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TOWARZYSTWA NAUKOWEGO KRAKOWSKIEGO

pod redakcyag Prot. Drow: Dietla, Maiera, Skobla i Drow OetAngera i Zieleniewskiego.

WYCHODZI:
tygodniowo w objetosci jednego arkusza w Krakowie rocznie
co Sobota, » pétrocznie

w Krakowie, w Drukarni c. k. Uniwersy-
tetu, pod zarzadem T. Szrzw kow/tkiego.

Biéro Kedakcyi Przegladu: - r
wdomu c. k. Towarzystwa Naukowego, Dla zagranicznych, d
Ulica Stawkowska N. 282.

CENA:

w Panstwie Austryackiem
z przesytka poczt, rocznie
pétrocz. Zzt. 3¢. 30 ,,
roga pocztowsa, wypadnie
doptata przesytki wedtug przepiséw pocztowe

PRZEDPLATE PRZYJIMUIJA :

.Zh 6 — w.a. KanCellarya C. K Towarzystwa nauk.

ZE3 — n w Krakowie, Ulica Stawkowska N. 282
tudziez

Zt. <c. 60 ,, Bioro Eedakeyi Przegladu w domu powyz

wymienionym,— oraz
wszystkie c. k. Urzedy pocztowe tak dla
krajéw koronnych jak i dla zagranicy.

Tre$¢: Uwagi nad przypadkiem opisanym przez Dra Bl-nmenstoka (w Nr. *13i 44 Przegl. lek. z b. r.) skre$lit Dr. Lucyan Rydel.—
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ciaggi: Le Bnm: Przypadek podwigzania tetnicy biodrowej zewnetrznej z powodu tetniaka tetnicy udowej.— GliszczyAski;
Pt6d obumarty w macicy 7 miesiecy zatrzymany— M. Raczynski: Kamyk w gruczole $liimym podjezykowym. — O lecze-
niu krztu$ca ptodami ubocznemi przy wytwarzaniu gazu $wietlnego. — Rozmaito$ci: Posiedzenie Komissyi baln. z dnia
9 Listopada b. r. — Z Warszawy wiadomo$¢ o Uniwersytecie i Klinikach.— Bibliografia.

UWAGI

nad przepadkiem opisnujrm przez Dra Itliinmnsinka
(w Nr. 411 i 44 Przegladu lek. z b. r.)

skreslit Dr. Lucyan Rydel,

pierwszy assystent kliniki okulistycznej Prof. A uita w Wiedniu.

W numerze 39 Brzegi. lek. z 26 Wrze$nia 1863
r. wyrzekta szanowna Redakcya zdanie swoje o
sporach dziennikarskich w nastepujacycli stowach:

»Jak z jednej strony sprzeciwiamy sie stano-
",wczo wszelkim sporom dziennikarskim osobi-
stym, tak z drugiej strony bylibySmy nader ra-
»dzi naukowym tak dalece, ze nie wahalibySmy
»,Sie poczytaé czasopisma naszemu za niepoS$lednia
»zalete, gdyby kolumny je-go brzmialy odgtosem
»Zwawych zapasdéw umiejetnych. Polemiki czysto
»nhaukowej nietylko nie unikamy, lecz do niej za-
checamy i zapraszamy".

Podzielajgc w zupetnosci zdanie szanownej Re-
dakcyi co do wartosci spordw naukowych, jakot¢z
i jej odraze od wszelkiej polemiki osobistej, poczu-
wam sie, jako jeden ze wspo6tpracownikow Przegl.
lek. do obowigzku ogtoszenia kilku uwag, ktore mi
nasunagt opis przypadku, przez Dra Blumenstoka
zamieszczony w dwoch wspomnianych numerach.

Dr. B. poczytuje przypadek przez sie spostrze-
gany za ,,glancoma fidminann'l Nie miatem sposo-
bno$¢. widzenia chorego, leoz z Opisu powstania
choroby tudziez z catego zbioru przypadow przed-
i podmiotowych, podanego przez Dra B. powzigsc
musiatem inne o tym przypadku zdanie i przyjsc
do przekonania, ze zaszedt w tym razie btgd w roz-
poznaniu, mianowicie, ze chory nic cierpiat naja-
skre, lecz na oderwanie siatkowki. Sad moj opie-
ra sie na opisie danym przez Dra B., dlatego roz-
bierajac tenze, zestawiajac i poréwnywajac ze so-
ba pojedyncze jego ustepy, stara¢ sie bede zbié
rozpoznanie Dra B a udowodni¢ witasne

~Wulwik, 36 lat liczagcy szewc z Sie-
niawy, opowiada, ze od mtodos$ci widzi
,niedomiarowo na obydwa oczy, oko le-
,wc jednakowoz zawsze uwazat za lep-
»Sze, okularow nigdy nie. uzywat"'. Stopien
krotkowidzenia oka prawego jest wysoki, Dr. B.
ocenia go na J5; stopnia medomiarowos$ci ociemnia-
tego oka lewego nie znamy wprawdzie, wolno nam
sie przeciez domys$laé, ze byt me o wiele nizszym,
chory bowiem me méwi o znacznej réznicy. Krot-
kowidzenie ochrania poniekad, jak sam Dr. B. nrzy-
znaje, od jaskry, a to z powodu wiekszej poda-



tnosci twardowki, i istotnie zdarza sie tylko nad-
zwyczaj rzadko napotka¢ jaskre w oku niedomia-
rowym wyzszego stopnia*): natomiast bywa
krotkowidzenie nader czesta przyczyna oderwania
siatkowki, ktéra z powodu wydtuzenia sie gaiki
ocznej ulega¢ musi naciagnieciu (Zermng). Nie chy-
bie twierdzac, ze trzecia cze$¢ przypadkéw oder-
wania siatkdwki zawdziecza swoje powstanie wy-
dtuzeniu gaiki oczné¢j, na ktdrem krotkowidzenie
polega. Niedomiarowa budowa oczu naszego cho-
rego przemawia wiec za oderwaniem siatkowki, a
przeciw jaskrze.

.Przed 9 tygodniami bedac w Jarosta-
»Wiu uczut chory niespodzianie podczas
.przechadzki w oku lewém silne zabty-
S§niecie, tak ze cale polewidzeni a przez
.Kilka sekund wydawato mu sie morzeni
,ognistem, ktére wnet ustagpito miejsca
.-ciemnej nony, réwniez cate pole widzenia
.,0ka lewego zalegajagcej i do tej chwili
,hieprzerwanie sie utrzymujagcé¢j. BolesSci
.ani wtedy, ani poOzniej zgota zadnych
,hie doznawat". Z innego ustepu na stron. 347
oznaczonego 8) wynika, iz objawow zapalnych cho-
ry zupetnie nic dostrzegt.

Trudno istotnie trafniej opisaé powstanie oder-
wania siatkowki! Dos$¢é pordwnaé ustep z artykutu
Prof. Guaeeego o oderwaniu siatkdwki (Arch. f.
Ophth. T. I. Cz. I. str. 362,); ,,Die Jdrscheinttngen,
»'weiche ikr Krcmke bet Enistelnaig des Ubek]be-
vmerkt, siml ziemlich cimstant folgende: Es bildet
,»sieli obite irgend oine Schinerzempfinduny
,im oberm TheZle des GesicMsfehles emef.demlich
wscheirf begrdnzte dunkle 1Po/fe . A daléj: ,,Die
»schwrnrm Wolka breitet sich meist rasch nach un-
otest ans, mul icirft in diner grossen Anzahl ocni
,»Fti/leu einen hlutrothen Schein. welcher in wenigen
»Tageu gelb wird, und dann seine F¢irtrmy voll-
,Koiittneit verliert; bei einzelnen Krauken ist ober
,»die nrsprHngiiclie, Eiirbung hleibend. Gewohnlich
»errericht sclnm in vmiiyen Tagen der dnnkle Hchebi
Seww>  sjjiitere Griinzell Nie potrzebuje dodawac,
ze w tym ustepie mowa o0 czesSciowem oderwaniu
siatkowki, a pojawienie sie ciemnej chmury, zale-
gajacej cate pole widzenia nastap' nagle w przy-
padkach catkowitego oderwania siatkowa.

(D. C. H)

*) Dondeks zauwazyt miedzy 35 clioremi na .jaskre tylko 9
razy niedomiarowa budowe oka i to tylko w nizszym sto-
pniu. W jednym tylko przypadku réwnato sio krotkowidze-
nie V,. (Archivf. Ophth. T. VIIli. Cz. 2. str. 107).

0 CI1UZAS] AKII OKA

(ENCIIONDROMA 00UL1)

i roznicy w nastepstwach zawistej od lego. czy wpa-
dng na oko lub do oka ciata organiczne luli lez nie-
organiczne

przez Dra Stawikowskiego
Prof. Uniwersytetu Jayiell.

(Dokonczenie).

Wspomne tu o jednym z wielu przypadkow,
uwazanym przed 8 laty w tutejszej klinice. Anna
Janowcowa 50 lat liczagca postugaczka przy ko
Sciele na Podgérzu, przedstawita sie z naczyuia-
kiem spojowki, przy btonie potksiezycowej prawe
go oka, wielkosci malej nieSci w formie grzyba, jak
polip szy putkowy. Za podniesieniem tego grzyba oko
okazato sie nietkniete.— Przyczyna? uktucie w oko,
jak mowita, przed 3 miesigcami klosem jeczmie
nia. Wyluszczytem ten uowotwor, ktdry z pewno-
§cig bytby przeszedt w wrzodowaty i otwarty rak,
znalaztem kawateczek majacy 3 do 4 linij ditugo
§ci jakby stomki w tym nowotworze Chora opero
wana zdrowa i widzi.

Przeistoczenia chorobowe i nowotwdreze tern
pewniej sie wyradzaja, gdy ciato organiczne w gl e-
bi oka utkwi. Zapalenie nieustajgce calego
oka powstaje, ktore pocigga Za sobg przeobraze-
nia naczyniakowe i rdzeniakowe w oku. Takowe
biorg poczatek jak sie zdaje, w miejscu utkwie
nia ciatka organicznego; i tak: we wienicu rzesko-
wym, w teczéwce, naczynidwce i siatkowce. Z wien-
ca rzeskowego i siatkowk’. w ktorych np. ciato
organiczne utkwito —rozwija sie piewotnie rdze-
niak; z teczowki i naczynidowk pierwotnie na-
czyniak, lecz w dalszym rozwoju i szerzeniu sig
nowotworu, tgczy sie naczymak z rdzeniakiem i
odwrotnie. Byty Prof. Anatomii patologicznej w Kra-
kowie a nateraz w Pradze Teeitz w jednym przy-
padku rdzeniaka oka u dziecka (ktdéry to przypadek
§. p. Prof. Kopczynski poOzZniejszy nasz kolega
przed 11 laty bedac assystentein, w protokole tu-
tejszej kliniki wiernie opisat) wykazat kawateczek
gatazki z tarnmy w rdzeniakowo wyrodzonem o-
ku, ktéry dziecko 3letnie w oko sobie whito.

Kilka wypadkéw podobnych mdégtbhym 2z mej
praktyki wymieni¢, w ktoérych wpadte do oka or-
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ganiczne ciatko zrzadzito przeistoczenie juz naczy-
niowe, juzto rdzeniakowe ; o jednym szczeg6lnym
przypadku wspomne, uwazanym w Kklinice tutej-
szej przed 7 laty, w ktérym zwyrodnienie nie na-
stagpito. WiesSniak mocnej budowy, czerstwy, 75
lat majgcy zadat
nieznacznej lewego oka. W teczéwce niebieskiej
miejscami jakby kropkami pokrytej od ze-
wnetrznej strony wida¢ byto jakby nitke grubg,
z6ttawg, diugosci okoto 3 linij. O przyczyne cho-
roby zapytany odpowiedziat: ze przed 30 laty przy
ragbaniu drzewa wpadto mu co$ do oka, ktore za-

puchlo i bolato, upuscit krwi i od tego czasu ka-

krwi

zdg razg jak go oko zaboli i czerwienieje, co cza-
sem dwa razy do roku sie zdarza, krwi sonie
upuszcza, a wtedy bdle ustajg. Widocznem byto,
ze drzazeczka utkwita w teczowce, a to tern pe-
wniej , ze miejsce przejscia przez rogéwke byto
Zadal tylko u$mierzenia bélu, gdyz
upusz-

Sciemnione.
jak mowit bat sie juz w tym wieku krwi
czac. Na wydobycie owej drzazeczki utkwionej
nie zezwolit i wiecej sie w klinice nie pokazat.
Okazuje sie ztad, jak skrupulatnie w obec rdze-
niaka i naczyniaka, ktére zresztg i z miejscowego
usadowienia sie choroby ogélnej nie raz powsta-
ja, o0 mozliwe skaleczenie wypytywaé sie potrzeba,

gdyz wtedy rokowanie i leczenie wypadnie odmienne.

Co do przypadku wyz opisanego chrzgstniaka
oka uwazanego w Kklinice tutejszej i co do trzech
wyzej wspomnianych, rzucitem tylko mys$l wzgledem
nastepstwa, jakoby z utkwionej kosteczki wyradza-
to sie schrzastkowacenie przylegtej do kosci tka-
niny. Anatomowie patologiczni i Fizyologowie zwr6-
cag uwage na podobne wypadki, a mozeby nie by-
to od rzeczy przedsiebra¢ na zwierzetach doswiad-
czenia W tym wzgledzie, whbijajac pod przyskor-
nig kosteczke, czy po diuzszym czasie podobne

nastepstwo sie nie rozwinie.

U ILOSCI MOCzU
wydzielanego w oznaczonym czasie.
przez Dra Kryde
Docenta Uniwersytetu Jagieil.

(Dokonczenie).
Oznaczenie ilosci moczu.
Ilo§¢ moczu, w przeciggu pewnego czasu wy-

j

pomocy dla bolu i czerwonosci <

dzielonego, oznaczy¢ mozna dwojakim sposobem:
za pomocg miary a powtére za pomocg wagi.
Za jednostke miary stuzy nam centymetr sze-
Scienny, za jednostke wagi za$ lgram, ktory tyle
wody destylowanej.

AN

wazy ile 1 centm. sze$¢,

W celu oznaczenia iloSci moczu w jednej do-
bie uzywamy naczynia szklanego walcowatego za-
wierajacego przynajmniej 2000 centa, sze$¢. t.j.
2 litry — 2 kwart, polsk. Naczynie takie ma na ze-
wnetrznej $cianie podzialke oznaczong podluznenii
kresami od 100 do 100 centm.

oznaczy¢ ilo$¢ moczu wydzielone-

szes$¢.

Chcac atoli
go w krétszym czasie, np. w przeciggu jednej go-
dziny, uzywamy podobnego lecz znacznie mniejsze-
go naczynia (zawierajagcego np. 200 — 300 centm.
sze$€.), z doktadniejsza podziatka, na ktérejhy uie-
tylko pojedyncze centm. sze$¢, ale takze i ich cze-
§ci dziesietne odczyta¢ mozna.

Kazde z takich naczyn zaopatrzone by¢ powin-
no pokrywga szklang, a w braku taki¢j, drewnia-
na,
lub wpadnieciu obcych cial do moczu.

aby przeszkodzi¢ znaczniejszemu parowaniu
Dzi$ posiada prawie kazda klinika wyzej opi-
sane naczynia, ktore sie choremu w celu zbierania
moczu podaja.
Mierzac mocz wiekszem naczyniem, oceniamy
tylko w przyblizeniu objeto$¢ miedzy dwiema po

sobie nastepujacemi podziatkami, jezeli powierz-
chnia ptynu do zadnej z nich niedostaje. Tym spo-
sobem popeiniamy w oznaczeniu ilosci moczu nie-
kiedy btad wynoszacy 10— 20 centm. sze$¢. Chcac
za$ uniknac¢ takiego jakkolwiek matego btedu, od-
lewamy moczu z wigkszego naczynia po krese do-
ktadnie oznaczong, do mniejszego naczynia zao-
patrzonego doktadniejszag podziatka i tu te nadwyz-
ke oznaczywszy, dodajemy jg do ogdlnéj ilosci.
W prywatnej praktyce, gdzie nie zawsze wy-
zej opisane naczynia mie¢ mozna, mierzymy ilos¢
i to zwyczajng szklanka,

sze$¢, czyli kwa

moczu w przyblizeniu
ktéora mniej wiecej 250 centm.
terke zawiera

Ijrugiego sposobu oznaczenia ilosci moczu t.j .
za pomoca wagi, rzadko kiedy uzywamy z powo-
du, iz pierwszy jest daleko wygodniejszy. Gdyby
atoli ebodzito o bezwzgledny ciezar moczu wydzie-
lonego w pewnym czasie, to ten bez uzycia wagi
z objeto$ci moczu ijego ciezaru gatunkowego z ta-



twoseig obliczy¢ mozemy, pomnozywszy pierwszy
przez ostatni. Tak np. gdyby byta
1200centm. szes$¢, a ciezar gatunkowy 1.030 gr., na-
tenczas bedzie ciezar moczu 1200X1.030=1236gr.

iloSciowego oznaczenia

ilos¢ moczu

Korzysé praktyczna z
moczu, potwierdzajgca, a niekiedy nawet utatwia-
jaca rozpoznanie choroby, sama przez sie juz z po-
przedzajagcego wynika, tu jednak jeszcze to nad-
mieni¢ wypada, iz ono jest nietylko podstawa do
iloSciowego oznaczenia wszystkich istot w moczu
zawartych, ale tez takze postuzy¢ moze za skazow-
ke do rokowania i lokowania. Tak np. w choro-
bach ptucnych, sercowych tudziez skérnych zmniej-
szona ilos¢ moczu obok powiekszonych wyziewow
ptucnych iskdrnych, jest niekorzystnem zjawiskiem:
bedzie zatem lekarza przez zadawanie
stésownyeh i pobudzajacych
powiekszy¢ czynno$é wydzielajagcg nerkowg, a tern
samem ulzy¢ cierpigcym narzgdom. Odwrotnie rzecz

zadaniem
lekbw moczopednych

sie ma w poczatku choréb nerkowych, gdzie po-
trzeba zmniejszy¢ wydzielanie nerkami, a za$ za
pomoca stosownych lekdw, zwiekszy¢ je wyziewa-

mi plucnemi, skérnemi tudziez wydzielinami stol-

cowemu

Jednorazowe oznaczenie ilosci moczu jakkol-
wiek moze mieé¢ swoje warto$¢, tojednak nie pro-
wadzi jeszcze do pozadanego celu; chcagc bowiem
sie
do ilosei moczu wydzielanego w jednéj dolne Ilub
w jednej godzinie, nalezy powtarzaé¢ spostrzezenia

mie¢ wyobrazenie o zboczeniach odnoszacych

przez dtuzszy czas, a dopiero Srodek wziety z Kil-
ku, niekiedy nawet z kilkunastu oznaczen miano-
wicie w chorobach przewlektych, ma swoje war-
to$¢ naukowsg.

Dla doktadnosci
czno$¢, aby chory podczas odbywania

z moczu nie uronit, lub takze aby do moczu nie

olnserwaeyi potrzeba mie¢ ba-
stolca nic

dolat wody, jak sie to czesto dzieje poptakujac
szklanke lub wylewajac z niej reszte wody do na
czyniag, w ktérem sie mocz zbiera.

WYCIAGI Z PISM LEKARSKICH.

Przypadek podwigzania tetnicy biodrowej zewnetrzne
(ar/, iliaca eai.) z powodu tetniaka tetnicy udowej
(aneurybifHt art. cruralin).

Na posiedzeniu Oddziatu chirurgii i okulistyki
Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego z dnia
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5

7 Kwietnia 1864 r. Przewodniczacy Prof. Lk
Bron opowiedziat przypadek tetniaka czyli aneu-
ryzmatu tetnicy udowej w okolicy pachwinowej,
ktory spowodowatl go do podwigzania tetnicy bio-
drowej zewnetrznej (art. iliaca ew/arna). Wielka ta
operacya, po raz pierwszy w r. 1796 przez Aber-
nethego wykonana, lubo dotad juz okoto stu ra-
zy przez réznych chirurgéw robiong byta, wkraju
naszym dopiero pierwsze znalazta zastosowanie.

Przedmiotem operacyi tej byt 30letni mezczy-
zna, strycharz, silnej budowy ciata. Przed cztere-
ma laty przy robocie wpadt on w dét trzy tokcie
gteboki, poczém cierpiat dtugo na krzyz i pare
miesiecy nie podnosi! sie wcale. Wkrétce potem
postrzegt guz w okolicy pachwinowej prawej, kto-
ry mu jednak zrazu nie dokuczat i dopiero od nie-
jakieg >czasu, przy coraz wiekszém rozrastaniu
sie, zaczat by¢ bolesnym i utrudzajagcym chodze-
nie., przy siedzeniu za$ sprawiatl przykre czucie
odretwienia.

Gdy chory ten przybyt do kliniki chirurgicz-
nej, guz byt wielkosci cytryny, zajmowat okolice
pachwinowag prawg, zaledwie w odlegtosci cala
pod wiezem Pouparta. Nie byto zadnej watpli-
wosci, ze guz ten byt tetniakiem tetnicy udowej.
Lubo podwigzanie tetnicy biodrowej zewnetrznej
(art. iliaca e.xtevva), po rozpoznaniu tej choroby
natychmiast sie nastreczato jako jedyny S$rodek
mogacy je usungé, Przewodniczgcy zaczatje-
dnak prébowaé naciskéw powyzej guza tetniako-
wego, do czego pozostawato mate i ograniczone
miejsce, zaledwie cal przestrzeni majace, w Kkto-
rem tetnica ta do gatezi poziomej kosSci tonowej
przycisngé sie dawata. Zrazu, przez pare tygodni
chory sam przerywanie wykonywat ten nacisk pal-
cami witasnemi i wstrzymywat przyptyw krwi do
tetniaka , po6zniej przez 60 godzin bez przerwy
dniem i nocg robili to studenci na klinike uczesz-
czajacy. Atoli usitowania te nie mogty doprowa-
dzi¢ do pozadanego celu; chociaz bowiem rzeczy-
wiscie pod naciskiem guz malat, i zdawato sie, ze
objeto$¢jego zmniejszyta sie; wnetjednak po znie-
sionym nacisku wracat do dawnej objetosci, a nad-
to z powodu czerwonos$ci, nabrzmienia iznacznego
b6lu w miejscu nacisku, Kktoéry ciggle na tym sa-
mym punkcie odbywac¢ sie musiat, obawiac sie na-
lezato nastepstw zapalenia skéry i tkanki pod-
skdrnej na samym guzie tetniakowym. Wszystko
to kazato zaniecha¢ dalszego leczenia na tej dro-
dze i chwyci¢ sie jedynego sposobit, jaki pozostawat,
to jest podwigzania nonad guzem tetnicy biodro-
wej zewnetrznej.

Gdy czes$ci po nacisku imbrzekle przyszty do
siebie i chory czut sie zupetnie dobrze, p. Le Brun
przystapit do operacyi dnia 6 Kwietnia o godzinie
12 zrana. Wykonat jg przy pomocy chloroformu,
sposobem Coopera, albo raczej l'orx, zasadzaja-
cym sie na zrobieniu ciecia skérnego, nieco wy-
puktego ku dotowi, rownolegle z wiezem Poupar-
ta, poczynajacego sie w odlegtosci 15 milimetrow
od kolca biodrowego gornego i dochodzacego d‘>



srodka tego wiezu. IYzerigw>zy w tym Kkierunku
z nalezng ostroznos$cig skory, tkanke tgczna, mie-
$nie brzuszne i ich rozciegna, doszediszy do tak
zwanej powiezi poprzecznej (faacia transversalis),
oddzielajagcej poprzeczny miesien brzucha od o-
trzewnej; po przecieciu tej powiezi, usunieto pal-
cami odkrytg otrzewng i ujrzano szukang tetnice
przy brzegu wewnetrznym mieé$nia ledzwioudowe-

go {psom). Przeprowadzenie w tern miejscu pod-
wigzki pod tetnicg nie byto trudnem i dato sie u-
skuteczni¢ igta tetniakowg Coopera, podprowa-

dzong ostroznie od wewnatrz ku zewngtrz. Ope-
racya odbyta sie z bardzo mata krwi utratg, cho-
ry byt ciaggle w stanie bezczutosci i dopiero ocknat
sig, gdy sie juz znalazt opatrzony na t6zku. Uto-
zono go réwno na wznak, konce podwigzek za-
bezpieczono na S$cianie brzusznej, brzegi rany zbli-
zono plastrami, a rane samga pokryto skubanka i
otoczono stosowng opaska, catg za$ konczyne ob-
winieto kotderka ttanelows.

Bezposrednio po operacyi ustato tetnienie w gu-
zie, ktéry widocznie zmalat, i w catej konczynie,
ktora coraz wiecej stygta. Niebawem po operacyi
tetno zaczeto stabngé i byto coraz powolniejsze,
tak, ze spadto do 48 uderzen na minute. Po kilku
godzinach zaczat chory uskarza¢ sie na bol silny
w krzyzu, ktéry sie ciggle wzmagat, przyczem
konczyna byta zimna. Pod wiecz6r juz okoto go-
dziny 8 tetno podniosto sie do 70 uderzen, a przez
noc doszto do 92. Chory odzyskat wprawdzie przy-
tomno$¢, zachowat jednak wejrzenie odurzonego
chloroformem. Wejrzenie to nie opuscito go wecale
i dni nastepnych, a nadto twarz jego przybrata
rysy smetne, oczy nabraty szczegdlnego blasku i
zaczerwienity sie; oddech byt trudny, skora nie
wrocita do naturalnego koloru; przebijata sie na
niej barwa sinawa. Po bezsennej i niespokojnej
nocy powrdcito ciepto w ostygtej konczynie, tetno
doszto do 120 uderzen, duszno$¢ byta powiekszo-
na, oddech sie przyspieszyt, chory czut sie mocno
ostabionym. (Upuszczono 8 uneyi krwi, przepisano

nap6j kwaskowaty i 16d w pecherzu na raneg).'
Nazajutrz upadek sit wiekszy, tetno 140, mate i
predkie, oddech 42 razy na minute, ciepto kon-

czyny prawej wyzsze niz lewej. Po zdjeciu opa-
trzeniu brzegi rany okazaty sie lliado, odstepujace
od siebie. B&l w dolnej czesci brzucha, goraczka,
wielkie pragnienie. (OL ricini). Czwartego dnia te-
tno 144, oddech 45 razy na minute. Wejrzenie
chorego $miertelne. Ciggte nudnosci, czkawka, wy-
mioty, wyrazne oznaki zapalenia otrzewnej. Dnia
5 przypadto$ci nerwowo, majaczenie, zrywanie sie.
Czkawka, wzdecie brzucha i $mierc.

Sledztwo pos$miertne wykryto gwaltowne zapa-
lenie otrzewnej (pentonitis ewsitdatioa). Otrzewna
samu nienaruszona. Podwigzka nalezycie Sciskata
tetnice biodrowg zewnetrzna, guz tetniaka zapusz-
czat sie gteboko pomiedzy mieé$nie, prawie do
samej kosci, byt juz po czeSci wystany warstwa-
mi wdoknika. Zyta udowa poza nim przebiegajaca,
w przestrzeni po6l cala catkiem byta zaros$nieta.
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Przewodniczgcy poprzestajagc na tym Kkrot-
im opisie tuk waznego przypadku, ktéry w spra-
ozdaniu z czynnos$ci kliniki chirurgicznej obszer-
iej rozebra¢ zamierza, dodat jeszcze, ze do nie
zeSliwego wypadku operaayi przyczynito sie
w tym razie najsmutniejsze usposobienie umystu
tego chorego. Jakoz przez caly czas pobytu tegoz
w szpitalu, choroba jego, jako nader rzadka, zwra
cata uwage powszechng; styszat ciggle o wazno-
§ci i niebezpieczenstwie operacyi, za pomocg kto-
rej jedynie mogtby by¢ uleczony, a nawet., gdj
juz byt na nig zezwolit, przed samem jej wyko-
naniem ostrzezono go, ze poddajgc sie jej, na ko-
nieczng $mier¢ sie wystawia. Nie mial zatem od-
wagi przyj$¢ na sale operacyjna i zadat odtoze
nia operacyi na poOzniej. Uptyneto pare tygodni
zanim zdotano go uspokoi¢ i znowu pozyskac je-
go zezwolenie, a nawet zgdanie operacyi.

Poddat sie jej spokojnie, bo rozsadek wzigt
gbére nad obawag; lecz niepodobna przypusci¢, aby
nie pozostawat pod wptywem smutnych mysli, ja-
kie przez tak diugi czas umyst jego niepokoity.
Do takiego stanu umystu dotgczyto sie jeszcze
zte usposobienie organizmu przed samg operacya,
a to skutkiem chloroformowania chorego. Czy to
ze chloroform nie byt dos$¢ czysty, czy tez, ze

ory nalezat do o0s6b mniej czutych na wptyw
go Srodka, dos$¢, ze uptyneto moze minut 20 lub
iecej, zanim zdotano wprowadzi¢ go w stan bez-
zueia, do czego okoto dwécli uncyi chloroformu

yto. Tak diugo trwajgce odurzenie musiato naj
niekorzystniej wptyna¢ na stan mézgu, a tern sa
mem na odczyn catego organizmu.

(Tijfj. lek. 18)14. N. 42))

Pt6d obumarty zatrzymany 7 miesiecy w macicy, daja-
cy powdd do uptawu ropiastego, przetoki pe.pkowo-ma
eicznéj i odejscia ptodowej kosci golcniowcj

Na posiedzeniu Oddziatu potoznictwa Tow. lek.
Marsz. z d. 9 Lutego r. b. p. Gr.rsczYNSKr przed-
stawil spostrzezenie kobiety ;37 lat majacej, ktora
juz raz urodzita dziecie donoszone i zdrowe. Na
poczatku ubiegtego roku zaszta powtdrnie w cigze.
W miare postepujgcej brzemiennos$ci czuta ruchy
dzieciecia przez 1'/,, blisko miesigca. W miesigcu
Lipcu r. z. w skutek zmartwienia dostata wymio
tow zotciowych, drgawek, a przez dwa dni byta
nieprzytomnga; przez nastepne dwa dni cierpiata
wielkie béle w brzuchu z uporczywem zaparciem
stolca. Leczona przez kol. Janikowskiego (ojca),
wkrotce wrocita do zdrowia, atoli wzrost macicy
powstrzymat sie i ruchy mptodu ustaly, W szes¢
mniej wiec¢.j potem tygodni zaczat wyptywaé z po-
chwy ptyn ropiasty cuchnacy i odeszta kostka
(kos¢ golcniowa), ktérg chora starannie przecho-
wuje. Stan ten trwat cztery miesigce, poczern od-
ptyw z pochwy ustat, a natomiast skéra okoto
pepka nabrzmiata i pepkiem takiz sam ptyn cu-
chnacy wyciekaé zaczat. Obecnie (w Lutym) ma-
cica przedstawia objetos¢ takg, jak w szostym



miesigcu cigzy, w pepku wjroste krwawiace geb-
czaste; zapuszczony miedzy nie zgtebnik zachodzi
dos¢ gteboko w kierunku macicy. Od strony lewcj
przy nagnieceniu brzuch bolesny. Sledzac we-
wnetrznie, napotkano pochwe wydtuzong, macice
wyciggnietg (usc&nsua uteri) tak, ze matoznaczny
otwor ust macicznych znajdowat sie na rowni z gor-
nym brzegiem kosci tonowych. Zgtebnik przecho-
dzit do jamy macicy i tam natrafiat na zbiér roz-
licznych kosci, ktore nawet porusza¢ sie dawaty;
odptyw z pochwy i pepka jest mocno cuchnacy,
stan ogdlny chorej dosy¢ dobry. Jestto wiec jedy-
ny moze przyktad ptodu odumartego i pozostatego
przez lak dtugi przecigg czasu (albowiem 7 mie-
siecy) w macicy. Dla utatwienia odejscia kosci,
otwor ust macicznych rozszerzano gabkag praso-
wang, do macicy wtryskiwano napar rumianku;
ptyn wtrysniety do macicy wyptywat pepkiem.

P. Ciiwat radzit, alty rozszerzenie ust macicz-
nych mogto by¢ w krotkim czasie dokonanem (dlI-
latation forcuti), albowiem obawial sie przypadto-
$ci ropnieowych, ktére obecno$¢ dziceieeia gnijace-
go tatwo moze wywotaé. Dia tatwiejszego wypro-
wadzenia koéci, zalecat ich pogruchotanie w ma-
cicy za pomoca narzedzi uzywanych przy lito-
trypsyi.

Przewodniczacy Prof. Tyrchowski chorg
przerzeczong kilkakrotnie badajgc, przekonat sie,
ze ptdd odumarty rzeczywiscie miesci sie w ma
cicy, jednakze nie sadzit , aby rozszerzenie szyi
macicy mogto by¢ dokonanem w spos6b zadawa-
lajacy. Wydobycie kostek ta drogag bedzie tru-
dne . niebezpieczne; dla togo byt zd mia, aby zro-
bi¢ bliz¢j pepka naciecie przenikajgce $ciane brzu-
cha i $ciang macicy i tag drogag macice wypréznié.
Niebezpieczenstwa nie ma, albowiem niewatpliwie
macica zros$nieta z $ciang brzucha nie dopusci dal-
szego obrazenia otrzewndj.

P. Chwat obawiat sie , aby naciecie macicy,
ktor¢j Sciany sa zapewne w stanie chorobowym,
nie wywotato szkodliwych nastepstw, aby zagoje-
nie rany nie byto trndnem,

Przewodniczgcy podobnych skutkéw nie-
pomys$inych nie przewidywat, owszem sadzit, ze pra-
wdopodobne owrzodzenia wewnetrznej powieTzch
ui macicy, po nacieciu stang sie dostepnemi miej-
scowemu zastosowaniu S$rodkéw lekarskich, 1. p.
przyzegamu kamieniem piekielnym.

O ostatecznym wypadku tego wieloe ciekawego
zdarzenia zamieszczonego w Tyg. lek. 1864. N. 42
nie mamy dotad zadnej wiadomosci.

M. Raczynski: Katuj k w gruczole $linnym podjezy-
kowym.

W Tygodniku lekarskim w Nrze 42 r. b. M. Ra
uzynski opisuje przypadek, ktory co do istotnego
spostrzezenia w tresciwem skroceniu tu podajemy.

Mezczyzna 63letni dos$¢ silnej budowy ciata
doswiadczat odptywu ropy z pod jezyka. Juz przed
30 laty wzigwszy pewnego razu do ust tyzke kwa-
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uczut ou dotkliwy bol w okolicy gru-
czotka $linnego podjezykowego, gdzie wnet utwo-
rzyta sie obrzekto$é, coraz wzrastajgca i utrudnia-
jaca bdlem zuwame. Dolegliwo$¢ ta po 2ch tygo-
dniach ustgpita wprawdzie, lecz od owego czasu
kwasne potrawy zrzadzaly przemijajace predko
zwiekszenie sie gruczotu, znikajace niebawem po
wywarciu nan ucisku od strony podbrodka.

R. badajac jame ust, znalazt, ze z ujsScia prze
wodu 1)Artoi,[Xieoo tuz obok wedzidelka jezyko-
wego z prawéj strony wydzielata sie ropa zoétta
gesta, gruczolek S$linny podjezykowy byt twardy,
nabrzekty, ucisk Sprawiat bél lekki, przetykanie i
wymawianie niektérych wyrazéw urazato chorego.
Po pieciu dniach wydzielanie sie ropy ustato, po-
czem w ujsciu przewodu Slinnego pokazato- sie
ciato twardawe, kruchel brudno-cielistego koloru,
wielkosci micrn¢j fasoli, bardzo nieréwnej po-
wierzchni. Twor ten chorobowy tatwo’i bez bolu
wyjeto, poczém wszystkie 'przypadtosci ustaty. Ka-
myk ten ztozyt autor towarzystwu lekarzy podol-
skich, gdzie zapewne co do skiadu swego che-
micznego blizej zbadanym zostanie, o ktérym to
sktadzie R. przytacza w bgdlnosci twerdzenia i
spostrzezenia lekarzy francuzkich, mianowicie Four-
croya i Lafaya.

O leczeniu krztusca ptodami uboeznenii przy wytwa
rzaniu gazu S$wietlnego.

Pierwsze spostrzezenia lekarskie co do skutecz
nosci uziewan powietrza napojonego gazami wy-
dobywajacemi sie przy wytwarzaniu gazu S$wietl
nego, podat Dr. Commi:x(:e wsprawozdaniu udzie-
loném Paryzkiej akademii lekarskiej pod dniem 4
Pazdzierniku r. b-

Od dnia lgo .Marca do lgo Lipca r. 1864 szu-
kato pomocy w fabryce gazu w Saint-Mande 142
dzieci chorych ua ksztusiee. Z tych 54 bylo tam
tylko ieden lub dwa razy, nie moga wiec ucho-
dzi¢ za przedmiot doSwiadczenia. Z pozostatych 88
wyzdrowiato 54; u 24ga nastgpito polepszenie,
w 10 przypadkach nie uwazano skutku zadnego.

Tylko 23 z posrod 88 wcale przedtem nie le-
czono-, reszta 65 a zatem dwie trzecie czesci o-
trzymaty bjiy najrozmaitsze leki.

U 61 ua 88 krztusiec byt nader gwattowny, u
27 byt stopnia miernego. 1

U 51 trwat byt az do rozpoczecia wziewan 3
tygodnie, a 37 miato go juz 1— 3 miesigce.

Wptyw wziewan powietrza zawierajgcego owe
gazy byt rownie skuteczny dla chorych jednego i
drugiego rzedu.

Dtugie trwanie choroby nie mogto uchodzi¢ za
powod zwolnienia choroby, malcy dotyczacy albo-
wiem dostawali sie wtedy dopiéro do fabryki ga-
zu, gdy krztusiec wzmdgt sie byt na nowo a przy-
pad.} sie natezyty.

W 21 przypadkach, w ktorych osiagnieto tylko
polepszenie, me za$ catkowite wyleczenie, $rednia
liczba posiedzen (wziewan) wynosita 9, a miano-



wicie w 16 razach krotkotrwajacej a
w 8uiiu diugotrwatej 10.

W 54 przypadkach wyleczenia dostgpiono isto-
tnego polepszenia wszystkich przypadéw po naj-
wiekszej czesci juz po 5 posiedzeniach; do catko-
witego uzdrowienia potrzeba byto wsredniem prze-
cieciu nieco nad 12 posiedzen.

W 38 ciezkich przypadkach (z posréd 54 wy-
leczonych) wyleczenie wymagato 14 posiedzen;
w 16tu mniej ciezkich tylko IOciu.

Czas trwania choroby nie wywiera istotnego
wptywu na ilo$¢ wziewan potrzebng do uleczenia.

1 wiek dzieci jest bez wpltywu na wypadek,
gdyz przyszty do zdrowia roéwniez dzieci kilko-
miesieczne jak i kilkoletnie.

Pojawiajace sie juz po kilku posiedzeniach o-
znaki stanowczego polepszenia byty: Powrét la-
knienia, wesotego humoru i sity ciata, zmniejsze-
nie napadow co do liczby i natezenia. Gorgczka
znikata i sen dobry sie zjawiat. Gwizd stopniowo
ustawat a napady coraz sie zmniejszaty.

W pojcdynczyeh razach ubytek kaszlu nie do-,
tr/'ymywal kroku przypadom og6lnym , tamten u-
trzymywat sie jeszcze w mocy nieukroconej , gdy
ostatnie widocznie sie cofaty.

W innych przypadkach wszystkie przypady
zdawaty sie pogarsza¢ nawet, rozdraznienie i bez-
senno$¢ wzmagaty sie raczej niz zwalnialy. Ro-
dzice niektérzy zaniechali z powodu tego dalszego
uczeszczania do zakladu gazowego, inni za$ stu-
chajagcy rady C., nie przerywajac odwiedzin, do-
znali nagrody swej wytrwatosci.

Skutki pomys$lne nic moga by¢ przypisywane
zadnemu iunemu wptywowi, jedno owemu gazéw
wiasciwych, gdyz za poradg C. zaniechano wszel-
kich innych lekdw.

Niektérzy rodzice zabierali ze sobg do domu
tych gazow i dali dzieciom spa¢ w izbhie niemi
napetnionej. Postepowanie to nictylko nie miato
ztych nastepstw, ale nawet w pojedynczych razach
sprowadzato szybsze wyleczenie.

Spostrzegana takze przez C. catkowita meszko-
dliwo$¢ powietrza czyszczalni zaktadu (salle d’¢-
puratioTi) dla ludzi dorostych przepedzajgcych
w niej po 10— 12 godzin dziennie, postuzy¢ moze
wedtug autora za skazéwke, ze owo powietrze i
dzieciom przez czas 1—2 godzin szkodzi¢ nie moze.

Gommenge zakoncza swag wiadomo$¢ uastepu-
jacemi twierdzeniami wypadkowemi:

1. Leczenie krztu$ca wziew uniami gazéw ,wy-
dobywajgcych sie z isté6t uzywanych do czyszcze-
nia gazu $wietlnegol daje najpozadanszc wypadki.

2. U wiekszosci chorych nastepuje wyleczenie
nawet w owych wypadkach, w ktérych naprézno
zadawano najwiecej dotad zachwalane S$rodki.

3. Wyzdrowienie tern leczeniem nastepuje we
wszystkich okresach choroby.

choroby 8,

4. Nastepuje takze w kazdym wieku chorych
dzieci.

5. Chociaz i catkowite wyleczenie nie wyni-
kuie, to jiostrzcga sie przynajmniej znaczne po-
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lepszonie wieksz¢j liczby ciezkich przypaddow.

6. Potrzebna do uzdrowienia
(wziewan) w czyszczalni rdézna jest wediug osob,
w ogdle ma ich by¢ 12; a czas kazdego posiedze-
nia (pobytu w powietrzu owej sali) dwie godziny.

7) Chorzy kazdego wieku mogg bez szwanku
wziewaé przytoczone gazy.

Tyle ze sprawozdania lekarza francuzkiego,
ktéore napotkaliSmy w W-ianer mediz. Woclwnsclir.
N. 45 r. li., a ktére mimo pewnej stronniczosci
na korzy$¢ nowego $rodka, przeciez zdolne jest
nasuna¢ jeszcze wiele watpliwosci o skutku tegoz
jesli juz nie nieomylnym, to nawet jakokolwiek
pewnym. Potrzeba zatem liczniejszych'jeszcze spo-
strzezen robionych przez wielu lekarzow i w wielu
miejscach , przy ostroznosciach nieodzownych do
$cistosci naukowej.

ROZMAITOSC I

Protokot posiedzenia i program dotychczasowy czyn-
nosci Komisyi Balneologicznej na r. 1864v

Komisja Balneologiczna w c. k. Towarzystwie Nauko-
wem Krakowskiem odbyta w tl. 9 b. m. swoje posiedzenie,
na ktérem nasamprzéd Przewodniczacy ITof. Dif.tl prze-
mowit o kierunku dotychczasowych zaje¢ Komisyi 15., jakie
ze wzgledu na najbardziej naglace potrzeby dla naszych zdro
jowisk, przedewszj-stkiem polepszenie ich urzadzen wewnetrz-
nych miaty na oclu; uiewykluezajge wszakze popierania ba-
dan Balneologicznych naszego kraju, tudziez rozkrzewiania
i uprawiania w ogdle nauki Balneologii. Wytknigcie niedo-
statkbw w naszych zdrojowiskach, wskazanie sposob6éw ku
lepszemu ich urzadzeniu, obnizenie cen dotad w zaktadach
zdrojowych uzywanych i t. p. praktyczne czynnosci IC. B.
zmierzaly do zadosycuczynienia najhardziej naglacemu zada-
niu Kom. Bal. t. j. do ulepszenia naszych zdrojowisk , kto-
rego to zadania K. 15 dotad opusci¢ nie moze, dopdki doj-
rzatego owocu swych usitowan nie ujrzy — poezém dopiero
gotowg jest ztozy¢ swo6j mandat w rece tego, ktéry go jej
powierzyt, to jest catego Towarzystwa Naukowego Krak.

W obu powyzej wskazanych kierunkach i uadal Kom.
Bal. pracowa¢ zamierza, a w r. I). nastepujgcy stawia pro-
gram swych czynnosci i icli rozktad pomiedzy swych cztonkdw:

1 liychlc przywiedzenie do skutku przyrzeczonego przez
Komissya Bal. tutejszej c. k. Dyrekcji Skarbu rozbioru no-
wej borowiny na kapiele obecnie w Krynicy uzywanej.—
(Uohwalono znie$¢ sie w tej mierze z Prof. Stopczanskim, a
w razie konieczno$ci spiesznego pozyskania lahoratoryum
chemicznego przez nadmienionego ProCcssora, korzysta¢ z ta-
skawego przyrzeczenia Prof. czpkniaiskikgo , ktéry w tym
razie od tej pracy nie uchyla sie.)

2. Przedstawienie do dyskussyi nowego rozbioru 7miu
zdrojéw szczawnickich dokonanego przez Prof stopczanskie
go. (Uchwalono zaprosi¢ Prof stopczanskiboo na najblizsze
przyszte posiedzenie K. 1?2, celem przedtozenia Kom. 15 tego
waznego nabytku dla Balneologii krajowej.)

3. Wygotowanie projektu urzadzania kapieli igtiwiowych,
przyobiecanego tutejszej c. k. Dyrekcyi Skarbu przez Kom.

ilos¢ posiedzen



Hal , jakie na rok przyszty w nowo wybudowanjeh tazniach
w Krynicy udzielane by¢ majg. (Referentami tego przedmio-
tu koledzy: sawiczewski i Zieleniewski.)

4. Pozadanem bytoby dla Iv. 1). pozyska¢ odpisy tak
zwanej ,ksiegi zyczen i zazalen'l utrzymywanej po zdrojo-
wiskach , aby tein snadniej uwzgledni¢ potrzeby przez gosci
zdrojowych objawiane. (Uchwalono uda¢ sie w tym celu do
zarzadu zaktadéw droga korrespondencyi, zadajagc w orygi-
nale luli w odpisie ksiegi wspt*Uiir*ni#)S:ir

5. Dalsze roztrzasania wniosku przez Prezesa T. X. po
stawionego: co do obnizenia cen w zdrojowiskach rzeczywi-
§cie dokonanego; nasuwajgce sie w skutku nadestanych w tym
wzgledzie: urzedowego odpisu tari fy z Krynicy, tudziez kor-
respondencyi z lwonicza i ze Szczawnicy, (ticliwalono po po-
przedniem zbadaniu przedmiotu, zredagowaé artykut, ktory
Kom. lbu po zapadtej w tej mierze uchwale ogtosi z ramie-
nia swojego w Przegladzie lek. i w Czasie. Referentami Dr.
i DI W arscuaueR.)

0. Zachodzi potrzeba wypracowania formularza, celem
ujednostajnienia spisow gosci zdrojowych, przez zarzady za-
ktadow dotychczas nieodpowiednio drukiem ogtaszane. (Re-
ferent Dr. SurnonowsKi.)

7. Odiiowiedzic¢ na korespondenoya W(go szat-aja W przed-
miocie nowo wyrabianej soli Szczawnickiej. (Referent Dr.

Zieleniewski

Doskowski.)

8 Uwagi dotycze¢ mogaoe korrespondencyi Kaz. Hr.
Wodziekiego ze Szczawnicy do Przedwodniczacego w Kom.
Bal. przestanej. (Referentami Dr. Dposkowski i Dr. Seiuo-

ROWSKI./t

9. Referat nad korrespoudencyg Dra w armanna , doty-
czaca Krynicy, wystosowang do Przewodniczacego w Kom.
Hal. (Referent Dr. zieteniewski.)

10. Odpowiedzie¢ na korrespondenoya p. Fkitza Prof.
Liter. pols. w Wroctawiu, z powodu jego artykutu ,c wodach
lekarskich galicyjskich" ziimieszCzoflego w czasopi$mie: ,6e-
ber Lmtd nnd Maer.u (Uchwalono odstgpi¢ do zatatwienia
poczesci Tow. Sinik, a poezesci Kom. Balu.)

11. Wyjedna¢ bezptatne uzycie pewn¢j liczby kapieli
w naszych zdrojowiskach dla lekarzy , w celu poratowania
wiasnego zdrowia tamze uda¢ sie zamierzajgcych  ("Uchwa-
lono wyda¢ w téj mierze odezwe do zarzadéw zdrojowisk
krajowych.)!

12. Zaahodzi wielka potrzeba zaprowadzenia umiejetnych
spostrzezen co do dziatania i skutaow terapeutycznych na-
szych wdd lekarskich. (Uchwalono utozy¢ program doswiad-
czen w tym kierunku przedsiebra¢ sie majgcych. (Referenta-
mi  Prof. pieci, Prof. czynnianski, Dr. Dr.
K faha i Dr.

Zieleniewski,
Patucki.)

Id. Stanowi sie za zasade, aby Sprawozdanie og6lne ze
zdrojowisk kraj. przez K. li. corocznie drukiem ogtaszane,
najdalej w Kwietniu rokrocznie tak w ,Przegladzie lekar-
skim" jak iw ,Czasie"” zamieszczane byto. (Kom. Ba) przyj-
muje wniosek i dzien 30 (trudnig kazdego roku uwaza jako
ostateczny termin do sktadania sprawozdan z pojedynczych
zdrojowisk, bez uwzglednienia zdania sprawy z takich zakta-
déw, ktéreby pézniej swe sprawozdania nadsytaty.)

14, Co do ,lustrukoyi
nia zdrojowisk" przez Kom. Bal. zarzgdom tychze na d
| Czerwca 18(54 rozestanej , przeprowadzi¢ korrespondenoyg
celem zasiggnienia wiadomosci, o ile dotychczasowe urzadze
nia odpowiadajg wspomnionej instrukcyi ; czego zdrojowi-
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wewnetrznego urzadze-

skom w tej mierze niedostaje ijak niedostatkom najpredzej
zaradzi¢by mozna. Wypadatoby réwnie obznajmi¢ Publicz-
no$¢ za pomoca artykutu w ,Ozasie" uiiiiosei¢ sie majgcego
o nadmienionej instrukcyi i jej wazno$ci wzglednie do za-
rzadoéw zaktadow zdrojowych. (Moca uchwaty swojtlj Kom.
Bat. wniosek powyzszy przyjmuje; korespodeneya z zarzada-
mi zaktadow przeprowadzi, redakcja za$ artykutu powierzy
Drwi SeiBonowsKiEMU.)

15. Wygotowaé
zdrojowych. (Referent Dr F alij! ki.>«--

10. Udzieli¢ instrukcji
Komisja Bal. dawniej juz wypracowanej do uzycia i zastd-
wania jéj w szczegétowych zdrojowiskach. (IMérent Dr. Sci-
EOROWSKI.)

(V koncu posiedzen.a Przewodniczacy os$wiadczyt, iz od-
jezdzajac chwilowo z mocy swego mandatu do Wiednia , ma
niezachwiang nadzieje, zfc czynnosci Kom. Bal. nie ustang;
do zastepstwa za$ swego zaprosit Prezi-sa Tow. Xauk. Prof.

ktéry takowe przelat na alzan. Kol. sawiczkw-

2.

M ajera ,

skieOo. Dr,

Z "Warszawy wiadomo$¢é o Uniwersytecie i Klinikach.

Z listu prywatnego napisanego z Warszawy pod data
8go Lutego r. b. wyjmujemy nastepujace szczegdty ciekawe:

W naszym Uniwersytecie nauki rozpoczely sie, ucznidw
nowoznpisanych do 400, a w r. z. byto juz 600, najwiecej na
wydziat prawny, na medycynie jest bardzo mato, ledwo 90
na wszystkich kursach, nowozapisanjrch 15— 20.

Kliniki przeniesiono do wybudowanego w r. 1860 Szpi
tala $§go Ducha przy ulicy Elektoralnej. Szpital ten odznacza
sie paryzka elegancya, rzadko gdzie znalc-$¢ tyle przepychu,
Mizadzony jest na 200 t6zek. Kazda sala otoczona iest na-
okoto ogrodem z wielkieim drzwiami. Trzjr sale sa na dole
a trzy na filerwszein piatrze. Klinike terapeutyczng prowadzi
Dr. chatubinski, a chirurgiczng do pewnego czasu Dr. Le-
krun, ktory wkrétce ma sie podaé do emerytury.
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Laznnsky, Dr. Adolf. Coiiipendimn der Pathologie unt
Therapie der constitutiontdlen Krankheiten Wion, 1864

Giintner, Dr. Wenzel. Uriindziige der allgemeinen Chi-
rurgie. Prag, 1864.

Lehrseh, Dr. B. M. llydro-Chemie oder Ilandbueh der na-
tiirlichen W iisser , nacji den neuesten Resultaten der
Wissenschaft, 2te Auliage des betreffenden Theiles der
,Einleituiig in die Mi.ieralguellenlehre”. Berlin, 1864.

Pap penheim , Dr. Louis. Handbueli der Sanitiitspolizei,
imali eigenen Uutersuchiingen. Zter Band (Supplement),
Berlin, 1864.

Powyzsze dzieta naby¢ mozna w Ksiegarni D. E.
Enedloina w Krakowie.

instrukcyg dla tak zwanych komissyi

dla lekarzy zdrojowych przez



