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Rok XXV.

TRESC: I. BLUMENSTOK: Orzeczenia sadowolebarskie Wydziatu Lekarskiego Uuiw. Jagiell. Seryja druga. Smieré gwattowna z uduszenia czy
naturalna? — Il. JELENSKI: Jak skuteczniej leczy¢ dur brzuszny, antipj-reza czy jodkiem potasu. (C. d.) —IIl. Oceny i sprawozdania:

Lehrbuch der speziellen Pathologie und Therapie yon Prof. Dr. Th.
wieka, ktory wisiat nad 10 minut. — PILCIIER: O podwiazaniu tetnic jako sposobie profylaktycznym po uagtém,
— Wiadomosci pomniejsze. — IV. Sprawy Towarzystw lekarskich: Posiedzenia Tow.

zatkaniu gtéwnych zyt u nasady odndg. (Dok.)

y. Jtirgensen. — RITTER: Afazyja i manija przemijajagca u czto-
zupetném i trwatdom

lek. krak. — V. Wiadomosci statystyczne i ogoélnolekarskie. — VI. Wiadomosci biezace.

I. Orzeczenia sadowolekarskie Wydziatu Lekarskiego
Uniw. Jagiell.
Seryja druga.

I1.
Smieré gwattowna z uduszenia czy naturalna?
Podat Prof. Dr. L. Elumcnstok.

D. 9 lutego znaleziono Katarzyne K., kobiete lat prze-
szto 40 liczacy, bez zycia lezgcg pod stodotg Iwana C., twa-
rzg ku gorze zwrocong, z rekami nad gtowa utozonemi; na
piersiach koszula i kaftanik byty szeroko rozpiete, klatka
piersiowa obnazona; na szyi znajdowat sie rowek ciernno-
rozowy, w okolicy krtani najbardziej widoczny; na glowie
trupa chustka biata z tytu (nie pod szyja) zwigzana, spo-
dnica wyz¢j kolan zadarta, na prawém kolanie i na doni
prawc¢j Slady gliny, lewy rekaw kaftanika poza diorn wycia-
gniety, za koinierzem onego zdzbto stomy owsianej; pod
krzyzami 8 sztuk korali; reszty korali, ktére zmarta zawsze
miata na- szyi, na miejscu znalezienia zwitok odszukaé nie
zdotano. Na 22 kroki od trupa znaleziono akt sgdowy, wia-
snoscig Katarzyny K. bedacy, oraz chusteczke, a pod $nie-
giem wydeptanym tamze znajdowata sie glina. Od tego miej-
sca do stodoty wie$niaka Mikotaja S. jest 60 krokéw. Dnia
nastepnego wojt w stodole tej znalazt dwa Swieze legowiska
ze stomy owsian¢j a pod nig 15 sztuk korali, na boisku 8
sztuk korali a przy wejsciu do stodoty 4 sztuki.

Dnia nastepnego lekarze sadowi Dr. A.
odbyli sekcyje sadowg, a protokdét ich opiewa:

A. Ogledziny zewnetrzne. 1) Ciatlo kobiety
45 lat liczac¢j Sredniego ciatotworu. 2) Powtoki powszechne
na karku, plecach, krzyzach, tyInéj powierzchni odnég dol-
nych, tudziez na lew¢j potowie czota i policzka rozpostar-
temi plamami po$miertnemi barwy sin¢j pokryte. 3) Odnogi
goérne w gdre wzniesione, za$ dolne w zwykidom potozeniu,
sztywne. 4] W spojowce prawego oka w poblizu ro-

i chirurg B.

gowki, a wilasciwie przy prawym brzegu téjze, wynaezy-
nieme krwi wielkosci dwoéch gtéwek szpilkowych. Spo-
jowka lewego oka w obydwoch oczach nieco mocniej nastrzy-
kana. Zrenice 6cz miernie rozszerzone. 5) Nalewym policzku
w okolicy wyrostka jarzmowego siniec w przestrzeni 1V2cm.,
przy nacieciu tegoz pod skdrg spostrzedz mozna wybroczenie
krwi skrzeptej ciemn¢j. 6) Ponad prawém skrzydtem noso-
wem siniaczek V2cm. diugi, a 3cm. szeroki. 7) Ponad gorng
wargg ust siniaczek iy2cm. diugi, a 3cm. szeroki, po nacie-
ciu skéry w obydwéch tych miejscach zasinionych widaé
pod skdérg mate wybroczynki krwi ciemnéj skrzeptej. 8) Usta
nieco otwarte, brzegi zebéw na lcm. sg od siebie oddalone,
jezyk utozony za zebami. 9) Na szyi znajduje sie w powto-
kach powszechnych poprzecznie utozona okoto '/2cm. szero-
kosci majaca prega, tworzaca w skorze zagiebienie brunatno
zabarwione. Prega ta poczawszy od polowy szyi przebiega
rownolegle przez krtan az do tylnego brzegu wielkiego zgi-
nacza gtowy po stronie prawc¢j i wzdiuz calego przebiegu
okazuje starty naskorek. Po stronie lewej szyi i na karku
pregi téj dostrzedz nie mozna. Ponizej wzmiaokowan¢j pregi
znajduje sie w okolicy krtaniowej przeczos 4mm. dtugosci,
a 2mm. szeroko$ci majacy barwy brunatuaw¢j, po nacieciu
tego przeczosu i powyz¢j opisan¢j pregi widaé w skorze
drobne wynaczynionki. Giebi¢j pod skérg i wsréd czesci
miekkich szyi wynaezynienia lub podbiegniecia krwi nie do-
strzezono. 10) Na prawym tokciu po stronie zewnetrznej
przeczos wielkosci soczewicy pokryty strupkiem blado bru-
natnym. 11) Na lew¢j brodawce sutkow¢j przeczos wielkosci
matéj fasoli pokryty strupem brunatnawym. 12) Pod lewym

okahotkiem dwa przeczosy iy 2cm. diugosci, a V2cm. szerokosci,

pokryte strupkami blado brunatnemi, po nacieciu tych prze-
czos6w nie widaé w skdrze wynaczynionek.

B. Ogledziny wewnetrzne.
chne czaszke pokrywajgce na powierzchni wewnetrznéj sil-
niej nastrzykane, naczynia krwiono$ne okazuja w okolicy
ciemieniowej siniec okragtawy wielkosci pdicenta a po na-

13) Powtloki powsze-
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cieciu tagoz wida¢ wynaczynienie krwi skrzeptej. 14) Cza-
szka do$¢ gruba, Scista, nieuszkodzona. )b) Opony moézgowe
przekrwione, mianowicie naczynia zylne tychze krwig ciemng
ptynna przepeinione. 16) Istota korowa mozgu od rdzeniowej
doktadnie odgraniczona, ta ostatnia na rozkroju okazuje li-
czne prazki i punkty krwawe, tozsamo i moézdzek. 17) Pod-
stawa czaszki nieuszkodzona, zatoki zylne krwig ciemng
ptynna przepetnione. 18) KrtaA nieuszkodzona, toz samo
i tchawica, ani w poblizu tychze ani wewnatrz nie wida¢
wynaczynienia krwi, btona $luzowa tychze rézowo czerwono
nastrzykana, cieczy pienistej w krtani i tchawicy nie do-
strzezono. 19) Miegénie klatki piersiow¢j barwy ciemno bru-
natnej, w tejze jakotez w powtokach powszechnych klatki pier-
siowéj wynaczynienia nie sprawdzono. Zebra klatki piersio-
wej nieuszkodzone. 20) Obydwa ptuca wypetniajg nalezycie
klatke piersiowa, nie sg do okostnej zebrow¢j przyczepione
i dajg sie tatwo wyjaé. Obydwa pluca sg sprezyste, zewnatrz
sino czerwone, w tylnych czes$ciach nieco ciemniej zabarwio-
ne. Pod optucng ptuc wynaczynionek nie dostrzezono. Migzsz
ptuc na rozkroju trzeszczy, jest barwy ciemno czerwonej
i wydziela obficie ciecz pienistg czerwonawo zabarwiong. 21)
W worku sercowym okoto 4 gramy cieczy surowiczej z6}-
tawo zabarwionej, serce ttuszczem obtozone, wiotkie, komdrka
prawa prozna, w lew¢j znajdowata sie krew pitynna ciemna,
zastawki prawidtowe. 22) Watroba duza, torebka gtadka,
migzsz na rozkroju ciemno brunatny, w miejscu przekroju
wyplywa obficie krew ciemna plynna. 23) S$ledziona nieco
powiekszona, torebka pomarszczona, migzsz na przekroju
barwy ciemno wisniowej. 24) Zotadek prézny, biona $lu-
zowa pofatdowana, naczynia krwiono$ne w zotgdku w zna-
czniejsz¢j przestrzeni silnie nastrzykane. 25) Kiszki cienkie
i grube gazami rozdete, w kiszkach cienkich znajduje sie
blado zéttawa kleikowata miazga pokarmowa. Biona $luzo-
wa w jednych i drugich nie przedstawia nic osobliwego.
26) Nerki zewnatrz i na rozkroju barwy sino czerwon¢j, to-
rebka lekko oddzieli¢ sie daje, powierzchnia nerek gtadka.
27) Pecherz moczowy prézny, biona Sluzowa blada. 28) Ma-
cica wielkosci cytryny, $ciany tejze do$¢ grube a migzsz na
rozkroju blady.

Na podstawie wyniku sekcyi
stepujgce orzeczenie:

1. Z objawéw sprawdzonych przy obdukcyi zwiok Ka-
tarzyny K. wynika, ze bezposrednig przyczyna $Smierci tejze
byt obrzek ostry piuc.

2. Obrzek ten ptuc, niemniej przekrwienie opon mé-
zgowych i moézgu, nareszcie wynaczynionki w spojéwce pra-
wego oka i przekrwienie spojowki lewego oka przy braku
zmian, ktére w inny sposéb $mier¢ nagtg osoby poprzednio
zdrowej wyttlumaczy¢é mogly, przemawiaja z najwiekszom
prawdopodobienstwem za tern: ze $mieré¢ Katarzyny K. na-
stgpita w skutek uduszenia, a to uduszenia wywotanego
przez osobe drugg, albo przez zadziergniecie szyi, za czem
przemawiataby sprawdzona prega barwy brunatnaw¢j, two-
rzgca rowek w skorze szyi obdukowanéj albo przez zatkanie
ust i nosa reka, za czém przemawialyby obrazenia na twa-
rzy obdukowancj, ktore jako za zycia powstate sprawdzono,
(@ prot. 5, 6, 7) lub przez obydwa te sposoby jednocze$nie
wykonane.

3. Naciele Katarzyny K., zwiaszcza na odnogach gor-
nych i dolnych, tudziez na tutowiu, nie znaleziono znakéw
do stawianego odporu odnie$¢ sie dajagcych, trzy bowiem prze-
czosy, ktore na lewej brodawce piersiowej i ponizej lewego

pp. znawcy wydali na-
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sutka sie znajdowaty, niemniej przeczos na prawym tokciu
nie okazywaty przy nadcieciu podbiegniecia krwi, byty per-
gaminowo suche i prawdopodobnie powstaly po $mierci Ka-
tarzyny K., gdy zwiloki jej wleczono po twardej ziemi na
miejsce, gdzie je znaleziono. Okoliczno$¢ ta przemawiataby
za tern, ze Katarzyna K. nagle i silnie za szyje $cisnieta do-

znajagc rownocze$nie zatamowania przystepu powietrza do
dr6og oddechowych przez zatkanie ust i nosa reka, bardzo
szybko przytomno$¢ utracita i ani sie broni¢ ani o pomoc

wota¢ nie mogta i prawdopodobnie predko bardzo sie udu
sita, gdyz ani w krtani, ani w tchawicy nie znaleziono cie-
czy pienistéj, ktdra przy diuzszém konaniu zazwyczaj tamze
sie znajduje.

4. Za Smierciag gwaltowng przez uduszenie, za ktérg
w obecnym przypadku wiele okolicznosci przemawia, o$wiad-
czamy sie tylko z najwiekszém prawdopodobienstwem, nie
za$ z bezwzgledng stanowczoscig, gdyz pomimo tego, iz nie
znalezliSmy przy obdukcyi zwltok zadnej innej przyczyny,
ktéraby nam $mier¢ naglag w inny niewatpliwy sposéb wy-
ttumaczy¢ mogta, to zmiany wewnetrzne przy obdukcyi do-
strzezone, o uduszeniu Swiadczy¢ majace, nie sg tak wybitne,
zewnetrzne za$ t. j. obrazenia twarzy i szyi, jakkolwiek je
odnie$¢ mozna do zadzierzgniecia szyi i do uduszenia przez
zatkanie reka ust i nosa obdukowan¢j, nie byty znow tak
charakterystyczne, aby stanowczo i niewatpliwie gwattu tego
dowodzity.

Sedzia $ledczy w dodatku stawia znawcom nastepujace
pytania:

1 Pytanie: Czy panowie przypuszczacie mozliwos¢
naturalnej $mierci Katarzyny K., a w takim razie jaka byla
to $mier¢ naturalna?

Odpowiedz: Juz w powyzszem orzeczeniu orzekli-
Smy, iz najblizsza przyczyng Smierci Katarzyny K. byt obrzek
ostry ptuc. Poniewaz przy obdukcyi zwiok nie znalezlismy
zadnych wad organicznych serca ani tez innych objawéw
chorobowych, ktéreby obrzek tego rodzaju za sobg pociggnaé
mogty, przeto juz przez to samo wykluczyliSmy $mier¢ na-
turalng.

2 Pytanie: Czy znaki na szyi i w okolicy ust na
ciele zamordowan¢j skonstatowane zadane zostaty za zycia
lub po $mierci?

Odpowiedz:
na szyi sprawdzoncj

Co sie tyczy pregi w postaci rowka
nie mozemy stanowczo orzec, iz tako-
wa za zycia powstata, gdyz podobne prfgi przez zadzierz-
gniecie szyi na trupie wywota¢ sie dajg, nie réznigc sie od
prag tego rodzaju za zycia powstatych. Co sie tyczy znakow
na policzku lewym ponad warga gorna i na prawej stronie
skrzydta nosowego sprawdzonych, to takowe powstaty za
zycia, gdyz w miejscach tych sprawdzono wynaczynienia
krwi skrzep#éj.

3. Pytanie: Na przypadek, jezeli znaki na szyi za-
dane zostaly za zycia, upraszam pp. o wyjasnienie, jakiem
narzedziem IuD czem takowe zadane zostaty, niemniej jak

sie da wytlumaczy¢, iz prega rozcigga sie na catej szyi i na
karku sie gubi?

Odpowiedz: W obecnym przypadku mogt to by¢
sznur korali i obszewka koszuli, ze za$ prega ta po stronie
praw¢j szyi byta widoczna, za$ po lew¢j i na karku nie,
datoby sie w ten sposéb wytlumaczy¢, ze ucisk dostatecznie
silny, aby podobng prege za sobag pocigguaé, silnie dz;atat
tylko na prawg polowe szyi poczgwszy od krtani az do tyl-
nego brzegu wielkiego zginacza glowy.
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4. Pytanie:
uduszenie mogto by¢ to uduszenie wykonane tylko przez je-
dne osobe i czy tez jedna osoba mogta nastepnie zwioki
przenie$¢ lub tez przewlec na inne miejsce w odlegtosci do
70 krokow?

Odpowiedz: W obecnym przypadku prawdopodobnie
tylko jedna osoba wywotata $mieré¢ z uduszenia ijedna osoba
mogta trupa nastepnie zanie$s¢ lub zawlec na odlegtos¢ 70
krokow.

W Sadzie obwodowym w P. d. 20 lutego zapytani znawcy
Drowie C. i D. na podstawie aktow poda.a:

Z oznak znalezionych przy obdukcyi jakoto: obrzmie-
nia ptuc, wystepowania krwawej piany na przekroju tychze,
przekrwienia moézgu, ktéry na przekroju okazuje wielkg ilos¢
punktow krwawych, wnosimy, ze badana umarta w sku-
tek ostrego obrzeku ptuc przez nagle zatamowa-
nie oddechu. Poniewaz nieprawdopodobnem jest, azeDy
taki obrzek ptuc u osoby zdrowej nagle nastgpit i $mier¢
wywotat, to nie podlega watpliwos$ci, ze badana
w gwattowny sposéb Zjcie wutracita, gdyz prega
poprzeczna na szyi z wybroczynami krwi w skérze wido-
cznie zdziatang byta za zycia przez ucisnieuie szyi jaka$
opaskg a uci$nienie to na kazdy spos6b wystarczyto, aby
ofiare zycia pozbawi¢. Uduszenie zatdm nastgpito przez Scie-
$nienie tchawicy i $ciaggnienie ku lewej stronie szyi, w skutek
czego na lewdj stronie szyi prega sie gubi i ku tylowi na
kark sie nie rozcigga. (Dok. n.)

Il.  Jak skutecznej leczy¢ dur brzuszny, antipyrezg
czy jodkiem potasu?

Napisat i podat

Br. Henryk Jelenski.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 32).

Tak wiec  tutaj znowu spotykamy sie z owym dla
catej patologii goragczki nader waznym punktem, ze we
wszystkich gorgczkach, podlegajacych naszemu spostrzeganiu,
zaburzenia obrotu cieptoty jak najscislej zwigzane sg z po-
zostatemi objawami i skutkami danej choroby. Dopiero
wtedy, gdy uda sie $cisle i na pewno odr6zni¢, co nalezy
odnie$¢ do danej choroby a co do patologicznego zachowania
sie wilasciwej cieptoty, bedziemy mogli dojsa.do zupeinego
zrozumienia sprawy gorgczkowej. Wtedy tez spodziewam sig;
powiada Cohnheim, nabedg lekarze trwalszego przekonania, ze
goraczka, aczkolwiek nie wolna od niebezpieczenstwa, jest ma-
drém urzadzeniem natury nasz¢j (Pat. ogdl., t. I, str. 339).
Sam Liebermeister w swej ostatniej pracy przychodzi do
wniosku, ze w niektérych razach gorgczke nazwaé¢ mozna
obronicielkg ustroju (eine WehracUon). Pisze dalej, iz no-
wsze doswiadczenia istotnie przemawiajg za tom, ze gorg-
czka w niektorych infekcyjnych chorobach okazuje oczyszcza-
jace dziatanie (depuratorische Wwkung), jak poprzednicy nasi
przyjeli powszechnie, skoro witasnie podwyzszenie cieptoty
przyczynia sie do zniweczenia i oddalenia jadu chorobowego
(Vorlesung. iiber speciel. Pathol., t. I, Infectionskrkh., 1885,
str. 40). Widzimy wiec, ze znakomici klinicy$ci na teraz ja-
whnie i otwarcie ganig i po czesci zrzekajg sie leczenia an-
typyretycznego a iout prix. Taki Cohnheim znowu a za nim
Ebstein patrzg na gorgczke, jako na madre urzadzenie przy-
rody a sam Liebermeister zabiera sie do uznania goragczki
za eine Wehraction, w chorobach za$ zakaznych za eine de-
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Czy na przypadek usmiercenia przeezratorische Wirkung. Ztad jasny widnieje wniosek, ze wszel-

ka walka przeciw urzadzeniu przyrody nie odpowiada ra-
cyjonalnemu postepowaniu. Notatki tu zebrane majg przeko-
na¢, ze nasze powagi kliniczne inaczej catkiem zapatruja sie
na stan goraczkowy i antipyreze jako moment terapeutyczny
w obec okazanéj checi szan. autora wyktadu do bezwarun-
kowego bronienia guand mfane, nawet z niejakg uporczywo-
$cig, metody przeciwgoraczkowej. Jeszcze jedna uwaga: Dr.
Pisek w swoim wyktadzie szuka w wystgpieniu Liebermei-
stra w Kopenhadze waznej obrony ipodpory dla antipyrezy.
Ot6z z bliska cata ta obrona juz nader nieSmialg sie okazuje.
Radzi bowiem Liebermeister, ustanowié¢ koniecznie dokladne
wskazania a wybra¢ chwile dziatania wiasciwg. Oprécz
termometru zwraca¢ poleca baczug uwage na czas trwania
gorgczki, wiasciwos¢ osobnika chorego itp. warunki, rzecz
wiec jasna, ze cieptota i antipyreza nie sg jedynemi normami
leczniczego postepowania. Mimo atoli takiej rezerwy w wy-
ktadzie znalazt tamze ostrych i nieubtaganych przeciwnikéw
w prof. Bouchardzie zParyza i Worfingerze z Stokholmu, o czeni
szanow. Dr. Pisek zupetnie nie wspomina. W dyskusyi twier
dzg oni przeciwnie, ze wysoka cieptota me jest bynajmniej
trescig jakiejkolwiek goragczki, jestto tylko objaw zakazndj
choroby, znizenie cieptoty nie jest tu witasciwdm lecze-
niem; cieptote wyzsza sprawia jad infekcyjny, w miej-
sce wiec antipyrezy wypada sie bra¢ do terapii przyczy-
nowoj i przemwzarazkowej, zalecajagc w durze brzusznym
kw. karbolowy itp. W dalszej dyskusyi wystepuje Dr. Eothe
z Altony z uwagg, iz w durze brzusznym uzyskat korzystny
wynik w leczeniu jod-karbolem (Jderl. kim. Wochensehrift,
1884, str. 599, podano przepis jod-karbolu). Z tego tedy jawnieje,
ze krytyczne zarzuty i opozycyjne pociski przeciw wyz wy-
kazanym heretykom, niedowiarkom tej antipyrezy skierowaé
nalezy. Reakcyja obecnie przeciw antipyrezie w terapii wy-
stepujaca, ktérg szan. autor wyktadu nieznaczng nazywa,
okazuje sie wyraznie zasadnicza i nader rozlegtg a to zwia-
szcza na catej linii choréb ostrozakaznych i pasorzytnych.
Ale rzecz gorsza, ze taki klasyk jak Cohnheim, Ebstem,
nawet horribile diatu 'sam dotychczasowy obrofAca antipy-
rezy a toutprix Liebermeister, usitujg more antirpio gorgczke
wyttumaczy¢ w og6le jako madry i zbawczy objaw przyrody,
a to mimo dowcipku przez szan. Dra Piska w wyktadzie rzu-
conego.

Takze i sprawozdanie Dra Mendelsohna z IV kongresu
lekarskiego w W iesbadenie nic pocieszajgcego dla antipyrezy
przytoczyé nie moze. Dyskusyja pisze w t¢m przedmiocie byta
doktadnaiobfitaale rzecz ciekawa, ze w catej rozprawie widniato
to znaczace i powazne stanowisko, iz leczenie przeciwgo-
rgczkowe nie posiada juz tego bezwarunkowego zna-
czenia co przedtom. Najwazniejsze sg przemowienia Striimpfia,
bauera, Rossbacha, Heubnera, v. Jakscha (Zeitschrift f. klin.
Med. T. 9, p. 596; Verhandlung des Men Congreses p. 141—
165, 7—170—4). W f{onie wiec znakomitego zebrania kory-
feusz6w nasz¢j nauki reakcj-ja wyrazne czyni postepy, wiec
alea jacta, jednem stowem dominujgca dotgd metoda lecze-
nia ostrozakaznych choréb i duru brzusznego naturalnie
chwieje sie teraz w swych podwalinach. Istotnie dziwi¢ sig
wypada, je$li jeszcze znajdujecie odwazny obronica jawnie
zdyskredytowanej metody przeciwgoragczkowej. Ze nawet
sam Liebermeister, na ktoérego zdania szan. autor wyktadu
czesto sie powotuje, juz wczeséniej rozpoczat w patologii gora-
czki niejaki odwrot, Swiadczy jego mowa na zebraniu Fry-
burskiém, miana jeszcze w 1883 r. o nowszych usitowaniach
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w terapii. Przyznaje, ze obok symptomatycznego dochodzimy
do etyjologicznego badania choréb, czyli do odkrycia przy-
czyn zmian patologicznych, gdzie sie odkrywa i wyjawia
caly zas6b drobnowidowych twordéw jako zarodki choroby, zwta-
szcza zakaznej, co daje pow6d do ogromnego przewrotu w te-
rapii. Przyznaje, ze zwalczanie tych pasorzyto w staje sie wazném
zadaniem leczenia, wskazuje wiec na nasz jedyny obowig
zek szukania swoistych S$rodkéw dla dopiecia pozadanego
celu, co dopiero bedzie stanowi¢ racyjonalne postepowanie.
W kohAcu wyznaje swg wiare w mozno$¢ odkrycia takich
lekéw, przez co leczenie choréb zakaznych stanie sie pe-
wniejszém {Beri. Min. Wochenschr. 1883 Nr. 41, p. 625
i dal.). Tutaj uznaje wyraznie metode patogenetyczng w terapii
za jedynie wskazang. Jasny dowdd, ze cata antipyreza po-
dtug zeznania samego Liebermeistra, gtéwndj powagi szan.
Dra Piska w jego wyktadzie, moze mie¢ byt tylko tymczaso-
wy az do chwili poznania S$rodkéw swoistych w leczeniu
choréb zakaznych i pasorzytniczych. Kazdy wiec sumienny i
mys$lacy lekarz obowigzkowo stara¢ sie powinien, aby w tak
zywotnéj kwestyi, jaka jest osobliwie leczenie duru brzu-
sznego doj$¢ do witasnego pogladu bez ,jurare in verba ma-
gistriA—Wszak ani stanowisko w hierarchii lekarslii¢j, ani
miejscowo$¢ zamieszkania nic a nic nie moze zadecydowad.
Lekarz praktyczny moze i musi sie trzymac¢ jedynie drogi
racyjonalnego doswiadczenia i wyprébowanych faktow; jesli
za$ kto zbacza na manowce teoryi, ktéra zwykle po wie
kszéj czesci okazuje sie utudng, a nie ma ani jednego na-
wet faktu do poparcia swych teoretycznych twierdzen, lepidj
aby wszelkg dyskusyje w kwestyi praktyczn6j ominat. Nasza
nauka lekarska wskro$ realistyczna, moze jedynie droga
doSwiadczalng postapi¢; na nic dedukcyja, tu indukcyja cze-
go$ nas nauczy¢ potrafi. (C. d. n).

lll.  Oceny i sprawozdania.

Lehrfuch der speziellen Pathologie und Therapie von Prof.

Dr. Th. v. Jiirgensen. Tiibingen, 1886, str. 794.

Przed miesigcem ukazato sie w handlu ksiegarskim
powyzsze dzieto, ktdre zainteresowato szerszag lekarskg pu-
bliczno$¢, przez wzglad na autora, znanego juz zaszczytnie
z gruntownych prac na tern polu. Dla braku miejsca w szcze-
gétowy rozbiér wdawac sie tu nie mozemy, aczkolwiek che-
tnieby$Smy to uczynili, podnoszac zalety tego napozor krot-
kiego, lecz wyczerpujgcego podrecznika. Na 794 str. zebrat
autor treSciwie wszystko, co nietylko dla ucznia medycyny
jest potrzebném, lecz i dla lekarza okazuje sie wystarczaja-
cém; a nadmieni¢ musze, ze bardzo starannie opracowany
zostat dziat leczenia, tak czesto niestety w innych podreczni-
kach pomijany lub lekko traktowany.

Ze metoda leczenia nosi na sobie pietno autora, temu

dziwi¢ sie nie mozna, a tatwo mozna sie byto spodziewad,
ze leczenie zimng wodg w rozmaitych postaciach, w durze
brzusznym i innych ostrych zakaznych chorobach, bedzie

przez autora gorgco polecaném. W ogole dziat choréb ostrych
zakaznych moze najlepiej zostat opracowany, niemni6j téz
i choroby nerwowe, przy ktérych w krotkich stowach autor
podat potrzebne objasnienia z patologii nerwow. Niepotrze-
bnych teoryj i diugich hipotez tutaj nie spotykamy, bo autor
liczyt sie z praktycznos$cia wydawanego przez sie dzietka
i jak sadze, cel ten zupetnie osiggngt. Na koncu za$ podre-
cznika znajdujemy spw recept (72) uzywanych w poliklinice
Ttihingski¢j, zostajacéj pod kierunkiem autora. Smiato polecié

Nr. 33

mozemy powyzsze dzietko dla jego praktycznych
a i cena jest przystepna, bo wynosi tylko 15 marek.
Br. J. S.

Afazyja i mania przemijajagca u czlowieka

ktéry wisiat nad 10 minut.

Dr. R., lekarz wojskowy w Newasinie (w Bo$nii) otrzy-

mat d. 2/4 o godzinie 2'/4 popot. doniesienie, ze zoinierz 25 1
liczacy w areszcie powiesit sie. Dostawszy sie na miejsce
znalazt owego zoinierza wiszacego na rzemieniu z stopami
0 V2metra od podtogi oddalonemi. $réd przeciecia rzemienia
wiszacy spad! na ziemie, nie ponidst atoli obrazenia. Po prze-
niesieniu wisielca na Swieze powietrze précz cieptoty ciata
wiasciwéj R. nie zdotat sprawdzi¢ bicia serca; mimo to
usitowat wskrzesi¢ oddechy a po uptywie mniej lub wiecgj
y, godziny spostrzegt lekkie drganie w prawym miesniu pier-
siowym a wkrotce potém oddech ptytki; po uptywie godziny
nastaty oddechy dobrowolne, jakkolwiek rzadkie i nieprawi-

zalet,

Dr. Ritter:

dtowe. Sinica tymczasem ustgpita, miejsce jéj zajeta zrazu
blado$¢ a nastepnie zaczerwienienie twarzy znaczne, tetno
stato sie macalném byto jednak nieprawidtowem, matém

1 szybki¢m, oddechy przepuszczaly a rzezenia byty styszalne
nawet dla dalej stojacych; brak zupetny $wiadomosci, Zre-
nice ad maximum rozszerzone, rogoéwka i skéra nie oddzia-
tywaty na draznienie. Brézda na szyi, zrazu doktadnie wido-
czna, znikia po uptywie 2 godzin. Po zastrzyknieciu kamfory
i faradyzacyi nerwow piersiowych oddechy staty sie gtebokiemu;
po uptywie dalszych 2 godzin tetno 96, oddechow 16, zresztg
jak poprzednio. O godzinie 6y2 wieczorem wystapity silne
drgawki, oraz napad szalu gwaltownego, tak ze musiano
choremu zatozyé kaftan; po zastrzyknieciu morfinu spat do
80j zrana; po przebudzeniu sie stan prawidlowy oddechania
i tetna, Zrenice jeszcze mocno rozszerzone, natomiast afazyja;
Swiadomos$¢ jednak powrécita, albowiem chory na pytania
odpowiadat na migi. Afazyja ustgpita dopiero po uptywie
24 godzin, a wtedy chory okazywatl zupeing amnezyje od
chwili S$ciagniecia rzemienia. W kilka dni potem Zzotnierz
petnit juz obowigzki swoje i ani pod wzgledem cielesnym,
ani umystowym nie zdradzal zadnych zboczen. (Allg. W.
med. Ztg., 1886, Nr. 31).

(Uderza w tym przypadku mozno$¢ docucenia sie wi-
sielca po uptywie choéby 10 minut; czy bicia serca istotnie
nie byto juz, watpi¢ atoli nalezy. Wystgpienie szatlu zdarza
sie u duszonych, a co sie tyczy afazyi, zachodzi pytanie,
czy nie wypada ktas¢ jéj na karb owego spadniecia wisielca.

Prgypisek Sprawosd.) L. B.
Lewis S. Pilch er (New York): 0 podwigzaniu tetnic jako
sposobie profylaktycznym po nagtem, zupelnem i trwatem

zatkaniu gtownych zyt u nasady odndg.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 31).

Porownajmy teraz te doSwiadczenia autora co do od-
nogi goérnej z doSwiadczeniami Brauna dotyczagcemi odnogi
doInéj. Z pomiedzy 37 przypadkow zebranych przez Brauna
w 18 podwigzano samg zyte udowg w wysokosci wiezadta
Pouparta, w 13 zraniono zyte przy wyluszczaniu guzéw
z pachwiny. W zadnym przypadku wytuszczenia guza w pa-
chwinie nie nastapita zgorzel, w 6 z nich zboczenia byly
bardzo nieznaczne, w 5 innych znaczniejsza sinica wnet
ustapita, zejscie Smiertelne w 2 przypadkach miato za przy-
czyne ropnice i inanicyje. Korzystny ten przebieg tlumaczyé
sobie nalezy rozwojem krgzenia obocznego z powodu cig-
gtego ucisku guza w pachwinie na gtowny pien zylny. Nie
ma to miejsca w pasze, gdzie zazwyczaj guz wcaie nie uci-
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ska naczyn lezac poniz¢j naczyh i nie cigzac zatém na nich,
gdy w pachwinie przeciwnie sie rzecz ma, twardsze utkania,
ciezar guza i naprzemian napinanie i zwalnianie przy zgi-
naniu i prostowaniu uda wkrétce przyczyniajg sie do za-
tkania zyty. Z 5 przypadkéw ostrych zranien, w ktdrych
wykonano wysokie samoistne podwigzanie zyty w 2ch na-
stapita zgorzel. Rézmca wiec widoczna miedzy guzami i zra-
nieniami. W przypadku 3im Browninga V. saphena interna
zostata zraniong przy wytuszczeniu ropiejac¢j dymienicy u 22-
letniego mezczyzny i podwigzano ja tuz przy gtownym pniu
udowym, chory powracal do zdrowia bez zadnych powikian
az do czasu gdy wstat z t6zka wdwczas powstat znaczny
obrzek uda powiekszajacy sie osobliwie w ciggu dnia, a po
uptywie 6ciumiesiecy od operacyi chory z tego powodu byt
niezdolnym do pracy i domagat sie odjecia"odnogi.
Jakiegokolwiek wiec rodzaju byto zatkanie zyly w osta-
przypadku wykazuje nam ono dostatecznie, ze Kka-
nie wystarczaly. Z powyzszych spostrze-
zen okazuje sie, ze znaczne zboczenia w krgzeniu wyste-
puja w zatkaniach zyt gtéwnych odndg gdrnych, jezeli ro-
wnoczes$nie znaczniejsza ilos¢ mniejszych obocznych drog
zostanie zatkana, a w odnogach dolnych, jezeli zatkanie jest
nagtém i nie ma warunkéw do wytworzenia sie dostateczne-
go krazenia kolateralnego.

Nastepnie stara sie¢ Pilcher odpowiedzie¢ na 2gie py-
tanie: w jakim stopniu da sie profylaktycznie zapobiedz zbo-
czeniom w krgzeniu w tych razach przez zmniejszenie sity
i ilosci doptywajac¢j krwi tetniczéj. Przypadek, gdzie po pod-
wigzaniu zyly wystgpita zgorzel odnogi, i drugi, gdzie przy
zranieniu zyty udowéj i wielu kolateralnych przebieg byt
korzystnym po natychmiastowém podwiazaniu tetnicy udowej
poniz¢j odejscia Art. profundae ftmoris przemawiajg za upra-
wnieniem do réwnoczesnego podwigzania tetnicy w przypa-
dku zranienia zyly udow¢j; Lidell w ,miedzynarodowdj
encyklopedyi chirurgicznej“ (Injuries of the Blood VYessels.
Vol. 111, p. 213) broni tego postepowania, Braun za$ sprze-
ciwia sie temu podajac je jako niebezpieczne. W 11 przy-
padkach przytoczonych przez ostatniego autora, w ktorych
podwigzano tetnice udowa z powodu zranien zadanych przy
wyjmowaniu guzéw pachwinowych w 2 podwigzano tetnice
samg; w Iszym Langenbecka przebieg byt korzystnym,
w 2gim nastgpita zgorzel odnogi. W 9ciu przypadkach, gdzie
podwigzano i zyle i tetnice w 6 wystapita zgorzel. W tj
wiec kategoryi przypadkéw podwiazanie tetnicy udow¢j jest
niebezpieczném i niepopartém przez dosSwiadczenie kliniczne.

W ostrych zranieniach wyniki sa zmienne; z 7u przy-
padkow 4 ulegto zgorzeli. Przypadki te odstraszajg od pra-
ktykowania podwigzania tetnicy udowej jako metody profy
laktycznej po wysokich zranieniach zyt udowych. W przy-
padku autora, ktéry zakonczyt sie korzystnie (réwnoczesne
podwigzanie tetnicy i zyly udowcj) zranienie zyly mialo
miejsce poniz¢j punktu wejscia V. saphenae internae. Roz-
rézni¢ nalezy przypadki, w ktérych to zranienie ma miejsce
w wysoko$ci wigzadta Pouparta. Ze zranienie zyly powyzéj
wejscia venae saphenae internae w przypadkach, gdzie po-
przednio nie byto obrzeku w pachwinie, jest znacznie cigz-
szém wykazuje zgorzel, ktoéra wystapita w 6 przypadkach
na 12; wszystkie te przypadki mialy zejscie Smiertelne z wy-
jatkiem jednego, w ktérym wykonano amputacyje. Fatalna
ta zgorzel miata za powdd ostrg strangulacyje zyly. Ze przez
podwigzanie réwnoczesne gtdwnych pni tetniczych i zylnych
zgorzel powstaje tatwo sobie wytlumaczy¢ mozna; przy zu-

tnim
naty kolateralne
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petnem odcieciu dowozu krwi tetniczej od czeSci pozbawionej
juz odzywienia przez ogoélng zastoing zylng zgorzel jest nie-
uniknionem nastepstwem.

Braun tlumaczy sobie jg tern, ze przez podwigzanie
tetnicy zniesiono vis a tergo w krazeniu zylnem, tém samcm
zniesiono naptyw krwi tetniczej, ktory wedlug niego jest
w stanie przeprze¢ krew przez zastawki gtownych gatezi
krazenia kolateralnego. Gdyby jego teoryja byta poprawng
zyczyéby sobie nalezato w tych przypadkach racz¢j zwie-
kszenia anizeli zmniejszenia parcia tetniczego w odnodze.

Fizyjotogiczne spostrzezenia sprzeciwiajg sie jednak
temu; tylko przez rozszerzenie i rozwd6j wielu naczyniek
przedtem wiosowatych bywajg nowe drogi utorowane, a nie
przez przeforsowanie zastawek zylnych w naczyniach wio-
sowatych (Sappey i Nicaise), a im wieksza jest vis a
tergo w tych przypadkach tém wieksze niebezpieczenstwo
(nekroza). Na podstawie wiec swojego doswiadczenia klini-
cznego (w przytoczonym powyzej przypadku) przychodzi
autor do przekonania, ze w przypadku zranienia wysokiego
zyty udow¢j nalezy profylaktycznie dla uniknienia zgorzeli
podwigzaé tetnice udowg powierzchowng (Superficial femoral
artery = A. crur.), w ten sposéb ma przyjs¢ do skutku
wyrownanie miedzy doptywem tetniczym a odptywem zyl-
nym. W razie réwnoczesnego zranienia tetnicy i zyty nalezy
podwigza¢ w miejscu zranienia oba naczynia, a zyle nalezy
starac sie podwigza¢ ubocznie albo uja¢ w kleszcze ubocznie
usitujac unikna¢ w ten sposéb zupetnego zamkniecia. Co do
odnogi gornej, skoro doswiadczenie wykazato, ze odzywienie od-
nogi nie cierpi po podwigzaniu tetnicy pachow¢j, w celu zapobie-
gawczym nalezy w tych razach bezwahania podwigzac te tetnice.

Z powyzszego dadzag sie wysnué nastepujgce wnioski:

1. W razie zatkania gtéwnej zyly w pasze i j¢j mniej-
szych gatezi wystepujg znaczne zboczenia w krgzeniu i zbo-
czenia odzywcze; to samo ma miejsce na odnodze dolngj
w razie nagtego zupeinego zamkniecia zyly u podstawy od-
nogi, skoro krazenie oboczne nie mogto sie wytworzyé.

2. Nadmierny obrzek izgorzel powstajg w skutek ostre-
go przekrwienia odnogi ze strony tetnic, ws$rod braku wa-
runkéw odpltywu przez zyly.

3. Wytworzenie sie krgzenia obocznego polega
na rozszerzeniu sie znacznych ilosci drobnych gatezi,
na przezwyciezeniu oporu zastawek u wejscia wiekszych pni
obocznych; do tego nie potrzeba zwiekszonej vis a tergo.

4. Odpowiednie zmniejszenie ilosci doptywu krwi te-
tnicz¢j w odnodze, ktérej gtdwne wyjscia zostaty zatkane
stanowi najwazniejsze wskazanie lecznicze.

5. Jakiejkolwiek metody uzyje sie w celu zmniejszenia
przepetnienia odnogi krwia zylng, musi ona pozwala¢ na
doptyw dostateczny do odzywienia. Z tego t¢z powodu na
odnodze dolnej nie nalezy podwigzywac¢ A. iliacam communem
z powodu juz wymienionych niebezpieczenstw.

6. Podwigzanie tetnicy pachow¢j na odnodze gdérnéj
i t. udowej na doln¢j poniz¢j odejscia Art. profundae femo-
ris sq bezpiecznemi S$rodkami zapobiegawczemi w przypa-
dkach, w ktoérych zamkniecie drég zylnych odnogi grozi
utratag odnogi z powodu zastoin w krgzeniu. (Annals of Sur-
gery. Vol. Il. 1386 February Nr. 2).

(Sprawozdawca wie, ze materyjat tego rodzaju zalega
niektore wieksze szpitale; w obec waznosci takich przypa-
dkéw bytoby wiec rzeczg pozadang ogtasza¢ odnosne spo-
strzezenia starajac sie o doktadne obserwacyje pojedynczych
przypadkéw. Przypisek Sprawozdawcy). Dr. Bargcz.

tylko
a nie
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Wiadomosci pomniejsze,

A JPraioitifilstwennyj Wiestnihu ogtasza rozkaz cesarski
do ministra débr skarbowych dotyczacy wéd mineralnych w Ro-
syi, na mocy ktorego wszystkie zrédta mineralne majg na przy-
szto$¢ by¢é ochraniane od zepsucia i wyczerpania na zasadzie
przepisow potwierdzonych przez Cesarza dnia 19 marca 1885.

A Moznoé¢ zakazenia gruziiczego w skutek ODrzezania
zwraca na siebie coraz to wieksza uwage lekarzy. Zaraz po
ogtoszeniu artykutu Dra Lemana, prof. Bergmann nadmienit na
ostatnim Zjezdzie chirurgébw w Berlinie, ze mu sie czesto zdarza
widzie¢ dzieci zydowskie z gruzliczém zakazeniem rany, zadanej
przy obrzezaniu, obok réwnoczesnego obrzmienia gruczotdw pa-
chwinowych; 21 maja w Towarzystwie lekarzy wiedenskich
prof. Hofmokl przedstawit takze dziecko, u ktérego zarazenie
w miejscu rany (nieustepujcace zadnym S$rodkom nawet przeeiw-
kitowym) powstato prawdopodobnie w skutek zakazenia przy
obrzezaniu. (Wiener med. Blatter 1886, 27 maja).

A Prof. Corbett =zaleca w cierpieniach skoérnych trdj-
bronick arsenu (arsenum Iromatum). Najstosowniej zdaniem
jego przepisywaé rozczyn 0,06 tréjbromku arsenu w 8,0 wyskoku
z dodatkiem 24:0,0 syropu. Z mieszaniny tej uzywa sie tyzeczke
po jedzeniu. W jednym przypadku wyleczono tym $rodkiem
w ciggu sze$ciu tygodni uporczywa tuszczyce (psoriosis), wy-
pada jednak nadmieni¢, Zze réwnocze$nie uzywano chryzorabinu
zewnetrznie. Dla poréwnania skuteczno$ci chryzorabinu i trdj-
bromku arsenu uzywat Corbett w 4 przypadkach samego tylko
trojpbromku arsenu, w innych za§ 4 wylgcznie chryzorabinu.
Tréjbromek arsenu okazal sie najskuteczniejszym w nene vul-
garis pochodzenia odruchowego. Z dobrym tez skutkiem daje
sie réwniez zastosowac tréjbromek arsenu w odmrozinach (pernio).
(The N, Y. Medic. Becord. 1886, 17 kwietnia).

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie z d. 16 czerwca 1886 r.

Przewodniczacy kol. A. Rosner;. Cztonkéw obecnych 28.

Jako goscie Drowie: tucki i Plesner z Oswiecimia, Tarchalski z Za-
tora, Laskiewicz ze Lwowa. Z Krakowa prof. dr. Wroblewski, oraz
Drowie hr. Hubert Krasifnski, Krokiewicz, Kulczynski i Szymanski.

1. Dr. Odo Bujwid z Warszawy miat wyktad o szczepieniach
ochronnych metodg Pasteura, okazujac przyrzady do tych celéw
stuzace oraz sposéb uzycia tychze a zarazem i sposob wykona-
nia operacyi szczepienia na krolikach. (Wyktad zamieszczony
w Nrze 28 Przegladu Lek. z r. b)).

2. Kol. W. Gluzinski wniést w imieniu Komisyi przemy-
stowej wniosek nastepujacej tresci: Tow. lek. krak. przyzwala,
aby w jego imieniu Komisyja przemystowa mogta sie porozu-
miewa¢ z Towarzystwami lekarskiemi we Lwowie, Warszawie,
Poznaniu i Wilnie, proszac o poparcie i wskazéwki w pracach
Komisyi a redakcyje pism lek. polskich uprasza¢ o powtarzanie
w swoich tamach protokotdw z posiedzenn Komisyi przemystowej,
pomieszczanych w Przegladzie Lek. Whniosek ten Tow. jedno-
gtosnie przyjeto

3. Kol. Braun omoéwit kilka przypadkéw duru powrotnego,
ktére obserwowat w oddziale szpitalnym prof. Parenskiego. Kol.
Prus za$ okazal jednoczes$nie spirylle Obermayera pochodzac.,
z tych przypadkéw. W ozywionej dyskusyi brali udziat koli.:
Ponikto Warscbauer, Paszkowski, Gluzinski, Murdzienski i Bos-
sowski. Br. Dobruchoieshi.

Nadzwyczajne posiedzenie z d. 23 czerwca 1886 r.
Przewodniczacy kol. A. Rosner. Cztonkéw obecnych 16.

L Przyjeto jednogto$nie wniosek Komitetu, aby w ciggu
zblizajgcej sie uroczystos$ci jubileuszu 25-lecia zawodu nauczy-
cielskiego prof. Teichmana Tow. lek. krak., reprezentowane przez
Prezesa, Wiceprezesa i Sekretarza, wyrazito zyczenia Jubilatowi.
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2. Kol. Blumenstok w zastepstwie
zawiadamia w imieniu Komisyi redakcyjnej, iz z koncem roku
biezagcego ubiega 25 lat wydawnictwa Przegladu Lek. oznaj-
miajac, ze zdaniem Komisyi redakcyjnej okoliczno$¢ te nalezatoby
w odpowiedni sposéb obchodzi¢. Podkomisyja wybrana przez Ko
misyje redakcyjng, uchwalita miedzy innemi jako jeden z mo
meniow obchodu tej uroczystosci utozenie i wydanie rejestru
wszystkich prac w pismie tym od czasu jego zatozenia pomie-
szczonych. Kol. B. wnosi, aby przedmiot ten, aczkolwiek nie
byt pomieszczonym na porzadku dziennym posiedzenia, wzig$c
bezzwitocznie pod obrady, wczesniejsze bowiem poznanie zapatry-
wan Tow. w tym wzgledzie jest nieodzownie potrzebne, aby mo-
zna pocza¢ gromadzenie materyjatbw potrzebnych do wzmianko-
wanego rejestru, przez odtozenie za$ uchwaty na czas powaka-
cyjny rzecz znacznie opéznicby sie mogta.— Tow. po uznaniu
nagtosci wniosku i po przeprowadzeniu obrad jednomysSlnie
uchwala, aby rejestr zostat wydany w formie ksigzki, w cenie
ile moznosci przystepnej. Jezeliby za$ okazal sie niedob6r, to
ten ma by¢ pokryty czescig z funduszow Tow. a czesScig Przegl.
Lek. Wykonanie mys$li powierza sie Komisyi redakcyjnej z pra-
wem wzmochienia sie w razie potrzeby sitami przyzwanemi z gro-
na Towarzystwa.

Br. Dobnichowski.

V. Wiadomosci statystyczne i ogolnoiekarskie.

* Cholera zdaje sige nie szerzy¢ wiecej a wszelkie donie-
sienia 0o wybuchu pojedynczych przypadkéw w rézDych miejsco-
wosciach nawet naszego kraju nie potwierdzajg sie.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 25—31 lipca
umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkan-
cow 27-4. Z plonicy umarto 2 (0 z. t.); z dtawea 1 (1 z. t.).
W tygodniu od 18—24 lipca umario z ospy: w Warszawie 4,
w Budapeszcie 17, w Pradze 2, w Rzymie 5, w Wenecyi, Zury-
chu, Paryzu i Odesie po 1, w Petersburgu 6. Z duru osutkowego
umarto: w Petersburgu i Krdlewcu po 1. Z duru powrotnego
umarto w Petersburgu 3. Z cholery umarto wWenecyi 13,
w Tryjescie 16. Z duru brzusznego umarto: w Paryzu 13, w Pe-
tersburgu 14. Z odry umarto: w Berlinie 24, w Pradze 10,
w Paryzu 22, w Londynie 46, w Petersburgu 236 Z ptonicy
umarto: w Budapeszcie i Paryzu po 10, w Londynie 15, w Pe-
tersburgu 13. Z btonicy i diawca umarto: w Paryzu 22, w Lon-
dynie 23. Z krztuSca umarto: w Londynie 32.

Statystyka $miertelno$ci. W tygodniu od 18—24
lipca umarto wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkancow:
w Krakowie 22,4; we Lwowie 25,6; w Brodach 28,0; w Droho-
byczu 22,0; w Kotomyi 22,4; w Przemyslu 23,1 ; w Stanistawo-
wie 40,8; w Tarnopolu 22,1; w Tarnowie 26,5; w Czerniowcach

22,5; w Warszawie 27,4; w Poznaniu 26,6;w Pradze 38,1;
w Budapeszcie 34,2; w Wiedniu 26,5; w Salcburgu 13,7;
w Gracu 30,1; w TryjeScie 54,3; w Insbruku 11,8; w Bernie

29,2; w Otomuncu 25,6; w Opawie 28,5; w Berlinie 31,5; we
Wroctawiu 34,9; w Gdansku 21,3; w Dreznie 32.0; w Hambur-
gu 26,9; w Kolonii 30,3; w Lipsku 21,4; w Mnickowie 35,4;
w Strasburgu 38,0; w Amsterdamie 22,2; w Bazylei 16,9;
w Brukseli 23,8; w Chrystyjanii 24,6; w Genewie 16,7; w Ko-
penhadze 20,5; w Londynie 21,5; w Odesie 40,1; w Paryzu
23,4; w Petersburgu 28,6: w Rzymie 22,0; w Stokholmie 22,0;
w Wenecyi 24,3; w Zurychu 20,8. J. B.

Y t"W tadom ~Astn-~iiezge™, , 1,

Mfralrow-4r--UN-sjEfyjia. Z przyjemnoscia wypada nam
fci$ zapisa¢ na tom miejscu spetnienie jednego z gorgcych zy-
zeh kraju a zapobiezenie jednej z piekacych jego potrzeb na
polu policyjno-sanitarnem: Jego c. k, Apostolska Mos¢ raczyt
najwyzszem postanowieniem z d. 17 czerwca r. b. zezwoli¢ na
systemizowanie 14 nowych posad weterynarzy powiatowych w Ga-
ticyi.

Dotychczas istniato w Galicyi tylko 18 okregéw policyjno-

\weterynaryjnych, co stosunkowo na kraj rozlegty, przewaznie rol-
niczy, a w ktdrego stosunkach ekonomicznych hodowla bydta nie

kol. Domanskiego
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14 sierpnia 1886.
mata odgrywa role, niewatpliwie byto niedostatecznym. Obecnie
iiczba ta zostaje prawie podwoOjna, a uznanie za to nalezy sie
w znacznej czesci ¢. k. Radzcy Namiestnictwa Drowi Biesiade-
ckiemu, jako wiasciwemu tej sprawy referentowi.

Podziat Gaiicyi na okregi poticyjno-weterynaryjne bedzie
obecnie nastepujacy:

Okregi dotychczasowe: 1) Eiata-Chrzanéw-Zywiec, 2) Krak6w-
Wieliczka, 3) Wadowice Myslenice, 4) Boclinia-Brzesko, 5) Tar-
néw-Dagbrowa, 6) Mielec-Kolbuszowa, 7) Ropczyce-Pilzno-Rze-
sz6w, 8) Nisko-Tarnobrzeg, 9) Jarostaw-tancut, 10) Rawa-Cie-
Zbaraz-
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szanéw, 11) Sokal-Zétkiew,, 12) Brody-Ztoczéw, 13)
Tarnopol, 14) Skatat-Trembowta, 15) Husiatyn-Czortkéw, 16)
BorszczOéw-Zaieszczyki, 17) Sniatyn-Horodenka, 18) Rohatyn-
Brzezany.

Nowo systemizowane okregi: 19) Kamionka-Lwoéw, 20)

Boébrka-Przemys$lany, 21) Grédek-Rudki-Jaworéw, 22) Przemysl-
Dobromil-Mosciska, 23) Kotomyja-Kossow-Nadworna, 24) Stani-
stawow-Boborodczany-Kalusz, 25) Buczacz-Ttumacz Podhajce, 26)
Stryj-Zydaczow-Dolina, 27) Sambor-Droliobycz, 28) Turka-Stare
Miasto, 29) Sanok-Lisko-Brzozow, 30) Krosno-Jasio, 31) Nowy
Sacz-Gorlice-Grybow, 32) Nowy Targ-Limanowa,
Miasteczko wymienione na pierwszem miejscu w kazdym
okregu bedzie siedzibg weterynarza powiatowego.
Rozporzadzeniem  Ministerstwa spraw  wewnetrznych
i handlu z dnia 17 lipca 1886 r. zakazang zostata sprzedaz
alkaloidu trujgcego zwanego ,Hopeinum*, jakotez wszelkich tru-

jacy ten alkaloid zawierajacych przetworow hopeinowych nie
wyjmujac piwa zw. Hopein Bier. (Dz. pp. zesz. XXXIX, Nr.
126).

W Cieplicach czeskich bawito do d. 9 sierpnia 5799
0s6b, w Gainfarn 1174, w Giesshiiblu do 8 sierpnia 382.

* Wieden. VI Miedzynarodowy Zjazd higijeni-
czny ma si¢ tu odby¢é wr. 1887. Ukonstytuowat sie juz komitet
przygotowawczy, ktérego przewodniczacym obrano Radzce dworu
Schneidera a sekretarzami jeneralnymi prof. Grubera, Dra
Kratschmera, prof. Ludwiga, Grubera (z Pragi), prof.
Soyke (z Pragi) i prof. Weicliselbauma.

Dnia 5 pazdziernika r. b. rozpocznie sie tu Zjazd austry-
jackicb lekarzy weterynaryi i ma trwa¢ dwa dni.

* Poniewaz zdarzyty sie przypadki otruc.ia dzieci
tek podania im herbaty, znanej w Austryi dolnej poi nazwa
»Zweierthee*, odwaru mieszczacego w sobie wieksze ilosci za-
suszonych gtéwek makéwkowych, Magistrat z polecenia Minister-
stwa spraw wewnetrznych okolnikiem zwrécit uwage lekarzy
i aptekarzy, ze torebki makowe, zbierane przed dojrzewaniem,
jako zawierajace alkaloidy makoweowe, jakotez sporzadzony z tych
torebek syr. diacodii, zaliczajg sie do lekéw odurzajacych i dla
tego tylko na zlecenie lekarza w aptekach wydawane by¢ moga.

w sku-

* Wiesbaden. Prof. Langenbeck przebyt szczeSliwie
operacyje zaémy.
* Heidelberg. Przy sposobnosci jubileuszu Uniwersytetu

W. Ksigze mianowat prof. okulistyki Beckera radzca tajnym,
prof. za$ newropatologii E r ba radzcg dworu.

LEKARSKI. 443

* Wiadomosci uniwersyteckie. Graz. Uniwersytet tutej-
szy obchodzi¢ bedzie w listopadzie r. b. 300-letni jubileusz
istDienia swego. — Wroctaw. Docent prywatny anatomii opiso-
wej Dr. Rona mianowany zostat profesorem nadzw.— Wieden.
Prof. chemii lekarskiej Ludwig, z polecenia panstwowego Mi-
nisterstwa skarbu, udaje sie do Bosnii, a przedewszystkiem do
Dolnej Tuzli, celem zbadania obfitych tamecznych zdrojéw mine-
ralnych. —- Prof. Dittel ukohAczywszy 70ty rok zycia przenie-
siony zostat w stan spoczynku i otrzyma! najwyzsze uznanie. —
Praga czeska. Pryinaryjusz w krajowym zakfadzie dla obtgka-
nych, Dr. Czumpelik, mianowany zostat zastepcg profesora
psycbijatryi w Wydziale lek. czeskim. — Wydziat lek. czeski przed-
stawit docenta Dra .Thomayera na kierownika polikliniki. —
Docent prywatny w Wiedniu Dr. Hiittenbrenner propono-
wany zostat na dyrektora szpitala dla dzieci i prof. nadzw. pe-
dyjatryi w wydziale niemieckim. — Proff. nadzw. Wactaw
Steffal i Jozef R-einsberg mianowani zostali profesorami
zwyczajnymi, pierwszy anatomii ,opiSOM® a ostatni medycyny sa-
owej w Wydziale lek. czeskim.-

* Wiadomosgi osobowe. Lekarz putkowy Dr. Hieronim
Maliszewsk i przeniesiony zostat do rezerwy.

* QOdznaczeni®. Radzca dworu Dr. Roli, reférent spraw

weterynarskich w Ministerstwie spraw wewjr.r otrz/iat order
"Leopolda. t "\

Artykuty orygin, mieszczace sie W azatopismach
lek, polskich:

W Zdrowiu $r. 11: Kumiewicz a: Dom przedporodowy;
Kram sztyft a: O przyczynach choréb kanatu pokarmowego
u dzieci (dok.);)P olak a: Praktykaoszczepienia ospy ochronnej,
(c. d). — WLEIWme Lekarskiej Nr.,32: Panoiroowa:
Podstawy fizy|ologi¢zne te.oryi eukrpmoczie$S?|$geai”. .Fjjttfiana :
O kapielach elektrycznych (c. d.-)-; Sz gdk a;-‘Teorj|* wstecznego
zarazenia'sig”matki,przymiotem od pk>&L W..
cynie Nr. O ro~p”ahfu w zapaleniu pluo
widknikowem”. d.); Neuba”ertfsj*syli): Kilka stowko.potozni-
ctwie japonskiem (c. d.). — W Przegladzie ivitex$ia”f)ri' Nr.
8:Boczjtovéskiego; Liszaj wylysiajacy (c. d.) { Wilkt or a:
O leczeniu tylczaka (c. d.). SR |

lledakcyja otrzymana;

Sbornik lekarsky T. I, zeszyt 3.

Do Nru dzisiejszego dotgcza sie ogtoszenie ksiegarni
S. A. Krzyzanowskiego w Krakowie.

W zastepstwie redaktora: Doc. Dr. Grabowski.

O W I A N K E

rozseta przez Wys. c. k. Namiestnictwo we Lwowie konces.
Zaktad Krowiankowy w Lisku fiole wystarczajgcg do
zaszczepienia 2ch dzieci po 60 cnt. a fiole wystarczajgcg dla
5 dzieci po 1 ztr.
Sktad w Aptekach p. Wiszniewskiego w Krakowie
i pp Mankowskiego w Przemyslu.
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WODY LECZIICKE GAZOWE!

Zelazista woda
Litow a
Jodow a
yllkaliezna woda
Alkaliczna woda
sodow a

Szczawa na ksztatt Bilinskiej. Cena 15 c.

Y cilioilijada

zawiera pyrofosforan sodowo-zelazawy. CLna flaszki mocniejszej 25 c., stabszej 22 c.

W O da zawiera nieréwnie wiekszg ilo§¢ weglanu lit > ego, niz najbogatsza w te sél ktérakolwiek woda rodzima.
W O da bogatsza w sole jodowe niz ktérakolwiek woda rodzima. Cena 20 c.

Da ksztatt Selterskiej, wedtug rozbioru chemicznego Frezeniusa. Cena 18 c.

na ksztatt Vvichy. Cena duzej flaszki 45 c., mniejszej 30 c.

Iliag-nozyjow a $rodek przeczyszczajacy przyjemnego smaku, osobliwie dla niewiast i dzieci. Cena 35 c.

Panom Aptekarzom strgoa sie odpowiedni rabat.
Wody wyz wymienione aprobowane przez Swietne Towarzystwo Lekarskie krakowskie, a skutki lecznicze tychze

przez Prof. Uniwersytetu Jagiellonskiego Wgo Dra Korczynskiego,

Prof. Uniwersytetu Jagiell. Wgo Dra Parenskiego, j

Prymaryjusza szpitala $w. tazarza Wgo Dra Paszkowskiego stwierdzone.
Koncesyjonowany Zaktad fabryczny Wod Gazowych Rzacy i Chmurskiego w Krakowie.
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_woda naturalna zawierajgca arsen i zelazo zg6r Tesobo w Tyrolu
jest dzielnym $rodkiem w leczeniu choréb przewodu pokarmowego,
btednicy, w cierpieniach fperwowych i chorobach skérnych.
Sktad w Krakowie w Aptece Konstantego Wiszniewskiego.

0¢.sasasssssascis2sasciisEscisEsasasys£scts£5;0

« 1 ADAM

N ZAKEAD WODOLECZNICZY we LWOWIE (w Kiselce) |

(i przyjmuje chorych na mieszkanie z zupelnem zaépa- j),
trzeniem jakot6z tylko dochodzgcych dla leczenia sie, A
ktére sie odbywa rano od 6 do 8mej i popotudniu od gl

4 do 6tej godziny pod nadzorem lekarza Zaktadu. U

osp rasnsgs$fsysusgsgsasusno

"X C_z. NAJWYZSZE UZNANIE. X'

Zanjowsko G leior

iv Sfyryi.
O godzine drogi odlegte od stacyi Feldbach weg. kolei
zachodni6j.
Poczatek pory kapielowej | Maja.
Alkaliczno-slone i zelazne szczawy, wsiewania rozp~lnc z igliwia i soli

zrédlanej (takze w oddzielnych kabinetach) izba pneumatyczna na 9 oséb
wielki przyrzad respiracyjuy. musujace kw. weg). zawierajace kapiele, ze
lazne igiiwowe i z wody slodki¢j, zimne kapiele i hydroterapija zetyca i

mleko, mleko prosto od krowy w umyS$inie zbu-

dowanej mleczarni leczm ceej. Klim atstuty, miernie

i ciepto-wilgotny. Wzniesienie 300 m, n. p. m. Mie-

szkania, wody mineralne i powozy zamawia sie

w Dyrekceyi,
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STARANIEM

Wydawnictwa dziet lekarskic

wyszty nastepujace dzieta:

Nauka sposobéw klinicznego
Pr: oktad dokonany pod
W arsza-

1) Dra Pawta Guttmanna.
badania narzadéw piersiowych i brzusznych.
kierunkiem Dra A Kremera i Docenta Dra St. Parefiskiego.
wa 1877. Cena 3 zir. 75 c.—2 Rs. 50 kop.

2) Dra_Jana Steinera. Rys nauki t chorobach dzieci dla
uczacych sie i lekarzy. Przektad dokonany pod kierunkiem Profesoréow:
M. L. Jakubowskiego i J. Oettingera. Krakow 1877. Cena 4 zkr. —
3 Rs. 70 kcp.

3) Dra Antoniego Jurasza,
Larjngoskopija. Dzieto oryginalne ozdobione 43 drzeworytami.
1878. Cena 2 ztr. 75 c.

4) Dra Oskara Widmanna,
we Lwowie. Choroby serca i tetnic.
Cena 1 z#r. 85 c.

5) Dra A. Rothego, naczelnego lekarza zaktadéw dla obtgka-
nych w Warszawie, Psychopatologiia Forensis, czyli nauka o chorobach
umystowych w zastosowaniu do sgdownictwa., a w szczego6lnosci do
praw obowigzujacych w Krdélestwie r,olskiém i w Galicyi. Dzieto ory-

Profesora z Heidelberga
Krakow

prymar.
Dzieto oryginalne.

szpitala powszechnego
Krakéw 1879.

ginalne. Krakéw 1879. Cena 2 zir. 25 c.
6) lira H Jor dana, Docenta Wydz. lek. w Uniw. Jagietl.
Nauka potoznictwa dla uczniéw i lekarzy. Dziat Iszy hzyjologija

i dyjetetyka cigzy, porodu i potogu. Dzieto oryginalne z 44 drzewo-
rytami. Krakéw 1881. Cena 3 zir. 50 c.

7) Dra Z. Kréwczyhekiego ze
Dzieto oryginalne. Krakéw 1883. Cena 5 zir.

8) Dra Stanistawa Smolenskiego,
leczniczego w Jaworzu na Slasku. Hydroterapija.
Krakéw 1884. Cena 1 zir. 85 ct.

9) Dra Alfreda Obalinskiege, Profesora Uniw. Jagietl.
w Krakowie. Wyktady z zakresu choréb drég moczowych mezkich
Krakow 1886. Cena 1 zir. 80 ct.

Sktad gtéwny powyzszych dziet w ksiegarniach: S. A. Krzyza-
nowskiego w Krakowie, J. Miliitowskiego we Lwowie, Gebethnera i
Wolffa w Warszawie, jakotéz w Redakcyi Medycyny w Warszawie.

Lwowa. Syfitidologija.

kierownika Zaktadu
Dzieto oryginalne.

KATETERY BALOWE ASEPTYCZNE

z dziobem zwyczajnym potkolistym lub zagietym pojedynczo lub t6z
podwdjnie (coudee et bicoudee a la Mercier)

poraysfu Prof. Din OBALIISHIEGA?

w tegoz Swiezo wysziem dzietku opisane na str.

158, jak rowniez

tamze polecone

%@

STRZYKAWKI

SLEDNIKI (enploratory)
podiug' LERDY 1 G+YOS
DO WKRAFLANIA

(instillation)

naby¢ mozna w zaktadzie pod firmg

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

Alfred Biasion w Krakowie

Fabryka narzedzi chirurgicznych.

W drukarni Uniwersytetu Jagietl., pod zarzadem Anatola Maryjana Kosterkiewicza.



