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zaktadu fizyjologicznego prof. Cybulskiego w Krakowie.

Przyczynek do nauki o fizyjologii gruczotu

tarczykowego.
Podat

Dri Jan Prus,
asystent kliniki Ickarskidj Uniw. Jagiell.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 39).

Rzué¢my teraz okiem naogélny wynik naszych badan.

Przedewszystkiem badania te przemawiajg
za tem, zZe gruczot tarczykowy niewatpliwie
spetnia jaka$ wtasciwg sobie funkcyje, za czera
Swiadczy zjednej strony obecno$é nerwdw zwe-
zajgcych irozszerzajgcych naczynia gruczotu,
a z drugi6j strony zmiana vr komoérkach przy-
btonkowych ws$ré6d draznienia tych nerwow.
Dzi$ jednak nie jestedémy jeszcze w stai ie bhz¢j okresli¢ téj
funkcyi i zadowoli¢ sie musimy podaniem, ze czynno$¢ ta
polega na produkeyi tresci znajdujac¢j sie w pecherzykach
gruczotowych i ze tre$¢ ta, dostajagc sie do ogo6lnego obiegu
krwi drogg naczyn limfatyczDyck, spetnia prawdopodobnie
pewng a moze nawet wazng role w chemizmie ustroju. Re-
zultat ten jest wiec wskazowka, aby w drodze badan che-
micznych dazy¢ do wykrycia znaczenia fizyjologicznego gru-
czotu tarczykowego.

Pierwsze proby w tym kierunku przedsiewzieliSmy
my sposob nastepujacy: Ze Swiezego gruczotu sporzadziliSmy
kilka wyciggow, a mianowicie wodny, alkaliczny (z tugiem
sodowym) i kwasny (z kwasem octowym) i badalismy, czy
ktéry z tych wyciggéw zdota zamieni¢ skrobie w cukier.
Wynik atoli byt ujemny. Powtdre poddawali$my sztucznemu
trawieniu Swieze kawatki gruczotu, przyczém okazato sie, ze
podczas gdy tkanka tgczna i komérlr przybtonkowe stra-
wione zostaly prawie w zupetnosci, owe opisane powyzgj
kuleczki potyskujace nie ulegaty Zzadnej zmianie. Inne od-
czynniki, ktéremi dziatatem na tre$¢ pecherzykdw, réwniez
nie przedstawialy zadnych eech charakterystycznych.

Wiadomosci statystyczne i ogdlnolekarskie. — VII. Wiadomosci biezace.

W koncu doda¢ musze, ze u psa, ktéremu wycielismy
oba gruczoly tarczykowe, zauwazyliSmy juz po 3 dniach
nieche¢ do jadta, a po 5 dniach zapalenie ropne obu spo-
jowek, drgania wiokienkowe w zakresie réznych migsni
i ogromne wychudnienie. Pies zdecht w dwa tygodnie po
operacyi straciwszy przeszto kilogram na wadze. Jak widzi-
my objawy obserwowane odpowiadajg objawom opisanym
przezHorsleya, AlbertoniegoiTizzoniego. Innemu
psu wycieliSmy tylko jeden gruczot tarczykowy, a mianowi-
cie po stronie lew¢j. Pies ten nie przedstawia do dzi$ dnia
(5 miesiecy po operacyi) zadnych objawéw chorobowych,
a rana zagoita sie pieknie przez ryehlozrost. Czy pozostaty
gruczot ulegnie przerostowi, jak to podaje Wagner, llors-
ley i Nothnagel, okaze sie pézniej.

Gdy praca niniejsza znajdowata sie juz w druku, opu-
Scit prase 5ty i 6ty zeszyt 21 tomu czasopisma Archiv
fur experimentelle Pathologie und Pharmakologie. W ostatnim
wilasnie zeszycie ukazala sie praca Fuhra pod tytutem:
Die Exstvrpation der Schilddruse. Eine experimentelle Studie,
ktorej celem bylo rozstrzygniecie pytania, czy wyciecie gru-
czotlu tarczykowego pocigga za sobg istotnie $mieré zwierze-
cia i czy objawy obserwowane za zycia odnies¢ nalezy do
ubocznych zranien réznych nerwéw wsrdéd operacyi, czy toz
wprost do wyeliminowania czynno$ci gruczotu tarczykowego.
Odpowiednio do tego celu uwzglednit autor najprzdéd jak
najstaranni¢j anatomiczne stosunki gruczotu. Z przyjemno-
$cig uwydatni¢ musimy, ze réwniez nie uszly uwagi powyz-
szego autora widkna nerwowe, odchodzgce od nerwu krta-
niowego gdérnego do gruczotu tarczykowego, ze wiec wyniki
jego poszukiwan anatomicznych zgadzajg sie z wynikami
naszych badan. Odnosne stowa autora brzmig: ,,Audi, der N.
laryngeus sup. verhalt sieli beim Hunde ungefahr toie beim
Menschen. Vor dem Eintreten in den Kehlkopf spaltet er sieli
in sioei Aeste, emen Pamus in- und externus. Letsterer liiuft
an der Aussenfldche des Kehlkopfes herab, serfdllt hinter dem
oberen Ansats der M, sternothyreoideus in eine irnnsaM Zweige,



przeglad

welclie sum Theil mit den sympathischen Fasern die Schild-
Wmsenarterie umspinrten und mit dieser -Susammen in die
Schilddruse eintreten, mm Theil sich direct ins Parenchym
der Druse verfolgcn lassen. Mehrere Faden laufen an der
Tmchea abicuris, dringen in diese ein, oder gehen schliesslich
von der norderen Kante der Schiiddriise ans in die Kapsel*.
Autor wspomina nadto jeszcze o innych nerwach dochodzg-
cych do gruczotu tarczykowego, a mianowicie o gatgzkach
nerwu szyjnego pierwszego i nerwu jezyko podniebiennego
piszac: ,,Audi non diesem (ersten) Tlalsnernen erhdlt die
Schilddruse kleine Fdden, die an beliebigen Stellen sur Kapsel
gehen. Hiersu kommt noch ein dri.tter sie versorgender New,
der wie der Laryngeus sup. am Hilits eiatritt, jedoch mehr
von der Riickseite der Driise her. Es ist dies ein Ast des
Glossopharyngeus, der nach einer starken Anastomose mii
dem obersten halsganglien des Sympathicus hinter der Carotis
her sur seitlichen Pharynxmuscidatar sieht. Der Endast des-
selben an der Aussenseite des Schildknorpels liegend, lost sich
am unteren Rande in eme Ansahl Fasern auf, die sich theils
mit dem Recurrens vor dessen Eintritt in den Kehlkopfver-
binden, theils hinter den Ver&ipeigungen der Schilddrusen-
arterie liegend, in die Substans der Schilddruse eintreten.
Das Organ ist also beim Hunde sehr nervenreich....* Autor
zaznajomiwszy sie najdoktadniej ze stosunkami anatomicznemi,
wykonat ogdétem 30 doswiadczen, w roézny sposéb zmodyfi-
kowanych. Z 9 psow, ktéorym wyciagt gruczoty tarczykowe
pozostat tylko jeden przy zdrowiu, jeden zdecht skutkiem
krwotoku a 7 okazywato objawy krotko mowiagc nastepujace:
psy staly sie bojazliwe, oczy ich przybraty wyraz trwozliwy
(z powodu tezcowego skurczu miesni ocznych), pojawity sie
drgania witokienkowe w miesniach odndg i tutowia, kurcze
kloniczne, sztywno$¢ cztonkéw, oddech przyspieszony, nie-
cheé¢ dojadta, utrudnienie potykania, chod chwiejny, a okoto
6go lub Sgo dnia po operacyi wystepowato ropne zapalenie
spojowek, prowadzace czasem do wrzodéw a nawet do prze-
bicia rogéwki. Smieré zwierzat nastepowata albo nagle wéréd
kurczu gtosni i przepony lub zwolna ws$réd potegujacych sie
objawéw opisanych. Ogledziny pos$miertne wykazaty tylko
blado$§¢ moézgu, Sledziona i gruczoty limfatyczne me byly
wcale powiekszone. W blime na szyi wrosniety byt zwykle
pierwszy nerw szyjny. Dla ocenienia, ktére z tych objawéw
odnie$¢ nalezy do wyeliminowania czynnosci gruczotu tar-
czykowego, a ktére do ubocznych zranien, wykonal autor
nastepnie szereg doswiadczen, w ktorych nie wycinat wecale
gruczotu tarczykowego, lecz tylko podwiezywat, przecinat
i draznit azotanem srebrowym, juzto nerw krtaniowy gorny,
nerw jezykopodniebienny, juztéz zwdj szyjny najwyzszy
i pierwszy nerw szyiny. U 5 pséw nie pojawity sie zadne
objawy chorobowe, u dwoch pséw, po podwigzaniu pierwsze-
go nerwu szyjnego, wystapito ropne zapalenie spojowek,
potaczone z wytworzeniem sie wrzodéw na rogéwce i swe-
dzenie skory. Podwigzanie nerwu krtaniowego dolnego spro-
wadzito tylko zmiane w glosie i utrudnienie oddechania.
Nastepnie podwiezywat autor li tylko tetnice tarczykowg
a zwierzeta pozostaly przy zupeiném zdrowiu, a gdy po
zabiciu pséw nastrzykano je masg klejowag z aorty, okazato
sie, ze gruczot tarczykowy posiadat tylko bardzo delikatng
sie¢ naczyniowg, wytworzong przez oboczne krazenie gtd-
whnie z tetnicy jezykowej. Ostatnie te doswiadczenia dowodza
zarazem niezbicie, Ze teoryja regulacyjna Schregera, po-
pierana przez Liebermeistra, Zesasa i Meuliego
jest mylna. Po zaoiciu psa, ktéry z pierwszego szeregu do-
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Swiadczen mimo wyciecia gruczotéw tarczykowyc-n pozostat
przy zupetném zdrowiu przez 5 miesiecy, okazato sie, ze
pies ten posiadat jeszcze dwa gruczoty tarczykowe dodatkowe
w wysokos$c¢l 4ej , GO chrzastki tchawicy. Wreszcie wycinat
autor tylko cze$¢ gruczotu tarczykowego a doswiadczenia te
pouczyty, ze do utrzymania zwierzecia przy zyciu wystarcza
potowa a nawet V3 cze$¢ gruczotu tarczykowego, a powtdre,
ze pozostata cze$¢ gruczotu nie ulega przerostowi, jak to
mylnie podaje Wagner. Dalej poddaje autor krytyce sprze-
czne wyniki innych badaczy, twierdzgcych, ze gruczot tar-
czykowy mozna w cato$ci wycig¢ bez szkody dla ustroju.
Na podstawie opisu anatomicznego przez Taubera i Kauf-
nian na podanego a odnoszacego sie, ich zdaniem, do gru-
czotu tarczykowego, twierdzi F uhr stanowczo, ze obaj wspo-
mniani autorowie wycinali co$ innego, a nie gruczot tarczy-
kowy. Tauber pisze bowiem, ze u zwierzagt domowych brak
jest czesto gruczotu tarczykowego (75°/0), czego jednak nikt
potwierdzi¢ nie moze, Kaufmann za$ opisuje potozenie
gruczotu tarczykowego pomiedzy katem szczeki dolnéj i ko-
Scig gnykowa, jakkok iek kazdemu coskolwiek z przedmio-
tem obeznanemu wiadomo, Ze gruczoty tarczykowe u psa lezg
po obu stronach tchawicy ponizej chrzastki pierscieniowatej.

Wyniki swych badan streszcza F ubr w nastepujacych
stowach: Wyciecie gruczotu tarczykowego u psow jest zawsze
zaboOjcze. Zwmrzeta zdychaja najp6zniéj po 21 dniach (bez
wzgledu na to, czy gruczoty od razu wycieto catkowicie,
czy tez stopniowo), ws$rdd objawdw zaburzenia czynnosSci osro-
dkéw nerwowych. Objawy te nie moga pochodzi¢ z usunie-
cia wraz z gruczotem aparatu, regulujagcego stosunki krazenia
w osrodkach nerwowych a w szczegdlnosci w moézgu. Obraz
chorobowy, jaki przedstawiajg zwierzeta po wycieciu gruczo-
tow tarczykowyck, nie moze by¢ wywotanym ani przez ja-
kiekolwiekbgdz uboczne zranienie ws$réd operacyi, ani spra-
wg ropienia w ranie. Jezeli pies przezyje operacyje, to z pe-
wnos$cig pozostata przynajmniej V3 cze$¢ gruczotu w postaci
gruczotu dodatkowego. W koncu nadmienia autor, ze cachexia
strumipriua wywotang bywa prawdopodobnie wyeliminowa-
niem czynnosci gruczotu tarczykowego i ze ze stanowiska

fizyjologii nie jest u cztowieka usprawiedliwionem catko-
wite wyciecie gruczotu tarczykowego.
Jak widzimy, doszedt Fuhr, aczkolwiek inng droga,

rowniez do wyniku, ze gruczotl tarczykowy spetnia wazng
nzyjologiczng czynno$¢ w ustroju i ze odgrywa prawdopo-
dobnie pewng role w odzywianiu o$rodkéw nerwowych. Za-
razem nadmieni¢ musimy, ze rozprawa Fuhra oszczedzita
nam do pewnego stopnia pracy i ze w obec wynikéw, otrzy-
manych przez wspomnianego autora z tym wiekszym naci-
skiem niz poprzednio uwydatni¢ mozemy, iz przedewszyst-
kiem w drodze badan chemicznych dazy¢ winniSmy
do poznania fizyjologiczndj czynnosci gruczotu tarczykowego.

Il. Z kliniki lekarskiej prof. Dra Korczynskiego w Krakowie.
l.

sie soku zotgdkowego w chorobach
gorgczkowych

na podstawie doswiadczen dokonanych

przez §. p. Dra Alfreda Wolfram a.

Podat

Dr. W. Ant. Crluzinski,
Docent med. wewnetrz. i | asystent kliniki lek.

0 zacnowaniu

i (Dokonczenie. Patrz Kr. 89).

Odmienne nieco zachowanie sie soku zotagdkowego



2 pazdziernika, 1886.

stwierdzono w badanych przypadkach duru
ktore przytaezam: (Tabl 111D i IV2.

Tu juz wydzielanie si¢ soku zotgdkowego zawierajgce-
go kw. solny i trawigcego, jakkolwiek wstrzymane przez
czas staldj gorgczki, zaczyna sie pojawia¢ juz z chwilg roz-
poczecia sie wiekszych wahan cieptoty, a wiec w tak zwa-
nym okresie odczynu (stadium amphibole). Zdaje sie, ze obok
zakazenia samego, o wptywie ktérego nizéj wspomne, moze
sam tor gorgczki wptywa na zachowanie sie kw. solnego
w soku zotgdkowym. Z przytoczonych bowiem przyktadéw

brzusznego,
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raczka ciagta jak w durze osutkowym i zapaleniu ptuc wio-
knikowem, w pewnym okresie duru brzusznego, przez caly
czas trwania stanu gorgczkowego statego, a nawet i diuzej
brakowato kw. solnego, gdy ten pojawiat sie w dwoéch ba-
danych przypadkach duru brzusznego od czasu, gdy rozpoczy-
nata sie gorgczka o torze zwalmajagcym. Wprawdzie moznaby
fakt ten tlumaczy¢ réznicg zarazka wjednej lub drugi¢j cho-
robie lub koAcowym okresem samej choroby zwiaszcza, ze
podobnie zachowywat sie sok zotgdkowy i w przypadku
zapalenia ptuc, w ktérym nastgpito powolne przetamanie

wida¢, ze w przypadkach ostrych choréb zakaznych =z go-  (per k/simjj pierwsze tlumaczenie o tyle jednak zastuguje
Tablica 11117.
o€ Sktopieﬁ Bréb A o Czas ukonczenia
; wasu réba Préba . ~~" "o sztucznego traw.
Data CHoRfftie W@.’é’é%% wzgle- na na nlzr%?uaz JBFe aa Uwaga
w ctin dnim HC1 pept. A @ﬁﬁ saméj  z dodat.
" aikalicz. Pe tresci HC1
15 luty r.394 1 5% 1 ohoj. T. Sc. 1 27. Dur brzuszny. O ile
w. 405 z przebiegu sadzié mozna (z wy.
16 r. 40.5 115 1 $lad zZmac. Diestr. n, o wiadéw bowiem nie mozna ocenic)
w. 40'5 badanie rozpoczeto w Iszym ty-
17 r. 40 80 kw7 0'6 ii 2 0. godniu choroby.
w. 40'6
18 r. 39-7 55 kw. 0H5* «
w. 40-7 )
19 , r. 40 50 oboj. ? ?
w. 40-7
21, r. >899 100 niestr. 2 g
- W. ,3t3;
” r.m 60
w. 405 w 4 ¥
23, r. 39-7 15 n ? ?
w 41-7
24, r. 39-7 35 ” niestr. 4 9.
25 a4
» r. 4u- 75 % 0-
. w. 20 1 1% g
» r. 391 80 1 2 qa.
w. 40 n g
27 ” r. 39'5 65 i 1
w. 401
28 r.'i® 30 n $lad ?
w. 407
1 marca r. 40-5 100 v ? ?
w. 39'8
2, r. 401 75 kw 5'6 $lad $lad AA ¢
w 391
3, r. 395 P 7-6 Wyr. r ? ?
w. 40-5
4 r. 399 110 32 ? n 6 g.
w. 40-7
6 . r. 37-3 60 12 ? ? ?
w. 399
7. r. 36-3 120 4 ? $lad ? 4 g
w. 389
9 r. 365 110 8-8 wyr Wyr. 29
w. S7-4
10 » r. 3(r2 75 12 1 W n
w. 36-6
u , i* 368 70 6 W v 4 q.
w. 37-2
V2.
» Stopien 0— Czas ukonczenia
oS¢ Ywain  Préba  Préba  Préba g° g § Stiucznego traw.
Data Cieptota  WY¢la8-  wzgle- na na na Sk 9 B Uwaga
cleczy chie* HC1 pept. $luz ; saméj  z dodat
WCtm.  gikalicz. SL2Z7gN tredci HC1
17 list. r. 40'7 45 0'5 M. Bob. 1 35. Dur brzuszny. Ba-
w. 39-1 . danie rozpoczeto z koncem dru-
18 r. 387 75 0-8 niestr. 19 g. giego lub loczatkiem trzeciego
i w. 391 tygodnia. W skutek zakrzepu, jaki
19 r. 37¢7 85 4 ? $lad wsrdd przebiegu wytworzyt sie
w. 88'3 . w zyle udowej lewéj, doswiadcze-
20 ,, r. 38-2 80 2-4 » niestr. 3. niaprzerwano i nie doprowadzono
w. 394 az do rekonwalescencyi.
2, r, 385 2'8 n » 2% g.
w. 405
2 r. 385 110 14-4 wyr. » m$e. £ g g% e 1
w. 393
23 r. 37-8 90 264 n T 'y g
w. 39-1
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na uwzglednienie, ze podobne zachowanie sie stwierdzi¢ byto
mozna i w jednym przypadku zapalenia ptuc, do ktérego
przytagczyto sie jako powiktanie wrzodziejgce zapalenie wsrdd-
sierdzia, a tor gorgczki statej zamienit sie na znacznie
zwalniajacy, jak rowniez i w przypadku duru brzusznego
w okresie gorgczki statej, gdy takowa w skutek znacznych
krwotokow kiszkowych kilka razy stata sie do$¢ znacznie
zwalniajacg. Nie mozna naturalnie uwazaé, przypuszczenia
tego jako zasadniczg regute, bo juz przypadek Veldena,
o ktorym wyz¢j wspomniatem, stanowitby wyjatek. Zreszta
sprawa ta bedzie poddang w klinice prof. Korczynskie-
go dalszym doswiadczeniom, aby stwierdzi¢, czy sztuczne
obnizenia cieptoty za pomoca S$rodkow przeciwgorgczkowych
wptynie rowniez korzystnie na wydzielanie kw. solnego.

Przytoczone przypadki duru wysypkowego, brzusznego,
zapalenia piluc wiéknikowego * zestawiam w oddzielngj
grupie jako stanowigce miedzy badanemi dziatl choréb go-
raczkowych ostrych zakaznych i zachowujacych sie pod
wzgledem soku zotadkowego zupetnie odmiennie od dwoch
nastepnych przypadkéw, odnoszacych sie do choréb przewle-
ktych goraczkowych, w ktédrych w czasie badania wykazaé
byto mozna sok zawierajgcy kw. solny i to w do$¢ znaczngj
ilosci.

Bytyto nastepujace dwa przypadki: (Tabl. V2

Grupa zatem pierwsza badanych przypadkéw, obejmu-
jaca choroby ostro gorgczkowe zakazne, posiadata wspolne
prawie cechy dla soku zotgdkowego. Te byly nastepujace:

1. Przez <caty ~cigg stanu gorgczkowego
(zwyjatkiem koncowego okresu duru brzuszne-
go) nie zawieraty kw. solnego.

2. Soki te nie trawity ani wewngatrz organi-
zmu, gdyz w wyciggnietéj treSci nie mozna byto wykazaé
peptonéw, ani téz przy sztucznoém trawieniu.

3. Sztucznie trawity te soki dobrze, jezeli do proby
dodato sie odpowiednia ilos¢ kw. solnego, co dowodzito, ze
pepsyna w tych sokach byta, a niezdolnos$¢ tra-
wienia pochodzita tylko z braku kw. solnego.

4. Z chwilgpizetamaniasie choroby, lub nieco
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pézniej, wydzielat sie sok i w organizmie
organizmem dobrze trawigcy.

Grupa druga (tj. choréb z goraczkag przewlekta) od-
znaczata sie sokiem zotgdkowym, ktéry i podczas
trwania gorgczki dobrze trawit.

Daleki jestem, aby na podstawie kilkunastu badanych
przypadkow apodyktycznie wnioskowa¢ i przyjmowac za
regute bez wyjatkdw podobne rézne zachowanie sie soku
zotgdkowego w chorobach gorgczko wych zakaznych a nie-
zakaznych. Z drugiej strony trudno przypusci¢, aby tyiko
prosty przypadek mégt zrzadzi¢ podobne rdznice, dajagce sie
snadnie pojaé, tém bardzi¢j, ze spostrzezeniom przytoczonym
nie sprzeciwia sie i obserwacyja innych autoréw, a w zna-
cznej cze$ci wnioski wynikte popiera.

W znaczn¢j cze$ci usprawiedliwionym jest zatém po-
dziat badanych przypadkéw na zakazne iniezakazne, uspra-
wiedliwione poniekad byloby rozszerzenie i uogo6lnienie przy-
toczonych cech przez wypowiedzenie zdania, ze wsréd je-
dnakowych warunkéw na zachowanie sie soku
zotgdkowego w chorobach gorgczkowych nie
tyle podniesiona cieptota, ile samo zakazenie
wptyw wywiera. Przypuszczenie to zyskuje poparcie
w codzienném praktyczném dosSwiadczeniu przy tdzku cho-
rego, ktore poucza, jak znaczng jest rdznica i w uczuciu ta-
knienia i w moznos$ci trawienia miedzy dwoma chorymi, ro-
wno gorgczkujagcymi, z ktoérych jeden ma chorone zakazna,
drugi niezakazna.

Przypuszczenie to znajduje poparcie i w fakcie stwier-
dzonym, ze rodzaj gorgczki i w innym kierunku, a miano-
wicie ze wzgledu na przemiane pierwiastkbw w ustroju wy-
ciska swoje pietno. | tak Bauer (Ziemssens llandbuch der
allg. Therapie, t. I., cz. I, str. 196) wspomina, ze pies, u ktd-
rego wywotat goraczke gnilng moczem wydzielat daleko
wiec€j azotu, anizeli inny pies, u ktérego po wstrzyknieciu
podskérndm oleju krotniowego powstato silne zapalenie z go-
raczka. Nieobojetne w tym wzgledzie sag takze i spostrze-
zenia Genzmera i Yolkmanna (TJiber septisches u. ase-
ptisclies Wundfieber. Samml. Min. Yortrage v. Yolkmann,

i poza

* Baaane przypadki zimniey nie daja sie zuzytkowaé, gdyz przyjete wsréd napadu do kliniki powtdrnemu napadowi nie ulegty™

Tablica V2.
llosé Stopien ] ) ] 28~ . Czas ukonczenia
wyciag kwasn. Préba Préba Proba &84S sztucznego traw.
Data Cieptota c%/ecz * wzgle- na na na % =° < . Uwaga
" ctn%/ dnie HC1 pept. sluz £ zg sl 2 dodat.
©alkalicz. S&<N  tresci HC1

11 stycz. r. 39-3 80 kw. 20' Wyr. Wyr. zmac. P. Korz., 1 26. Obustronne za-

w. 39-7 palenie optucny surowiczo-wi6-
13 r. 39-5 70 12 n B 5 knikowe, w skutek ktérego chory

w. 39-3 od dwoch miesiecy goraczkowat.
11 * r. 39-2 70 10 n 5 5

w. 39-4
15 ,, r. 38 70 10 3 B B

w. 39-3
17 » r. 395 70 8 b b b

w. 38-8
18 ,, r 39-1 80 10 B B B

w. 395
11 styez. r. 37 120 8 ? WyTr. zmac. W. Kas., 1 22. Obustronne na-

w. 385 cieki gruzlicze w szczytach phuc.
13 r. 37-5 140 16 wyr. b b

w. 39-7
6 r. 375 110 6 ? $lad st. zmae.

w. 38-7
17 r. 372 120 8 ? n 5

w. 38

r 37-3 130 1 WyT.
21, &0 6 y
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1871, Kr. 121), ze chorzy z goraczka aseptyczng w przeciw-
stawieniu do dotknietych gorgczka septyczng nawet po 14-
dniowem trwaniu tejze nie okazywali widocznej utraty na
ciezarze ani na sile zapewne i z tego powodu, ze byli
w stanie lepiej sie odzywia¢ niz drudzy, bo trawienie ich
byto lepsze.

Z wynikéw otrzymanych dadza sie teoretyczne, ale
w kazdym razie uzasadnione i raeyjonalne, wyciggng¢ wska-
zowki lecznicze. W obec braku kw. solnego w czasie stanu
goragczkowego w chorobach ostrych zupetnie usprawiedliwio-
ne bedzie podawanie wewnetrzne kw. solnego. Utatwi on
trawienie zotgdkowe, gdyz drugi sktadnik soku zotgdkowego,
t. j. pepsyna, jak sztuczne trawienia wykazujg, znajduje sie
mimo goraczki w dostatecznéj ilosci. Podawanie kw. solnego
tembardziej zastuguje na uwage, ze juz samo uczucie chorych
domaga sie podania kwas6éw, budzac smak do rzeczy kwa-
$nych. Zamiast wiec stosowania, jak to jest w zwyczaju,
kwasu fosforowego, kwasu Hallera Itp., lepiej podawac racy-
jonalny kwas, jakim w tych przypadkach jest bezsprzecznie
kw. solny. Jezeliby sie okazato z dalszego szeregu dos$wiad-
czen, ze sztuczne obnizenia cieptoty réwnie korzystnie dzia-
taja na wydzielanie soku zotgdkowego, jak zdajg sie dziataé
samowolne zwolnienia cieptoty, przybytoby jeszcze jedno ra-
cyjonalne wskazanie dla leczenia przeciwgorgczkowego.

Wydzielanie skutecznego soku zotagdkowego w choro-
bach przewlektych goraczkowych usprawiedliwia nadzieje
i daje mozno$¢ forsownego zywienia takich chorych, jezeli
po temu istniejg odpowiednie wskazania.

[ll. Sprawozdanie za r. 1884 z oddziatu I, A) szpitala
Sw. tazarza w Krakowie zostajgcego pod kierunkiem
prof. Dra Parenskiego.

Napisat
Dr. Jozef Kadyi,
lekarz pomocniczy w tymze ofldziale.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 39).

TIL Pnmmonia. Wyleczonych 91, przeniesionych na
inny oddziat 4, umarto 25, zostalo na 1885 r. 10. Najwiecej
chorych byto w kwietniu i grudniu, najwiec¢j zmierato w marcu,
kwietniu i czerwcu. Najczestszemi powiktaniami byly roze-
dma ptuc, niezyt oskrzelowy i zottaczka. Z pomiedzy 120
przypadkow zapalenia ptuc, ktore szpital w ciggu roku 1884
opuscity, wypada zapalenie na pluco prawe 73 razy, czyli
60-8%, na ptuco lewe 44 razy, czyli 36-6%, na oba ptuca
3 razy, czyli 2-5%. Na 25 przypadkéw $mierci z zapalenia
ptuc byto 18 czyli 72% S$mierci z zapalenia ptuca prawego;
6 czyli 24% z zapalenia ptuca lewego, a 1 czyli 4% 2z za-
palenia. obustronnego. Zestawiajgc czesto$¢ zapalenia piuca
prawego i odno$ng odsetke $Smiertelnosci w poréwnaniu z po-
dobnemi cyframi, dotyczacemi zapalenia ptuca lewego, wi-
dzimy, ze zapalenie pluca prawego kaze gorzej rokowac,
co zdaje sie tem ttumaczy¢, ze phuco to, przedstawiajgc wie-
kszg powierzchnie respiracyjng, w ogéle wiekszg objetosé
niz ptuco lewe, wigkszem tez niebezpieczenstwem w skutek
swego zapalenia organizmowi zagraza. Zbyt mata ilos¢ ob
serwowanych przypadkéw zapalenia obustronnego nie po-
zwala na zaden wniosek co do niebezpieczeAstwa w tych
przypadkach.

IV. Choroby przewodu pokarmowego.

1. Gaslritis acuta: m. 18, k. 22, razem 40,

opuscito szpital uleczonych 36, nieuleczonyck 4.

z ty6hr. ropien, 2 r, uwiagd starczy,
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2. TyphlUis stercoralis: byto mezczyzn 16, kobiet 13,
razem 29. Wszyscy opuscili szpital wyleczeni.
3. Enteritis catarrhalis: byto mezczyzn 15, kobiet 9;

razem 24. Z pomiedzy nich byto uleczonych 19, nieuleczo-
nyck 3, umarto 2.
4. Coprostasis. Byto mezczyzn 6, kobiet 9, razem 15;

z tych uleczono 13, nie uleczono 2.

5. TJlcus ventriculi. Bylo mezczyzn 5, kobiet 9, razem
14. Z pomiedzy nich uleczono 6, nie uleczono 5, umarto 3.
6. Peritonitis. Byto mezczyzn 7, kobiet 7, razem 14;

z tego uleczono 4, nie uleczono 4, umarto 6.
7. Gastroenteritis acuta. Bylo mezczyzn 4, kobiet 8,
razem 12. Z pomiedzy nich uleczono 9, nie uleczono 3.

8. Perityphlitis. Byto mezczyzn 2, kobiet 5, razem 7.
Z pomiedzy nich uleczono 4, nie uleczono 3.
9. Enteritis follicularis. Byto mezczyzn 5, z ktorych

4 umarto, a jeden opuscit szpital niewyleczony.

10. Zwezenia. Jeden mezczyzna niewyleczony ze
zwezeniem odzwiernika, jeden niewyleczony ze zwezeniem
gardzielg, trzy kobiety z niedroznos$cig przewodu pokarmo-
wego, z ktérych dwie umarty.

11. Icterus catarrhalis. Niewyleczonych 2 mezczyzn
i 1 kobieta. Cardialgia. 5 kobiet wyleczonych. Taenia soliurn
spedzone u jednej kobiety.

V. Intermittens. Wyleczonych 59,
pozostato na r. 1885ty 3.

niewyleczonych 1,
Mezczyzna niewyleczony opuscit

szpital na wilasne zgdanie dnia nastepnego po przybyciu.
Najwiec¢j, bo 11, przypadkéw byto w miesigcu wrzesniu;
w styczniu za$ byt tylko jeden. Czas leczenia wynosit Sre-
dnio 7-2 dni.

VI. Morbus Briylitii. Wyleczonych 17, niewyleczonych
22, umarto 10, pozostato na rok 1885ty 3. Z nich byto 5
przyp. zap. ostrego, 1 przyp. zap. po porodzie, 3 przyp. po
ptonicy, 26 przyp. zapalenia przyostrego, 11 przyp. zap.
przewlektego, a 3 przyp. zap. $rédmigzszowego. Jako powi-
ktania znaleziono po 2 razy niezyt oskrzelowy irak jezyka,
a po razu zapalenie siatkéwki, wylew krwawy do ptuc, nie-
domykalno$é zastawek aorty, zap. ptuc niezytowe przewlekie,
miazdzyce tetnic i réze twarzy.

VII. Typhus abdominalis. Wyleczonych 40, umarto 9,
pozostato 3. Jako zboczenia, nastepowe lub przypadkowo sie
dotgczajgce zauwazono 2 razy odlezyny a po 1 razie poso-
cznice, zap. kosci biodrowej, kite, ospéwke, nawrét choroby,
krwotok nosowy i kiszkowy, puchling, zap. ptuc niezytowe
przewlekle, zap. pituca prawego i nerwobd6l nadoczodotowy.

VIII. Typhus exanthematicus. Wyleczonych 19, umarto
4, przeniesiono na inny oddziat 2, pozostat 1. U jednego
mezczyzny nastgpita Pneumonialnjpostatica, u drugiego Fariola.
Ruch duru brzusznego i osutkowego w poszczeg6lnych mie-
sigcach byt nastepujacy:

Styczen, luty, marzec, kwiecien, maj, czerwiec.

Abd. 15, 9, 4, 1, - —
Exanth. ' — _ 9, 5, 4, 1
I Lipiec, sierpien, wrzesien, pazdzier., listopad, grudz. Razem.
Abd. 3. 8, 1, 5, 4, 2, 52.
Exanth ' — — 3, 2, 1, 1, 26.
IX. Erysipelas. Wyleczonych 24, niewyleczonych 1,

umarto 4, przeniesiono na inny oddziat 2, pozostalo 2. Réza
zajmowata twarz w 17 przyp., podudzie w 10 przyp., reke
w 1 przyp.,, a w 5 przyp. byla wedrujgcg. Jako choroby
nastepowe lub przypadkowo sie dotgczajgce przydarzaty sie
a po razu odlezyna, zoilzy,
miazdzyca tetnic, wypocina optucnowa.
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X. Vitia cordis. Niewyleczonyeh 30, umarto 8. Jeden
z mezczyzn ponidst Smieré przez wyskoczenie oknem. Ze
stosunkowo znacznie wiecej byto kobiet z wadg serca ani-
zeli mezczyzn (mimo ze liczba mezczyzn w ogdélnosci prze-
waza), zaleze¢ moze od przypadkowych manipulacyj admini-
stracyjnych, ale tez i to nie wydaje sie nieprawdopodobnem,
ze mezczyzni nie tak skorzy sa do porzucenia pracy i za-
robku dla choroby ehroniczné¢j, z ktérg czas jan.« uporaé
sie jeszcze moga wsrod codziennych zaje¢, za czern tez zdaje
sie przemawia¢ znacznie niekorzystniejsza odsetka Smiertel-
nosci u mezczyzn, $wiadczaca, iz oni w znaczn¢j czesci
dopiero wtedy do szpitala sie zgtaszali, gdy juz stan ich
byt bardzo optakany. Rozpoznanie brzmiato: 29 r. niedomy-
kalno$¢ zast. dwudziein¢j, 5 r. zastawek podtksiezycowych
aorty, 4 r, zwezenie ujscia zyin. lewego, 5 r. przewlekte
zapalenie $rédsierdzia. Choroby nastepowe lub przypadkowo
sie dotgczajace byty w 17 przyp. opuchlina, w 4 przyp.
dusznica, w 3ch przyp. rozedma ptuc, w 2 przyp. miazdzyca
tetnic, zap. osierdzia, zap. przewl. nerek, niezyt oskrzelowy,
a w 1 przyp- gosciec stawowy, garb, krwioplucie, cigza.

XI. Scarlatina. Wyleczonych 6, umarto 2. U 3 dzie*
wczat i jednego chiopca dolgczyta sie Angina diphtheritica.
Wiek Sredni tych pacyjentéw wynosit 15 lat i 3 miesiace.
Najstarsza byta pacyjentka 21 lat liczgca; najmtodsze dziecko
13-letnie.

Xn. Vanola. Kobiet wyleczonych 16, a umarto 7.
Dwa przypadki z zejsciem S$mierteIném dotyczyty formy wy-
broczynowej; jeden za$ byt komplikowany z NephriLs pa-
renchymatosa chronica. W jednym przypadku, ktéry sie za-
konczyt wyzdrowieniem, dotgczyta sie réza twarzy. Procz
tego byto 7 przypadkéw Variolois, wszystkie zakonczyly
sie wyzdrowieniem.

XIIl. Procz omowionych tu choréb, ktére stanowity
wiekszo$¢ na oddziale, pojawiaty sie rézne inne, ktére do-
peinity liczby 1426 chorych, przez rok 1884 leczonych. Po-
niewaz jednak choroby te ani przebiegiem ani czestosScig
swg nie przedstawiajg tyle interesu, aby je w cyfrach ze-
stawiaé, przeto wypisuje tylko ich nazwiska: Angina parek
chymatosa, Apoplexia cerebri, Cholelithiasis, Contusio corporis,
Cystitis, Emboha cerebri, Lumbago, Mewngitis cerebro-spi-
nalis, Myelitis, Neuralyiae, Folyarthritls, Bhtumatismus mu-
sculorum, Spondylitis, Tumor cerebri itd.

IV. Oceny i sprawozdania.

Farinahologija.
Nowsze leki w literaturze francuskiej z r. 1885.
(Ci%g dalszy. Patrz Nr. 38).

14. Tenesson, zachecony pracg ogtoszong przez
Debove, stosowat chlorek metylowy w 34 przypadkach ré-
znych boélow nerwowych. Lek ten stosuje sie zewnetrznie
rozpylaczem na miejsce dotkniete. Z 10 przypadkéw ner-
wicy kulszow¢j w 7 juz po jednorazowem zastosowaniu tego
leku nerwica zupetnie ustgpita w jednym, w ktérym cier-
pienie trwato juz 29 miesiecy, bél prawie zupeinie ustgpit
z wyjatkiem okolicy piety, w dwdéch przypadkach trzeba
byto chlorek metylowy kilkakrotnie stosowaé, aby w koncu
osiaggna¢ wyleczenie. Z 11 przypadkéw gos$éca miesniowego
réznych okolic ciata, w 9ciu wyleczenie byto natychmiastowe
i zupetlne, w 2cb trzeba go byto kilkakrotnie powtérzy¢.
Rowniez autor otrzymat skutek bardzo pomysiny w 5ciu
przypadkach gos$éca stawowego ostrego i przyostrego, dalej
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w bélu miesniowym karku, powstatym skutkiem mocnego
sttuczenia, wreszcie w paru przypadkach nerwic réznych
miejsc klatki piersiowej, powstatych w czasie gruzlicy lub
zapalenia optucny. Autor podnosi, ze mogtoby sie wydawac
w tych ostatnich przypadkach bardzo niebezpieeznem wy-
wotanie przez rozpylanie chlorku metylowego obnizenia miej-
scowego cieptoty do 23°C., tak wielkie jednak miejscowe
obnizenie cieptoty nie wywierato zadnych ztych nastepstw
na dalszy przebieg choroby.

Rozpylanie chlorku metylowego ma swoje strony ujemne.
Frzedewszystkiém po bardzo mocnem znieczuleniu nastepuje
nadczuliea skdry i bardzo silny rumien, w ktérym nierzadko
tworzg sie pecherze, a nawet przychodzi do powierzchownego
obumarcia skéry. Chcac tego unikngé nie trzeba nigdy dtuzej
rozpyla¢ nad 5—6 seuund, a u o0s6b z bardzo delikatng
skora nawet jeszcze kréc6j. Réwniez nie trzeba stosowaé
pradu w kierunku prostopadtym. Rumien utrzymuje sie kilka
tygodni i czesto pozostawia ztogi barwikowe w skorze, z te-
go powodu nalezy by¢ ostroznym z chlorkiem metylu u kobiet.
(Semaine medic.).

15. Revue hebd. therap. podaje nastepujacy spos6b usu-
niecia tasiemca. Chory bierze rano o 7ej, 0 9¢j i o li¢j
godzinie, zatem w 3ch dawkach, nastepujacy rozczyn, a ra-
czej zawiesine chlorotormu: lip. Chloroformii 4:0, Syrupi
simpkc. 35-0. W potudnie podaje sie choremu 35grm. olejku
rgczniuowego. Zwykle w | ¥, godziny odchodzi tasiemiec
najczesciej z gtowa.

16. Dr. Guadet podaje w Semaine medicale ciekawg
prace o eteromanii. Eter dziata stosownie do uzycia bardzo
réznie, wziewany sprowadza chirurgiczne znieczulenie,
pylony na skére sprawia miejscowe znieczulenie,
kniety podskérnie dziaia silnie pobudzajgco, uzyty wewne-
trznie dziata przeciwskurczowo. Tylko w postaci wziewan
i uzycia wewnetrznego znalazt eter nalogowcow, szczegdlniej
licznych w Anglii. Juz w r. 1826 uzywali, szczegbélniej le-

roz-
zastrzy-

karze i aptekarze, wziewan eteru w celu sprowadzenia
mitego odurzenia. Autor sam jaki$ czas uzywat eteru.
W r. 1842 Jackson, ktéry takze jaki$ czas wziewal eter,
opisat doktadni¢j dziatanie i nastgpstwa tego natogu.

W Irlandyi eteromanija jest bardzo rozpowszechniong. W nie-
ktorych wsiach i miasteczkach eter usungt zupemie z uzycia
whisky. Zastgpiono ten ostatni tutaj mieszaning eteru mety-
lowego, etylowego i wyskoku w roéwnych cze$ciach z doda-
tkiem olejkéw i syropu. Litr tego napoju kosztuje 3 franki,
a l4grm. wystarcza, aby sie do wesotosci upi¢. Twierdza,
Ze przyczyng rozpowszechnienia tego napoju sg towarzystwa
wstrzemiezliwosci i zarliwe kazania ksiezy przeciw uzywaniu
wyskoku. Irlandczycy trzymajac sie $cisle litery zalecan, nie pija
Re wodki ani rumu lecz eter. Nastgpstwa diuzszego uzywa-
nia eteru sg podobne jak u natogowych pijakow, tylko, ze
eter nie sprowadza nigdy do tego stopnia moralnej ruiny ani
ogdlnego wyniszczenia, jak to mozna spotka¢ u natogowcow
wyskokowych. Réwniez tatwiej jest sie odzwyczai¢ od uzy-
wania eteru niz wyskoku.

17. Dojardin-Beaumetz poleca gorgco uzycie wewne-
trzne dwusiarczku wegla w chorobach przewodu pokarmo-
wego, w ktorych chodzi o zdesinfekcyjonowanie tego prze-
wodu. Autor poleca go w nastepujacej postaci: Bp. Garbonei
(alcéholl sulphurici) sulpharati depurati 25-0, Olei menth.
piper. gtts. 50, Aq. destlllatae 500-0. Rozczynu tego (Eau
sulfocarbonee) kaze autor dodawaé tyzke do péiszklanki
mleka i dawek takich uzy¢ 4—10 przez dzien. W tej po-
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staci lek ten da sie doskonale uzy¢, nie sprawiajgc najmniej-
szego wstretu. Procz w przewleklych niezytach jelit, Beau-
metz poleca takze dwusiarczek wegla w gorgczce durzyco-
wej, jako lek symptomatyczny, zwalczajacy, jak sie wyraza,
,»la septicemie intestinale*, dalej takze w rozstrzeni Zzotgdka
potagczonej z biegunkyg, a to w celu wstrzymania fermenta-
cyi pokarmoéw, zbyt diugo przebywajacych w przewodzie
pokarmowym, wreszcie w biegunkach na tle grzybkowem.

Zewnetrznie dwusiarczek wegla dziata doskonale miej-
scowo jako lek rumienigcy. W tym celu macza sie w leku
tym wate, przyktada na skdére, pokrywa papierem gutaper-
kowym i pozostawia 30—60 sekund. Krétki ten przeciag
czasu wystarcza zupeinie do wywotania przekrwienia i za-
rumienienia skory jak po gorezyczniku. (Buli. therap). Ro-
wniez Sepelier (ibidem), na podstawie 28 przypadkow za-
chwala bardzo uzycie dwusiarczku wegla w durzycy, jako
Srodka dziatajagcego przeciwgnilnie na przewdd pokarmowy.

Zwigzki aromatyczne.

18. Beaumetz poleca jako doskonaly S$rodek nasenny
fenyl-metyl-aceton (C6H6CO0,C3H), ktérego wiasnosci pierwszy
zbadat Nencki. Dla krotkosci $rodek ten nazywa Beaumetz
hypnonem. Radzi on go podawa¢ tylko w przypadkach bez-
senno$ci, niesprowadzonej jednak zadnym bolem, tylko juzto
samodzielnej, juztez w przebiegu innych choréb przewlektych,
jak np. rozedmy ptuc itd. Dawka jednorazowa hypnonu wy-
nosi 6 do 8 kropli, tj. 045 do 0-20grm. Najwygodniejsze
do uzycia sg peretki Clertana, zawierajgce kazda po 4 ctgrm.

Roéwniez Huchard poleca bypnon jako lek sprowadza-
jacy czesto sen spokojny, diuzszy czas trwajacy. Lek ten
jednak, zdaniem H., niekiedy zawodzi. Co do ubocznego
dziatania to H. précz uczucia palenia w przetyku, na ktére
niektérzy chorzy sie skarzyli, daléj précz czasem po przebu-
dzeniu sie wystepujacych bolow gtowy i potéw, nie zau-
wazyt nic waznego. (Societe de therapeutigue).

19. Lépine i G. Sée zwrdcili w roku ubiegtym uwage
na terpine (C10H16 2HO+aq). Nie bedziemy tutaj szczegoto-
wo zdawal sprawy z tych prac, bo podaliSmy juz w jednym
z poprzednich numeréw Przegladu Lek. doktadnie tre$¢ pracy
prof. See o terpinie. Przypominamy tylko, Zze autorowie bar-
dzo zalecajg uzycie Srodka tego wszedzie tam, gdzie dotad
uzywano terpentyny, srodek ten posiada bowiem wszystkie
dodatnie strony terpentyny jeszcze w wyzszym od ni¢j sto-
pniu w dziataniu na pluca, a nie wywiera tak jak ta osta-
tnia ubocznego dziatania na nerki. (Bev. med., 1885, C.r.
de VAc. des sc., 1885).

Roéwniez Dujardin-Beaumetz potwierdza dziatanie ter-
piny w przewlektych chorobach narzadu oddechowego. | on
takze nie zauwazat po uzyciu 1—2, i 3 gramoéw terpiny
jakiegokolwiek wptywu leku tego na narzad moczowy.

20. Przepedzajac terpine lub dwuwodnik terpentyny
(C20H16 2HS02+ 2z rozcienczonym kwasem siarkowym
otrzymuje sie jako destylat ciecz oleistg, mocnéj woni hya-
cyntow¢j, lub gardenie przypominajacéj, ktérg nazwano ,Ter-
pinol“. Tanret podaje wzér chemiczny terpinolu: C20H162H30a.
Postepujac za radg Tanreta, Dujardin-Beaumetz zastosowat
terpinol zamiast terpentyny. Podawat go juzto w elastycznych
torebkach zawierajagcych po 10cgr., lub tez w pigutkach prze-
pisujgc go: Bp. Terpinoli, Natrii benzoici, Sacchari da 10-0

f. m. pili. e qua. pili. Nr. centum. Kazda pigutka zawiera
wiec 10 centygrm. terpinolu. Dziennie mozna uzy¢ 6—12
powyzszych torebek gelatynowych lub pigutek. Poniewaz

doswiadczenia na zwierzetach przekonaty, ze terpinol zostaje
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przewaznie przez ptuca z ustroju wydzielanym, a tylko nader
mata jego ilo$¢ wydostaje sie przez nerki, przeto przedewszy-
stkiém uzyto terpinolu w przewlektych niezytach ptuc. Sku-
tek byt o wiele przewyzszajgcy dziatanie terpentyny a nawet
terpiny. Dr. Crivelli podawat bardzo duze dawki terpinolu
w niezytach drég moczowych, lecz bez najmniejszego czyto
ujemnego, czyto dodatniego dziatania. Beaumetz pod wzgle-
dem dziatania na btone S$luzowa przewodu oddechowego
ktadzie na pierwszém miejscu terpinol, na drugi¢m terping,
a na trzeciém terpentyne; w przeciwnym za$ porzadku na-
stepujg te ciata po sobie, jezeli chodzi o rozwiniecie dziata
uia na narzad moczowy. (Nom. medical.,, 1886).

21. Z porzadku rzeczy wspominamy tutaj takze o py-
rydynie (C5HB5N), ktdry prof. See poleca przeciw dychawicy.
Poniewaz o tym $érodku juz obszerniej w swoim czasie zda-
lismy sprawe w Przegladzie Lek., wspominamy wiec tylko,
ze Sce stosuje Srodek ten tak w astmie nerwowcj, jak i po-
wstatej skutkiem rozedmy ptuc, lub przewtocznego niezytu
oskrzeli, jako lek usirwajacy zupetnie dusznos$é, poleca za$
jod jako $rodek, ktéry ma leczy¢ dusznice samga: ,la pyri-
dine est le meilleur palliatif, iiode est le remede efficace®.
W dusznicy sercowej, nawet juz w obec nastepowych zmian
w nerkach i opuchliny, ma pyrydyn usuwac¢ nietytko du-
szno$¢ ale i owo nader niemite uczucie ciezkosci i niepokoju
(VOppression, Behlemmung). (C. rend. de I’Ac. des sc.).

22. Gurci poleca jako $rodek dziatajacy zupeinie iden-
tycznie z kwasem salicylowym, a niedraznigcy tak prze-
wodu pokarmowego, kwas anyzowy. Kwas anyzowy powstaje
przez utlenienie olejku anyzkowego i jest isomerycznym
z kwasem metylsalicylowym. Jest mato w wodzie, tatwo
za§ w wyskoku i eterze rozpuszczalnym. Sole tego kwasu
z alkaliami rozpuszczajg sie tatwo w wodzie. Kwas anyzo-
wy posiada witasnosci przeciwgnilne w bardzo wysokim sto-
pniu. Uzywa go sie w dawkach takich jak kwas salicylowy.
Curci przepisuje go: Bp. Natrii anisati, Trae Eucahjptiglo-
buli dd 2-0, Aqg. destillatae 100-0. Syrupi diacodion 40'0. S.
Na 4 razy uzy¢.

Zwigzki nieorganiczne.

23. Loyssel poleca gorgco wziewania tlenu czystego
w przypadkach otrucia chloroformem, eterem, chloralem,
makowcem ijego alkaloidami, kwasem siarkowodowym, tlen-
kiem wegla i kwasem sinowodowym. Tlen podany do wzie-
wania zachloroformowanym w celach rekoczynéw chirurgi-
cznych natychmiast przywraca im przytomno$é, a wszystkie
skutki zachloroformowama znikaja. Loyssel twierdzi, ze gdyby
kazda klinika chirurgiczna posiadata aparat do wziewania
tlenu i gaz ten w zapasie, toby przypadki przykre Smierci
skutkiem zachloroformowania nalezaty juz do historyi. Lecz
nietytko w przypadkach zatrucia powyz¢j wymienionemi po-
taczeniami kaze autor uzywac tlenu, w ogéle w kazd¢j za-
martwicy, w ktor¢j jeszcze niezupetnie ustgpita pobudliwos$é
osrodkow oddechowych, choéby nawet serce juz bi¢ przestato,
tlen moze jeszcze duzo zrobi¢ dobrego. Autor uzywat roé-
wniez z bardzo dobrym wynikiem tlenu w zamartwicy no-
worodkéw. Tlen mozna wdechiwaé w ilosci dowolnej bez
obawy jakichkolwiek ztych nastepstw. (Bevue hebd. de therap).

24. Buli. therap. podaje nastepujacy rozczyn leczacy
wyprysk moszen i czesci rodnych, a przedewszystkiém usu-
wajacych nieznosne swedzenie: Rp. Kalii chlorki T50, Vini
opiati 3-0, Aq. destillatae 250 0. Rozczynem tym obmywa sie
pare razy dziennie miejsca dotkniete. Mozna takze robie okiady.

25. Gouguenheim poleca w gruzlicy ptuc wstrzykiwa-
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nia chlorku rteciowego w migzsz ptucny. Wielu autoréw
w Ameryce i we Francyi juz dawniej proponowato wstrzy-
kiwania réznych S$rodkéw w miagzsz ptuc w celach leczni-
czych, lecz odrzucato, wiecdj ze zwyczaju, najdzielniejszy
$rodek przeciwgnilny, jakim jest sublimat. Autor stésowat
go w 33 przypadkach suchot ptucnych. Wstrzykiwania robi
sie zwyklg strzykawka Pravaza. Tylko igta powinna by¢
dtuzsza niz zwykle uzywana do wstrzykiwan podskérnych.
Najdogodniejszém i najpewniejszem miejscem zastrzykniecia
jest druga przestrzen miedzyzebrowa z przodu. Po stronie
prawé¢j mozna je robi¢ takze w trzeciej przestrzeni mie-
dzyzebrowej. Z tytu trudniej dosiegnaé¢ ptuca, i dla tego
autor radzi wstrzykiwa¢ tylko z przodu klatki piersiowej.
Nalezy unika¢ uszkodzenia ktdrego z grubszych, tak licznych
tutaj, pni zylnych. Tiok strzykawki nalezy zwolna spuszczac,
aby ptyn powoli dostawat sie w miejsce zastrzykniecia. Samo
przez sie rozumie sie, ze igta musi by¢ najprzéd zdezinfek-
cyjonowang i w oliwie karbolowej zamaczang itd. Przy za-
chowaniu tych ostroznosci autor nigdy nie widziat niemitych
nastepstw po zastrzyknieciu. Bdlu w miejscu zastrzykniecia
prawie nie byto. Rozczynu sublimatu uzywano do wstrzykiwan
w stosunku 1:500, 1:1000 i 1:2000. Siabszego rozczynu
(1:2000) uzywat G. w przypadkach $wiezych naciekéw gru-
zliczych,—dwéch mocniejszych za$ w przypadkach rozpadu
i tworzenia sie jam. Autor wstrzykiwat naraz peing strzy-
kawke ptynu, tj. V2 do 2 mgrm. sublimatu, Z 33 przypad-
kéw Gouguenheima w 21 nastgpito wybitne polepszenie,
polegajagce na zmniejszeniu sie objawow wystuchowych, na
zmniejszeniu sie kaszlu, znacznem Zmniejszeniu wykrztusza
nia, a niekiedy na og6Iném polepszeniu odzywienia. {Gaz.
des hbpitaux).

R. Lepine poleca znéw wstrzykiwania sublimatowe
w zapaleniu ptuc krupowdm. Zastrzykuje on w 3cim lub 4tym
dniu ~zapalenia rozczyn 1:40,000, wstrzykujgc po kilka cen-
tim. sz. w kilku miejscach zwatrobienia (ogétem wstrzykuje
20—25 cm. sz. rozczynu). Po zastrzyknieciu mozna stwier-
dzi¢: 1) zaraz zmniejszenie si¢ rzezehn drobnych trzeszcza-
cych, a zastgpienie ich tu i owdzie grubszobankowemi, —
2) w pare godzin pb6zniej przemijajace podniesienie sie¢ cie-
ptoty, — 3) w dniu nastepnym polepszenie ogélnego stanu i
poczatek rozdzielania, ktore najwybitniejszdm jest w miej-
scach zastrzykniecia. Poniewaz zastrzykiwanie sublimatu wy-
konane z ostrozno$ciami juz wyz¢j opisanemi nie przedsta
wia zadnego niebezpieczenstwa dla chorego, autor zacheca
zatem do dalszych prob. (Semaine medicale). (C. d. n)

(® tagodzenie pragnienia w chorobach gorgczkowych.
Cotter podaje, ze u pewnego pacyjenta, ktéremu w czasie
duru brzusznego tak dokuczato pragnienie, ze co 10 minut bu-
dzit sie ze snu, sprébowat pedzlowauia jezyka gliceryng. Srodek
ten okazat sie tak skuteczny, ze chory mégt 2 godziny spaé
bez przerwy, poczem zndw mu jezyk nacierano z podobnie po-
mys$inym skutkiem. Autor przypisuje te wiasnos¢ gliceryny nad-
zwyczajnej jej chciwosci tgczenia sie z woda i proponuje doda-
wanie do niej tinct. menth. pip&ntae lub innego podobnego
$rodka dla poprawienia, smaku. (AUg. mcdic. Central Ztg.)

(3) Kokain jako $rodek moczopedny. We wszystkich
przypadkach obserwowanycli przez Dra Goste i Peurosego
zauwazono znaczne powiekszenie wydzielania; w jednym przy-
padku po wstrzyknieciu podskérnem 003 grm. kokainu ilo$é
moczu wydzielanego z 720 gr. zwiekszyta sie do 1440, innym
razem po 0'06, trzy razy dziennie, z 1200 podniosta sie

Nr. 41)
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do 2880 gr. Ciezar wiasciwy doznawal bardzo nieznacznej zmia-
ny; w przypadku, w ktérym ilos¢ moczu z 520 gr. zwiekszyta
sie do 2040—2160, ,ciezar gat. wynosit 1010—1023. Obserwo-
wano znaczne ilosci wydzielonych moczanow, ale doktadniejszego
rozbioru czesci sktadowych dotad nie robiono. Dr. Costa i Peu-
rose polecajg kokain w puchlinie jakotez w mocznicy w przy-
padkach skapego wydzielania moczu. (AUg. med. Central-Ztg.)

(P) Tinct. lobeliae inflatae w dychawicy. Sitva Nunes
stosuje $rodek ten w znaczniejszych dawkach, niz to dotad zwy-
kle w terapii praktykowano. Podaje on 15 gr. a stopniuje nawet
do 30 gr., przyczem nigdy nie zauwazyt objawow chocby lek-
kiego zatrucia lub jakichkolwiek ztych nastepstw, np. wymiotow.
Przepisuje tinct. lobeliae zwykle w potagczeniu z ac. benzoicum.

Bp. Ac. bensotc. 10,0.

Tinct Lobeliae 15,0—30,0,
Aq. destill. 200,0,
DS. 2 razy dziennie tyzke stotows.

{AUg. med Central-Ztg.)

(/?) Jodol wedtug spostrzezen jakie czynit nad nim Dr.
Rona {Orvosi hetilap 7/86) stoi o wiele nizej od jodoformu
jako Srodek przeciwgnilny, a przytem wcale nie powstrzymuje
szerzenia sie owrzodze6. Mozna go co najwiecej kias¢ na réwni
z azotanem bizmutowym zasadowym lub palona kawa. (Deut.
Chem. Ztg. 1886, Nr. 22).

(P) Kwestyja hopehu, poruszong w ostatnich czasach, zaj-
mowat sic miedzy innymi i Dr. Pasclikis docent farmakologii
we Wiedniu. Na mocy badan przyszedt on do tego przekonania,
co i Ladenburg, ze Lopein jest ztozony z 2ch zasad: jednej
prawdopodobnie identycznej z morfinem, a drugiej rozpuszczalnej
w eterze, silniej jeszcze trujac$j niz sam morfin, od ktdrego rézni
sie takze znacznie w skutkach fizyjologicznych. Najwiecej prze-
mawia za tem, ze tym drugim sktadnikiem jest jeden z alka-

loidébw mydryjatycznyck, byé moze, ze hyoscin. {Deut. Chem.
Ztg. 1886, Nr. 22).
Okulistyka
Dr. B. Remak: Sto przypadkdw porazeA migsni ocznych
po btonicy.
Nagminne panowanie bfonicy w roku 1883 i 1884

w Berlinie nastreczyto sposobno$¢ spostrzegania 100 przy-
padkéw porazen roznych mie$ni ocznych w klinice prof.
Hirscbberga, Whbrew dawniejszemu mniemaniu, ze tylko pra-
wdziwa btonica gardta sprowadza porazenia mies$ni ocznych
spostrzegano pie¢ przypadkéw po zwyczajnem zapaleniu gar-
dta. W 90 przypadkach, w ktérych zdotano doktadni¢j ozna-
czy¢ czas, jaki uptynat pomiedzy wystgpieniem btonicy a po-
jawieniem sie pierwszych oznak porazenia mieéni ocznych,
wynosit ten czas od jednego do szesciu tygodni, a S$rednio
nieco nad trzy tygodnie. Wyjatkowo szukali chorzy rady
w poczatkach porazenia, zazwyczaj na szczycie choroby lub
niem dzieci niz¢j 14 lat. Porazenie powstaje zazwyczaj zwolna
i tak téz ustepuje, niekiedy jednak dochodzi cierpienie w 24
godzinach do szczytu. W jednym przypadku znikto porazenie
nagte, tak ze chory, ktéry wieczér nie mégt jeszcze czytaé
bez okularéw, nie potrzebowat ich juz nazajutrz. Sredniego
czasu trwania porazenia akomodacyi nie bylo mozna ozna-
czy¢ doktadnie, z powodu, ze chorzy nie przedstawiali sie
dos¢ regularnie. Wyzszego stopnia porazenie trwa zwykle
kilka tygodni, wyleczenie nastgpito na wszystkich przypadkach.
Stopien porazenia byl bardzo rézny. W ciezszych przypad-
kach potrzebowali chorzy z oczyma miarowemi -f- 1-5 do
3 Dptr., w lzejszych -f ID. do czytania. Wysokich stopni
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spostrzegano 24, lekkich 16, w 60 przypadkach byt stopien
$redni. Stopien porazenia nie pozostawat zawsze w stosunku
prostym do stopnia przebytej btonicy. Am razu nie spostrze-
gano obok porazenia akomodacyi rozszerzenia Zrenicy, ani
t¢z porazenia tylko na jedném oku. Objawem czesto towa-
rzyszacym bywa porazenie podniebienia miekkiego; spostrze-
gano je u 28 chorych, a wiec uprzeszto 3i wszystkich cho-
rych. Nieréwnie rzadziej napotykano porazenia innych mie-
$ni ocznych, ale zdanie, iz sie tylko bardzo wyjgtkowo wy-
darzajg, nie jest usprawiedliwione. | tak spostrzegano pora-
zenie mie$nia zewnetrznego, juzto najednem, juz tez na obu
oczach, w 10 przypadkach, porazenie nerwu okoruchowego
spostrzegano tylko raz jeden na obu oczach w towarzystwie
beztadu ruchowego, w przypadku, ktéry sie $miercig zakon-
czyt. Porazenie mie$ni zewnetrznych bywa w stopniu niskim,
tak, ze celem wykrycia widzenia zdwojonego uzywaé po-
trzeba szkta czerwonego. W jednym przypadku napotkano
obok porazenia akomodacyi zezowato$¢ towarzyszacg zbiezna.
Volckers, Herschel i Nagel zwrécili uwage, ze obok akomo-
dacyi cierpi czesto i bystro$¢ wzroku a ostatni upatruje przy-
czyne tego w lekkiem zapaleniu n. wzrokowego. Autor nie
zgadza sie z tern ttumaczeniem a na 100 przypadkéw nie
znalazt ani razu zapalenia n. wzrokowego. Zmniejszenie by-
strosci wzroku stara sie autor wytlumaczy¢ juzto rzeczywi-
stg niezbornoscia, juzto malg wprawg w czytaniu mitodocia-
nych chorych, juztez wreszcie przypuszczeniem, ze niezbor-
nos$¢ fizyjologiczna wzmaga sie skutkiem naprezenia obwodki
Zinna, spowodowanego przez zwolnienie porazonego miesnia
rzeskowego, co sprawia, ze niezborno$¢ soczewkowa jeszcze
mni¢j doktadnie niz w stanie prawidlowym wyréwnywa nie-
zborno$¢ rogowkowsa. (Centralbl. f. pralct. Augenhk., 1886,
czerwiec). Rydel.

(P) Pratki jeczmyka stwardniatego. Poucet i Bouche-
ron znalezli w ropie jeczmyka osobny rodzaj pratkéw. Yasseaus
robigc doswiadczenia w tym kierunku nie otrzymat ani hodowli
odpowiednich, ani za pomocg S$rodkéw mikrochemicznych nie
zdotat wykazaé pratkow, skutkiem czego przypuszcza, zejeczmyk
stwardniaty nie jest cierpieniem wywotanem przez pasorzyty.
Pomimo ujemnych wynikéw otrzymanych przez Vasseauxa B.
obstaje przy swojem i na mocy swych spostrzezen przemawia-
jacych za obecnoscig pratkéw przypuszcza, ze choroba polega
na pasorzytach. W poczatkowych okresach znajdujg sie wedtug
niego koki w wielkiej obfitosci, poOzniej znikaja, czasem zda-
rzy¢ sie moze, ze nie ma ich wecale, podobnie jak w sztu-
cznych hodowlach. Hodowle nalezy robi¢ metodg Pasteura, jedy-
nie ta drogg mozna dojs¢ do pewnych rezultatbw. Wprowadza-

ne do krwi przyprawiaja zwierze wkrotce o $mier¢. Sekcyja
wykazuje zapalenie nerek rdzenne lub tez korowe; roéwniez wy-
kaza¢ sie daja koki w btonach surowiczych i stawach. (Allg.
medic. Central Ztg. 1886, Nr. 57).
Medycyna sgdowa.
Kelp: 0 udawaniu choréb umystowych.

Prof. Pasegue (w Annales med. psychol. Mai 1886)

i prof. Wille w Bazylei (w JS. Tork medico-legal Journal

December 1885) zwracaja uwage na okoliczno$¢, ze wszy-
scy, ktérzy symulujg obtgkanie, sg chorymi na
umys$le. W szczeg6lnosci podaje W ille, ze w prakty
ce swc€j nie spostrzegatl ani jednego przypadku symulacyi
obigkania, w ktédrym stan umystu symulanta bytby prawi-
dtowym. Symulanci byli to ludzie, miewajacy napady epi-
leptyczne, histeryczne, alkoholisci lub dziedzicznie obciazeni,
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tak ze stan ich umystowy zaréwno graniczyt z chorobg jak
ze zdrowiem. Ztad zaréwno z innymi psychijatrami wnosi,
ze symulacyja obtgkania chyba wyjatkowo zdarza sie u czto-
wieka catkiem zdrowego na umys$le; a z tego wynika, ze
jakkolwiek wydawaé sie to moze dziwnem — symulacyje
obtgkania nalezy w przypadkach sadowych uwaza¢ raczdj
za okoliczno$¢ tagodzaca wine oskarzonego. Kelp, ktory
w praktyce swojej 25-letniej psychijatrycznéj zaledwie jeden
przypadek symulacyi obtgkania spostrzegat u cztowieka zdro-
wego, pisze sie w zupetnosci na zdanie powyzsze, przyta-
czajagc nadto zgodne zapatrywania Sandera i Richtera
(Die Besiehungen zwischen Geistesstbrung u. Yerb”echen, 1886),
Knechta i innych. (Fiiedreichs BIl. f.ger. Medicin, 1886, Y).
(Od lat kilkunastu bronimy powyzsz¢j zasady teorety-
cznie i w praktyce sadowcj, dlatego pospieszamy zwrdcié
uwage gtownie kolegéw lekarzy sadowych na zdanie po-
wyzsze, tak stanowczo wypowiedziane przez doswiadczonych
psycnijatrow. Spraioozd.) L. B.

Kiistner:Znaczenie sgdowolekarskie krwiaka m. mostko-
SUtkowego Unoworodk6w. Dotychczas przypuszczano w medycynie
sgdowej na podstawie prac i doswiadczen Fasbendera, Dohrna
i Skrzeczki, ze krwiak migsnia w mowie bedgcego, czasem na-
potykany u noworodkéw, powstaje skutkiem silnego naciggania szyjki
$rod porodu, ze wiec dowodzi dziatania reki lub narzedzia, zatozonego
przez operatora, a w przypadkach porodu tajnego, zjakim w przy-
padkach domniemanego dzieciobdjstwa prawie wylgcznie ma sie
do czynienia, przemawia za samopomoca rodzacej. Tymczasem
K. opisuje przypadek porodn posladkowego, w ktérym niedotknieto
sie wcale dziecka, a znaleziono krwiak m. mostkosutkowego;
dalej dowodzi na podstawie umys$lnie czynionych doswiadczen, ze
nacigganie szyjki wecale nie wystarcza do wywotania krwiaka,
lecz potzeha do tego skrecenia szyi z twarzg zwrocong ku
stronie odnosnego miegsnia. Gdy za$ skrecenia takie zdarzaja,
sie i w porodach dobrowolnych, wiec z obecnos$ci krwiaka

m. mostko-sutkowego nie mozna wcale wnosié
o uzytej pomocy za pomocg reki lub narzedzia. (Centralbl.
f. Gynakolog., 1886, 9) L. B.

V. Billrotha Aforyzmy ).

Od chwili objecia steru przez obecnego Ministra o$wie-
cenia co tydzien prawie spotykamy sie z nowym dowodem,
ze w Ministerstwie tém pod wpltywem dzielnego kierownika
zawrzato nowe zycie i gotujg sie reformy we wszystkich
gateziach wychowania publicznego. Reformy te po czescijuz
w zycie wprowadzone, po czesSci zapowiedziane, w ogdle
przyjete zostaly z uznaniem; nie obeszto sie atoli i bez opo-
zycyi tam, gdzie zmiana zdawata sie byé zbyt radykalng
lub ucigzliwg dla warstw pewnych. Wielkg wrzawe wywo-
talo zapytanie p. Ministra, wystésowane przed kilku tygo-
dniami do Wydziatu lekarskiego we Wiedniu (p. Nr. 34
Przegl. Lek.), czy w obec naptywu uczniéw i niemoznosci
brania udzialu wszystkich w wyktadach i éwiczeniach, nie
wypadatoby ograniczyé¢ liczbe stuchaczéw. P. Minister do-
tknat t¢ém odezwaniem sie rany otwartéj, ktéréj dotad przy-
patrywano sie z zatozonemi rekami, a ktér¢j nie $miano
leczyé, z obawy, aby nie szkodzi¢ pacyjentowi samemu lub
narazi¢ na strate materyjalng jego otoczenia. To téz gdy
istnienie t¢j rany urzedowo i jawnie ogtoszono, gdy nadto

") Aphorismen zum ,Lehrcn u. Lernen d. med. Wissenschaften*
von Dr. Th. Billroth, Wien 1886, C. Herold.
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potrzebe leczenia jej uznano za konieczng, uderzono w alarm,
obwiniajagc p. Ministra, ze sie targa na wolno$¢ uczenia sie-
i nauczania, gdy ebee ograniczy¢ liczbe uczniow w Wydziale
lekarskim stolicy. Podjeto wdzieczny temat, wydano haslij
ponetne, albowiem jak francuskie yfiberte, fraternite, ¢épalito™,
tak ,wolno$¢ naukill to jedna z podwalin nowoczesnego
panstwa prawnego, a usuniecie tej waznej podwaliny grozi
niebezpieczenstwem catemu panstwu. Ze p. Minister wcale
nie tknat sie wolnosci nauczania a radby tylko zapobiedz
wolnosSci nieuczenia sie, to spuszcza sie z uwagi, aby
moédz wystapic¢ jako trybun zagrozonej rzekomo wolnosci. Dotad
atoli mamy tylko ssapytanie p. Ministra, a nie znamy jeszcze
odpowiedzi zapytanego, to jest Wydziatu lekarskiego we Wie-
dniu, a ciekawg jest rzecza, jak opiewaé bedzie ta odpo-
wiedz, a mianowicie czy wiekszo$¢ Wydziatlu kierowac sie
bedzie zasada nietykalnosci stosunkéw dotychczasowych lub
tez zdobedzie sie na wnioski jakie$ dodatnie, zmierzajgce do
usuniecia ztego. Juz teraz pewien organ lekarski we Wiedniu
wzywa dziekana, aby powstrzymat zabiegi ,gorliwych stu-
zalcowll i wyraza obawe, ze ,zamach na wolnos$¢ll znajdzie,
choé¢ nie wielu, zwolennikéw w tonie Wydziatu. Pod wpty-
wem tych gloséw dziennikarskich zapewne nie wielu sie
znajdzie cztonkdéw, ktorzyby przyklasneli mysli p. Ministra,
ale ciekawi jesteSmy, za czem ostatecznie Wydziat sie oSwiad-
czy. Nie podobna nieoswiadezy¢ sie za potrzeba Srodkéw
zaradczych, bo faktem jest niezaprzeczonym, ze wieksza po-
towa zapisanych uczniow korzysta¢ z nauki absolutnie me
moze; ograniczenie liczby uczniéw, ,,numerus clausus®, by-
toby potaczone z dotkliwym uszczerbkiem materyjalnym dla
profesoréw, a datoby sie przeprowadzi¢ bez uszczerbku tego
dopiero po zniesieniu czesnego; najprawdopodobniej wediug
naszych informacyj, wiekszo$¢ uzyska wmosek, aby po-
mnozono katedry i zaktady, aby wiec wieksz¢j liczbie uczniéw
dang byta mozno$¢ uczenia sie, jakkolwiek wniosek ten nie
tylko' z powodow finansowych nie da sie przeprowadzic,
ale jest niewykonalnym prawie i z licznych innych powi-
déw. Zapewne przy t¢j sposobnosci nie obejdzie sie bez
utyskiwania na degradacyje Wydziatu wiedenskiego, ktory
obecnie szczyci sie najwiekszg liczba uczniow pomiedzy
wszystkiemi Wydziatami z jezykiem wyktadowym niemieckim,
a sg i tacy, ktérzy przewidujg grozne starcie z Wegrami,
jezeli przez ,numerus clattsus*“ w pierwszym rzedzie wyklu-
czy sie owych 900 uczniéw, ktérych obecnie dostarcza ko-
rona $w. Szczepana. Ta obawa jest catkiem pionng: Minister
o$wiecenia w Wegrzech wyczekuje tylko ograniczenia liczby
uczniow we Wiedniu, aby przystapi¢ do utworzenia 3go uni-
wersytetu wegierskiego, prawdopodobnie w Preszburgu, a
wiadomo$¢ o tém ograniczeniu przyjmie z wdziecznoscia.

W kazdym razie gotuje sie walka zazarta, a tuz przed
jéj rozpoczeciem wstepuje w szranki jeden z najznakomit-
szych cztonkéw Wydziatlu lekarskiego wiedenskiego, znany
z odwagi w bronieniu swych zasad i zapatrywan, wystepnie
z ksigzka, ktéra temi dniami opuscita prase, a z ktorej tre-
$cig chcemy zapozna¢ czytelnika.

Lat temu 11, gdy prof. Billrotb wydal dzieto swoje
,Lehren u. Lernen der medicinischen Wissenschaften*, ktére
narobito w swoim czasie tyle hatasu i $ciggneto na autora
tyle pociskéw, ze az éwczesny Minister o$wiecenia widziat
sie zmuszonym bronie mui¢j lub wiecej niestusznie podej-
rzywanego i oskarzonego przed Radg Panstwa. Po uspoko-
jeniu sie namietnosci staraliSmy sie w szeregu artykutéw,
umieszczonych w roczniku Przegladu Lek. z r. 1876, wyka-

Nr. 10

za¢ strony dodatnie i ujemne ksigzki. A skoro Billrotb prace
obecng nazywa epilogiem owej ksigzki, wypada i nam pojsé
w $lad za nim, aby wykaza¢, czy i o ile szan. autor
zmienit swoje zapatrywania, a to tern bardziej, o iie autor
nawiezuje rzecz do kwestyi na porzadku dziennym bedacej,
a o ktérej na wstepie wspomnielismy

Nie watpimy, ze i ten epilog wywota wrzawe w dzien-
nikach i przysporzy tyle zastuzonemu uczonemu przydomka
»~gorliwego stuzalcall co do nas atoli, jak przed 10 laty nie
szczedziliSmy autorowi zarzutéw z powodu wielu zdan, z kté-
remi i my zgodzi¢ sie nie mogliSmy, tak obecnie stanowczo,
przynajmnié¢j w kwestyi gtéwnej, piszemy sie na zdanie jego
wytrawne, a co wazniejsza, wypowiedziane $miato i otwar-
cie. Bo t6z w tych 11 latach znaczna zaszta zmiana w uczo-
nym profesorze. Juz to nie jest ten sam hardy nieugiety
w obec wiadz Pomorzanin, éw Prusak czarno-zo6lto pokosto-
wany, jak go stusznie czy niestusznie woéwczas we Wiedniu
nazywano; juz to nie ten sam kolega nieogledny i arysto-
krata w obec uczniéw, zwiaszcza ubogich; zmienit on sie
znacznie w ostatnim lat dziesigtku i bardzo na swojg korzys$é:
zaokraglity sie i wygtadzity formy jego, styl jego piekny i
lotny nie trgci juz burszem niemieckim i knajpg, owszem
trzyma sie wszedzie w granicach uprzejmosci wiedenskiej,
ani $ladu o wycieczkach przeciw wtadzom, kolegom, uczniom,
a co wazniejsza ani S$ladu buty brandenburskiej i hanbigcego
wiek nasz wynalazku pruskiego, antisemityzmu, ktérego je-
dnak mimowolnym zapewne zwiastunem w Austryi stat sie
Billroth przed 11 laty. Epilog obecny godny jest w zupet-
nosci powagi meza, zajmujagcego w nauce tak wybitne sta-
nowisko; zmienit on gruntownie swoje zapatrywania i prze-
widuje, ze zmiana ta pociggnie dla niego zarzuty o brak
konsekwencyi; pociesza sie atoli sam w przekonaniu, ,ze
»trwanie w zapatrywaniach, ktére sie uznato jako biedne,
~przemawia bardziej za uporem anizeli charakterem1l

W dowod za$, jak dalece B. zmienit swoje zapatrywa-
nia, przytoczymy pare przyktadow:

W dziele swojem przed 11 laty wydanem B. w sposob
sarkastyczny wyraza sie o higijenie, nazywajac higijeni-
stow ,marzycielami, ktérzy wszczynajg walke, ktoréj cele
dla mnie sag za nadto odleglemi, abym ich moégt dojrze¢;
przyznaje, ze pod tym wzgledem istotnie jestem krotkowi-
dzem1l Rzym—powiada on,— byt zawsze bagnem zimmczem,—
usitowat zabezpieczycasie przed wymarciem zaprowadzaigc
wodociagi i kanalizacyje, a przeciez wszystko to nie zdotato
go ocali¢ od zniszczenia przez Germanéw! Taki byt wowczas
sad, taka argumentacja! A teraz? ,Wybudowanie i organi-
zowanie wielkiego zaktadu higij enicznego bytoby
postepem, w ktérym udziat wzigs¢ winny i miasto Wie-
den i panstwo, gdyz nie tylko miasto, ale i ludno$¢ catego
pafAstwa korzystataby z takiego zaktadu. Zaktad taki powi-
nien mie¢ 3 oddzialy: chemiczny, bakteryjologiczny i techni-
czny; kazdy oddziat powinien mie¢ swego przetozonego i
przynajmni¢j 3—4 asystentéw i tylu stug, nadto audytoryja,
pracownie, zniory itd. itd. Zaktad maty, prowizoryczny, byit-
by nieszcze$ciem wietkiem dla stawy uniwersytetu. Kieru-
nek anatomiczny w medycynie, wytworzony i sze-
rzony gtéwnie przez szkole wiedenska, jest na schytku;
teraz starac¢ sie musimy o utorowanie nowych
dréog w kierunku etyjologicznymll — ,Na drodze
terapii etyiologicznej i profilaksy na samym wstepie o0sig-
gneliSmy niespodziane rezultaty lecznicze ku pozytkowi i
zachowaniu milijonéw ludzill—Przeciwstawienie owych nie-
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uzasadnionych zartéw z powazném a tak uzasadnionym zda-
niem obecnem wykazuje najlepiej, jak dalece B. zmienit
swoje zapatrywanie na znaczenie nauki, ktére teraz tak ra-
zne czyni postepy i naukom lekarskim tyle przysparza ko-
rzysci.

Przed 11 laty B. uznat ,przyktadanie sie do nauk
przyrodniczych za najlepszg szkote przygotowawczg dla me-
dykalt nie dosy¢ na tern,—bo w tej mierze kazdy odda mu
stuszno$¢—zadat, aby uczen medycyny przez rok caty ucze-
szczat na botanike, zoologije i auatomije poréwnawczg, oraz
na mineralogije i geologije. A teraz? Postuchajmy:
»Jezeli nauki przyrodnicze wyktadane beda w sposdéb obszer-
ny w gimnazyjach, mozna uwolni¢ medyka od stuchania wy-
ktadéw i egzaminoéw z tych przedmiotéw. Pewna znajomos¢
objawow przyrody, $wiata roslinnego i zwierzecego, obecnie
tak dalece nalezy do charakterystyki cztowieka wyksztatco-
nego, ze mojom zdaniem wiadomosci tych nabyé trzeba juz
w szkotach $rednichll Zgoda najzupetniejsza, bo pod tym
wzgledem dosSwiadczenie nasze licuje najzupetniej z tém zda-
niem, i my uwazamy czas poswiecony naukom przyrodni-
czym podczas studyjow lekarskich za zupetnie stracony dla
medyka.

Podczas gdy dawniej B. o instytucyi
wat sad dziwny, rubaszny, obecnie okazuje sie dla nich
o wiele zyczliwszym, bierze w obrone przeciw Wydziatowi
poliklinike, dowodzac, ze cztonkowie j¢éj nie zgrzeszyli wcale
przeciw ustawom obowiazujagcym i zyczac im, aby czém pre-
dz¢j doszli do posiadania szpitala.

Przytoczywszy tych kilka przyktadéw w dowdéd, ze B.
w wielu kwestyjach przestat byé krotkowidzem, mozemy
przystapi¢ do streszczenia jego epilogu i podania wnioskdw,
do ktorych dochodzi w sprawie przepetnienia Wydziatu le-
karskiego. (Dok. nast.)

docentow wyda-

VI.  Wiadomosci statystyczne i ogolnolekarskie.

* Cholera panuje w Budapeszcie i w Raab, a w kilku
innych miastach wegierskich, jak w Komornie, pojawity sie po-
szczeg6lne przypadki: w stolicy wegierskiej raz w ciggu osta-
tniego tygodnia zapadto jednego dnia 100 os6b, poOzniej cyfra
malata. Wedtug Casop. lek. éesk. zdarzyt sie przypadek podej-
rzany i w Pradze czeskiej: d. 19 wrzesnia umart tam w od-
dziale prof. Eiselta w ciggu 3 godzin wyrobnik 43-letni, przy-
wieziony z Holeszowic, $r6d objawéw wielce podejrzanych; wy-
nik sekcyi przemawiat za cholerg; w preparatach mikroskopo-
wych zdotano znalez¢ zaledwie jeden twér, do pratka przecinko-
wego podobny; hodowla atoli data wynik ujemny.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 12— 18 wrzes$nia
umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkan-
cow 27-4. Z ptonicy umarto 2 (1 z. t.); z diawca 4 (1 z. t).
z goraczki potogowej 0 (2 z. t.); z gruzlicy 9 (4 z. t.); z bie-
gunki 10 (3 z. t.). Doniesiono w tymze czasie: 0 2 przypadkach
ptonicy, 1 duru brzusznego. W tygodniu od 5— 11 wrzednia
umarto z ospy: w Warszawie 2, w Budapeszcie 24; w Wiedniu,
Pradze i Wenecyi po 1; w Paryzu 2, w Petersburgu 5. Z duru
osutkowego umarto: w Dusseldorfie 1. Z cholery umarto w Try-
jescie 49, w Pola 3. Z duru brzusznego umarto: w Berlinie 5,
w Budapeszcie 6, w Paryzu 22, w Londynie 13, w Petersburgu
10. Z odry umarto: w Paryzu i Londynie po 18. Z ptonicy
umarto: w Warszawie 9, w Budapeszcie 18, w Londynie 11,
w Petersburgu 14. Z blonicy i dtawca umarto: w Budapeszcie
13, w Berlinie 26, w Dreznie 11, w Londynie 14. Z krztusca
umarto: w Paryzu 8, w Londynie 26.

Statystyka $miertelno$ci. W tygodniu od 5—11
wrzes$nia umarto wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkancow:
w Krakowie 23,1; we Lwowie 25,1; w Brodach 45,9; w Dro-
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hobyczu 30,3; w Kotomyi 32,6; w Przemys$lu 29,4; w Stani-
stawowie 38,2; w Tarnopolu 36,8; w Tarnowiel8,4; wCzer-
niowcaoh 24,5; w Warszawie 24,6: w Poznaniu 28,2; w Wie-
dniu 25,1; w Salcburgu 11,8; w Gracu 24,1; w Tryjescie 62,7;
w Insbruku 49,8; w Pradze 34,4 ; w Bernie 25,6 ; w Otomuncu
25,5; w Opawie 38,0; w Berlinie36,4; we Wroctawiu 22,7;
w Gdansku 28,1; w Dreznie 37,5; w Hamburgu39,0; wKolo-
nii 42,2; w Lipsku 25,7; w Mnichowie 40,0; w Strasburgu 26,9;
w Amsterdamie 25,9 ; w Bazylei 13,2 ; w Brukseli 29,2 ; w Chry-
styjanii 22,6; w Genewie 18,0; w Kopenhadze 29,7; w Lon-
dynie 16,5; w Odesie 35,0; w Paryzu 21,2; w Petersburgu 26,2 ;
w Rzymie 25,8; w Stokholmie 22,5; w Wenecyi 27,2; w Zu-
rychu 13,6. J. B.

VIl. Wiadomosci biezace.

* Krakéw d. 30 wrzesnia. Wpisy na wyklady uniwersy-
teckie juz sie rozpoczelty, a d. 6 paZzdziernika nastapi uroczyste
otwarcie roku szkolnego. Na mocy uchwaty Senatu akademickiego
w lipcu zapadiej odtagd otwarcie roku szkolnego nie bedzie sie
ogranicza¢ do nabozenstwa, lecz po niem nastagpi posiedzenie
uroczyste, na ktérem rektor ustepujacy po zdaniu sprawy z czyn-
nosci naukowych roku zesztego odda w rece nowego rektora
oznaki godnosci swej, a tenze bedzie miat stosowng przemowe.
Poniewaz na posiedzeniu tem obecni beda nietylko cztonkowie
uniwersytetu i uczniowie, ale i goscie, a aula w nowym gmachu
jeszcze nie gotowa, wiec uroczysto$¢ tegoroczna odbedzie sie
wyjatkowo w amfiteatrze nowodworskim, a rektor prof. Tarno-
wski mie¢ bedzie wyktad z dziedziny literatury polskigj.

* Berlin. Zjazd lekarzy i przyrodnikéw niemieckich nie-
zawodnie byt Swietnym, skoro 6.000 miat cztonkéw i uczestni-
kéw ; bawiono sie dobrze Ww stolicy niemieckiej, ale czy pod
wzgledem naukowym Zjazd ten réwniez przewyzszyt poprzedza-
jace, o tem bedzie mozna sadzi¢ dopiero po ogtoszeniu wyktaddw
i rozpraw w poszczegdlnych sekeyjach. Zdaje nam sie atoli, ze
Zjazd ostatni, tak Swietny pod wzgledem liczby cztonkéw i $ro-
dkéw naukowych, dostarczy dowodu niezbitego, ze pod wzgledem
naukowym Zjazdy stracity wszelkie swe znaczenie.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Praga czeska. Docent pry-
watny Dr. Jézef Thomayer mianowany zostat nadzw. profe-
sorem medycyny wewnetrznej w Wydziale czeskim. — Lipsk.
Dyrektor kliniki tek. w Dorpacie prof. Hoffmann mianowany
zostat prof. szczeg6towej patologii i terapii. — Monachijum.
Docent prywatny Dr. Stumpf mianowany profesorem w szkole
dla potoznych. — Wiirzburg. Na oprézniong po Ha asie kate-

dre kliniczng chirurgii Wydziat lekarski proponowat: proft.
Schonborna 2z Krélewca, Trendelenburga z Bonny
i Miku liczg z Krakowa. — Petersburg. Prof. Mierzeje-

wski otrzymat order $w. Wtodzimierza 3ej klasy.

* Mianowania. Radzca namiestniczy ireferent spraw lek.
na Morawie, Dr. Emanuel Kusy, mianowany zostat radzcg se-
kcyjnym w Ministerstwie spraw wewn.

* Nekrologija. W Montreux umart Dr. Henryk Kronen-

berg (nr. w Warszawie w r. 1813, uzyskat stopien doktora

w Berlinie 1835 r., praktykowat w Moskwie a od r. 1862

w Warszawie; byt autorem kilku rozpraw naukowych).
Artykuty orygin* iniettiiczace sie w pismach

lek. polskich:

W Medycynie Nr. 39: Prusa (z kliniki prof. Korczyn-
skiego) : Kilka uwag o zachowaniu sie krwi bielicowej. —
W Gaisecie Lekarskiej Nr. 39: Jakowskiego: Grzybki cho-
robotwdrcze (c. d.); Matlakowskiego: 36 przypadkéw prze-
tok moczowych (c. d.); Zabtudowskiego: Przyczynki do
leczenia za pomocg miesienia (c. d,). — W Kronice Lekarskiej
Nr. 9: Strzeszowskiego: O zrostach serca z osierdziem

i 0 kostniakach osierdzia.

PiSmiennictwo lekarskie. Sprawozdanie fizyka stét. krdl, m,
Krakowa za r. 1884 utozyt Dr. Jan Buszek, fizyk miejski,
Krakéw, 1886.

W r. zesztym w Nr. 19 Przegladu Lek. zdaliSmy sprawe
ze sprawozdania fizykatu m. Krakowa za r. 1883 oddajac mu
w petni zastuzone pochwaly; dzi$ mamy przed sobg drugie spra-
wozdanie, ktéremu z przyjemnos$cig przyzna¢ musimy réwne, je-
zeli nie wieksze pochwaty co sprawozdaniu pierwszemu. Uktad
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sprawozdania, o ktérem mowa. jako oparty na wyborowych
a licznych wzorach zagranicznych, a ktoérego pobiezny przeglad
podaliSmy w roku zesztym, nie ulegt w ogo6le zmianie, pojedyn-
cze dzialy zostaty tylko w niektérych razach inaczej, a powiemy
stosowniej, ugrupowane. Tak zwane normalija, ktoére w poprze-
dniem sprawozdaniu umieszczone byty na koncu, wigczono w ni-
niejszem do odpowiednich rozdziatbw w tek$cie, a na koncu po-
dano jedynie spis tychze z wskazaniem ich miejsca; zyskat przez
to poglad na stan pojedynczych spraw. Sprawozdanie za r. 1884
jest nieco obszerniejsze niz za rok poprzedni, mimo ze to osta-
tnie miescito instrukcyje dla miejskiej stuzby zdrowia, w niniej-
szem bowiem podano wieksza liczbe normalijow. Nie mozemy tu
wchodzi¢ w rozbiér pojedynczych szczegdétéw, zabratoby to bo-
wiem zbyt wiele miejsca, ogdlnie zatem powiemy tylko, ze wsze-
dzie widnieje postep, piecza i staranie o usuniecie wad i nie-
dostatkow higijenicznych, postep jednak powolny, nie zawsze bo-
wiem idzie pod tym wzgledem w parze wydawanie rozporzadzen
przez wiadze z gorliwoscig fizyka.

Pojawienie sie drugiego sprawozdania dozwala nam mieé
nadzieje, ze nadal co rok fizyk uktadaé bedzie w mysl instru-
kcyi sprawozdanie, a Rada miasta nie szczedzi¢ kosztéw na ogto-
szenie go drukiem. Sprawozdanie takie zapisujac kazdg reforme,
kazdy postep, jaki sie n nas na polu higijenicznem dokonywa
i wykazujac nieraz cyframi jego znaczenie, ma nietylko wielka
doniosto$¢ dla stosunkéw miejskich ale i dla zagranicy, Kktora
poucza, ze wprawdzie u nas nieSwietnie, ale ze dazymy, aby
na drodze postepu w tyle nie pozostat. Cze$¢ druga zwiaszcza
statystyczna przegladajacemu cyfry nastrecza wiele ciekawych
poréwnan i wskazéwek, nietylko miejscowego znaczenia ale i og6l-
niejszego, z tego powodu pozwalamy sobie rzuci¢ tu mysl, aby
fizyk przeglad najwazniejszych dat ogtosit po niemiecku w kté-
rem z pism zawodowych.

Sprawozdanie, o ktéorem mowa, moze by¢ nietylko bardzo
ciekawe dla lekarzy miejskich, ale z powodu ze zawiera dosto-
wnie wiele zarzadzen Magistratu i rozporzadzen wtadz wyzszych
bardzo pozyteczne a i lekarze wolno praktykujacy lub majacy
inne urzedowe stanowisko przy przejrzeniu jego znajdg wiele
cennych wskazéwek zachowania sie.

Korzys$ci podobnego sprawozdania zbyt sa widoczne i po
wszechnie uznane, dla tego wielce Zzatowa¢ wypada, ze z miast
polskich dotad jedynie tylko Krakéw zrozumiat znaczenie takich
sprawozdan i zdobyt sie na ich ogtaszanie. K. Gr.

O Tajne $rodki lekarskie zyskujg w obecnych czasach coraz
wieksze rozpowszechnienie, z drugiej atoli strony takze i opozycyja
przeciw nim coraz szersze przybiera rozmiary. Urzedy zdrowia w ro-
znych krajach zwracajg coraz baczniejsze oko na te srodki a postepy
chemii rozbiorowej dozwolity juz wykazaé w znaczn6j liczbie przypad-
kéw grube oszustwo ze strony fabrykantéw kazaeycbh sobie ptacic¢ za
te $rodki kwoty, niezostajgce w zadnym stosunku z warto$cig $ro-
dkéw do wyrobu uzytych. W ostatnich czasach pojawito sie tez
kilka broszur omawiajgcych sprawe rzeczonych $rodkoéw; z po-
$réd nich nadestano nam jedne p. t.: Der moderne Geheim-
mittelscinvindel. Ein ReiGag zur vollstdndigen Bloss$legung
und Bekdmpfung desselben von Medicinae Drd. Sigmund Fried.
Broszura ta po omdéwieniu sprawy ze stanowiska ogb6lnego wy-
kazuje oszustwa, jakich sie dopuszczajg fabrykanci niektorych
$rodkéw tajnych i podaje sktad pewnej liczby tychze oraz przy-
tacza przyktady niestosunku ceny $rodka do wartosci. Miedzy
innemi znajdujemy wymieniony Mizerskiego Balsam Yetoriniego,
wedtug autora szczegdlnie w Polsce rozpowszechniony przeciw

chorobom skornym wszelkiego rodzaju, bélowi zebdw, cholerze
itd,; ma to by¢é wyskokowy rozczyn tynktury arniki z wielu
olejkami eterycznemi, balsamem toluanskim i zywica elemska;

warto$¢ kilkn krajcaréw. Krople na bol zebéw amerykanskie
Majewskiego z Warszawy maja by¢ wddka franciszkarnska (Franss-
branntwein) rozcieficzong woda stona i zabarwiong koszenila.
Fabrykant roa sie zadowala¢ zyskiem rownajacym sie 2300 °/0.

W koncu broszury F. podaje $rodki, jakichby sie chwyci¢
nalezato celem potozenia tamy szerzeniu sie $Srodkéw, o ktérych
mowa. Zaleca; 1) Utworzenie urzedu zdrowia na wzor berliA-
skiego panstwowego Urzedu zdrowia; 2) Upowaznienie policyi do
konfiskowania $rodkoéw, ktorych cena przewyzsza dwukrotng war-
tos¢ i do karania fabrykantow; 3) Nie udzielanie koncesyj do
wyrobu takich s$rodkoéw; 4) Konfiskowanie dziennikéw, broszur,

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

LEKARSKI. Kr 40

ksigzek zachwalajgcych je i pocigganie do odpowiedzialnosci re-
daktoréw, wydawcow, drukarzy itd.

Redaktor odpowiedzialny: Prut Dr. L Blumenstok.

KOKrKDRS

na posade lekarza miejskiego (o ile moznosci Dra med.) ogtasza
sie do d. 14 Pazdziernika rb. Ptaca .oczna 240 zta., dochdéd z ogle-
dzin bydta. W miejscu jest Sad, targi i 2jarmarki.
Bukowsko 38 Wrzesnia 1886 r.
E. Pinter, burmistrz.

D1E BRUHL

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

Dr. Z. Dobieszewski

Lekarz zdrojowy w Maryjenbadzie, autor dzieta: ,,Przewodnik
do klimatycznego leczenia“ praktykowaé bedzie w zimie

w NMeranie.

Dr AIJELA"N
Zaktad wodoleczniczy i Sanatorium

w Zuckmanlel (na &lg»ku austr.)
otwarte przez rok caly.

E O I's rC E G U O

woda naturalna zawierajgca arsen i zelazo zg6r Tesobo w Tyrolu

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

Naktadem Wydawnictwa dziet lek. polskich wyszta:

Dra TADEUSZA ZUUNSKIEGO

Wydanie po$miertne

do druku przygotowane i uzupetnione
przez
Dra Kazimierza Grabowskiego

Docenta higijeny w Uniw. Jagiell.

Cena 1 ztr. Q) cent.

Sktady gtéwne w ksiegarniach S. A. Krzyzanowskiego w Krakowie,
Gebethnera i Wolffa w Warszawie, jakotez Redakcyi Medycyny
w Warszawie.

Cztonkowie i prenumeratorowie Wydawnictwa otrzymujg to
dzieto jako drugie premijum za rok 1884.

ELIXIR WINNY

QUINA LAROCHE jest naj-
doktadniejszym prepara-
tem ze wszelkich $rodkéw z chi-
ning. Smak posiada przyjemny
i skutecznos$¢ j¢j uznang zostata
w stabos$ciach zotgdka,ga-
stralgii, wynedznieniu, bra-
ku apetytu,wtrudné¢m imo-
zolnsm przyjsciu do zdro-
wia po ciezkich chorobach etc.

Zapobiega i leczy GORACZKI
peryjodyczne iak réwniez
nastepstwa tychze.

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem

z ZELAZEM

Zalecane miodym osobom dla
osiggnieciawzrostuirozwoju
ciata, nadaje krwi site i ku-
leczki czerwone, Kktore sta-
nowia j¢j pieknos¢; wzmacnia z o-
tadek, obudzg apetyt, leczy
ostabienie ogd6lne, bladr
czke, lymfatyzm, "kraea
czas powrotu do zdrowia
etc.

Paryz.122, toioaDrcu jt.

We Lwowie Apteka Sklepin-
skiego.

Anatola Maryjana Kosterkiewicza.



