
ksza pokusa do— nieuczeszczania na wyktady znakomitych profe-
soréw. Wyjatki zapewne zdarzajg sie wszedzie, ale niechaj nam
uwierzy bezimienny korespondent Iwowski, ze w przecieciu mie-
ksze nieréwnie znajdujemy wyksztatcenie fachowe u lekarzy,
ktéorzy wyszli ze szkoty krakowskiej, anizeli u tych, ktérzy byli
zapisani w wiekszej szkole lekarskidj.

—-e Prawie jednocze$nie w Dorpacie i Kijowie wykonano
dwie nieszcze$liwe operacyje: Dr. Koch wykonat owaryjotomije
na kobiecie, ktérej cigza, powiktana wodng puchling w jamie
brzusznej, wzietg byta za torbiele jajnika; w kilka godzin po
operacyi chora ta umarta. Prof. Rinek w Kijowie, polegajac na
rozpoznaniu jednego z kolegéw, rozpoczgt owaryjotomiie, lecz na-
trafiwszy na ciezarng macice, wykonat ciecie cesarskie. Matka i
6-miesieczny pléd umarli. Piszac dla lekarzy nie bedziemy za-
pewne posadzeni, ze podajemy te wiadomo$¢ dla seusacyi; btedy
jednych pouczajg drugich. Stusznie powiada ,, WracsP z ktérego
te wiadomos$¢ czerpiemy, ze nalezy sie wstrzymaé od wszelkich
sadoéw, zanim droga sadowa lub publicystyczng wymienieni ope-
ratorowie nie wyttumacza publicznosci leka.rskiej, na czem pole-
gaty te trudnosci dyjagnostyczne, ktére wywotaty takie fatalne
btedy.

* Przed trybunatem przysiegtych w Monastyrze (w West
falii) odbedzie sie temi dniami ciekawa rozprawa, majgca na
celu rekabilitacyje cztowieka niewinnie skazanego. W r. 1872
w tymze Sadzie stawat przed przysieglymi dréznik kolejowy,
oskarzony o zadanie dziecieciu kw. siarkowego i na mocy orze-
czenia lekarskiego skazany =zostat na 10 lat ciezkiego wie-
zienia. Niedawno temu — tak donoszg dzienniki polityczne —-
w skutek rozprawy, napisanej przez stynnego lekarza sadowego
austryjackiego, prof. Masclike w Pradze, kolegijum lekarskie
w Berlinie (zapewne Deputacyja umiejetna) uskutecznita rewi-
zyje sprawy i orzekto, ze 6wczes$ni znawcy dziatanie kw. mréw-
kowego wzieli za zmiany wywotane przez kw. siarkowy. W sku-

LEKARSKI. Nr. 51
tek tego orzeczenia skazaniec po 8-letniem przeszto uwiezieniu
wypuszczony zostat natychmiast na wolno$¢. Pokazato sie bowiem,
ze zwloki owego dzieciecia przed pochowaniem lezalty w miejscu,
obfitujacem w gniazda mréwek, a w jamie ustnej zwiok, wyko-
panych dla sekcyi, znaleziono jeszcze duzo mréwek, tak ze za-
barwienie czarne btony $luzowej przewodu pokarmowego mogto
pochodzi¢ od kw. mréwkowego.

Pomimo, ze fakt ten podany jako pewny przez dzienniki
westfalskie, nabyt pewnego rozgtosu, wahaliSmy sie wspomnieé
0 nim na tem miejscu, poniewaz na opisie, podanym w pismach
niefachowych, nie podobna polegaé. Obecnie atoli nie mozemy go
juz pomingé milczeniem, pomimo, ze dotad nie spotykamy sie
jeszcze ze wzmiankg o nim w zadnem czasopi$Smie lekarskiem.
Dowiadujemy sie bowiem, Zze znany dziennik polityczny nPost*
w Berlinie wychodzacy, z powodu tego przypadku wystapi! z ciez-
kim zarzutem przeciw Yirchowowi, jakoby i on (zapewne
jako cztonek Deputacyi umiejetnej) nie poznat sie na dziataniu
kw. mrowkowego, dodajac uszczypliwie: ,ze jest szczegélnem
nieszczesciem, iz p. Dr. Yirchow przewaznie zajmuje sie mie-
rzeniem czaszek i budowlami palowemi, p. Dr. Bernstein za$
wszechéwiatem, lecz zaden z nich nie zna kw. mréwkowego.”
Ot6z Yirchow. zaczepiony w ten sposéb niegodny, uznat za po-
trzebne wyjasni¢ sprawe, o ile sie jego tyczy, w sposéb naste-
pujacy: ,,W umiejetnej Deputacyi dla spraw lekarskich, do ktérej
wszystkie protokéty sekcyjne przysytajg sie dla cenzury, bytem
w owym czasie korreferentem tej sprawy. W orzeczeniu na piSmie
ztozouem wyluszezylem bezzasadno$¢ orzeczenia sadowo lekar-
skiego, zwiaszcza wykazatem brak wszelkich cech $mierci z otru-
cia. Deputacyja zgodzita sie na moje orzeczenie i przesiata je
ministerstwu dla spraw duchownych, wychowania i lekarskich,
jako jedynej instytucyi, z ktérg Deputacyja znosi sie urzedowo.”

Z przedstawienia tego wynika az nadto jasno, Zze na De-
putacyi umiejetnej, a w szczeg6lnosci na znakomitym .jej cztonku,
nie cigzy najmniejsza wina; wszakze az nadto wystarcza, jezel
najwyzsza w panstwie instancy.ja sgadowo-lekarska oS$wiadcza
sie stanowczo przeciw $mierci z otrucia. Albo wiec ministerstwo
orzeczenia tego nie przesialo Sadowi w Monastyrze, albo Sad
ten wolat polega¢ na orzeczeniu obducentéw, a moze i instancyi
drugiej, jaka jest kolegijum lekarskie prowincyjoualne; w jednym
1 drugim razie za skazanie cztowieka niewinnego nie odpowiada
najwyzsza instancyja lekarska. Jezeli jednak przy znanej spre-
zystosci sedziow pruskich i kontroli nad czynnos$ciami lekarzy
sagdowych, ktéra w Prusiech jest znakomitg, podobny przypadek
zdarzy¢ sie moze, — jakiejze dopiero gdzieindziej potrzeba ogle-
dnosSci w ocenianiu orzeczen, ktére stanowi¢ mogg o zyciu lub
wolnosci blizniego!

W sprawie iej dzienniki pruskie powotujg sie na rozprawe
prof. Maschki, ktéra miata da¢ pochop do rewizyi. Otéz nie
znamy podobnej rozprawy doswiadczonego tego lekarza sagdowego,
ani tez w zbiorze jego orzeczen z podobnym przypadkiem sie
nie spotykamy. Ale domyS$lamy sie, zkad mogta powsta¢ owa
wiadomos$¢ niedoktadna o rozprawie prof. Maschki. W tomie Iszym
orzeczen swoich, wydanym jeszcze w r. 1853, prof. Maschka przy
tacza przypadek, w ktérym cztowiek obwiniony byl o zgtadzenie
dziecka swego 5-miesiecznego, a to na tej podstawie, ze przy
sekcyi znaleziono na skdrze piersiowej oparzeline 2 cale dtugs,
a na, blonie $luzowej zotadka miejsce brunatne, zciefezone, roz -
rywajace sie, wielkosci pét cala. Pomimo, ze na btonie $luzowej
jezyka i gardzielg nie bylo zmian, a natomiast na koszulce
i pierzynce byty miejsca wypalone, obducenci o$wiadczyli sie za
$mierciag z kw. siarkowego. Badanie chemiczne wykazato tez na
brzegach otworéw wypalonych w koszuli i pierzynce wolny kw.
siarkowy, nie wykazato go za$ w zotgdku. Obwiniony ttumaczyt
sie, ze dziecko schorzate trzymat na rece w poblizu pieca, kto-
rego drzwiczki byty otwarte, ze w tem usnat i wkrotce przebu-
dzony krzykiem dzieciecia spostrzegt palacg sie pierzynke sku-
tkiem dostania sie na nig kawatka rozpalonego wegla; wtedy
z przestrachu porwat garnek z woda na piecu stojacy i oblat
dziecko celem zgaszenia ognia; tego samego dnia dziecko umarto.
Maschka orzekt, ze $mieré¢ byta naturalug i ze oparzenie mogto
sie do przys$pieszenia jej przyczyni¢; wykluczyt atoli stanowczo

otrucie S03. Doswiadczenia umys$inie czynione wykazaty, ze je-
zeli wegiel rozzarzony dostaje sie na tkanine i za
pomocg wody zostaje ugaszony, reakcyja zdolna,
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jest wykaza¢ $lady SO, whblizko$ci zweglenia. Przy-
padek o tyle wiec tylko jest podobny do przypadku monastyr-
skiego, o ile w obydwo6ch rozchodzito sie o mylne przypuszcze-
nie S$mierci z otrucia S03. Przypadek Mascliki, ogtoszony juz
w r. 1853, obecnie przytoczony =zostat przez Schuchardta
w rozprawie o0 otruoiach, umieszczonej w 2gim toniie dzieta
zbiorowego Mascliki, ktéry niedawno temu wyszedt w Tybindze,
a ztad zapewne poszio, ze kto§ zwrécit uwage odno$nego Sadu
na mozebno$¢, ze i w przypadku monastyrskim zaszta omyika,
ztad zapewne uwolnienie cztowieka niewinnie wiezionego przez
lat 8, ztad wreszcie owo powotanie sie na rozprawe Mascliki.
Pokazuje sie jednak, Zze ogtaszanie wazniejszych przypadkéw
sgdowo-lekarskich ma wielkg i trwatg doniostos¢.

* Lwow. Szkota weterynarska rozpoczeta swoj zywot $wie-
tnie pod wzgledem frekwencyi, bo dotad zapisanych jest prze-
szto 90 uczniéw, z ktérych potowa zapisata sie po ztozeniu
egzaminu dojrzatosci. Natomiast w gmachu szkolnym jeszcze
duzo pozostaje do czynienia i urzadzenia; wyktady rozpoczety sie
§réd robét murarskich i ciesielskich, przy braku sprzetéw, narze-
dzi i $rodkéw naukowych; prosektoryjum jeszcze nie jest ukon-
czone, 0 rozpoczeciu wiec prac w niem wcale mowy by¢ nie moze.

* Mianowania i odznaczenia. W miejsce Spiegelberga
powotany zostat na katedre potoznictwa we Wroctawiu prof.
Freuud ze Strasburga. Powotany przyjat wezwanie i przenosi
sie do Wroctawia pod wiosne, zabierajac ze sobg dwoch swoich
asystentow. — Zastepstwo zmartego niedawno prof. Buscha
w Bononii objagt prof. ladel-ting.

* Nekrologija VWV dobrach swoich na Podolu umart zna-
komity chirurg rosyjski Mikotaj Pirogo w. — W Paryzu umart
w 85 roku zycia Dr. Briguet, cztonek akademii lekarskiej,

Artykirdy oryifin.
1 gpoi <tiieh :

suie«iac*ace sie w c/sasojnspiiach

W Gazecie Lekarskiej Nr. 50: Adamkiewicza: Ope-
- ; Kosinskiego: Wewnetrzne naciecie cewki moczowej
— w Medycynie Nr. 50: Dobrzyckiego: Kilka stow

w przedmiocie techniki inhalacyj stosowanych jako sposéb bez-
posredniego dziatania na migzsz piucny.

EStMlitttoyj» Otrzymata:

Prof. I)i. KORCZYNSKI: Kilka stéw o dziataniu fizyjologieznem
i o zastosowaniu lerzniczeiil nitrogliceryny (na podstawie do$wiadczen
wykonanych wspélnie z kaud. roed. p. M. JanocKg). (Osobne odbi-
cie z Pamieta. Lek. 1881) in 8vo str. 20.

Prof. Il. COHN (we Wroctawiu): Uiber fiinf Extractionen von
Cysticereen aus dem Augapfel. (Osobne odbicie z ,Bresl. arztl. Zeit-
schr.* 1881), in 8v< str. 24).

I)r. Leon KOPFF: hilka stéw o gazie karbolowej. (Osobne od-
bicie z Przegl. Lek.) in 8vo str. 10.

Dr. Jan IILAVA i Dr. J6z. THOMAI"ER (w Pradze czeskiej):
Beitrage zur patholog. Anatomie d. Morbus Brightii. (Osobne odbicie
z ,Zeits. f. Heilk.”) Prag 1881. in 8vo str. 18.

Pismiennictwo lekarskie. SCHOLTZ A. Zur Stadterei-
nigungsfrage. Eme Studie in. besond. Rucksicht auf Yerkaltnisse v.
Berlin, gr. 8. Berlin. Polytechn. Buchh. M. 2. 50.

SEE O. Des Dyspepsies gastro-intestinales. Clinigue Physiolo-
gique. 8. Paris, Delahaye. Fr. 10.

SMET. Des retrecissement du canal de Putére, 8. Paris,
haye et L. Fr. 10.

SOMMEKBRODT J. Die reflectorischen Beziehungen zwischen
Lunge, llerz u. Gefassen. Lex.-8. Berlin, Hirschwald. M. 3.

VANOY'E. l)e Paction de Tacide phenigue sur les febricitants.
8. Paris, Delahaye et L. Fr. 3%.

VERMEIL. Des lesions des organes genitaux chez les tubercu-
loses. 8. Paris, Delahaye et L. Fr. 31,

VO1SIN A. et Cli. BURLUREAIJX. De la melancolie dans ses
raports avec la paratysie generale. 4. Paris, Masson. Fr. 8.

Dela-

Towarzystwo lek. krak. odbedzie w dniu 21 b. m. we
Srode posiedzenie zwyczajne, na ktérem 1) odbedg sie
wybory urzednikdw Towarzystwa narok przy-
szty a nastepnie 2) kol. prof. Browicz mieé bedzie wyktad
poprzednio juz zapowiedziany.

PRZEGLAD LEKARSKI.
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Koniisyja balneologiczna Tow. lek. krak. odbedzie w Po-
niedziatek d. 19 b. m. o godzinie o6tej po poludniu w sali
Akademii Umiejetnosci posiedzenie, na ktérém prof. Dr.
Olszewski i p. Trocttanowski przedstawig wy-
padki rozbioru chemicznego wody 141,studzien krakowskich,
poczem prof. Dr. Olszewski okaze przyrzad do napet-
niania flaszek wodg mineralng zelezists.

Redaktor odpowiedzialny: Prof Dr. L. Blumenstok.

APTEKA pod KORONA

w Krakowvie

Utrzymuje wszystkie wody mineralne tak krajowe jak i za
graniczne zawsze $wiezego czerpania.

Nadto utrzymuje na sktadzie zawsze krowianke styryjska

Précz tego znajdujg sie zawsze na skiadzie: Pigutki Cauvina
Morisona, Blancarda z zelazem,* Yaleta z Digitalinem, Dra Croniera za-
dawane w newralgijaeh z pepsinetn, rozczyn zelaza Lerasa, syrup wa-
pna Grimaulta, syrup Churchilla z wapnem, zelazem, soda; wino chi-
nowe z Cacao Bugeand, Qnina Laroche. — MACZKA SZWAJCARSKA
dla matych dzieci zastepujgca zupetnie pokarm naturalny ordynowana
przez wielu lekarzy. — INSTRUMENTA chirurgiczne, — BANDAZE
réznego rodzaju, pojedyncze i podwdjne rupturowe, pepkowe, —
PASY brzuszne kobiece, — PESSARIA, — PONCZOCHY jedwabne na
obrzekliny, — STETOSKOPY", — PLESSIMETRY — ODCIAGACZE,
pokarmowe dla kobiet,—PEOTNO kauczukowe, — FLASZKI do Kkai -
mienia dzieci, — INHALATORY" do wdyehiwar przy gardlanych cho-
robach, — NARZADY do wdmuchiwali gardlanych, — PULYERYZA-
TORY, — SONDY* zotagdkowe, — CATETERY, - BOUGIE, — PO-
DUSZKI KAUCZUKOWE, KAPELUSIKI kauczukowe ochraniajgce
bolesne brodawki n kobiet w czasie karmienia, — RESPIRATORY *—
KLISOPOMPY metalowe i kauczukowe tak do lewatyw jak i do wstrzy-
kiwali, - IRRYGATORY Dra Egnisiera, — WSTRZYKAWKI, —
TUSZOWNICE, - WSTRZYKAWKI podskérne, — CIEPLOMIERZE
decimalne, — TRABKI do wzmocnienia stuchu, — KROPLOMIERZE.
PECHERZE kauczukowe lub worki na l6d, — SKUBANKA, — RE-
ZERWOARY moczowe, — KANKI kauczukowe, — SPECULA itd.

Na zadanie przesyta sie cenniki franco.

RUDOLF THURRIEGL
Fabrykant chirurgicznych narzedzi
WIEDEN

Alservorstadt am Glacis. Schwarzupanierhaus Nr. 5.

poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezgcemi artykutami
wedle najnowszej konstrukcyi.

Doktadne cenniki przesyta na zadanie darmo.

Pamietnik Towarzystwa lekarskiego warszawskiego
wydawany naktadem tegoz Towarzystwa pod redakeyja
EDWAEDA KLINKA.

Zeszyt | Pamietnika za r. 1882 wyjdzie w Styczniu i zawieraé
bedzie prace Dréw: Korczynskiego, Przewosldego, Stankiewicza WI.,
Rosenthala, Rumszewicza, Klinka i innych, oraz protokotly posiedzen
Towarzystwa z r. 1881.

Pamietnik wychodzi¢ bedzie i nadal w4 kwartalnych zeszytach,
obejmujgcych przeszto 40 arkuszy druku z tablicami i drzeworytami.

Cena Pamietnika dla wszystkich bez wyjatku prenumerato-
réw, tak w Warszawie jak i na prowineyi, z odnoszeniem i przesytka,
wynosi 3 rs. Prenumerowaé mozna w rrd«kcyi Pamietnika (Chmielna
11), we wszystkich redakcyjach pism lekarski h, w Warszawie wycho-
dzacych, oraz we wszystkich ksiegarniich i ajenturach Spéiki koipor-
tacyjnej. W Austryi przedptata wynosi 4 zir. i sktada¢ jg mozna
w Krakowie w Administracyi Przegladu Lekarskiego.
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KAPSULKI HATICO

Grrimaixlla A piekarza w P ary 7ii,

Kapsutki te o osndwce skrobiowej zawierajg olejek eteryczny z Matico wraz z balsamem kopajowym stezonym
za pomocg palonej magnezyi.

Olejek Matico, oprocz swoéj wihasciwej dziatalnosci, posiada wiasno$¢ dokladnego oczyszczania balsamu kopajowego’,
przez co zotgdek tatwo go znosi. K apsutki llatico Grimaulta rozpuszczajg sie, dzieki ich osnéwce, me w zotgdku,
jakkapsutki klejkowe, ale przy wejsciu do trzew, w skutek czego dziatajg szybko i wprost na narzedzia rodne i moczowe.

Posiadajg one dzielno$¢ mewyrownang w leczeniu rzezaczki, zapalenie szyi (Cystite clu col) i przewlektych stabosci
pecherza.

Dawka: 8—12 kapsutek przez dzien, zazytych dwie godziny przed lub po jedzeniu.

Sk'ady: 8 Eue Vivienne w Paryzu; w aptece Wiszniewskiego w Krakowie; we Lwowie w aptoce Piotra Mikotasza;
w Warszawie u Spiessa i Syndw, u Gallego i Mi izowskiego.

Oé$mielamy f-ig zwréci¢ niniejszem uwage PP. Dekarzy na
nastepujgce specyjalnosci farmaceutyczne z nadmienieniem, iz
na zadanie destarczamy préb do doswiadczen z wszelkg goto-

woscig bezptatnie.
Pain-Eipeller 7 Kotwica' ~ Sarsapwp, zJotwicf
do$wiadczony lek przeciw-

wyborne wecieranie w goséécu,
kilowy, oméwiony szczeg6to-

reumatyzmie, nerwicach )
itd. itd, Ob. Nr. 52,1880 i Nra wo przez b. sekundaryju-
9za I. kl. Dra med. Karola

17 i 37, 1831 ,,Allg. Wiener
Medimiische Zeitung “ MaryiKnthoffera. ()b.Nra8
i9 1881 ,Allg. Wien. mecl. Ztg.*

Przy ordynowaniu prosimy uprzejmie m&¢ na wzgledzie,
iz istnieje wiele lichych nasladowan obydwu tych przetwtjow.
i ze jedynie znakiem ,Kotwicy1 opatrzony Pain-Expeller
lub Safsaparylian jt-st prawdziwym.

B\ Ad. RICHTEIt i Sp., c. k. dostawcy nadworni.
Wieden, RuJolstadt, Norymuerga, Roterdam.

RYS TRESCIWY
CHOROB KOBIE T

tacznie z zSfeadami operacyj polozniczych w zastosowaniu
do poronien oraz zboczen i powiktan porodowych w naste-
pnych okresach cigzy.

Opracowat podiug najlepszych zrédet

I>* Leopold W <i(y;<ii)Int

Aluszor miasta Warszawy.

Cena Rsr. 2.

Zafc tad

na péinoc Poznania,

leczniczy dla

4 mile tuz przy stacyi

itmvowo |

kolejowej Oborniki

Syrop podfosforanu waphna

Grimaulta i Spokki
Aptekarzy w Paryzu.

Najdoswindozensi lekarze i pisma lekarskie potwierdzaja jedno*
gtosnie znakomite skutki, jakie daje Syrop, wleczeniu stabosci pier-
siowych, oskrzeli lub ptuc, jak w katarach, suchota -h, w dusznosci i
w uporczywym kaszlu. Przez nieprzerwane nzycie Syropu polifos-
foranu
nocne znikajg-, trawienie u chorych polepsza sie szybko, no potwier-
dza sie wkrdtce zwiekszeniem wagi i polepszeniem wygladu choreg-1

Syrop ten zawiera w jednej tyzce stolowej 10 centigramow
czystego podfosforann wapna i zadaje sie w iloSci 1—2 tyzek rano i
wieczor. Czystos¢ podfosforanu wapna, bedac gtdwnym warunkiem
powodzenia, syrop przyrzadzony przez Grimaulta i Spotke jest zabar-
wiony stabo rézowo, dla odrdznienia nasladowali.

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

FOSFORAN ZELAZA

LERAS<I DOKTORA FILOZOFII.
Grimault i Spétka Aptekarze w Paryzu.

Lek ten w ptynie bez smaku, podobnym do wody mineralnej,
zawieia witasciwe sktadniki kosci i krwi. Jestto najodpowiedniejszy z le-
kéw zelazo zawierajacych, to tez wybdr lekarzy catego $wiata prze-
pisuje 1k ten. Jest on pozadanym lekiem dla dziewczat delikatnych,
u ktérych rozwiniecie jest op6znione, dla kobiet, ktére cierpig nie-
zno$ne béle zotadka , wywotane przez btednice, niedokrewno$é
(anemie), miesigczke lub przez biate uptawy; dla dzieci bladego i de-
likatnego usposobienia, w ogéle dla wszystkich oséb, u ktérych uby-
tek kiwi powodowany byt stabosciami. Dzielno$¢, szybko$¢ dziatania,
doktadne wyleczenie, bez obstrukcyj i atakowania zebrW, oto eg po-
wody, dla ktérych Panowie Lekarze widzg sie zmuszeni przepisywaé
ten $r"dek leczniczy swym chorym.

Sktady: 8 Rue Vivienne w Paryzu;
w Krakowie; v*e Lwowie w aptece Piotra Mikolasza;
u Spiessa i Synéw, Gallego i o Mrozowskiego.

w ap‘ece Wiszniewskiego
w Warszawie

umystowo chorych

w zdrowem i pieknem miejscu potozony, przyjmuje

kazdego czasu chorych pip*i obojej na kuracyje.

Zaktad tutejszy poczyna 25ty ro.k swego istnienia. Z kazdym
dostarcza chorym =z jednej strony wszelkich $rodkow i
ale i przyjemnosci

czasu polepszany,

tylko wygéd i warunkéw dobrobytu pod kazdym wzgledem,

do pozycia w rodzinach lekarzy.

rokiem odpowiednio postepom nauki i wymaganiom
sposobdw leczniczych, z drugiej strony nie
najrozmaitszych, zwlaszcza sposobnosci

Pensyja za miejsce Iszej klasy wynosi 300 marek, za miejsce 2giej klasy 200 marek miesiecznie.

Szczego6towych prospektéow dostarcza na zadanie

Dr. Zelazko.

Tajny radca zdrowia.

Naktadem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

DYREKC YJA ZAKTfcADIJ.
Dr. Karczewski.

W drukarni Uniwersytetu Jagieil., pod zarzadem Ignacego Stelcla.



