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Rok XXV.

TRESC: |. Z zakladu fizyjologicznego prof. Cybulskiego w Krakuwie. PKUS: Przyczynek do nauki o fizyjologii gruczotu tarozykowego. (0.d.)

Il. OBTIfLOWICZ: 0 rogu skornym (Go6rnu cutaneum) dostrzezonym i operowanym. — III.

Oceny i sprawozdania: Nowsze leki

w literaturze fraucuzkiéj z r. 1885. (C. d) — FOWLER: Hydronaftol nowy srodek anryseptyczny. — WYMAN: Operacyja wrodzonego
wynicowania pecherza u 5ciodmowego dziecka. — WILD: O dziedzicznosci choroby Basedowa. — Wiadomosci pomniejsze.— IV. Wia-
domosci statystyczne i ogolnolekarskie. —V Wiadomosci biezace.

I. Z zakfadu fizyjologicznego prof. Cybulskiego w Krakowie.

Przyczynek do nauki o fizyjologii gruczotu
tarczykowego.
Podat

Dr. Jan Prus,
asystent kliniki lekarskiej Uniw. Jagiell.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 37).
Doswiadczenie IX. Pies $redni¢j wielkosci, zatruty

kurarg, tracheotomia, sztuczne oddychanie.

1) Bez draznienia Nerwow ... 25 kropli w minucie
2) ” n 26 n "

3) X. wspoélczulny draz.......ivene. 10 ' .

4) Bezpo$rednio w nastepnéj minucie

bez draznienia . . . 14 » »

Bezposrednio w nastepn¢j minucie

5)

bez draznienia.......ccoeeeiviieiiiernen. 18 " "
6) Bezposrednio w nastepnej minucie

bez draznienia.....iiiiiccnenns 25 " .
7) Bezposrednio po przecieciu nerwu

krtaniowego goOrnego ... 42 . ”
8) X. krtaniowy g. draz................ 48 v "
9) Bezposrednio w nastepn¢j minucie

bez draznienia....cciciiinns
10) Bezposrednio w nastepn6j minucie
bez draznienia.....oiinnns
11) X. krtaniowy gorny draz............... 45 » n

Odpreparowano kilka gatazek nerwu sympatycznego,

ktore nazwijmy dla krétkosci gatazka I, 11 i III.

12) Draznienie gatgzai 1. n.wspodlcz. 3 »

13) Bez draznienia......iiiincieee 24 " n
14) Draz. gatazki | n. wspdtcz. . . . 8

15) ., ” 3 ar e 12 ” "
16) Bez draznienia............... 26 ”

17) Draz. gatazki Il. n. wspéicz.. . . 24,

18) Draz. gatazki Ill. n. wspélcz. 26 kropli w minucie
19) X. krtaniowy gorny draz. 46 ”

20) Draz. gatazki | n. wspobtcz. 2 7
21) X. krtan, goérny draz. . 36

22) Draz. gatazki 1. n. wspdtcz. 4 n .
23) Bez draz. w pierwszéj minuc 6 .
24) » o drugigj " 25 - 7
25) X. krtan. g. draz........... 38 n 7
26) Bez draznienia.........c... 29 n
27) X. krtan. g. draz............ 38 »
28) Bez draznienia ... 20 i
29) Draz. galazki 1. n. wspéiczulnego -
30) ” | 7

31 ., » 1 7 - 23 7 7
32) ” » e . .5 v u
33) Bez draznienia 18 7 7
34) ” * 225 4 n

W doswiadczeniu tem udato sie wyszukaé niewatpliwie
pewng gatgzke nerwu wspotczulnego (okreslong nazwa ga-
tazki 1), ktéra miata wybitny tamujacy wptyw na krazenie
krwi w gruczole tarczykowym.

Zarazem nadmieni¢ musimy, ze w tem doSwiadczeniu
jak niemniej i w innych dosSwiadczeniach okazato sie nie-
watpliwie, ze po przecieciu owd¢j Isz¢j gatazk, nerwu wspot-
czulnego draznienie dolnej czesci szyjnej nerwu wspotczul-
nego nie mialo juz Zzadnego wptywu na Kkrazenie Kkrwi
w gruczole i ze wéwczas zwolnienie krgzenia wywotaé¢ mo-
zna byto tylko przez draznienie obwodowej czesci przecietéj
gatazki Isz¢j. Z tego wynika, ze widkna zwalniajgce
krgzenie krwi w gruczole biegng w dolnej cze-
§ci szyjnej nerwu wspoétczulnego wkierunku od
dotu ku gdérze, dochodzg do gdédrnego splotu ner-
wu sympatycznego, a ztagd idg przez wspomniang
gatazke do gruczotu tarczy ko weg o.—Uwydatni¢ tn
wreszcie musze, ze samo przeciecie nerwu krtaniowego gor-
nego sprowadzito przyspieszenie krazenia (obacz pozycyje 7);
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akt

przeciecia dziatat tu wiec widocznie jako bodziec me-

haniczny na nerw krtaniowy.

Doswiadczenie XI. Pies

Sredniej

wielko$ci

narkozy. Czas trwania doswiadczenia 6 godzin.

1) Bez draznienia nerwow 14 kropli w minucie
2) N. krtaniowy g. draz 29 »
K) Bez draznienia w pierwszej minucie 23
4) " w drugioj " 15 "
5) N. wspoéicz. w pierwsz6j minucie . 8
6) . " w drugiej » ... fO
7) N. krtan, gorny draz. (prad staby) 31
8) . ” ” .» (prad silniejszy) 39 .
9) Bez draznienia 28 .
10) .. 18 ”
11)N. krtaA. gor. draz 37 "
12) Bez draznienia 27 ”
13) n n 10 »
14) » » 12 n
15) N.krtaniowy gérny draz 32 .
16) N. wspdiczulny draz 9 .
17) Bez draznienia 17 "
18) N. krtaniowy go6rny draz 31 ”
19) Bez draznienia 23 "
20) N. krtaniowy gérny draz 33 ”
21) Bez draznienia 21 "
22) " lo ji
23) N. wspéiczulny draz 9 .
24) N. krtaniowy gdérnydraz 34 .
25) Bez draznienia 19 "
26) ., » 11 »

Przecieto nerw wspdiczulny.
27) Bezposrednio po przecieciu n. wspdicz.

bez draznienia 8 "
28) Po 2 minutach bez draznienia . . . 21,
29) N. wspéiczulny draz 6 ”
30) Bez draznienia w pierwszej minucie 10
31) Bez draznienia w drugi6éj minucie . 20
32) N. wspotczulny draz 5 ”
33) Bez draznienia w pierwszej minucie 9 »
34) B w drugi6j minucie . 14 ”
35) » w trzeciej minucie . 20 »
36) N. wspotczulny draz 3 .
37) Bez draznienia w pierwsz0j minucie 8 »
38) ” » drugidj ” 13 ”
39) , ” » trzeciej ” 19 ”
40) ” , Czwarty ” 21 ”
41) N. krtan. g. draz.....veinnnns 46 "
42) Bez draznienia w pierwszdj minucie 37 »
43) ” , drugiej ” 21 ”
44) N. krtan. gor. draz 45 ”

(Krew wyptywajgca z zyly jest jasno-czerwona).

45) Bez draznienia 26 »
46) N. wspéiczulny draz 9 »
47) Bez draznienia w 3 minuty . . . . 25 "
48) N. wspoétczulny draz 10 »
49) Bez draznienia w pierwszéj minucie 13 "
50) v ii i tizecioj . ... 24 =
51) Jb krtan. g. drazZ........nn 43 "
52)' Bez draznienia w pierwszéj minucie 31 "
53) ,, ii J drugidj . 26 ”
54) , ” » trzecioj " 25 ”
55) N. wspotcz. draz 10 .
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56) Bez draznienia po 3 minutach . 24 kropli w minucie
57) N. krtan. g. draz......innnenn. 38
58) Bez draznienia po2 min.............. 25 .
59) N. wsp6tcz. draz. w pierwszej potowie

MINULY (o 6 " "
60) N. wspoétcz. draz. w drugiej potowie

minuty 8 ”
61) Bez draznienia po5 mMin............ 24 "
62) N. krtan. gor. draz. w pierwszej po-

towie MiNULY i 18 . "

63) N. krtan. gor. draz. w drugiej poto-

WiIe MINULY (oo
64) Bez draz. po 3 min
65) N. krtan, gérny draz. w pierwszdj

potowie minuty 15 » »
66) N. krtan, gérny draz. w drugiéj po-

towie minuty 28 ” ”
67) Bez draznienia po2 min.............. 26 ”
68) N. wspdicz. draz. w pierwszej poto-

WIE MINULY o 5 ” .
69) N. wspotcz. draz. w drugiej potowie

minuty 8 " "

70) Bez draznienia po5 min............. 24 "
Doswiadczenie to wskazuje, ze okres dziatania tamu-
jacego, jak nie mni6j okres dziatania przys$pieszajacego
krazenie trwa nieco dtuzej niz draznienie odpowiednich ner-
wow, a mianowicie wptyw podraznienia nerwu wspoétczul-
nego mija dopiero po 2 lub 3 minutach, podczas gdy dzia-
tanie nerwu krtaniowego gornego mija wcze$nidj, bo juz po
jeundj minucie. Dziatanie nerwu wspéiczulnege uwidocznia
sie wsrod draznienia najwybitniéj w pierwszej potowie mi-
nuty, przyspieszajacy za$ wpityw nerwu krtaniowego gor-
nego ma w drugiej potowie minuty swe najwieksze natezenie.
Wyniki otrzymane z powyzszych doSwiadczen sg wiec
w krétkosci nastepujace: ]) draznienie dolndj czes$ci
szyjnej nerwu wspoOtczulnego lub t6z gatazek
wspotczulnych dochodzgcych wprost do gru-
czotu zwalnia krazenie krwi w gruczole tarczy-
kowym; 2) draznienie nerwu krtaniowego gor-
nego przyépiesza krgzenie krwi w tymze gru-
czole; 3) dziatanie nerwu wspétczulnego uwido-
cznia sie najwybitnidoj w pierwszym okresie
draznienia, dziatanie za$ nerwu krtaniowego
gérnego w drugim okresie; 4) wptyw podraznie-
nia nerwu wspotczulnego trwadtuzej nizwptyw
podraznienia nerwu krtaniowego gérnego.

Zwazywszy, ze zwolnienie krazenia wskazuje na zwe
zenie sie naczyn i powiekszenie sie¢ tym sposobem oporéw
w krgzenir, a odwrotnie, ze przySpieszenie krazenia taczy
sie z rozszerzeniem naczyn, orzec musimy, ze nerw wspot-
czulny mie$ci w sobie nerwy zwezajagce naczy-
nia gruczotu tarczykowego (n. vasoconstridores) a
w nerwie krtaniowym gérnym przebiegajg ner-
Wy rozszerzajace naczynia gruczotu (n. vasodila-
tatores).

Wykazanie faktu, ze gruczot tarczykowy w ustroju
zwierzecym rozwinietym posiada nerwy naczynioruchowe i to
tak zwezajace, jak niemnidj rozszerzajace naczynia dowodzi
stanowczo, ze gruczot ten nie jest bezczynnym za-
bytkiem rozwojowym, lecz ze spetnia¢ musi ja-
ka$ wtasciwg sobie funkcyje fizyjologiczng.
W obec tego musimy orzec, ze mylnem jest zapatrywanie
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wielu autoréw (Prochaski, lluscbhkego, Dohrna, Fischelisa i
innych), ktérzy nie przypisuja gruczotowi tarczykowemu
zadnego znaczenia fizyjologicznego w zyciu pozaptodowém.

4) Mikroskopowe zachowanie sie krwi wy-
ptywajgcej z gruczotu. — Stwierdziwszy tak wybitny
wptyw nerwow na krgzenie krwi w gruczole tarczykowym,
nie podobna bylo poming¢ doktadniejszego zbadania krwi
wyptywajacej z zyly tarczykow¢j. Przedewszystki¢m uwzgle-
dnitem ilo$¢ ciatek czerwonych i bialych oraz wzajemny ich
stosunek. DIla poréwnania obliczatem ilos¢ ciatek tak we
krwi wzietej wprost z przecietéj zyty tarczykowdj, jak nie-
mniej z zyly twarzowej, tetnicy tarczykowej i tetnicy jezy-
kow¢j. Z obliczeA przedsiewzietych za pomocg przyrzadu
Hayerna przytaczam nastepujace:

Doswiadczenie VIII. Drazniono naprzemian dolng
cze$¢ szyjng nerwu wspdtezulnego i nerw krtaniowy gorny.

W 1 mm. bz. krwi Stosunek ciatek

Krew ilos¢ ciatek biatych
. do czerwonych
czerwonych biatych
z zyly tarczyk. 4522000 5500 1:814
, twarzow. 5200000 15000 1:346
tarczyk. 4300000 4500 1:955
4120000 4000 1:1030
1 Y 4050000 4000 1:1012
: 1 4240000 4500 1:942
" \warzow. 5350000 18000 1:297
7 5 5400000 17500 1:308
5250000 18000 1:291
» Y4
o tarczyk. 4250000 3500 1:1214
7 7 4160000 3000 1:1386
7 7 4090000 2500 1:1636
, twarzow. 5420000 18500 1:292
Jak widzimy jest w ogdlnosci w krwi wyptywajgcej

z gruczotu tarczykowego mniej ciatek czerwonych i bia-
tych niz w krwi wzietéj z zyly twarzowcj; gdy bowiem
w 1 mm. sz. krwi z zyly tarczykow¢j miesci sie Srednio
4341625 ciatek czerwonych, a 3937 ciatek biatych, zawiera
takaz ilos¢ krwi z zyly twarzowej S$rednio 5324000 ciatek
czerwonych a 16700 ciatek biatych. Powtére widzimy, Zo sto-
sunek ciatek biatych do ciatek czerwonych jest w obu zy-
tach odmienny, a mianowicie w zyle tarczykowej S$redni
ten stosunek wyrazajg liczby 1:1102, w zyle za$ twarzowej
1:318. Najnizszg liczbe ciatek biatych w zyle tarczykowdj
przedstawia stosunek 1:1636, w zyle za$ twarzow(¢j 1:346.
(Cigg dalszy nastapi).

[I. 0 rogu skérnym (Cornu cutaneum) dostrzezonym
i operowanym
przez

Dra Ferdynanda Obtntowioza.

Lubo literatura lekarska poucza nas, ze rég skorny
nie nalezy do nadzwyczajnych rzadkosci na polu dermatolo-
gii, gdyz liczba przypadkéw dotad spostrzeganych wedtug
zestawienia dokonanego przez Leberta (Uiber Keratose oder
die durch Bildung von Hornsubstanz erzeugten Krankheiten
und ihre Bc¢handlung von Br. Hermann Lebert. Breslau,
1864) przewyzsza cyfre 100 (wylicza 109), to jednakze nawet na
klinikach rozporzadzajacych ogromnym materyjatem choro-
bowym, jak np. na klinice dermatologicznej w Wiedniu, mi-
jaja nieraz dziesigtki lat, zanim lekarze spotkajg si¢ z po-
dobnym kaprysem natury.

Na poparcie stdow moich wystarczy

tylko ta krétka
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uwaga, ze znakomity dermatolog wiedenski,
Hebra w obszernem dziele swojem : LehrbucJi der Haufkrank-
heiten von Dr. Ferd. Hebra und Dr. Moriz Kaposi. Stutt-
gart, 1876, tom 2gi, str. 27, wyraznie pisze, ze podczas dtu-
gi¢j swej dziatalnoSci lekarski¢j widziat zaledwie 3 razy
réog skoérny i to raz na klinice prof. Sckabusa w Celowcu
(Klagenfurt), gdzie rog skérny byt niezwykle duzym, bo 4
cale diugim, a grubym tak jak maty palec i byt usadowio-
nym na grzbiecie pragcia, okazujagc koniec z boku nieco za-
krzywiony ; w drugim przypadku znajdowat sie rég 1%*2cala
dtugi, grubosci piora kruczego, na glowie kobiety leczacéj
sie na oddziale skornym szpitala powszechnego w Wiedniu;
trzeci za$ przypadek rogu skoérnego widziat Hebra podczas
prywatn¢j ordynacyi u 50lotniego mezczyzny na koncu nosa,
nieco po stronie lew¢j tegoz, rég ten byt na 1 cal diugim,
grubym jak pioro gesie, osadzonym na szeroki¢j podstawie,
a ku przodowi i ku dotowi byt zakrzywiony na ksztatt

zmarty prof.

szponu.

W obec tak wielki¢j rzadkosci t¢j anomalii dermatolo-
giczn¢j ogarneto mnie niepospolite zdziwienie,
1 sierpnia r. b. podczas prywatn¢j ordynacyi
rég skorny, dos¢ znaczn¢j wielkosci na gtowie u 64-letnicj
pani X., z wioski pod Buczaczem lezacej, ktora radzac sie
0 szpecacy ja wyprysk na nosie, nawiasem tylko wspomniala,
ze ma rowniez naro$l na glowie, ktéra w ciggu 3ch lat
ostatnich ciggle sie rozwija. Rog skdrny, 7cm. diugosci (bli-
sko 3 cate), wyrastat ze skory wiosami pokrytéj, w miejscu
odpowiadajgcém szczytowi kosci potylicznéj; u podstawy Sre-
dnica jego wynosita prawie Icm., w odlegtosci Icm. od pod-
stawy sw¢j zakrzywiatl sie ku gorze i ku stronie lew¢j, sta-
jac sie cienszym, tak ze $rednica jego wynosita '/2cm. po-
czém w odlegtosci 3'/2cm. od podstawy znoéw okazywat zna-
czniejszg grubos¢, a koniec jego naksztatt maczugi uksztat-
towany miat $rednicy przeszto IV2cm., a grubo$¢ wynosita
34cm. (8Bmm.). Caly ro6g byt tukowato ku goérze i we-
wnatrz zakrzywionym, naksztat trabki pocztow¢j, tylko bez
skretbw u nasady, okazujac jakby kolanka w miejscach,
gdzie cze$¢ Srodkowa najciensza 2cm. diuga stykata sie
z podstawg i koAcem maczugowatym. Na powierzchni tego
rogu widocznem byto pragzkowanie podtuzne, rozchodzace sie
promienisto w czesci gornej. Barwa rogu jest u nasady
1w czesci cienkiej jasnozoéttg, cielista, a potem ciemnieje
w miare grubienia rogu tak, Zze koniec maczugowaty tegoz
jest brudno woskowo-zéttym, a powierzchnia szeroka ma-
czugi ptasko ucietej jest zdttawo-ezarniawg. Pod wzgledem
konsystencyi to rég ten jest prawie tak twardym jak pa-
znogieé, przy silném naciskaniu palcami wecale niepodatnym,
a zaledwie tylko paznogeiem mozna wyztobi¢ na jego po-
wierzchni bardzo ptytkie rysy.

Rég ten skorny nie sprawiat chor¢j wielkich dolegli-
wosci, tylko przy myciu gtowy i czesaniu zawadzat, a gdy
sie grzebien o niego zaczepit, to przez naciagania podstawy
sprawiat nieco bolesci. Skora, z ktoréj rég wyrastat, nie byta
wcale chorobowo zmieniong; byta do$¢ cienka, otaczata pod-
stawe rogu naksztatt pierScienia i data sie wraz z rogiem
tatwo po tkance podskoérnéj przesuwaé. Wilosy siwawe ota-
czaty gestemi kosmykami catg te okolice przykrywajgc dolng
czes$¢ rogu.

Po dluzszém przekonywaniu i namawianiu chorej uzy-
skatem wreszcie pozwolenie dokonania prostego rekoczynu
wyciecia rogu, co nastapito w sposéb nader tatwy przez
wyciecie nozyczkami skéry w fatd podniesion¢j i zaszycie

gdy w dniu
dostrzegtem
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nastepnie lejkowatego otworku za pomocg nitki katgutowej.
Broczenie krwi byto nieznaczne. Nie chcac psué catosci
pieknego preparatu anatomo-patologicznego nie dokonatem
dotad przekroju przez calg jego diugos¢ i zbadania drobno-
widowego, pozostawiajgc to juz prof. Drowi Browiczowi, na
ktérego rece okaz ten przestaé nie omieszkam; nadkrojenie
tylko od konca maczugowatego wykazuje twardo$¢ niepo-
spolitg, tak jak paznogcia, wspdétsrodkowo utozone warstwy
masy rogowej i Srodek ziarnisty, kruchy. Na tern miejscu
réwniez tylko wspompe, ze wedtug spostrzezen Leberta ba-
danie drobnowidowe dokonane na cienkich przekrojach po-
diuznych wykazuje zazwyczaj stupki i preciki $cisle ze sobg
spojone za pomocg istoty, ktéra stapia je w mase na pozér
zupetnie jednostajng; pojedyncze za$ stupki majg wejrzenie
prazkowate, wiokniste i sktadajg sie z komédrek przyskorka
utozonych szeregami obok siebie; na przekrojach znéw po-
przecznych badanie drobnowidowe wykazuje przestwory ksztat-
tu okraglawego, wspotsrodkowo uwarstwione i otoczone ko-
morkami utozonemi nieregularnie pomiedzy niemi. Co sie
tyczy komdrek samych, to okazujag one wybitne cechy ko-
morek wchodzacych w skiad przyskérka i utozone sg albo
obok siebie, albo jedna ponad drugg, lub tez tworzg gniazda
wspotsrodkowe, podobne do gniazd dostrzeganych w raku
skérnym i w brodawkach, albo tez przypominajg przekroje
poprzeczne uj$é gruczotéw skérnych.

Wedtug spostrzezen Leberta i Yirchowa w rogach skor-
nych znajdujg sie naczynia krwionosne, ktére nie siegajg
zbyt wysoko, niewatpliwie jednak zaopatrujg cze$¢ podsta-
wowa rogu.

W niniejszym przypadku mimo znacznéj stosunkowo
wielkosci rogu broczenie byto nieznaczne, a z pewnoscia
o wiele mniejsze niz przy wycinaniu matych nawet broda-
wek, ktére sg bardzo obficie unaczynione. W moim przy-
padku rog wyrastat z samej miazdry skérnej, a chcac go
skutecznie usung¢ i zapobiedz mozliwemu odtwarzaniu sie
musiatem wycig¢ iprzylegajacy rabek skdrny, takze w miej-
scu osady rogowoj zrobit sie przez calg grubos$é¢ skory otwor
lejkowaty, ktory spojony katgutem zagoit sie w 3 dni na
drodze ryehtozrostu (per % imam).

Pod wzgledem momentu etyjologicznego wptywajgcego
na powstawanie i rozwdj rogu skdrnego, nie moze nauka
dotad nie powiedzie¢; w przypadku moim fatwo bytoby
wskaza¢ na draznienie skory przez szpilki wpinane
we witosy lub koniec grzebienia, ktéry wiasnie w miejscu
wyrastania rogu mogt skére drazni¢ i powodowaé jej prze-
rost w tak dziwny i kapry$ny sposéb. Hebra poprostu przy-
znaje sie do zupetnej nieSwiadomosci przyczyn powstawania
rogéw skaérnych, inni autorowie jako jedne z przyczyn wy-
mieniajg draznienie mechaniczne skéry, a w przypadku ni-
niejszym przyczyne te moznaby réwniez w sposéb przeze
mnie co dopiero wyluszczony uzasadnic.

Co do zabiegéw leczniczych to wyciecie rogu skdérnego
wraz z podstawg nalezy do radykalnych i najraeyjonalniej-
szych metod postepowania.

Aby, précz wzmiankowanéj juz pracy Leberta i Hebry
o ile moznosci wyczerpnag¢ przypadki rogow znane w litera-
turze dermatologicznej, wspomnie¢ mi wypada przedewszy-
stki¢m, iz w dziennikach lekarskich polskich, o ile je z mo-
zliwg S$cistoscig przepatrze¢ zdotalem, juz w lym numerze
Przegladu Lek. z r. 1862 prof. Oettinger opisal réwniez
przypadek rogu skdrnego 5cm. diugiego (Kilka dostrzezen
z mojego dziennika lekarskiego. |I. Bdg na gtowie niewiasty).

Kr. 38

Ro6g ten rozwingt sie w ciggu 1°,F#ku u izraelitki, liczacdj
koto 30 lat, zresztg catkiem zdrowej i dobrze zbudowanej,
mial posta¢ do$¢ ozdobna, bo przedstawiat 2 spiralne za-
krety, przy podstawie byt niemal tak grubym jak palec
maty, a koniec iego gorny byt niemal lancetowato zaostrzo-
nym. Caly rég miat barwe brudno-szaro zielonawa, twardos¢
rogowga, utkanie za$ na pozér widkniste. Naro$l wspomniana
znajdowata sie na przodzie gtowy w S$rodku miedzy czotem
a ciemieniem nieco na lewo od szwu strzatkowego, a przy-
czyne powstania jej przypisuje kol. Oettinger zadraznieniu
skéry powstatemu przez noszenie zbyt obcistego nakrycia
gtowy (czepca), ktére u mezatek zydowskich przestrzeganém
bywa surowo z religijng sumiennoscia.

Z pomiedzy za$ rozpraw napotkanych w literaturze
dermatotogiczn¢j niemieekidj wymieni¢ musze chocby tylko
z tytutu artykut prof. Picka: Zur Kenntniss der Keratosen
zamieszczony w Vierteljahrschrift f. Dermatologie u. Syphilis
za r. 1875, str. 315, jakotéz przypadek rogu skoérnego opi-
sanego przez Bergha réwniez w tern wydawnictwie z r.
1873, str. 185.

Krétka ta rozprawka niech postuzy ku wzbogaceniu
naszego pismiennictwa na polu dermatologii, a okaz rogu
skérnego za skromng ozdobe muzeum anatomo-patologicznego
w Krakowie.

. Oceny i sprawiania.

Nowsze leki w literaturze francuskiej z r. 1885.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 37).

11. W r. 1850 Stenhouse otrzymat ze Spartium scopa-

rium alkaloid ptynny o skiadzie C30H2eN2, bardzo gorzki,
w wodzie jednak nierozpuszczalny, fatwo tworzacy z kwa-
sami sole krystaliczne. Ze soli tych najtatwiej rozpuszczal-
nym jest w wodzie siarkan sparteinowy, i z tym téz G Sée
robit doswiadczenia fizyjologiczne i terapeutyczne. Dos$wiad-
czenia dotyczg szesciu chorych, u ktérych tetno badano sfy-
gmografem Mareya przed podaniem i po podaniu sparteinu.
Dwie pierwsze chore dotkniete byly zwyrodnieniem migs$nia
sercowego: uderzenie koniuszkowe serca, mimo znacznego wy-
chudnienia osobnikéw, zaledwie wyczuwalne, réwniez tetna
tylko z trudnos$cig mozna sie byto domacaé. Na obrazie gra-
ficznym linija oznaczajgca skurcz mie$nia sercowego zale-
dwie byta naznaczong. Po podaniu sparteinu linija ta wy-
stagpita prawidtowo, uderzenia serca znacznie silniejsze, tetno
prawidtowe. Polepszenie to utrzymywato sie 3 do 4 dni.
U trzoci¢j chorej ze zwezeniem ujsScia zylnego lewego spar-
tein usungt szybko nieregularng czynno$¢ serca i przywrocit
regularnos$¢ tetna. RdOwniez miato to miejsce u czwartego
chorego dotknietego zapaleniem przewlektem osierdzia i nie-
domykalnoscig zastawki dwukonczystej. W pigtym przypadku
rozszerzenia serca z przyczyny zwyrodnienia miazdzycowego
tetnic obok opuchliny i biatkomoczu istniata wybitna arytmija,
zwoluienie i ostabienie tetna. Po uzyciu siarkami sparteinu
tetno uregulowato sie a ruchy serca staly sie wybitniejsze
i ehyzsze. V/ szostym przypadku w dychawicy sercowej
z biatkomoczem tetno bylo bardzo niespokojne, nieregularne.
W 40 minut po uzyciu sparteinu objawy te zupeinie znikly.
Na podstawie tych szeSciu spostrzezen See przypisuje siar-
kanowi sparteinowemu dziatanie w niektérych przypadkach
zupeinie zastepujgce naparstnice i konwalamann, a przewyz-
szajgce te ostatnie leki diuzszem trwaniem dziatania. Wre-
szcie spartein jest w stanie usungC nieregularno$¢ czynnosci
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serca, wynikajgcg z tak zwanej przez niego atonii serca.
Pod tym wzgledem dziatanie sparteiuu zbliza sie do bella-
dony. Dziatanie sparteinn wystepuje po zazyciu w godzine
a najdalej w pare godzin i utrzymuje sie trzy do czterech
dni. W czasie tego sity chorego wzmagajg sie, oddechanie
staje sie tatwiejszem. Na narzad moczowy zdaje sie spartein
nie wywiera¢ zadnego wptywu. Zdaniem autora spartein jest
zatem wskazanym we wszystkich przypadkach ostabienia
czynno$ci mie$nia sercowego, czyto z przyczyny zwyrodnie-
nia, czy téz z przyczyny jakich$ wad w krgzeniu. See po-
dawat siarkan sparteinn w rozczynie wodnym po 10 cmgr.
Dawka ta nie wywotuje zadnego ubocznego dziatania ani
ze strony narzadu trawienia ani systemu nerwowego. (C. r.
de I’Ac. des Sciences).

12. Wstrzykiwania podskdrne chininu mimo rozlicznych
préb nie uzyskaty dotagd obywatelstwa w zwykiem lekowni-
ctwie a to z powodu znacznej bolesnosci, jakg wywotywaty,
a précz tego z powodu nader czestego wytwarzania sie du-
zych naciek6w przechodzacych dos$¢ czesto w ropnie. Nie-
ktorzy autorowie podajg nawet przypadki posocznicy sku-
tkiem podskornego stosowania chininu. Mimo to jednak sg
przypadki, dla ktérych z przyczyny zbytniej drazliwosci
przewodu pokarmowego na wieksze dawki chininu, a ko-
niecznosci zastosowania tego znakomitego leku, udoskonale-
nie t¢j metody bytoby bardzo pozadaném. To tez spowodo-
wato Aitkena do nowych doswiadczen, na podstawie kto-
rych podaje ze rozczyn siarkami chininowego kwasnego
(chininum bisulfuricum) lub tez chinini hydrochlorici w ro-
wnych czesciach wody i gliceryny z dodatkiem 20 kropli
kwasu fenolowego na 1OOgrm. wody, mozna zastrzykiwac
podskdrnie bez obawy powyzszych przykrych nastepstw.
Na jedne dawke radzi autor uzy¢ 30 kropli rozczynu wysy-
conego chininu. Tym sposobem mozna w ciggu kilku godzin
poda¢ choremu do 2-Ogrm. tego leku. (Semaine med.).

Alkochole i zwigzki im pokrewne.

13. Dujardin-Beaumetz przyznajo paraldehydowi wyz-
szo$¢ nad chloralem w nastepujgcych wzgledach. Paraldehyd
nie wywotuje tak tatwo =zadraznienia zotgdka jak cbloral,
nie dziata szkodliwie na miesien sercowy i jest lepsza od
tego ostatniego odtrutkg w zatruciach strychninem. Zaprze-
cza rowniez Beaumetz, aby ustroj tatwiej sie do paraldehydu
przyzwyczajat niz do ehloralu. Podawat on go przez mie-
sigce i zawsze dawka 3grm. wystarczata, aby sprowadzié
sen. Paraldehyd nie posiada jednak.w tym stopniu wiasnosci
u$mierzania bo6lu co chloral a zwtaszcza morfin. Dla tego
uzycie paraldehydu jest wskazanem przedewszystkiem w tych
przypadkach, w ktérych ma sie do czynienia z samoistng
bezsennos$cig, a szczeg6lniej w przewlektem zatruciu alkoho-
lem. Co do postaci uzycia aldehydu to Beaumetz najchetniej
przepisuje go: Paraldeiiydi 15'0. Ag. destillatae 250-0.
W lyzce stotowej tego rozczynu znajduje sie Igrm. paralde-
hydu. Poniewaz lek ten ma do$¢ niemitg won, przypomina-
jaca oddech pijakéw, przeto Beaumetz poleca uzycie tego
rozczynu nap6t z rumem lub pestkowka. Z powodu tej nie-
mitej woni przepisuje sie takze paraldehyd: Rp. Paraldeiiydi
2-0, Ag. Sambuci 70-0, Tincturae vanillae gtts. X X. Syrwpi
laurocerasi 30é. lub téz: Rp. Paraldeiiydi 10'0, Spirit. vin.
redificatissimi 48'0, Tincturae vanillae 2'0, Ag. destillatae
30-0, Syrapi simplicis 60-0. £yzka stotowa eliksyru zawiera
jeden gram paraldehydu. Keraval radzi szczegélni¢j u obita-
kanych stosowac lek ten per reetum i w tym razie zapisuje
go: Rp. Paraldeiiydi 2-0, Yitelhm ovinum unum, Mucilag.
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gummi arabici 1200. Polecano takze paraldehyd podskdrnie,
przepisujagc go: Rp. Paraldeiiydi 5-0, Ag. laurocerasi 5'0.
Ag. destillatae 15-0. P06t dawki zwyklej wystarcza przy sto-
sowaniu podskérném do sprowadzenia snu; Beaumetz jednak
nie chwali téj metody, bo zastrzyknienie sprawia zawsze
mocny bél, a niekiedy wywotuje nawet naciek i wytworzenie
sie ropnia. (Bullct. thérap.).

Desnos podaje paraldehyd po 2, 3, a najwyzej 4 grm.
Dawka ta, zdaniem jego, jest zupeinie wystarczajgcg. Jezeli
za$ 4grm. nie sprowadzi snu, to z pewnoscig i 8 grm. go
nie sprowadzi. Paraldehyd czasem istotnie zawodzi. Na pod-
stawie wiasnych i Morsellego doswiadczen autor oblicza 8%
os6b, u ktorych paraldehyd zostaje bez skutku. Sen naste-
puje bez objawéw poprzedniego pobudzenia i trwa 2—6 go-
dzin. Sen ten nie zawsze byt spokojnym, jak to niektérzy
autorowie twierdzg, lecz towarzyszyty mu sny czasem bar-
dzo przykre. Niekiedy po przebudzeniu, rzadko jednak, chory
doznaje bélu gtowy. Jakkolwiek aldehyd nie dziata w tym
stopniu kojagco na bdl jak chloral i morfin, to przeciez autor
do przypadkéw wyleczenia lekiem tym nawet nerwic, a opi-
sanych przez Fredericiego i Morsellego dodaje sam jeden,
w ktorym nerwica N. occipitalis, niedajaca sie usung¢ chi-
ninem, ustgpita zupeinie po jednorazowej dawce 4grm. paral-
dehydu. Autor stosowat paraldehyd u wielu chorych gora-
czkujacych, tudziez w chorobach zakaznych. Chorzy ci za-
wsze dobrze znosili ten lek, nie wywotywat on jednak obni-
zenia cieptoty, jakby to wnosi¢ nalezalo na podstawie do-
Swiadczen robionych na zwierzetach. (Buli. therapeutigue).

(Ciag dalszy nastapi).
J. R. Fowler: Hydronaftol nowy Srodek antyseptyczny.

Hydronaftolu uzyt F. z korzyscig jako $rodka anty-
septycznego w zastepstwie kwasu karbolowego. Robit z nim
liczne dosSwiadczenia, z ktorych okazato sie, ze 0500
rozczyn: 1) nie byt w stanie odwietrza¢ roztozonego bulijonu
zawierajagcego chorobotworcze zyjatka i zarodniki; 2) nie
zabijat w tym rozcienczeniu lasecznika waglikowego, sub-
telnego i mikrokokéw; ale 3) jako antisepticum okazat sie
korzystnym wstrzymujac rozwdj bakteryj w rozczynie 1:6000.
Do uzytku w chirurgii uzywa sie rozczynu 1:1100 a rozczyn
ten sporzadza sie dodajac gorgcej wody az do wysycenia
przyczem rozczyn nabiera barwy mlecznej, przy nastepnem za$
dodaniu nieco wody zimnej ptyn wyjasnia sie. Jedwab, kat-
gut, gabki, dreny itd. sterylizuje sie najpierw przez zanu-
rzenie w rozczynie sublimatu a przechowuje sie nastepnie
w rozczynie hydronaftolu. Opatrunki sporzadza sie przez
nasycenie rozczynem 1:500. Okazato sie, iz $rodek ten jest
niedraznigcym, nietrujagcym, niezragcym i nielotnym przy zwy-
ktej cieptocie a w dziataniu ustepuje tylko sublimatowi. Je-
denascie przypadkow, w ktérych uzyto tego $rodka objasnia
jego dziatanie. F. podaje réwniez sposoby przyrzadzania
niektérych materyjatow opatrunkowych. (Annals of Surgery
1886, Vol VIII, Nr. 2). Dr. Bargcz.
II. C. Wy,ma n: Operacyja wrodzonego wynicowania pecherza

u 5ciodniowego dziecka.
siegajacg od pepka do ligam, triang. z wyni-
cowaniem tylnej $ciany pecherza, z odstonieciem moczowo-
déw i z brakiem grzbietu pracia operowatWyrnan. Zwol-
niwszy napiecie tkanin otaczajgcych obustronnie cieciem ku
gorze na 2 cale od spina ant. super, zblizyt W. brzegi szpary
szwem szpilkowym; miedzy temi szwami zalozono przery-
wane. Rane opatrzono za pomocg zinc. oxyd. i waty, dla
odptywu moczu zatozono dren. Wygojenie nastgpito zupetne.

Szpare
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W 2 miesigce potem nastgpita $mieré wsrod drgawek. (N.
Y. Med. Bec. 1887, Dec. 12). Dr. Bargcz.
M. Wild: 0 dziedzicznoSci choroby Basedowa.

Szereg przypadkow ogtoszonych przez W. stwierdza
ponownie wplyw dziedziczno$ci na powstawanie t6j choroby.
Kobieta 35-letnia, dotknieta od 3ch lat chorobg Basedowa,
ma siostre 28-letnig cierpigcg te sarne chorobe i okazu,gcag
poczatki suchot ptucnych. Trzecia siostra byta réwniez do-
tknietg choroba B. i umarta w 30 roku zycia na gruZlice,

matka za$, ktéra majac 42 tat zycia umarta na suchoty,
okazywata takze objawy choroby Basedowa. {The British
med. Journal z maja 1886). Rydel.

Wiadomos$ci pomniejsze,

(S. B.) Obecnos¢ wolnego kw. solnego w soku zotg-
dkowym w okresie poczatkowym raka zotagdkowego Pakt. ze
w raku zotadkowym oddziatywanie za pomocg biekitu metylo-
wego, ktore stuzy¢ ma do wykazania wolnego kwasu solnego pospo-
licie nie daje sie uskuteczni¢, stwierdzono réwniez we wszystkich
przypadkach, ktére leczono w ubiegtym roku na Klinice w Lipsku.
Raz tylko wystapito niebieskie zabarwienie metylu. W tym przypa-
dku jednakowoz, jak to poOzniej sekeyja wykazata, miano do czy-
nienia z pierwszym poczatkiem
liczne guzki

raka odzwiernika pomijajac juz
rakowe w watrobie. Thiersch przyjmuje z tego
powodu, ze w raku zotagdkowym, dopoki nie dajg sie spostrzegac
zmiany makroskopowe btony S$luzowej zotadka, dopoty nie wy-
twarzajg sie potaczenia zobojetniajagce normalny sok Zzotgdkowy.
Pozostaje do rozstrzygniecia pytanie co wiasciwie w raku zotgdka
dziataniu kwasu (chyba stale obecnego) na metyl ,taje na prze-
szkodzie. (Moznaby poszukiwa¢ kwasu za pomocg zalecanego przez

Hosslina papieru Kongo). (Deutsche med. Ztg., 1886, Nr. 55).
(8. B.) Dodatek do znajomos$ci stosunku goscca sta-
wowego du choréb nerwowych. Prof. Dr. Brieger opisuje

przypadek obserwowany przez siebie, gdzie u 17-letniej dzie-
wczyny w pare dni po ostrym gosccu, ktérym pacyjentka pier-
wszy raz byla dotknieta, rozwineta sie plasawica. W przebiegu
tego stanu chorobowego wystepowato zjawisko dotagd nieznane
jeszcze w literaturze: naprzemian plgsawica i gosciec stawowy,
i to w ten spusob, ze podczas goscca znikata zupetnie plasawica,
ale w tejze samej chwili powracata, kiedy gosciec
W dwoch innych przypadkach obserwowat autor
rwy kuiszowej (Ischias) i gosoa stawowego;

wystepujg réwnoczes$nie Ischias
temperatury,

ustawat.

kombinowanie
u obu chorych
i gosciec przy nagtej zmianie
a oba stany ciezkiej natury; pomijajac przebieg
chorobowy juz sam sposob wyleczenia przemawia za tem, ze mu-
siat istnie¢ zwigzek przyczynowy miedzy obiema chorobami,
o tyle, ze stosowane leki przeciwgo$écowe oba cierpienia usunety.
(Deutsche med. Ztg. 1886, Nr. 55).

(8. B.) Jodek potasu jam> S$rodek przeciw dychawicy
Autor podaje nadzwyczaj pomys$lne wyniki, jakie osiegnat w le-
czeniu dychawicy za pomocg jodku potasu. Miedzy 36 chorymi
wieksza cze$¢ cierpiata na dychawice samag bez powiktan; u re-
szty procz tego wystepowato zapalenie oskrzeli i rozedma ptue,
zaleznosci jednakowoz dychawicy od tych ostatnich cierpien lub
odwrotnie nie dato sie stwierdzi¢. Tylko w 9ciu
Srodek ten nie skutkowal wecale; najlepidj
chawicy bez powiktan. Dawki zwykle.

Wedtug autora znaczenie jodku
dziataniu na btone $luzowg nosa,
z bromkiem potasu w padaczce.

przypadkach
dziatat w samej dy-

potasu nie polega na
poréwnywa on ten $rodek
Oba w znamienity sposob usu-
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wajg gtdwny objaw chorobowy, nie wptywajac jednak na sama
chorobe. (Mig. med. Central Ztg. 1886, Nr. 54).

Q. Boisseaudu Rocher poleca w dyseilteryi Secale
COrnutum po 050 pro dosi, po 3-0 pro die w proszku. W przy-
padku jednym szczegdlniej nader uporczywym, w ktorym wszelkie
inne leczenie zawodzito, a sity chorego coraz bardziej sie wy-
czerpywaty, secale cornutum dziatato szybko i znakomicie. Autor
zacheca do dalszych dos$wiadczen w tym kierunku. (Le Progres
med. 1886, 10).

IV. Wiadomosci statystyczne i ogoinolekarskie.

Sprawozdanie o przebiegu choréb nagminnych
w Galicyi w sierpniu r. 1886.

Na dur brzuszny leczono 281 chorych, z tych wy-
zdrowiato 190 czyli 67-6°/0, umarto 15 czyli 5*3°0, pozostato
wleczeniu z koAcem sierpnia 76 chorych w 9ciu miejscowosciach.
W ogo6le panowat dur w 21 miejscowosciach a w 12 powiatach,
przewaznie w powiecie rawskim.

Dur plamisty stwierdzono w 8 miejscowos$ciach w 6ciu
powiatach, a mianowicie w tarnopolskim powiecie w 3 gminach,
zresztg w kazdym innym z 5 powiatow po jednej gminie. Prze
bieg w ogole bardzo tagodny, z 78 leczonych chorych wyzdro-
wiato 64 czyli 82-1°/0, umarto 2 czyli 2*6°/0, pozostato 12 cho-
rych w 2 miejscowosciach.

Ptonica od kwietnia b. r. szerzy sie wprawdzie powoli
lecz ciggle w sierpniu stwierdzono jg w 18 gminach 15 powia-
téw, i tak w tarnopolskim powiecie w 3 gminach, w borszczo-
wskim w 2 gminach, zreszta po jednej gminie w kazdym z 13
powiatow. Z 437 leczonych chorych ozdrowiato 198 czyli 46'30(
(w lipcu 69,8°/0), umarto 78 czyli 17-8°/0 (w lipcu 14 5°/0),
pozostato z konicem sierpnia 161 chorych w 11 gminach. Prze-
bieg ma przeto ceche dos¢ ztosliwg i nalezy sie obawia¢ wie-
szego rozszerzenia choroby. W jednej gminie powiatu tarnopol-
skiego z ludnoscig 612 os6b, zachorowato na ptonice od potowy
lipca br. 84 osob, z tych umarto juz 20 a 18 pozostato jeszcze
w leczeniu.

Btonice stwierdzono w 10 gminach u 119 chorych, z tych
wyzdrowiato 54 czyli 45-4°/0. umarto 16 czyli 38-6®0, pozostato
w leczeniu 19 w 3ch gminach.

Czerwonka jak zwykle w sierpniu najwieedj byta roz-
szerzong, gdy jednak w sierpniu r. 1885 stwierdzono 6988 cho-
rych, w tym roku byto tylko 3090 chorych w 90 gminach. Naj-
wiecej byta czerwonka rozszerzong w powiecie gorlickim, w kto-
rym w 13 gminach stwierdzono te chorobe u 675 (z tych umar-

to 70); dalej w sasiednim powiecie sgadeckim w 12 gminach
u 392 chorych (z tych zmarto 38), w powiecie za$ dolioskim
umarto w 5 gminach z 117 leczonych chorych 37 = 21°/0.

W og6le wyzdrowiato z 3090 chorych 1843 czyli 59-6 °/0, umarto
389 czyli 12'6°/0, pozostato w leczeniu 858 chorych.

Epidemija odry zmniejsza sie od stycznia b. r. coraz
bardziej; w sierpniu leczono 908 o0s6b (w lipcu 2184), z tych
wyzdrowiato 800 czyli 88*1°/0, umarto 51 czyli 5*6 °/0> pozostato
57 chorych w 3 gminach.

Na krztusiec leczono 1882 chorych (w lipcu
w 33 gminach; wyzdrowiato 1466 czyli 77-9°/0,
czyli 2-2°/0, pozostato 373 chorych w 8 gminach.

Od wielu lat nie byta ospa w kraju tak mato rozszerzong
jak w ubiegtym miesigcu. Leczono ogdtem w 10 miejscowosciach
73 chorych, z tych wyzdrowiato szczepionych 15 czyli 20*5K,
nieszczepionych 38 czyli 52-1 °/0, umarto za$ szczepionych 1 czyli
I*4°/0” nieszczepionych 14 czyli 19*2°/0; z koncem sierpnia po-
zostato 4 chorych ospowych w leczeniu.

Lwéw d. 10 wrzes$nia 1886. Dr. Jozef Merunowicz.

= Cholera. Powoli rozposciera si¢ epidemija w krajach na-
lezacych do korony wegierskiej, do ktorych dostata sie z Try-
jestu. Bramg wchodowg dla niej byto miasto portowe Rjeka.
zkad dostata sie do matych miasteczek chorwackich i zdawato
sie, ze trzymajac sie wybrzeza austro-wegierskiego ograniczy sie
do nich i wygasnie przed zimg. Tymczasem, prawdopodobnie $réd
sprzyjajacych niezwyktych upatéw, cholera dostata sie do Buda-

1968)
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pesztu, a wedtug najnowszych wiadomosci nawet do Raab, a wiec
dwoma szlakami zbliza si¢ do nas i zagraza Galicyi. Podczas,
gdy we Wegrzech nieszczesne hasto: Cholera nostras op6znia
przeprowadzenie skuteczne $rodkéw ostroznosci, u nas tem mniej
dzieje sie co$, coby wsaazywalo na przygotowanie sie na goscia
niepozadanego. Dzigki skwarom i posusze tumany kurzu czynig
oddychanie w miescie a gtéwnie na plantacyjach prawie niepo-
dobnem, a Magistrat czeka cierpliwie, az nareszcie deszcz zlituje
sie nad nami.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 29 sierpnia do
4 wrze$nia umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000
mieszkancow 29‘5. Z plonicy umarto 0 (1 z. t.); z bionicy 1
(2 z. t.), zduru brzusznego 1 (I z. t.); z czerwonki 0 (I z. t.);
z niezytu zoigdka i jelit 11 (8 z. t.). Doniesiono w tymze czasie:
0 2 przypadkach ptonicy i 2 czerwonki. W tygodniu od 22— 28
sierpnia umarto z ospy: w Warszawie i Pradze po 2, w Budape-
szcie 22, w Wenecyi i Paryzu po 1; w Petersburgu 4. Z duru
osutkowego umarto: w Warszawie i Londynie po 1. Z duru po-
wrotnego umarto: w Petersburgu 1. Z cholery umarto w Tryje-
§cie 38. Z duru brzusznego umarto: w Berlinie 5, w Londynie
1 Petersburgu po 9. Z odry umarto: w Berlinie 10, w Paryzu
17, w Londynie 31. Z ptonicy umarto: w Warszawie 7, w Bu
dapeszcie 24, w Paryzu 8, w Londynie 17, w Petersburgu 11.
Z btonicy umarto: w Warszawie 10, w Berlinie 25. we Wro-
ctawiu 5. w Dreznie 7, w Hamburgu 10, w Budapeszcie 13,
w Paryzu 29, w Londynie 28. w Ohrystyjanii 9, w Petersburgu
8. Z krztusca umario: w Paryzu 7, w Londynie 22.

Statystyka S$miertelno$ci. W tygodniu od 22—28
sierpnia umarto wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkancow:
w Krakowie 34,7; we Lwowie 32,2; w B-odach 22,9; w Droho-
byczu 44,0; w Kotomyi 26,5; w Przemys$lu 33,6; w Stanistawo-
wie 33,1; w Tarnopolu 31,3; w Tarnowie 22,5; w Czerniowcach
32,7; w Warszawie 27,1; w Poznaniu 22,1; w Wiedniu 26,0;
w Salcburgu 29,4; w Gracu 24,6; w Tryjescie 65,0; w Ins-
bruku 9,5; w Pradze 33,0; w Bernie 25,6; w Otomunicu 28,2;
w Opawie 28,0; w Berlinie 33,2; we Wroctawiu 23,6; w Gdan-
sku 36,2; w Dreznie 32,8; w Hamburgu 30,4; w Kolonii 26,1;
w Lipsku 27,5; w Mnichowie 33,8; w Strasburgu 31,3; w Am-
sterdamie 23,7; w Eazylei 19,7; w Brukseli 22,3; w Budape-
szcie 35,8; w Ohrystyjanii 26,2; w Genewie 15,9; w Kopen-
hadze 22,1; w Londynie 18,3; w Odesie 35,8; w Paryzu 21,8;

w Petersburgu 25,6; w Stokholmie 18,5; w Wenecyi 34,7;
w Zurychu 21,3. J. B.
V. Wiadomosci biezace.
* Krakéw d. 15 wrze$nia. Redaktor Przegladu Lek. po-

wrécit do Krakowa i obejmie redakcyje od Nru przysztego.

* Otrzymalismy Kalendarz lekarski nar. 1887 utozony
przez Dra Jana Stelle Sawickiego. Pigty ten rocznik tego
pozytecznego wydawnictwa przedstawia si¢ bardzo dobrze. Ar-
tykuty w nim zamieszczone w czesci pierwszej sg oddrukiem
kalendarza tegorocznego, a dziat informacyjny zostat odpowie-
dnio zastosowany. Dodano tablice przedstawiajgcg rysunek sche-
matyczny granic organdw wewnetrznych ustroju, oraz rozdzialy
o leczeniu kLmatycznem, o gimnastyce leczniczej, nakoniec w do-
datku podano wiadomo$¢ o nowszych sposobach leczenia niekt6-
rych choréb. Rozdziat o leczeniu klimatyczném jest pozadanem
uzupetnieniem rozdziatu zaktady zdrojowe i uzdrowiska, co za$
do krétkiego rozdziatu o gimnastyce leczniczej to przedstawiono
w nim, o ile to w skroceniu uczyni¢ sie dato, najwiecej w ce-
lach leczniczych uzywane ruchy.

Jak coroku tak i obecnie polecamy uwadze Kolegéw to
wydawnictwo, ktére starannym doborem, tresci i praktycznym
uktadem do potrzeb lekarzy krajowych zastosowanym w zupet-
nosci zastapi¢ moze podobne wydawnictwa niemieckie tyle jeszcze
w kraju naszym rozpowszechnione.

* OtrzymaliSmy przedruk artykutu z sierpniowego Nru
Czasopisma technicznego pod tyt: W sprawie uzdrowotnie-
nia miasta Krakowa. Przedwstepny szkic kanati-

zacyi i wodociggéw miejskich, skres$lit J F. Za-
rzycki, krél. belg. dypl. inzynijer cywilny. W artykule tym
omawia autor dwa najwazniejsze czynniki asanizacyi miasta:
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kanalizacyje i wodociagi. Co do kanalizacyi to wiele pogladow
podanych przez autora dyskusyi ulega¢ nie moze, jak ze obok
wodociggéw konieczng jest rzeczg mysle¢ o kanalizacyi, ze jedy-
nie kanalizacyja zupetna, w#asciwa chroni grunt, powietrze i wode
od zanieczyszczenia, ze kanalizacyja, gdy raz wypracowano 0gol-
ny plan dla catego miasta moze by¢ czeSciowo w szeregu lat
wykonywang, ze dzisiaj istniejace i budowane kanaty w danym
razie dadzg sie uzy¢ jako rezerwowe przy nadzwyczajnych opa-
dach meteorycznych, czyli jako kanaty burzowe, jak je autor
nazywa itd. Ze system kanalizacyi sptawnej, czyli jak jg autor
nazywa ruchomej, jest jak na dzi$ ze stanowiska higijeniezne-
go najlepszym systemem usuwania nieczysto$ci miejskich, chociaz
ze stanowiska rolnictwa podnoszone bywajg zarzuty, réwniez nie
ulega najmniejszej watpliwosci. Nie nalezy jednak zapominag, ze
w pewnych razach czyni réwniez zadosy¢ wymaganiom ulepszony
system wywozki (np. Tallarda) a czyni on nadto zado$¢ wymogom
rolnictwa. Jak w wielu przypadkach tak itu okolicznosci sktaniaja
nieraz do obrania czego$ mniej moze doskonatego ajednak zaspaka-
jajacego zadaniaidajacego sie rychlej osiggnac¢ niz cos doskonalszego.
W miescie naszem brak kanalizacyi daje sie moze wiecej jeszcze
czu¢ niz brak dobrej wody. Niedogodnosciom ztad wyptywajacym
nalezato byto rychto zapobiedz, o rychtem za$ przeprowadzeniu
systemu kanalizacyi nowozytnej, obok potrzeby wodociagow ze
stanowiska finansowego mysle¢ nie byto mozna, bo tak kanali-
zacyja taka jak i wodociggi wymagajg bardzo znacznego kapi-
tatu zaktadowego, nie pozostato zatem nic innego, jak ucie¢ sie
do zaprowadzenia ulepszonego systemu wywozki, ktory tez w po-
staci systemu Tallarda zaprowadzono i ktory, jak dotad, z za-
dowoleniem mieszkancoéw funkcyjonuje.

Co do wodociggéw to autor wzmiankowanego artykutu zy-
czy sobie podwdjnych wodociggébw. Podwojne wodociggi przed-
stiwiajg jednak wiele niedogodnosci, a nie czynig zado$¢ wy-
godzie mieszkancéw, z tego powodu wszedzie dajg pierwszenstwo
wodociggom jednolitym. Co sie tyczy jakosci wodociggéw czy

zrédlane, czy z wody zaskornej, czy tez rzeczne, to autor nie
zwr6cit uwagi na uchwate doniostego znaczenia, powzieta na
Zjezdzie niemieckiego Stowarzyszenia higijenistow niemieckich

przed Kkilku laty tgcznie z Towarzystwem technikéw, iz zawsze
nalezy sie stara¢ o wodociagi zrédlane, a dopiero gdyby do ja-
kiego$ miasta zgota niemozebnem byto sprowadzi¢ wode zZrddlang
nalezy mys$le¢ o zaopatrzeniu go wodag zaskorng lub rzeczna.
Idgc wiec w mysl tej uchwatly dopoki mozemy mie¢ nadzieje
zaopatrzenia miasta Krakowa wodg zrodlang, dopdty wszelkie
nasze usitowania i badania ku temu jedynie zwro6cone by¢ winny.
Nie wchodzac w techniczng strone wodociggéw ze stanowiska
lekarskiego rozchodzi¢ sie powinno tylko o jakos$¢ i ilos¢
wody. Co do jakoScizrédta regulickie s wyborne, czy
za$ zrodia regnlickie zasilone wodami zrédet lezacych przy dro-
dze wodociggu wystarcza na pewien okres czasu czy nie, to
dopiero dalsze obliczenia i badanie okaza. Co si¢ tyczy kosztéw
to niewatpliwie koszta zaktadowe wodociggu regulickiego beda
znaczniejsze niz koszta wodociggu wislanego, ale za to koszta
utrzymania pierwszego beda o wiele mniejsze od utrzymania
drugiego, rzecz te za$ autor wymija.

Sprawy wodociggéw i kanalizacyi sa $cis$le z sobg zwig-
zane i pod tym wzgledem =z autorem zgodzi¢ nam sie wypada.
Kanalizacyi sptawnej bez wodociggéw pomys$le¢ sobie nie mozna
a kanalizacyja do odprowadzenia wod brudnych i meteorycznych
stanie sie konieczng, piekaca, skoro nadejdzie dawno oczekiwana
chwila zaprowadzenia wodociagow.

O artykule p. Zarzyckiego datoby sie jeszcze wiele po-
wiedzie¢ ale nie miejsce do tego w niniejszej pobieznej wzmiance,
zawsze zastuguje on na uwzglednieuie, z powodu ze zwraca uwage
na sprawe kanalizacyi, ktérej mimo zaprowadzenia systemu Tal-
larda nie nalezatoby spuszczaé z oka, ale w mys$l uczynionego
na Radzie miejskiej wniosku mysle¢ o wypracowaniu ogdlnego
planu kanalizacyi miasta.

* OtrzymaliSmy zeszyty 35—38 dzieta p. t. Biograplu-
sches Lexicon der henorragendsten Aerzte, wychodzacego pod
redakcyjg Gurlta i Hirscha a naktadem Urbana i Schwar-
zenberga w Wiedniu. Zeszyty te mieszczg w sobie bijograflje
lekarzy poczawszy od Morsinga az do Pirogowa. Z lekarzy pol-
skich wymienieni sag: Nagumowicz, Natanson, Nawro-
cki, Nencki, Neugebauer, Niszkowski, Noskiewicz,
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Noskowski, Nowicki, Nowo polski, Ochocki, OICon-
nos, Oczapowski, Oczko, Oettinger i Ortowscy.

* W porozumieniu z Ministrem spraw wewn. p. Minister
oswiecenia zamianowat na rok szkolny 1886/7 nastepujacych
funkcyjonaryjuszéw dla egzaminéw lekarskich w Uuiw. Jagiell.:
komisarzem rzadowym prof Jakubowskiego, ajego zastepca
prof. Rosnera; koegzaminatoiem przy 2iem rygorozum lekar-
skiem: docenta Ponikie a zastepcg prof. Domanskiego;
koegzaminatorem przy 3em rygorozum: prof. Obalifiskego
a zastepcg docenta Jordana.

* Wiec Stowarzyszen lekarzy austryjackich
odbyt sie d. 6 i 7 bm. wliInsbruku. Wnioski, o ktérych w swoim
czasie wspomnieliSmy, przedstawione przez referentow, zostaty
przyjete. Do Wydziatu wybrano dla Galicyi: prof. Hofniokta
w Wiedniu, Drow Merunowicza i R6zanskiego we Lwo-
wie; dla Bukowiny za$: Drow Porusa i Zatozieckiego.
W Cieplicach czeskich bawito do d. 11 wrze$nia
0s6bh.

* Wiadomos$ci uniwersyteckie Monachijum. Posade po Gud-
denie otrzymat prof. Grusley z Wiirzburga — Tiibmga. Dr.

6845

Muller, asystent kliniki, habilitowat sie jako docent chirurgii.
— Wieden. Dr. Jozef Paneth, habilitowat sie jako docent
fizyjoltgii.

Artykut} orygin,
tek. polskich :

Wiadomosci Lekarskie Nr. 2: Halskiego: Z kliniki
lekarskiej prof. Dra Korczyfiskiego w Krakowie. I1lI. Kilka
uwag o chorobach watroby i przewodoéw zétciowych; Adamkie-
wicza: O budowie ciata ijadra zwojowego (dok.); Fingera:
Ogoélna teoryja kity (dok.): Schattauera: O dwdéch laparoio-
mijach z powodu wgtobienia jelit (i,nvaginatio) (c. d.).— W Ga-
zecie Lekarskiej Nr. 37: Matlakowskiego: TrzydzieSci szes¢

mieszczagce sie w czsaoyisinach

przypadkéw przetok moczowych; Zabtudowskiego: Przy-
czynki do leczenia za pomocag miesienia; Szadka: Stosowanie
elektrolizy przy leczeniu choréb skérnych. — W Medycynie

Nr. 37: Dobieszewskiego: Spostrzezenia kliniczne z zaktadu
zdrojowego w Maryjenbadzie (dok.).

Keilnhcyja otrzymata.

Dra SZADKA: Leczenie przymiotu za pomocg wstrzykiwali z61-
tego tlenniku rteci w mies$nie posladkuwe. 8vo str. 3. (Odbitka z ,Ga-
zety Lek.)

Tegoz: Die Behandlung der Syphilis mittelst tiefer Injektionen
des gelben Quecksilberoxyds in die Mm. glutei. 5 Seiten (Separatabdruck
aus der 'Wiener Med. PresseF "

W zastepstwie redaktora: Doc. Dr. Grabowski.
HOKHHKS.

Na posade lekarza miejskiego na sze$¢ lat wBtazo-
wej ludnosci przeszto 4.500 dusz z ptacg roczng 400 zir. i 4
sagi drzewa twardego, oprécz tego dochody z ogledzin umartych
i bydta i woln$j praktyki. Podania nalezycie udokumentowane
zechcg P. T. Doktorowie do 20 Wrzesnia rb. na rece naczel-
nika gminy nadestac.

Btazoiua d. 30 Sierpnia 1886.
Piotr Mach
Naczelnik gminy.

Dr. Z. Dobieszewski

Lekarz zdrojowy w Maryjenbadzie, autor dzieta: ,,Przewodnik
do klimatycznego leczenia“ praktykowa¢ bedzie w ziniie

w Meranie.

DrE BRUHL

ordynuje jak w latach poprzednich od 16 Wrze$nia rb. do
10 Maja p. r. w Mernnie, Villa Livonia, od 15 Maja
do 15 Wrzesnia w Gteichenberfju, Villa Max.

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.
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D1 KISIELEWSKI

pozostaje nadal i praktykuje

W DL AZO W V.
S D E OY F IE

miesiecznik poswiecony higijenie publicznej i prywatntj, wychodzi
w Warszawie (25, Sto Krzyzka) pod redakcyjg J. Polak a, z udziatem
wybitniejszych na polu higijeny pracownikéw z Krdélestwa, Galicyi
i Poznanskiego. — Objeto$¢ zeszytéw wynosi od trzydziestu kilku do
czterdziestu stron dwuszpaltowych formatu wielki¢jjjésemki. W miare
potrzeby dotaczaja sie drzeworyty i litografije.
Przedptate (rocznie 6 zir. lub potrocznie 3 zir.) przyjmuje
Administracyja ,Przeglagdu Lekarskiego".

Dr. ikNsIMIA
Zaktad wodoleczniczy i1 Sanatorium

w Zuckmantel (na 8lasku austr.)

otwarte przez rok caly.

ROFCEGFO

woda naturalna zawierajgca arsen i zelazo zgér Tesobo w Tyrolu

jest dzielnym S$rodkiem w leczeniu choréb przewodu pokarmowego,,
btednicy, w cierpieniach nerwowych i chorobach skérnych.
Sktad w Krakowie w Aptece Konstantego Wiszniewskiego.

K R O W | A N W E

rozseta przez Wys. c¢. k. Namiestnictwo we Lwowie konces.
Zahlnd hrowiatifiowij w Lisku fiole wystarczajagcg do
zaszczepienia 2ch dzieci po 60 cnt. a fiole wystarczajacg dla
5 dzieci po 1 ztr.
Sktad w Aptekach p. Wiszniewskiego w Krakowie
i pp Mankowskiego w Przemyslu

Do nabycia we wszystkich ksiegarniach:

Dra J. COHNHEIMA: Odczyty z patologii og6lnej. Po-
drecznik dla lekarzy i studentéow. Przektad z 2go wydania.
1884. 3 tomy. Rs. 5.

S. JACCOUD: Wyktad patologii szczegétowej. Przektad
z sibdmego wydania 1884. 3 tomy. Rs. 13.

BIRCH-HIRSCHFELD: Wyktad anatomii patologicznej
Cze$¢ ogolna. Przektad z 2go wydania. Ze 118 drzeworyt.
1884. Rs. 2.

H. HAE3ER: Historyja medycyny. Tom drugi.
medycyny nowozytnej. 1886. Str. 1062. Rs. 5.

W. SZOKALSKI: Poczatek i rozw6j nmystowosci w przy-
rodzie. 1885. Rs. 3.

T.H.HUXLEY: Wyk#ad biologii praktycznej. 1883.Rs. 1.

Sprawozdania z piSmiennictwa naukowego polskiego
w dziedzinie nauk matemat. i przyrodn. Rok |. 1882. Rok
1. 1883. Rok Ill. 1884. Po rs. 1.

K. FILIPOWICZ: Wiadomosci poczatkowe z botaniki..
1884. Rs. 1.

J D, EYERETT: Jednostki i state fizyczne. 1885. Rs.1.20.
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Dzieje

a*s o
1B 01 najobficiej
% alkaliczna woda mineralna
ri

sicikwiom
napdj oszezwiajgcy stotowy,
skuteczny bardzo na kaszel w chorobach szyi
katarach zotgdka i pecherza.

Herryk Mettoni, Karlsbed | Wedkn

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



