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Zator tetnicy wiencowej serca (Emholia arteriae
wronatiae conlis) za zycia rozpoznany.

Przez

Prof. Dra Korczynskiego.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 1.)

Jedyny przypadek za zycia zakrzepu
tetnicy wiencowej serca, w literaturze opisany,
padek A. Hammera (Wiener med. Wochenschrift 1878 Nr.

5.), ktédry przytaczam w streszczeniu:

rozpoznanego
jestto przy-

Kupiec lat 34 liczacy, dobrze zbudowany, uzywajacy nadmiernej
ilosci piwa, doznawat od roku kilkakrotnych ale lekkich napadéw
go$cca stawowego, bez jakichkolwiek objawéw wady zastawkowe;j.
Ostatni napad gos$céca pojawit sie przed 4 tygodniami; choroba wysta-
pita ostro i zajeta kilka stawéw. Jako ozdrowieniec po tej chorobie,
okazujac tetno 80 na minute, wstal po raz pierwszy okoto godziny 12
w potudnie' z t6zka i usiadt na krzeSle. W 1, godziny potem po-
padt nag-le w zapad (c.ollapsus). Dr. Wichur ann przyszediszy do
chorego w po6t godziny po tern zajsciu, zastat tetno stahe w liczbie 40
na minute, wargi blade i sinawe i mierng duszno$¢. Chory nie uskar-
zat sie wcale na jakiekolwiek bole. O godzinie 6 wieczdr stan ten sam
tylko tetno 13, a o godzinie 10 wiecz6r IG na minute.

Nazajutrz o godzinie 9 zrana stwierdzit Ilammer wspélnie
z Wiclimanem stan nastepujacy: Chory lezy z tutowiem podniesio-
nym. Twarz i cata skéra blada, chtodna i pokryta lepkim potem.
Oczy bystre, Zrenice prawidtowe. Okoto warg lekki odcieu sinawy.
Btona $luzowa jezyka ijamy ust blada. Liczba oddechéw 24 na mi-
nute; oddech swobodny, kaszlu nie ma. Chory catkiem swobodny nie
skarzy sie na bdle, a zachowaniem sie, wyrazem twarzy i sposobem
rozmowy czyni wrazenie, jakoby wcale nie miat poczucia groznego
stanu, w jakim sie znajduje. — Sttumienie serca w prawidtowych
rozmiarach. Wypuk ptuc prawidtowy. Oddech pecherzykowy; tu

owdzie drobne rzezenia. Tetno uderza 8 razy na minute w catkiem
miarowych odstepach, tj. prawie co 8 sekund. Tak samo zachowuje
sie i uderzenie serca. Przy ostuchiwaniu serca stwierdzi¢ mozna szcze-
gélne objawy przystuchowe, ktére powtarzajg sie co 8 sekund w na-
stepujacym porzadku: najpierw stysze¢ sie daje ton skurczowy i roz-
kurczowy, wprawdzie stabe ale czyste, bez szmeru, — potem rodzaj
drzenia (Schwirren), ktére trwa 5 sekund i konczy sie nagle, poczem
nastaje zupetna pauza trwajgca 2 sekundy a po niej stysze¢ sie daje

znéw ton skurczowy i rozkurczowy. Drzenie miedzy tonami sercowemi
a zupetng pauzg serca nazywa autor klomcznym kurczem serca i po-
rébwnywa z drzeniem reki cztowieka, cierpigcego na znaczny stopien
drzenia wyskokowego. Chory zytjeszcze godzin 19. — Autor rozpo-
znat zaczopowanie tetnicy wieficowej droga wykluczenia.

Sekcyja wykazata wyros$le brodawkowate na zastawkach poét-
ksiezycowych aorty, ktére wraz ze zros$nieciem brzegu tylnej zastawki,
na przestrzeni 4 mm. z brzegami dwoch innych zastawek zwezaty nie-
znacznie ujécie tetnicze. Prawa zastawka potksiezycowa napieta i wy-
pnklona skrzepem, ktory wypetnia! cala zatoke Yalsalwy. Warstwy
powierzchowne tego skrzepu az do odejécia tetnicy wiencowej przed-
stawiaty sie jako $wiezy skrzep widknikowy, krwia zabarwiony; war-
stwy giebsze poczawszy od odejscia tetnicy wienicowej byty wiecej
odbarwione i suche, a ceche te okazywata osobliwie ta cze$¢ skrzepu,
ktéra wypetniata samo dno zatoki Valsnlvry. Z tejto najgtebszej
warstwy odchodzita nitka 2'/2 cm. dtuga, splatana $cisle ze skrzepem,
ktéra taczyta sie z wyrosta brodawkowy, jaka wychodzita z przestrzeni
miedzy tylng a prawa zastawka potksiezycows. — Zreszta nie znale-
ziono na zastawkach, jak niemniej w tetnicach wiencowych zadnych
zmian. Serce prawidtowego ksztattu i prawidtowych rozmiaréw, mocno
skurczone (prali ge$pannt,]vik sie autor wyraza). Prawy przedsionek
i prawa komoérka wypetnione skrzepami krwi i licznemi skrzepami
widknikn. Miesien sercowy na przekroju blady, ,z ledwie spostrzega]-
nym odcieniem bruDatuo-z6ltym*®.

Opisany przypadek dotyczy wiec, Scisle biorgc, me za-
krzepu, ktoryby sie wytworzyt w samej tetnicy wiencowoj,
lecz zatkania ujScia tetnicy wieAcowej przez skrzep, ktéry
osadzat sie warstwowo w zatoce Yalsalwy naokoto zapalnych
wyroéli brodawkowych. Niedroznos$¢ tetnicy wiericowej dla
pradu krwi powigksza¢ sie musiata w miare tego, o ile
na starszych warstwach wioknikowycb na dnie zatoki yal-
salwy wytworzonych osadzaly sie Swieze warstwy wio-
knika. Gdy skutkiem tego prad krwi do tetnicy wiencowdj
coraz bardziej sie zmniejszat, przyszto juz tatwiej i zapewne
w Kkrotkim przeciggu czasu do wytworzenia sie wiekszego
skrzepu Swiezego, ktory zupeinie zatkat otwor prowadzac}'
do tetnicy wiencowej i przerwat catkiem doptyw krwi do
takowej. — Przypadek ten bytby pod wieloma wzgledami
jeszcze bardziej pouczajacy, gdyby podane byty objawy,
wéréd ktérych chory zakonczyt zycie i gdyby zmiany w mie-
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$niu sercowym przy badaniu pos$miertnem stwierdzone byly
doktadniej opisane.

Przypadek zatoru tetnicy wiericowej spostrzegany w kli-
nice lekarskiej krak wedtug bistoryi choroby i moich wia-
snych notatek opiewa w streszczeniu, z opuszczeniem szcze-
gotéw bezposrednio rzeczy niedotyczacych, jak nastepuje:

Niedomykalnos¢ zastawek potksiezycowych
aorty i zwezenie ujsScia tetniczego lewego skut-
kiem zmian wywotanych przez zapalenie $rod
sierdzia. Niedoksztatcenie tetnic. Zapalenie
wypocino we surowicze optucny lewej. Zator
tetnicyrwiencowej prawdopodobnie lewej. (Insuf-
ficientia valv. semil. aortae c. stenosi ostii aortae et endo-
carMti.de. Apjasia nmriarim. Pleitritis setrosa sin. Embolia
arteriaet coron. cwdis probab. sin.).

Agnieszka Papiernicka, lat 38 liczaca, wiesniaczka, za
mezna. Pochodzi z rodziny zdrowdj. Nie przebywata nigdy
zadnej choroby obtoznej. Rodzita raz jeden, a cigza, porod
i potég byty prawidtowe. Przed 6 laty uderzona zostata
dyszlem wr przednig cze$¢ klatki piersiowej, skutkiem czego
wkrétce pojawito sie bicie serca, ktore jednakze wystepowato
tylko przy nasilonej pracj lub przy szybszem chodzeniu i po
dwumiesiecznym trwaniu m:ato ustgpi¢ doszczetnie. Przez
nastepne 5 lat miata, by¢ zupeinie zdrowg i mogta oddawac
sie ciezkiej pracy, tak koto roli, jakotez koto gospodarstwa
domowego. — Obeena j§> choroba rozpoczeta sih przed ro-
kiem, a mianowicie spostrzegta, ze przy chodzeniu pod gdre
tub wsrdd ciezszej prftcy doznaje bicia serca, ktére pota-
czone bywa z dusznoscig i bélem w dotku podsercowym.
Zrazu wypoczecie przez krotka chwile usuwato te przypa-
dtosci, pozniej trwaty one diuzej, a gdy sie pojawity, chora
zmuszong byta przez po6t godziny, a niekiedy i dtuzéj, zacho
waé sie spokojnie. Nie czujgc sie zresztg chorg zajmowata
sie bez prz*erwy gospodarstwem domowem, lecz unikata
wszelkiej ciezszej pracy, aby nie wywotywa¢ napaddw bicia
serca. — W styczniu 1883 roku poczeta kaszle¢; kaszel
ten wzmogt sie wkrétce do tego stopnia, ze dokuczat chorej
tak w dzien jakotez w nocy, przyczein odkrztuszata piwo
ciuy geste i lepkie. Bo kilku tygodniach spostrzegta w plwo-
cinach krew, a prawie rownoczesSnie z tern poczela dozna-
wac klocia w prawej potowie klatki piersiow¢j. Przypady
te wkrotce minety, ale odtad napady bicia serca stawaty
sie czestsly3lta co wazniejsza, podczas takich napadéw pbok
dawniejszych objawow (dusznosci i boléow w dotku podser-
#owym), poczeta uczuwaé zawrdt gtowy, ¢émienia przed ocza-
mi, ogOllne ostabienie, tak ze w czasie napadu, nie tracac
wcale przytomnosci, zaledwie méwi¢ mogta. Skutkiem, tego
zmniejszy¢ musiata znacznie zakres swego zajecia domowego.
Przed 6 tygodniami doigezyt sie do tego brak taknienia,
zwiekszone pragnienie, krétszy oddech i bdle w zywocie
osobliwie przy oddawaniu stolca. Czy w tym czasie
raczkowata, powiedzie¢ nie umie. Tcto ostatnie przypadto-
Sci zniewolity chorg uda¢ sie do kliniki lek., gdzie w dniu
11 Czerwca 1883 przyjeta zostata.

Badanie wykonane nazajutrz wykazato stan obecny,
z ktérego wyjmuje najwazniejsze szczegOty : Wzrost mierny,
kosciec stabo rozwiniety, rece i stopy mate, skora blada,
miesnie wiotkie, zato podsciolka ttuszczowa dosy¢ dobrze
rozwinieta. Chora robi wrazenie osoby starszej, anizeli po-
data, jak to zreszta u naszych wiesniaczek ciezko pracujg-
cych do$¢ czesto sie przydarza. Cieptota wieczér 38-6 rano
38° C. Tetno w. 100, r. 96. Wszystkie tetnice dostepne

badaniu waskie i to wezsze stosunkowo na odnogach dol-
nych anizeli gornych, Imla tetna $rednia, tetno dosy¢ szyb-
kie, miernie twarde. Nigdzie zmian miazdzycowych. Oddech
miernie nasilony, 36 na minute. Zyly szyjne nieznacznie
rozszerzone, nie okazujg ani tetnienia aui falowania, a przy
gtebokim wdechu zapadajg sie dostatecznie. Zadnej sinicy,
zadnych obijzekéw w tkance podskornej nie stwierdzono. —
Chora zali sie na bdél w dotku podsercowym, w krzyzach
i w obudwu podzebrzach, na brak taknienia, zaparcie stolca,
ogO6lne ostabienie i na duszno$¢ statg, ktoéra zmusza jg do
lezeuia z podniesionym tutowiem i do unikania wszelkich
ruchéw, gdyz takowe duszno$¢ te poteguja.

Badanie pluc wykazato: Dolne granice6ptuca prawego
nieruchome. Szmery oddechowe tamze prawidtowe. Lewa
potowa klatki piersiowej mniej ruchoma, dolne przestwory
miedzyzebrowe oporniejsze i przy ucisku bolesne; tamze
sttumienie IdgHDJ|u i ostabienie szmeréw oddechowych w po-
tozeniu siedzagcem od dtdnego kata topatki, ktdéreto sthu-
mienie jednak przy zmianie potozenia ustepuje miejsca od-
gtosowi jawnemu. Kaszel bardzo nieznaczny. Plwocin nie
ma zadnych.

, Hderzenie korea serca w 5 przestworze iffledzyzebro-
wym 4 cm. na zewnatrz od linii sutkowej, miernie oporne.
Sttumienie serca wwymiarze osiowym powigkszone, w poprzek
za$ przekracza ono Imije przymostkowg lewg, nie focho-
dzac do linii srodkowej. Nad aortg szmer skurczowy i roz-
kurczowy szorstki, ten ostatni rozcigga sie az do uderzenia
kohca serca, zastepujac tu ton rozkurczowy. Inne tony pra-
widtowe. Nad tetnicami doglowowemi slaby pierwszy ton,
drugi szmer.

Watroba powiekszona, brzeg jej tepy, bolesny. Sle-
dziona macaloa; brzeg okragglty miernie zbity i bolesny.
W jamie brzusznej ptynu wykaza¢ nie mozna. Mocz w ilosci
1000 cm. o c. g. 1.062; biatka nie ma, chlorki zmniejszone.

Rozpoznanie choroby gtéwnej nie nastreczato tru-
dnosci: Przerost lewej komorki, szmer rozkurczowy nad aortg
i nad tetnicami dogtowowemi obok tetna chybkiego odpo-
wiadaty niedomykalnosci zastawek potksiezycowych aorty,
szmer za$ skurczowy nad aortg obok tetna, miernie tylko
twardego i o Sredniej tylko fali, mimo obecnosci przerostu
lewej komoérki odpowiadaty zwezeniu ujscia tetniczego le
wego. Wazkos¢ tetnic obok watlej budowy koscéca, wiot-
kich miesni a dosy¢ dobrze rozwinietej tkanki tluszczowej,
usprawiedliwiaty rozpoznanie niedoksztalcenia uktadu te-
tuiezego, ktéremu nie towarzyszyto niedoksztataenie macicy.

Nie.co trudniej bylo zda¢ sobie sprawe z przyczyny
wywotujgcej wade sercowq i poja¢ znaczenie wysieku w le-
wym worku optucnowym. Cxi do pierwszego, to uwzglednia-
jac miody wiek chorej, krotkie trwanio choroby7 i aplazyje
uktadu tetniczeg0j ktéra usposabia do spraw zapalnych prze-
waznie w ujsciu tetniczém lewdrn, rozpoznano jako przyczy-
ne wady zastawkowej zapalenie S$rddsierd/.ia i sgdzono, ze
zapalenie to jest albo przyostre, albotez co rychlej, ze jest
to zaostrzenie dawniejszej sprawy zapalnej, za czem zdawat
sie przemawiaé¢ dotychczasowy przebieg choroby i bolesnosé
brzegu $ledzidny, ktérg daleko tatwiej mozna byto wythu-
maczy¢ Swiezemi zawatami krwawemi anizeli przekrwieniem
bierneni. Wypocine w optucnej lewej,, mimo ruchomosci ta-
kowej przy zmianie potozenia, rozpoznano jako wysiek za-
palny, a nie jako przesgczyne surowiczg (hydrothorax), kto-
raby dla tego wytworzyta sie tylko po |®nie lewej, ze po
stronie prawej znajdowaty sie zrosty optucnowe, a uczynio-
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k> to z powodu, ze nigdz.e nie znaleziono innych wysiekéw
surowiczych i ze dolne przestwory miedzyzebrowe byty opor-
niejsze i bolesne. Temu przypuszczeniu odpowiadato takze
zmniejszenie chlorkéw w moczu. — Czy stan gorgczkowy
pochodzi przewaznie od zapalenia $rodsierdzia, czy tez od
zapalenia optucny, tego rozstrzygnaé nie umiano,

Obok bezwzglednego spokoju i dyjety ptynnej posilnej
zalecono banki suche na lewg potowe klatki piersiowej i na-
par naparstnicy (1:200) z dodatkiem 2 gm, eteru octowego.

Dalszy przebieg choroby nie przedstawiat nic uwagi
godnego. Przez cate 8 dni pobytu w klinice powyzszy obraz
chorobowy nie ulegt zadnej zmianie wazniejszej, ktdraby sie
data stwierdzi¢ badaniem przrdmiotowém. Cieptota, tetno
i liczba oddechéw zachowaly sie przez ten czas jak naste-

puje :

Data Ciept. Tetno L. odd.
12/6 w. m pl . 96 . .36
13/6 . .382. 100. .38j]j
w.. .387. .102. 38
I’|6 r .37-8. 100 .36
w. . .38 102 . 42
15/6 r 37-2. . 92. .38
w . 37-4 88 .40
16/6 r .37-7 .. 92. 36
w, 37y8. . 88 . 38
1716 r .37-8. . 9. 38
w.. .38 . . 98. .38
18/9 r. . .37-4. .100. .36
w. Jj3i7e . . 102 . .40
19/6 r .376. .100. 38
w. . .37-8. .104 . .sii*
20/6 r. . 37-2 96 40

Bicie serca pojawito sie przez ten czas kilka razy
Dusznos$¢ utrzymywata sie stale prawie w jednakiem nasi-
leniu. Napadowej dusznosci, dusznicy lub stenokardyi nie
byto wecale. (D. n)

I'- Przyczynek do nauki o wydzielaniu sie zelaza
z ustroju zwierzecego i do nauki o ilosci tego metalu
u gtodzonych zwierzat.

bsdnt

Dr. Stanistaw Szczepan Zaleski,
Asystent Inst. Farmakologicznego Uniwersytetu i DSfe. Inst. Weteryn.
w Dorpacie.
(Cilg dalszy. Eatrz |p'. 1).

Oto droga i $rodki, jakich uzytem, aby w tym kierunku

u krok sie naprzod posungé..
jZrftniewaz cltodzito o przekonanie sig, czy sie zelazo
preparatow rzeczywiscie przez $S.ciany kiszek, jak chce szkota
estrasburska,Puzy tez przez watrobe, re»p. przez z64, czy wre-
szcie i tg i tamtg drogg jednoczesnie wydziela, postanowitem
po zastrzyknieom Helaza do krwi szuka¢ jego nadmiaru we
wszystkich tkankach i narzadach, gdzie tylko mozna byto
przypuszczaé, ze tam sie badZ wszystko, badZz w czesci przy-
najmniej znalez¢ moze. tlzyfem w tyrff celu dwdch krélikéw
z jednego i tégo sanifegm pomiotu, jednej i tej)samej barwy
i ptci i mniej wiecej jednej i tej samej wagi ciata. Kroliki
te od czasu ich przjfisgia na Swiat w cagigu dwoOch miesiecy
i p6l hodowatem w zupetnie jednakowych warunkach, bez
wszelkiego sztucznego zetkniecia z .zelazem, karmitem je tak
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pod wzgledem jakosci jak i ilostu w zupelnie jednakowy
sposéb owsem i poitem wodg wobig od zelaza.

Zanim przystagpitcm do wykonania doswiadczenia, pod-
datem poprzednio oba zwierzeta czterodniowemu gtodzeniu,
podajagc im jedynie wyz wzmiankowang wode dla sprowa-
dzenia obiegu zelaza w ustroju lyj, mozliwie jednakowy p<f
zioni. Czwartego dnia kréliki bardzo juz bytly ostabione; je-
dnemu z nicli wstrzyknatem dov. j&gnlaris ocm.sz. fRerti natrio-
tartanci-, kto.r¢'go zalety do wewnatrznaczyniowych zastrzy-
kiwafi ocenili juz nalezycie H. Meyer i Fr. Williams. Przy-
gotowany przezenuiie preparat oddziatywat obojetnie, a 1 cm.
sz. jego j*ztworn zawie-rai 0,0032Fi|, Do organizmu zwie-
rzecia uprowadzitem tym spotftbem Q,009SFcu W ciggu Bek
godzin od chwili zastrzykiiiecia objawOw ostrego' zatrucia
zelazem zauwazyé nie mogtem (krélik wazyt 450grm.); upu-
Scitem tedy przez otworzenie*jednej z art. carotis tyle krwi
zwierzeciu, ile sie tylko dato, rozprutem nastepnie szybko
Scianke jamy brzucha i w gorng czes¢ zstepujacej gatezi aorty
wprowadzitem i podwigzatem kamuio; podobng kaniule umo-
cowatem takze i w tuz obok przebiegajgcej v. cimu$asc. Tak
przygotowane zwierze, ciepte jeszcze- i z drgiijaedm, choc
stabo, sercem, porlozylepi do szczelni# zamknietej skrzynki
aparatu, stuzacego do sztucznego przepuszczania Krwi przez
organy i do przeptukiwania naczyn organéw'. W skrgyrySe tej
stale utrzymywang byta cieptota 38°«j Sam aparat; uzywany juz
niejednokrotnie w naszym ifistytude i zrobiony na wzér apg-
ratu strasbur&kiego instytutu farmakologicznego, opisany swiezo
zostat przez Sohrta (Pharmacotrierapettfische rStndim*iiber dns
Ryoacin. Diss. Dorpat, MS86) itrzejU Thomsona (Uiber die
BmnfliSSsmg de% perOphercn Ghfasse (turch pharmaeologisshe
Agmtien. Diffl. Dorpat, 1886); pomijam wiec na tém miejsHb
tt& kie Szczegoly Co do jjego koustrnkoyi i uzycia. Ograni-
czam sie tylko do wzmianki, ze- dzieki temu aparatowi przy
statem oGishieniu 120mm. stupa.rteci byte-ni wstanie przeptu-
ka¢ zupelnie przez aorte calg tylng potowe krélika wraz ze
wszjfetkiemi organami, zawastemi w jamie .brzusznej. JFzylcm
w tyni celu juz poprzednio przezeninte $réd przeptukiwania
watroby wyprobowanego »Sj500 roztwcBi cukru trzcinowego,
ktory dostawat sie przez aorte, a wyptywat przSi w. cava
na zewnatrz. Ze przeptukanie naczynn byto kompletne, upe-
wni! mnie o tern nietylko birafk wszelkiego zabarwienia mie-
$ni, organdw i wylfewajgoFgo sie z w»i. Wiki ptynu, leez
nadto i cSUtte mikroskdpowe', <spo-ktralno-analitycznc i che-
miczn® wadaniu, dzieki ktorym nie bytetn w stanie wykryb
w tyoti organac.li, miesniach i ptynie ani krazkljjw krwi,
ani tez produktow" ich rozktadu.

W zupetnie podojuiy sfrosbb, t. j. przez upust krwi,
wprowadzenie kanek do aorty i Mg>. cava itd.; przeptukatem
zupinie organy jjufte brzusznej i w ogodle calg tylug czesé
drugiego krolika, ktéremu wc-ale poprzednio nie zastrzykiwa-
tem zelaza. Przypuszczatem, ze jazeli zelazo przez jakikol-
wiek osgaii rzeczywiscie sie w "wiekszych ilosciach ma Wy-
dzielaé, to wr takim razie pewien jego nadmiar oka-zfe sie
w tych organach u zwierzecia, ktéremu zakrzykngtem zelazo,
W poréwnaniu ze zwierzeciem, Kktore zSlaza nie otrzymato.
Dita porownawczych tych rozbiorow" wzigtem z kazdego'zwierze-
eeia watrobe, nerld i kanat pokarmowy, przyczern oddzielnie'
postanowitem zbadaé zotgdek, oddzielnie kiszki cienkie i od-
dzielnie grube. Metody,« jakie zastosowatem do spopielania
organ6-K i do oznaczania suchej istoty, byly te same eo
i poprzednio przezeninie uzyte. Przy ilosciowem oznaczaniu
zelaza musiatem sie ograniczy¢ je-dymie do miareczkowania,
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poniewaz chodzito oilosci zbyt mate, aby je mozna byto przez
wazenie choéby tylko kontrolowaé, Titr kameteonu brany byt
bardzo niski, kontrolowany czysto i oznaczany zawsze dla
metalicznego zelaza. Zastésowume odczynniki zawsze bytly
wolne od!zelaza. Wyniki dokonanych wtych warunkach roz-

bior6w' sg nastepujace:

Krolik ylodzony bez irstrzyknieci/i Fe.
1. Zotadek.

A. Oznaczenie suchej istoty.
Odwazono 1$7*171 grm.
Strata po wysuszoniu Iljl& .t
Zatem suchej istoty 0,87960 ,, czyli

B. Oznaczenie-zel aza
Spopielono: 13,7471 gnu.
Wolumetjyeznie otrzymano: 0,0006grm.Fe

Titr kameteonu: 0,000473

Zuzyto |,3Som.sz.

Zatem w S$wiezej istocie Qf0050°/oFe
»  » Suchej ” 0,0830 ,, ,,
2. Kiszki cienkie.

A. Oznaczenie suchej istoty.

Odwazono *, * §8041 grm
Strata po wysuszeniu 8,2833
zatem suchej istoty 0,5303 ,, ozyli 'fy88%

B. Oznaczenie zelaza.
Spopielono: 8,8041 grm.
Wolumetrycznie otrzymano: 0,00085 grm.Fe.
Titr"fomelebnu: 1)7

Zuzyto wiem, sz.
zatem wagrswiezej istocie 0,0096% Fe.
»  » sSuchej ” 0,1632 ,, ,,
3. Kiszki grube.
AmOznaczenie suchej istpty.
Odwilzono 15,4589 |Tin.
Strata po wysuszeniu MM41
zatem suchBj istoty 0,9475 ,, czyli6,13%

B. Oznaczenie zelaza.

Spopgelono: 15,4589 grm.
Wolumetrycznie otrzymano:  0,00085
«Citr kameteonu:  0,00*0457
Zuzyto 1,87clin.sz.
zatem w Swiezej iflocie 0,0058% Fe.
»  » SUchej ” 0,0946 ,, ,,
4. Watroba.
A. Oznaozeliie suohej istoty.
Odwazono 7.21&S| grm.
Strata po wysusze: iiu  OjoOoN ,
zatobm suchej istoty Q,71fi4 ,, ¢z 9,93%

B. Oznaczenie Aelaza.

Spopielona: 7,195 grm.
Wolumetiyoznie otrzymano: OIO(0 , Fe.
Titr kameteonu: 0,00047,5
Zuzyto 1jjOem.sT;.
zatem we Swiezej istocie 0,0099% Fe.
» s suchej ” 0,0998 ,, .,
0. Nerki.
A. Oznaczeniej<ucliej istot}"
Odwalono grm.
Strata po wysnieniu tfiféPs5
zatem suchej istoty 0,6703 , czyli 11,74%
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B. Oznaczenig|zelaz a.

Spopielono: 5,7086 grm.
Wolumetrycznie otrzymano: OMW.0 , Fe.
Tur kameteonu: 0,000470
Zuzyto 2,10<sn.sz.
zaceni w Sw-iezdj istocie 0,0175% Fe.
» . Suchej ” 0,1490 ,, ,,
Krolik glodzuny po wstrzyknieciu Fe.
1. Zotadek.
A. Oznaczenie suchej istoty.
Odwazono 12,2305 grin.
Strata p~lwyduszeniu II,2Wsb
zatem Suchej istoty 0,9825 ,, czyli 7°21°0.

B. Oznaczenie zelaMa.
SpoJHlouo: 12J76(Jb grm.
Wolumetrycznie otrzymano: 0,0008 , Fe.
Titr kameie<"hiu:  0,000473
Zuzyto
zatem w Swiezej istifeie
| n i suchej "
2. Kiszki cienkie.
A. Oznaczenie tHRIliej istoty.
Odwazono n8141 grm.
Strata po -wysuszeniu 8,2707 ,,
zatem suchej istoty 0<63f34 ,, czyli 6,MAf#
B. Oznaczenie zelaza.
Spopielono: 57141 grm.
Wolumetrycznie otrzymano: 0,00Qj|2 grm.Fe.

0,0050%Fe.
0,06% ,, .,

Titr kameteonu: 0,00047*"-
Zuzyto 1,95cm.sz.
zatem W Swiezej'istocie 0,0104%Fe.
a a'Suchej ” 0,1688 ,, .,
3. KisNn grube.
A. Oznaczenie suchej istoty.
Odwazono 1jgj2S&9( gnu.
Strat® po wysuszeniu 11/1335) ,,
zatem suclioj istoty 1,1065 ,, czyli 9,04% *
B. Oznaezenielelaza.
Spopielono: T27293*:grni.
Wolumetrycznie otrzyma.no: Q,f)0il09
Titr kiiniefeoiui: 0,000457
Zuzyto 2-,40&ui.sz.
zatem  w Swiezejistocie 0,0088g/0Fe.
. ssugliej ” 0,0972 ,, ,,
4. Watroba.
A. Oznaefeu-ie suchej istoty.
Odwazono '8/2330 gnu.
Strata po. wysuszeniu 7,4930.
zatem stiehej istoty 0,7300 ,, czyli8i?8%jp

fi. Oznaczenie zadaza.

Spopielono: 8,2230 grm.
Wolumettyeznic otrzymano: 0,0012 grm.Fe
Titr kameteonu: 07000475
Zuzyto. 2,650in.sz.
zatem w Swiezej istocie 0,0153%Fe.
» ,» sualiej " A 0,17~3 ,, ,,
5. Nerki.

A. Oznaozenie Suchej istoty.

Odwazono %S018 grm.
Strata po wysuszeniu 5,5560 ,,
zatem suchej istoty 0,6458 ,, czyli 10,41°/0.
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B. Oznaczenie zelaza.

Spopielono: (>,2018 grm.
Wolumetrycznie otrzymano: 0,0010 ,, Fe.
Tit-r kaineleoiiu: 0,000475
Zuzyto 2,25cin.sz.

0,0172% Fe
0,1652 ,,

zatem w S$wiezej istocie

(Dokofniczenie nastapi).

lii. Jaglica w wojsku i Srodki zaradcze.

Podat

Dr. Jozef Talko.
<Ciilg dalszy. Patrz Nr. 1).

Ordy sprawa jaglicy jest dzi$ zywotng, a dotknieci tg
chorobg prawie wytacznie zapetniajg wojskowe zaklady le-
cznicze (z innemi postaciami chor6b ocznych znajdzie sie
w nich b. mato) i wielu z nich traci wzrok lub doznaje jego
uposledzenia w skutek blizn spojowki, owrzodzen i zaémien
rogowki, — nic wiec dziwnego, iz cala nasza uwaga zwro-
cong byta: 1) na mozliwe zmniejszenie liczby dotknietych
jaglicg i 2) doprowadzenie do minimum chor6b ocznych za-
palnych, w ktérych zaostrzenie jaglicy odgrywa gtéwng role.

Nie dotykajac sprawy $rodkéw zaradczych, chronigcych
od rozwoju w wojsku chordb ocznych w ogéle, wymieniam
tylko Srodki zalecane w oddziatach wojsk, w ktérych znajduje
sie znaczna liczba dotknietych jaglica.

1) Lekarz starszy powinien obejrze¢ wszystkich zotnierzy,
a dotknietych jaglicg ziarnista lub brodawkujacg wciggnaé
do imiennych spiséw dla kontroli.

2) Wszystkich takich chorych odosobni¢ i mie¢ w obser-
waeyi lekarskiej.

;i) U zdrowych oglada¢ oczy raz na tydzien, u dotknie-
tych zas jaglica — codziennie.

4) Odosobnieni nie powinni sypia¢ jeden obok drugiego,
na t. z. ,narach/l lecz na osobnych *td6zkach, gdyz stopien
choroby u kazdego osobnika bywa rozmaity, a wiec i rozne
niebezpieczenstwo udzielania sie choroby.

5) Mieszkania chorych powinny by¢ starannie wietrzone.

<) Posciel i ubranie ludzi zdrowych przetrzepywaé raz
na. tydzien, chorych — codziennie.

7) W mieszkaniach zajetych przez zoinierzy zdrowych
i chorych na oczy powinna sie znajdowa¢ dostateczna liczba
umywalni z odpowiednig iloscig kranow. Do mycia uzywac
wody czystej, jezeli mozna — Zrédlanej, do ktérej dla chorych
jaglicowych nalezy dodawaé¢ 1—2% kwasu borowego lub
siarkami cynku. Dozwala sie tez uzywania szklanych wanie-
nek do przemywania 6cz chorych na jaglice. Wedle moznosci
dawa¢ mydio do mycia rgk zoinierzy, ktérzy — jak wiado-
mo — nie grzeszg zbytnig ich czystoScig.

8) Mieszkania zoinierzy, szczego6lnie cierpigcych na ja-
glico, powinny by¢ obszerne (nie mniej niz 1% saznia szes¢-
ciennego powietrza na osobe), sucho i cieple. W zimie, tam
gdzie sg kominki, dla wentylacyi pali¢ i w nocy.

9) Reczniki rozda¢ wszystkim zoinierzom. Surowo za-
brania, sie uzywania recznikbw nie swoich, szczeg6lnie za$
zotnierzy dotknietych jaglica, jakotez obcierania oczu reka-
wami szyneléw.

10) Podczas zimy chorzy na jaglice chodzg do tazn
osobno. W leeie kapig sic 2 razy tygodniowo.

. wojskowym okregowym
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11) Palenie fajek i papierosow w koszarach zabrania sie
Lampy nie powinny kopcic.

12) W7 czasie obozowania latem, chorzy na oczy pomie-
szczajg sic przy swych oddziatach, w osobnych odznaczanych
namiotach pod obserwaeyjg lekarska, rozlokowujg sie obszer-
niej nizli zdrowi i powinni posiada¢ oddzielne umywalnie
i reczniki.

13) Poniewaz odbywanie warty z jedn¢j strony, ulotnie
stuzbowe zajecia na. piaszczystym gruncie,-szczeg@lnie w cza-
sie wietrznym z drugiej, wywotujg przyptyw krwi do o6cz
i zaostrzenie jaglicy, przeto nalezy chorych na jaglice na-
znacza¢ na warte co Gty dzien, a w lecie zwalnia¢ od zaje¢
stuzbowych w czasie dni wietrznych.

Lekarzom wzbraniane byto stdsowanie Srodkéw zrg-
cych (np. przypalanie kamieniem piekielnym lub sinym)
w t. z\v. suchej jaglicy, dla unikniecia joj zostrzenia, ktore
fatwo w niekorzystnych warunkach zycia zoinierskiego po-
wstaje.

Leczenie jaglicy byto u nas wyczekujace i higijeniezne,
lecz w razie najmniejszych objawow zapalnych szczegdlnie
potaczonych z obrzmieniem powiek i obfit3 wydzieling spo-
jowki, usuwano chorego niezwtocznie z ocznej resp. jaglico-
wej komendy na kuracyje, w miare stopnia choroby do ,,0ko-
lotkall, lazaretu lub szpitala.

Ogladanie oczu zotnierzy dokonywa sie przez lekarzy
systematycznie. Kazdy oddziat wojska ma imienne spisy dotknie-
tych jaglica, zarzadowi za$ okregowemu przedstawia sie
miesiecznie raporty o liczbie i odsetce chorych na oczy we-
dle pewnego schematu. Ten ostatni utozony zostat w wam.
zarzadzie lekarskim. W raporcie
tym podaje sie liczbe chorych ocznych w kazddéj cze-
§ci z osobna i nie tylko dotknietych jaglica, ktérzy stale
muszg by¢ pomieszczeni w osobnej komendzie, ale takze le-
czonych w lazaretach i szpitalach, a nadto nawet usposobio-
nych do jaglicy (z przekrwieniem przcwleklém); ci ostatni
zostajg pod obserwaeyjg, mieszczac sie razem ze zdrowymi.
Tablica ta, zdaniem mojem, do$¢ jasno przedstawia liczbe
chorych na oczy pewnej czesci wojska. Uzycia, j¢j dozwolit
gtowny wojskowy zarzad lekarski, zanim bedzie ustanowiong
nowa forma sprawozdan, do opracowania ktérych wezwane
byty zarzady okregowe w roku zesztym. Do dzisiejszego bo-
wiem dnia wszystkie choroby oczne u zotnierzy musimy gru
jicwa¢ w 2ch oddziatach: 1) zapalenie zwyczajne i2) zapale-
nie ropne v. $Inzotok. Nie wiele wiec, z tego naukowej korzysci!

Druga wazng kwestyjg jest zupetne odosobnienie cho-
rych jaglicowych, co stésownie do rozkazu powinno by¢ ,,we-
dle moznoscill przestrzegane w oddziatach wojskowych. Cho-
ciaz bowiem latem, w czasie obozowania, chorych ocznych
umieszcza sie, w osobnych namiotach, daje sie im osobne
umywalnie, reczniki itp., lecz przy koszarowém pomieszczeniu
choiyeli odosobnienie to pozostawia jeszcze wiele do zycze-
nia. Sciste odosobnienie chorych jaglicowych miato dotad
miejsce tylko w niektérych putkach, a mianowicie w tych,
w ktorych byta znaczna ilos¢ cli rych ocznych, jak np.
w leibgwardyi litewskim putku piechoty, w poltawskim putku
piechoty i w dragonskim aleksandryjskim putku; w innych za$
oddziatach wojsk chociaz chorzy oczni mieszczg sie wpra-
wdzie w oddzielnych pokojach, lecz nie sa odosobnieni od
zdrowych swych kolegéw w Seislélm tego stowa znaczeniu.
Dotknieci jaglica lokujg sie po wiekszej czeSci w jednej
stronie pokoju, zdrowi za$ po drugiej, lub tez pierwszym
naznacza sie miejsce w kacie duzego pokoju, zamieszkatego
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przez zdrowych z<dnierzy roty. lul) szwadronu. Nakoniee
w triektotych, na szczescie nielicznych, oddziatach wojsk,
w skutek nieporozumienia wtadz wojskowych, jaglicowych wcale
nie oddzielano, lecz po zwro6ceniu na to uwagi przez wiadze
lekarskg i usunieciu nieporozumienia, oddzielenie przyprowa-
dfaSSi zostato w konicu roku do skutku.

Jezeli racyjonalny S$rodek bigijeniczny, oddzielanie ja-
glicowych od zdrowych, nie budzi zaufania u niektérych na-
czelnikéw wojskowych, a lekarze podajagcy do zarzadu rze-
czywistg liczbe chorych ocznych, potrzebujgcych od~obniema,
spotykajg lie nieraz z opozycyjg wiadz wojskowych miejsco-
wych, chcacych wykazywac jak najmniej chorych ocznych,
to musze przyznaé, ze S;*u nas i tacy naczelnicy', ktérzy
uznajg Calg waznos$¢ tego Srodka. Nie nrngb nie wyiAicni¢
tu dowodzcy 15gv aleksandryjskiego putku dragcfrow (w Ka-
lisfcn), u ktérego sg zapisani i odosobnieni wszyscy kawa-
lerzy&ci chorzy na jaglice, o C#em przekonalamfeie &sohiscie.
Gtownie to zawdziecza¢ nalezy Drowi Bienieckiemu,
ktorenm od zarzadu przestano podziekowanie za przyktadnie
urzagdzong okulistyczng cze® w putku. Musze tu takze wy-
mieni¢ i komendanta Nowpgeorgiewskiej twierdzy (Modlin),
z ktérego inieyjatywy zbadalem oczy zolnieray zatogi tej
twierdzy. Jaglicowych wydzielono z koszar i pomieszczono
0s.6hno w t. zw. ,wiezy gen. Depnalj pod obserwaeyjg Dra
Langego, a nastepnie podczas lata przeprowadzono
z nich 14fk'iu do sanitarnej st&cyi ,,;Szezepiornia“, potozonej
nad rzekg Whkijf, kilka wiorst od twierdzy.

W niektorych oddziatach wojsk, jesli wrskutek ciasnoty
ponneszczenia ludzi, wzmagatg sife liczba przypadkéw zao-
strzema. jagliey, wyprowadzono chorych jaglieowyCeh do sg-
siednich wdosek, umieszczajagc ich w chatach lub Stodofach,
jak to np. miato miejsce wr2| poloekim pulkn piechoty (Kiel-
ce), 29 czernichowskim putku piechoty fffGéra Jialwaryja), 18tej
dywdzyi piechoty7 i m. Jagticowd za$ z dciej gwardyjskiej
dywizyi piechoty** od 1 maja dé 15 wrzes$nia*#V. styj pomie-
szczeni byli poczatkowo w barakach laczniezo-saiiitarnej sta-
cyi na Bielanach pod Wargpwa, a nastepnie wr namiotach

szpitalnych wr lesie, tuz obok ,Bielanskiej lecz.-sanit stacyi®.

Nadzoér nad terni ostatniemi powierzony byl lekarzom W. Mi-
kuckiemu i Lang emu, pod kierownictwem okulisty okre-
gowego, ktéry co tydzien przyjezdzal na staeyje. Rezultat
byl bardzo widooznym: przypadki zaostrzenia sie jaglioy
w putkach Soiej gward. dywizyi znacznie,sie zmniejszyty'pod
koniec, roku, a-sprawa, jazlieowa u wielu (jlmryeh ostabia,
u niektérych znikta zupetnie. (Dok. n.)

IV. Oceny i sprawozdania.
Cliirurgija.

Simmonds: Gruzlica narzadu piciowego u mezczyzn

Na podstawde 60 przypadkéw obserwowanych w czesci
juz za zyrnia, w czesci za$ dopiero na gtolft,-sekcyjnym, po-
daje autor Iszereg spostrzezeh dotyczacych zaréwno anato-
micznej, jakotez klinioznej strony gruzliccy Jv narzadzie picio-
wym meskim. Tak w jadrze, jakotez w przyjadrzu i gruczole
krokowym pienrotne usadowienie sie gruzetkdw7 odnie$¢’sie
daje do kanalikow7 n,isiennyc.il i najblizszego ich otoczenia,
podczas gdy tkanka $rédmigzszowa, zrazu wolna, od ztogow
.gruzliczych, ulega w ustepstwie jedynie rozlanemu naeiecze-
niu. Z .przyjadrza, w kté“em pospolicie szuka¢ nalezy punktu
wyjscia, szerzy sie gruzlica z jednej stronjr na jadro i po-
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- chcwke jadra, z drugiej zaS strony priochodzi na powTdzek
nasienuy, .pechej-zyki nasienne igruczot krokowy7 zkad wTrcsz-

cie przeuieSjf sie moze na* narzgd moczowy, Zajmujgc zrazu
cewke moczowg, a w dalszymi ciggu pecherz, moczowody
i nerki. Te droge rozszerzania sie sprawy gruzliczej uwazaé

naffiay za najezestsza w przaeiwieAstwie do zapatrywania
dawnego, ze gruzlica w przypadkach zajecia, narzgdu m?>ezo-
Diciow-ego zstepuje z nere.k do organéw7 ponizej polozoayali.

lierwotna gruzlica narzadu piciowego jest stosunkowm
rzadkga; zazwyczaj spotyka sie obok eierpienia w7 narzadzie
rodnym} mniej lub wiecej posuniete zmiany7 w ptucach, cze-
stokro¢ obok przerzutéw?7 gruzliczych w innych, narzadach.
Z drugiej fetrony gruzlicg narzadu piciowego nic rzadko daje
powdd do wybtfelm ostrej gruzlicy” prosow-kowtej.

Przebigg choroby'przedstawia sie .rozmaicie; Zazwyczaj
przyrcliodzi do8l>|wozcsnie do rozmigkczenia ognisk gruzliczych
i przebicia sie, tychze ua zewnatrz, skutkiem Ezego powstajg
przetolii mosznowe, ktére moga sie utrzymywac lata cale,

K [fe&zac mniejszg lub wdekszg iln§6 wydzieliny7 rzadkiej, ro-
piastej. Jakkolwiek zaprzeczy¢ nie mozna, ze przez dtugo-
trwale ropiefnie mozebiiem jdst walkowite- oprdznienie sie o-
gnisk gruzliczych i wygojenie tem samem sprawy chorobowej
w jadrze, polaczone zwykle z zanikiem tegoz, to jednak
spraw@ grnzliezh posuwa tjf dalej prawie bez wyjatku w tycli
nawet wzglednie najpomys$lniejszych przypadkach i zajmuje
zwolna powrdzek nasienny, pecherzyki, a nawetjadro drugie.

W inny,eh razach obrzmienie przyjadrza utrzymuje sie
przez lat kilka wrjednej mierze; urazy wywotujg chwilowo
silniejszy7 obrzek i bole, ktére jednak znowu ustepujg, az
wreszeib przychodzi i tli do zmian dalszych wyzej opisanych.

IV pewniej za$ liczbie przjjfpadkow efetro rozwijajgca
sie gruzlik przyjadrza sprowadza lychto rozlegle spustoszenia
W7 jadrze i przyjadrzu.

Z pomiedzy 6(1 obserwowanych przez autora przypad-
kéw7 najwiekszsj liczba .przypada na okres miedzy 20 a 50
rokiem zywig-/chociaz gruzli¢lt narzadu piciowego nie o$zcze-
dza rowniez wieku dzieciecego, ani wnkii starczego. Prze-
wazny cze$¢ chorych byta dziedzicznie obcigzona gruzlicg
(8170); procent 42-5> dotyczyt zakii.*ouycli poprzednio za-
paleniem jzezgczkowém cewki moczowej, w nielicznych za$
przypadkach silny7 uraz czesci rodnych poprzedzit wybuch
cierpienia miejscowego.

Rozpoznanie gjazJiCT W nar/gdzie piciowym nie przed-
stawia pospoliciej*trudnosai, nawet w samymi poczatku cho-
roby7 Wprawdzie cierpienie jadra uchyla sie poczatkowo z pod
rozpoznania, z powodu, ze zmiany w wielkosci i zbitn"Ki tego
organu zwykly7 wstepowac¢ dopieto w ppznycli okresach
schorzenia gruzliczego; jednak gruzlica jadra, bez poprze-
dniego zajecia przyjadrza, ktére z tatwoscia wybadac sie
daje, nalezypdo wyjatkowych prawie wydarzen. Zachowanie
Sig*, pecherzykdw?7 nasiennych bitwo Stwierdzi¢ przy7 badaniu
przez otwor steleowy, przyezem wyczu¢ mozna, w rfiaie jesli
one uleglty schorzeniu, po bokach gruczotlu krokowego, zbite
kielbasowate obrzeki. O dotknieciu sprawni gruzliozg gruczotu
krokowego wnosi¢ grozna z zajefiii nabzadu moczow'eg'o, tj.
z zachowania iRe mpejm, gdyz w7 samymi gruczole nie wy-
stepuja zrazu wybitue zmiany co do ksztattu je8o i wiel-
kosci.

Rokowanie pod wzgledem samoistnego wyleczenia, zwia-
szcza u dorostych, przedstawia sie> niepomyslnie; zazwyrczaj
posuwa sie proces chorobowy w coraz to dalsze odcinki
uktadu rodnego, am#nadto grozi choremu w kazdej chwili nie-
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bezpieczenstwo ogdlnej gruzlicy proséwkowej. Lepszém bez-
wzglednie jest rokowanie u dzieci, gdzie czesto bez leczenia
Inb przy nieznacznych tylko zabiegach leczniczych nastepujo
wygojenie.

Leczenie na, drodze zabiegu operacyjnego przynosi po-
mysiny skutek jedynie w tych razach, gdzie choroba ograni-
cza sie do przyjadrza i jadra, lub co najwyzej poczat-
kowej czeSci powrdzka nasiennego. Celem operacyi jest
usuniecie doszczetne schorzatych czesci i dla tego stusznie
mniema autor, ze nie nalezy sie ucieka¢ do potowiczych
srodkéw, jako to do wyskrobania ostrg tyzeczkg gruzliczych
tkanek, lub czesciowej resekcyi jadra, ale do catkowitej ka-
stracyi jadra radzi przystgpi¢, nawet w tych przypadkach,
gdzie pozornie zajetem jest wylgcznie przyjadrze. Zmiany
gruzlicze bowiem w jadrze p6ézno dopiero rozpozna¢ sie da-
jace przy hadauiu rychto zazwyczaj dolaczajg sie do scho-
rzenia przyjadrza, a i sama pochewka jagdra zasiana czesto-
kro¢ gruzetkami w przypadkach gruzlicy przyjadrza moze
by¢ punktem wyjscia nawrotu choroby. Wpltyw szkodliwy,
jaki catkowite wyjecie jadra ma wywotywacé na sfere psy-
chiczng operowanych, jest, zdaniem autora, ogoélnie przesa-
dzony, a trudno w kazdym razie liczy¢ sie z nim tam, gdzie
chodzi o zagrozenie bytu catego organizmu. (D. Arch. f. klin.
Mcd. T. 38, z. (i z r. 1886). Dr.

Okulistyka.

0 wytuszczeniu iwypatroszeniu gatki

Bossowski.

Schweigger: ocznej.

Z dawien dawna uciekano sie w przypadkach ropnego
zapalenia naczyniéwki w pewnych okolicznosciach do roz-
ptatania i wyprdznienia gatki ocznoj. W nowszych czasach po-
wstato z tego wypatroszenie. Holmes wykonat je w r. 1876
a Knapp uciekat sie do niego czesto poki go w roku 1883
przypadek z groznym dla zycia przebiegiem od tego nie od-
straszyt. W r. 1884 Graefc z Hali zalecit ten spos6b na nowo
chcagc nim zastgpi¢ wytuszczenie gatki ocznej, z powodu Ze
po niem wydarzaty sie przypadki Smierci skutkiem zapalenia
bton mézgowych. Pierwsze dwa przypadki takie spostrzegat
A. Graefe jeszcze w r. 1863, a gdy w obu panophthalmitis
data pow6d do wyniszczenia uwazano jg wiec odtad za prze-
ciwwskazanie wyluszczenia. Autor dodaje, zepanophthalmitis
nie wstrzymywata go nigdy od wyluszczenia a mimo to nie
wydarzyt mu sie zaden przypadek S$mierci. Stosunek odse-
tkowy tego smutnego zakonczenia nie jest znany, nie wynosi
jednak zapewne wiecej jak pare na 1000, gdyz dotad zna-
nych jest wszystkiego 24 przypadki. Nieznanym jest réwniez
rodzaj zwigzku miedzy wytuszczeniem gaiki a zapaleniem
bton moézgowych, gdyz przypuszczenie, ze winne sg ustroje
drobnowidowe nie jest bynajmni¢j udowodnione. Czy wypa-
troszenie gaiki woinem jest od niebezpieczenstwa zycia okaze
dopiero przyszto$¢, a podstawe do poréwnania pod tym wzgle-
dem z wytuszczeniem oka uzyska sie w kazdym razie do-
piero po wykonaniu kilku tysiecy wypatroszen. Przypomniec
jednak nalezy, ze Knapp w r. 1883 porzucit wypatroszenie,
poniewaz silne zapalne obrzmienie tkanki oczodotowej z ob-
jawami moézgoweini wywotato i obawe wzniecito, zeby za-
krzepica zyt oczodotowych nie przeszta na zatoke jamista.
Podobny przypadek wydarzyt sie réwniez autorowi. Ziudze-
niem jest wedlug autora, ze po wypatroszeniu otrzymuje sic
duzy trzon sposobny do zatozenia oka sztucznego. Jest tak
istotnie w dwa tygodnie po operacyi, w chwili kiedy sic
chorych z zaktadu wypuszcza, gdyz jaine twardéwki wypet-
nia wowczas skrzep, ktory zwolna ulega wessaniu, ale po
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3 do 4 miesigcach oczodot jest pustym jak po wytuszczeniu.
Dato to Mulesowi z Manchesteru powdd do wktadania w jame
twardowki kuli szklanej o 15 do 20nun. $rednicy; autor nie
prébowat tego ale sgdzi, ze obecno$¢ kuli nie zdola zapo-
biedz Sciggnieciu sie twardéwki. Technika wypatroszenia jest
jeszcze prostszg od wyluszczenia. Autor zbadal sposoby uzy-
wane a razem z Graefem uznaje za najodpowiedniejsze, od-
cig¢ spojowke tuz przy brzegu rogowki, oddali¢ nastepnie
rogéwke nozem i nozyczkami i wyprézni¢ ostrg tyzeczka
tres¢ oka, tak iz tylko twarddwka pozostaje. Nastepnie za-
myka sie jame spojowki szwem okreznym. Przebieg gojenia
sie jest zawsze powolniejszy niz po wytuszczeniu; zapalenia
gwattowniejsze wydarzajg sie tylko wyjgtkowo. Autor zasta-
nawia sie nastepnie nad wskazaniami obu tych operacyj,
wypowiada zdanie, ze zbyt czesto wylnszcza sic gatke oczng
bez potrzeby i przytacza najczestsze wskazania.

W pierwszym rzedzie wymieni¢ nalezy gnzy $rddoczne.
Bez rozpoznania nie ma leczenia méwi sie zwykle, ale co do
guzéw $rddocznych ma. sie rzecz wprost przeciwnie, im mniej
pewne rozpoznanie tern czesciej wykonywa sie wytuszczenie.
Guzy teczéwki mozna najczesciej usung¢ za pomocg iryde-
ktomii, guzy ciatka rzeskowego nie zawsze sg ztoSliwe nie
wymagaja wiec zawsze wyluszczenia oka. Gorzej jeszcze ma
sie rzecz co do guzoéw naczyniéwki. Zazwyczaj dajg one wcze-
$nie powod do oderwania siatkdwki i stajg sie niewidoeznomi
za pomocg wziernika, a rozpoznanie polega wtedy na do-
mysle mniej lub wiecej uzasadnionym. Ale i tam, gdzie guz
$rédoczny widzie¢ mozna za pomocg wziernika nie o wiele
lepiej stojg rzeczy. Nie kazdy guz jest ztoSliwym, a badajgc
wziernikiem ogladamy jego powierzchnie zawsze tylko z je-
dnej strony nigdy za$ nie mozemy go zbada¢ dotykiem.
Cozby jednak powiedziano o chirurgu, ktéryby poprzestat
tylko na jednostronnym obejrzeniu guza a niedotkngwszy
sic go nawet, na podstawie rozpoznania tak niedoktadnego
wykonat operacyje. Jezeli wzrok jest juz stracony nie czyni
to wprawdzie wyluszczenia potrzebnem, ale je przynajmniej
uniewinnia, jezeli przeciwnie wzrok jest jeszcze utrzymany
to wytuszczenie nie da sig, zdaniem autora, uniewinni¢ na
podstawie rozpoznania niepewnego a przeciez wykonywa sie
je zazwyczaj. Rozumie sie jednak samo przez sie, ze w przy-
padkach guzoéw $rédocznych moze by¢ mowa tylko o wytu-
szczeniu a nie o wypatroszeniu gatki ocznej. Drugiego sze-
regu wskazan dostarczajg ciezkie uszkodzenia. Rozlegle roz-
darcia rogowki i twardoéwki nietylko niszczg wzrok i dajg
najczesciej powod do ropnego zapalenia teczowki i naczy-
niowki ale sprowadzajg ostatecznie po diugim i bolesnym
przebiegu zanik oka. To samo tyczy sie mniejszych obrazen
z obecnoscig w oku ciata obcego lub bez niej, jezeli ich
nastepstwem jest ropne zapalenie naczynidwki. Gdy nietylko
wzrok ale i posta¢ oka nie da sie wtych przypadkach ocali¢
jest wiec wskazanie sprowadzi¢ zanik jak najrychlej i ile
moznosci bez bélow. W tych wszystkich przypadkach zastu-
guje na pierwszenstwo wypatroszenie, jezeli bowiem rogowka
lub twardéwka jest przedziurawiong to ropna tre$¢ oka, wy-
lewajgca sie przez ten otwér podczas wyUiszczania, zanie-
czyszcza rane. Jest ono réwniez i wtedy wskazane, gdy
w przypadku ropnego zapalenia naczyniéwki nie grozi prze-
dziurawienie ale silne zapalne obrzmienie tkanki oczodotowej
utrudnia wytuszczenie. Wymienione wtiasnie przypadki stano-
wig wiasciwy zakres wskazan wypatroszenia, ale tez w nich
tylko zastuguje ono na pierwszenstwo przed wytuszczeniem.

Trzecia gromada wskazan, wymagajaca najwiecéj ofiar, na-
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lezy do zakresu cierpieri wspd-Iczninyeh, autor nie ckoe je-
dnak tym razem rozbiera¢ tego przedmiotu, a poprzestajelia
uwadzd, ze jego zdaniem w tych przypadkach najczesciej
nief jast wskazane ani wytuszczenie ani wypatroszenie lecz
wyciecie- (/' secti-0) nerwu wzrokowego. (Beri. klin. Wochen-
schriftj 150$, Nr.HO). Dr. Rydel.

Patologija.
Prof. Dr. Weichselbaum: Etyjologija i zmiany patologiczno-
anatomiczne spraw ostrych zapalnych w ptucach. ( Wie».
wed. Wncfo-nschrift).

(Dokonczenie. Patrz; Nr. 2).

W ihuszym ciggu przytacza autor wiasne .doswiadczenia,
odnoszace sie nictylko do zapalenia ptuc wddknikowjegf, lecz
i do innych preceséw zapalnych, w phucach sie toczacych.
Ze wzgledu na mikroorganizmy badat 120 przypadkéw —
a wliodowal kultury. Miedzy temi zapaleniami bylo 102
samoistnych, pierwotnych, a 27 nastepowych. Na 102 pier-
wotnych zapalen hylo 04 przypadkéw zapalenia ptuc wiokni-
kowego, ptatowegd -J3 przypieki zapalenia ptuc zrazikowego,,
a rnszta ogniskowych i opadowych. Tez parne wszystkie
formy zapalen znajdowaly sie w 27 przypadkach zapalenia
ptuc nastepowego. Do doswiadczen swych uzywal wypociny
zapalnej z ptne oplucny juzto za zycia., juzto w 1—2 po
$mierci za pomocg .strzykawdd Prayfiza osiggnietej, naMdwa-
jac igtg stearflizowang wsrdd wszelkich .optrozipisci aptjpb-
ptyoznych. Naodw czas za#s8fe i wszedzie znajdowat 4 rodzaje
mikroorgahizmowr

1. NajczeSciej znajdowat sie ,,Dipldeoccns pneniaonjaitl
sktadajacy sie z owalnych lancetowatych Ilub i okragtych
kokow, utozonych zazwyczaj po dwa, niekiedy i w tancu-
szkach od 4—20 ra.2em, otoczonych otoczkg réznej szeroko-
§ci. Lfitoezka ta atoli wiasciwg jest jedynie pewnemu ope-j
Sowi rozwoju tych kokoéw, prawdopodobnie miodym kokom,
ktére tez i dobrze sie barwig, podczaiffl gdy starsza koki
zdajg sie nie miafc otoczki, a przytem i gorzej sie barwig.
tancuchy sg proste lub lekko zakrzywione. Tenze diplokok
zblizony jest bardzo do pneumokoka Frankia i koka lance-
towatego YalamonaS u rézni sie od nich formg okragtg i po-
jawianiem sie w fancuszkach.

2. Jtzadzi¢jl znajdujg Sie koki, rdzniagce si5 od poprze-
dnick tern, iz przewaznie sg okragte, czesciej tgcza sie w tan-
cuchy, ktére Sg-albo bardziej zakrzywione, lub tez pokrecone
i nie majg otoczki. Jejtto ,,ofreptoegeeus pneumoniae*.

2 7Y nastepowych za])ale'niacii plm pojawia sie:
phylococcus*”.

4. Wreszcie pojawiajg sie mikroorganizmy, ktére
zalicza do laslcznikdw, pratkow, skladajgce sie z IsEeczek ro-
zmaitej grubosci i wielkosci, ffejkrotsze i najmtodsze posta-
cie zblizone sg bardzo do kokow, obok nich znajdujg sie
pratki, ktérych diugos$* przewaza nad szerokosciag, obok nich
.53 i Wybitoe la™eezniki, ktore niekiedy sg duze i nieco za-
krzywione. W tycii dtuzsfcych lasecznikach Bzestokroe widaé
byto zabarwione miejsca obok wolnycii, naprzemian, a te
ostatnie przypominaly wejrzeniemflwem zarodniki. Te majg
otoczka odpowiadajg na podstawie hodowli pneumokokom
Friedlandera — iitoli nie zalicza .ich autor do kokéw lecz do
lasecznikow i zwie je ,,Bacittus pneumoniae“.

" ®tlowie tych czterech rodzajow mikroorganizméw'
przedstawiajg sie jak nastepuje:

1. Diploeoocus pUehmoniae nie rozwija sie ponizej 20° C.
lloalwhi, jego udaje sie dobrze na agarze, surowicy Krwi

»Sta-

Nr. vy

i masie ,mi8Sn¢j wfcieptocie wylegania. Pierwsza gniieraeyja
dobrze sie udaje, nastepne stabng i nie udajg sie, prawdo-
podobnie dla tego, iz nasze sztuczne pozywki nie "Stanowig
dla niej odpowiedniej gieby. Sita. przeszczepiania takowych
z jednej epruwetki na druga wygasg -w c&oSoi po kilku
dniach. W hodowlach prffz nakiéftie igla platynowga (Stich-
hiltu-n na agarze rozwijajg sie na powierzclmi i w kanale
naklot.yni; na powierzchni wida¢ zaledwie rgbek waski prze-
zroczysty, okoto naktoeia, a w karnie nakldtym tworzy sie
Bnni®! wyra"iejszsB w postaci wstegi, ktérg ma wejrzimie
siateczki drobnej, na brzejpteh zbitsz¢j, mieszczacej w sobie
niekiedy ziarenka. Brzegi t¢j smugi sg czestokro¢ faliste
lub karbowane. faBjjffyewaniu na ptyty agarowe powstajg
drobne, ledwo widoczne koionije okragte, z ktérych najbar-
dziej charakterystyczne ,sg te, ktore sg otoczone rabkiem,
gdyz przy powiekszeniu 2yQ-krotnem skiadajg Sie ze Sii
tego, drobno ziarnistego $rodka i bardzo bladego, prawie
przezroczystego, rgbka, na ktorego obwodzie czescig diplo-
koki, czeScig krétkie lub miernie dlugie taficuchy sie okazuja.

2. Hodowle ,,Strgptococeus pneumoniae“ roznig sie od
poprzednich wiekszg energijg” rozwoju swego, gdyz udajg
‘sie w cieptocie ponizej + 20° C, clio¢ lepi¢j w cieptocie w#-
legAnia. Zreszta zachowuja sie podobnie do poprzednich,
tydko przedstawiajg .lepszy i wyrazniejszy obraz.

3. Hodowie ,Staphyiocpcgus pueumoniae“ odpowiadajg
w catosci kulturom 8tapliylpcocei aurei rei aillii.

4. Co sie tyczy hodowli ,,Baecilins pneumoniae®, to |e
rozrastajg sie $licznie w fieplocie pokojow6j i na wszelkich
substratach pomwfflrch. Szczeg6lniej charakterystyczng jest
jego hodowla Ag zelatynie gdzie przjhiera ksztatt gwozdzia
i to tern wybitniej, im tez$za zelajyna. Wijduny na -.piyty
agarowe tworzy szarobialc, galaretowe koionije, o wiele wie-
ksze niz poprzednie. Te pod slabem powiekszeniem okazujg
ksztatt okragty o biftegacli ghidkn-h, sg gruboziarnisty.

Autor znalazt diplococcus jtiteumoniae wr 94 przypadkach,
a w p# stwierdzal jego bodowi®- 'Najczysciej znlijdowal sie
tenze w zapaleniu ptuc widknikow®m samoistnom, cfiooiaz
i w inny,cii formach zapalenia pltic. Streptococeus znajdowat
Sie w 51 przypadkach; stapliylocbccus pn w 5 przypadkach:
baciilus za$ znajdowat sie w 9 przypadkach, z ktéi*Jreh

tieiutstwierdzil go autor hodowlg ito w jednymi przypadku
wspolnie z diplokokiem, wr dwdeh przypadkach z strepto-
kokiem, a wt tych samoistnie. W tym Beln postugiwat sie
autor hodowlami plytowemi mi, Ugai-ze.

Doswiadczenia te wykazujg: Im S$wiezszy pro”bs za-
palny, tern liczniejsze i zywotniejsze sg te nnkroorgauizmy.

auddt miejscacli zSeBroaBenia szarego bakteryjejte znajduja, sie

w bardzo nielicznej ilosci. Nie majg ofoezki luli icii otoczka
bardzo sio zle barwi, podczas gdy w miejscach sasiednich,
w ktorycji prooes zapahiy sie rozpJHjjynl* wielka .ich ilos¢
i zwykle z otoczkami. W ci-ocpicli zapalnyeh W przebiegu za-
palen ptuc napoty.kanych miedzy ojionami mézgdwemi, w tkan-
'c0 $rodpiei*sia,, wr btonic S$luzéwej i podSluzowej przetyku,
w tkance igcznej klatki pierSiowui mozna i te mikroorgani-
zmy wykaza¢, jako dowod spraWy zapalnej specyficznej, po-
zostajgcej w zwigzku z procesem zapalnymi w plucach sie
toczacym.

W celu wybadania patogenicznego charakteru tycii
zarazkow napotykanych w wypocinife zapalnej ptuc i okazania
ich zwigzku etymologicznego z zapaleniem piuc przedsiewzigt
autor doswiadczenia na 200 zwierzetach i to myszach, kroé-
likach, ipvilikach morskich i psach i wwzykujge im hodo-
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w.le streptokokéw, Imciléw. bezposrednio
do jamy optucnowej, w tkanke podskorna, w skéreftofiuszach,
wreszcie poddawat zwierzeta powyzsze inkalacyi takowych.

Wyniki co do pneumodiptokokoéw, a postugiwat sie au-
tor hodowlami ich z réznych generacyj i z réznych zapalen
ptuc otrzyinanemi, sg nastepujace: Kkroliki i myszy okazujg
najmniejszg odporno$é, wiekszg odznaczajg sofi morskie swinki
i T)gjyo wstrzyknieciu ich hodowli do jamy ojilucnowej
kroliki zdychaty”™ znacznej liczbie w przeciggu 1-B dni,
a przy sekcyi okazywaty obustronne zapafSnie optucny, cze-
sto i zapalenie ptuc jedno lub obustronne w formie ognisko-
wej lub ptatowej, niekiedy zapalenie Osierdzia i do$¢ c-zeste
obrzek $ledzion)'. Charakter zapalenia plue byl wiecej kata-
ralny niz krupowy. Koki te znajdowaty sie w wypocinie
ojilucnowej tak lewej jak i prawej ptuc i osilrdzia, a gdzie
byt obrzek S$ledziony, to i w $ledzionie i we krwi..sOkazywaty
forme i utozenie, jak diplakoki, lecz niekiedy bez otgezki.
Ce do liczby kokoéw, to ich raz bflo bardzo duzo, dwlgi raz
bardzo mato. Je$li i6h bylo .mato, to byly zarazem bardzo
mate, otoczki, nie ban.ily Sie nalez2cie, .robity wrazenie
olmmierajacycli. Podobne stosunki przedstawiaty koki z viit-
pocin ludzi osiggniete, gdzie starsze rowniez nie mialy cto-
e/ ki i zle sie barwity, tune kroliki gingh pdzniej bib weze-
Suiei, lub tez utrzymane- zestaty przy zapiu; we wszystkich
atoli pr/Apadkacty nawet i u tycli ostatnich, skoro $iffje po
jiewiyym czasie zabito, byty”ezuaki zapalenia widknikowegei
ptuc i optucny.

R6znica ta oo do dziatania hodoAvii pneumodiplékokoSy
na zwierzeta powyzsze zalezy wedtug autora od dwséeh cen -
nikéw, tj. od okresu rozwoju zapalenia, ptuc, z ktérfcgép-te di-
plo~pki otrzymano i ()d stanu ich wegetacyjnego. Im pézZniej-
sze stadyjum
obuniieiSinia, tern,i

rem bardziej te koki zblizajg sie¢ do
dziatanie ich stabsze. E6wniez i nastepo-
we guncracyje z tej samej, hodowli

ostabiajg znacznie pier-

wotng site dziatania. MySzy reagowaty7tak samo jak i kréliki,
podcza® gdy $winki Itiorkkie wiekszg okazywaty odpornos¢.
Na, teb pséw trzy zftechty, sekcyjny okazywat ten
Sam wynik, co i n krélikow.

*P6 wstrzykbi®pbi podskdrneni hodowli kréliki ginety we
2—3 dni, pryyezeni ifig miejscu injekcyi|lzngjdowala sie ,wy-
pooiua "wlokinkowa, a w jej otoczeniu przesigkniecie tkanki
podskérnej cieezaljmrewiczg; obrzek S$ledziony zitwsze byl
statym objawem réwniez i & wypocinie, we krwi i w $leJ
dzionie mogt autor zauwazy¢ koki.

Inbatacyje uskuteczniane dziataty w jednym przypadku
najpdzniej, bo niebawem w 9 dni zdychaly niy$zy. Wtedy
znajdowaty sie pnfeumodiplokoki z oto¢zka w wypocini|| optu-
cnowej, osierdziowej, w tkance $rodpieissia i w $ledzionie
podczas gdy ptuca, IWly wolne. W inuyoli przypadkach' dzia-
tanie Smiertelne wystepowato,,juz po Sti godzinach, atoli ne-
krogkopija. okazywata, tylko obrzek S$ledziony7 i ciecz opuchli
nowg w tkance podskdrnej klatki jiiersiowej, brzucha i grzbietu.
W S$ledzionie i we krwi znajdowaty Sie koki liczne z otoczka,
ptuca i btony surowicze byty wolne &d. nieb.

Streptottyccns fceu-fliomae abtrzykniety krdélikom, my-
szom, morskim $winkom i psom, okazywatl w. samo dziabynft
Np i pneumodijtokoki, rylko rzadko znajdowat sie, obrzek
Sledziony i w mniejszej liczbie pojawialy sie we Kiwi i w $le-
dzionie. Roéwniez i temi samemi sposobami przeflezepiania
pJingiwWat sie autor.

Doswiadczenia z laseczaikieni zapalenia plue f#>acil!-us
pnemnoniae) potwierdzity dosSwiadczenia pigf6z Friedlandera

a obraz
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podane, tylko kroliki nip?sa w zupetnosci na nie odporne,
gdyz 2 zginelty w skutek zapalenia wldknikowegl~ptuc i optu-
cny,, a w ich wypocinie zp,palnej znalazt autor baeile z oto-
czka, jak réwniez i w S$ledzionie.

Na podstawie wszystkich doSwiadczenn doszedt autor do
nastepujacych wynikéw:

1. Przyczyng wszelkiegAj zapalenia plue sg mitfyoby,
a to nietylko,, ze one zawaze i Stale w tych Sinych posta-
ygfb sie pojarrialy w procesach zapalnych plucowych, ale
natomiast w poczatkowych okresadi liczba ich byta bardzo
znaczna i okazywaty najwiekszg zywotno$d; jtowtoéreMe udali!
&ies autorowi pojedyncze rodzaje rzeczony ch mikrobow odoso-
bni¢, otrzymac¢ ich hodowle i przez nastepowc wstrzjkniee-ie
zwierzetom wymwolac te samo obrazy zapadli, Co i u ludzi.

2. Jad w zapaleniu ptuc nie jest jednolity, jednak
Inie w tem znaczeniu, jak to podaje Liebenneister i Leickten-
stern, tldflze ostre zapalenia plue, a miedzy7 niemi i witasci-
we zapalenie ptuc whiknikowe, wywotape sg przez kilka ro-
dzajow mikroorganizmdw; podobnie jak to ma miejsce
w procesach zapalnymi) tgc”notkankowyclp, gdzie juz Kkilka
rodadjéow mikroorganizmdéw poznano.

3 Dotychczasowy7 ppdziat zapalen ptuc na ptatowe i zrazi-
kowe, na widknikowe i kataralne, ma ppdstawt anatomiczng,
ale nie etyjologiczng; czyli, ze zapalenie ptuc krupowe lub
kataralwe ‘wywotuje teu sam zarazek. Toz samo odnosi sie
do zapalen pluej'drngorze,dnych, nastepowych.

4, »,Diplodbecus pneumoniae“ n.gjczeloiej wywoluje.-,za-

palenie plue widknikowe. Co sie tyczy lasecznika Friedltin-
dera to nu prawdopodobnie rzadko jest pnzyczyng zapalania
ptunrSako taki, tylko w potgczeniu z innemi,. Cho¢ w niekto-
rych przypadkach samoistnie dziatat.

ZaziebienHe wedtug autora samo przez sie nie wytvola
zapalenia pluc, stanowi atoli moment & AA-ysgkim stopniu
usposabiajacy? gdyz Wywolujac zHburz.enia as Krgzeniu pin-
cnem stwarza zarazem Korzystni), glebe dla osiedlenia sie
pneumokokdw.

V. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Towarzystwo lekarzy galicyjskich.

Sekcyja Iwowska
VI zwyczajne posiedzenie z dnia 5go czerwca 1886.

Przewodniczacy Dr. Merunowicz, obecnych cztonkéw 20.

1) Kol. Ziembie ki przedstawia dwie cInfFe po owaryjo-
tornii i jednego chorego po enterotomii, operowanSffih w oddz*
chirurg, tut. szpitali powszechnego. Gojenie bez* wszelkich po-
wiktan per primam nastapito po owaryjotomii w krétkim czasie;
entejbtomija za$ robiong byta z powodu skrecenia kiszek z na-
stepowg plastyka.

2) Kol. Kadyi w sprawie jubileuszu 25 letniego prof.
Dra Teichmana w Krukmwie wnosi, afy jubilatowi, ktiii-y uwio-
cznil swoje imie zngkomitem dzietem i ktéry liczy miedzy czton-
kami sekcyi Iwowskiej bardzo wielu swych n.-zméw, przesia¢
adres od sekcyi, jakotez aby praywynié¢ sie sktadka do sprawie-
nia biustu jubilata, ktéry uczniowie jego postanowili postawic.
Whnioski przyjeto jednomyslinie.

0) Kol. Kadyi
w. kAvietniu r. 1884 o do$wiadczeniach przedsiewzietych w,pohiie
/, kol. Drem Webrem w spraw-Le przeszczepialno$ei nowotworow,
ktérych wyniki dodatnie kol. Wehr pifedstawil v7 krotee potem
na 1V Zjeztlzie lekarzy i przyrodnikéw pol8k-ich w Poznaniu
(zob. Przeglad Lekarski z r. 183S4 Nr. 27), oznajmia iz z powoda
braku odpowiedniego materyjalu dopiero w roku biezacym mozna
byto przedsieWzia$¢ dalszy szereg doswiadczen. Odnoszag sie one

nawiezujac 4o komnnikacyi swej nezynionej
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wszystkie do pewnego typowego nowotworu, bujajgcego u suk
od wewnetrznych warstw (t. j. btony $luzowej pochwy a gtéwnie
przedsionka sromowego) w postaci fatdzist\ch i grzebieniastych
naro$li. Nowotwory takie opisujg zoopatologowie jako osobny
rodzaj brodawczakéw (Biiickmiillera podrecznik patologicznej ana-
tomii zwierzat domowych str. 718), weterynarze za$ oznaczajg te
nowotwory jako klykcinowate naro$le i odr6zniajg je od innych
ktykciu stozkowatych u pséw napotykanych. Badanie wszakze
mikroskopowe (prelegent przedstawia odno$ne preparaty) wyka
zuje, ze nowotwory te posiadajg cechy aka rdzenistego. Nalezy
zaznaczy¢, iz naro$le takie bujajac dochodzg do bardzo znacznych
rozmiardw. Dotychczas w szkole weterynaryi wydarzyty sie trz)
tego rodzaju przypadki, z ktérych nowotwory postuzyty prele-
gentowi do doswiadczen wspdélnie z kol. Wehrem przedsiewzietych;
ostatni z tych nowotworéw zostat przez kol. Krélikowskiego
wytuszczony razem z cze$cig pochwy ze skutkiem nader pomysl-
nym. Podobne naro$le zdarzajg sie takze u pséw samcoé6w na
napletku i okazujg to samo utkanie, co prelegent objasnia na
preparatach mikroskopowych przyrzadzonych z nowotworu naplet-
kowego. State cechy histologiczne i typowe umiejscowienie uwaza
jako witasciwo$¢ nowotworu, bardzo pozadang dla przeprowadzenia
dtuzszego i jednolitego przeprowadzenia szeregu doswiadczen.
Oprécz pierwazego szeregu doswiadczeA dawniej opisanego, do
ktérego postuzyt pierwszy tego rodzaju nowotwér, wykonat kol.
Wehr w roku biezacym, wspdlnie z prelegentem jeszcze dwa
szeregi przeszczepiah. Z nowotworu pochwy u suki wytuszczo-
nego dnia 24/2 1886 wprowadzono drobne kawateczki pod skore
4 psom, dwom za$ wstrzyknieto do zyt miazge zeskrobang z raka.
Z pierwszych jeden padt po 10 dniach w skutek nosacizny psi¢j;
inny nie okazujacy wyniku dodatniego (prawdopodobnie z powodu,
iz przez zanadto malg rane wprowadzony kawatek raka nie po-
zostat ped skora) zostat po 3 tygodniach zabity na cele anato-
miczne. Pozostate cztery psy po uptywie 8 tygodni musiaty by¢
rowniez zabite, z powodu iz pozarty Kkrdéliki szczepione wsciekli-
zng, Kktére w tym samym lokalu byty w pakach trzymane.
W chwili $mierci u jednego z tych pséw znaleziono pod skoérg
w okolicy, gdzie byta rana przez rychtozrost zablizniona, trzj
guzki, z Kktorych najwiekszy zrazikowatego wejrzenia, wietkosci
ziarnku grochu, okazuje budowe prawie identyczng z nowotwo-
rem pierwotnym, bo tylko tem sie réznigca, ze zragb miejscami
rozrosty okazuje wtasciwosci tkanki galaretowej, tudziez, ze po-
$§rod ztogdéw komoérek rakowych zupeinie takich, jak w pierwo-
tnym nowotworze, znajdujg sie jauiki i kanaty jak w adeno-
carcinoma. U drugiego psa znaleziono w piucach guziki od
wielkosci grochu az do wisni, pos$réd ktérych migzsz przekrwio-
ny okazuje wyrazne nacieki ztozone z szarawych ziarenek, jak-
kolwiek nie jest catkiem bezpowictrznym. Mikroskop w tych na-
ciekach wykazuje komorki zupetnie podobne do komoérek pier
wotnego nowotworu. U dwoéch innych pséw wynik badania byl
ujemny. — Z drugiego nowotworu (operowanego przez kol. Kro-
likowskiego) dnia 2 maja 1880 wprowadzono kawateczek pod
skore podbrzusza n miodego p>a, ktérego prelegent przedstawia
a u ktérego rozwinagt sie guzek obecnie wielkos$ci wisni. Skora
nad nim mato przesuwalna. Drugiemu psu wstrzyknieto miazge
z tego samego nowotworu do obu sciphenae. Zakrzepy, ktére sie
wytworzyty w skutek podwigzania tych zyk, obecnie prawie cat-
kiem sa wessane. O ile tu eksperyment odnidst dodatni skutek,
bedzie dopiero mozna orzec po sekeyi. (Dok. n.)

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzen e Tow. lek. krak. z dnia | grudnia 1886 r.
Przewodniczgcy kol. Rosner. Cztonkéw obecnych 26,

1. Przewodniczacy przedtozyt Tow.
przedwyborczej.

. Kol. Obalin sk i przedstawit kobiete, u ktérej wykonat
w trudnych warunkach plastyke na nosie z bardzo dobrym skut-
kiem , oraz mezczyzne po trepanaryi czaszki. W tym ostatnim
przypadku omowit szerzej objawy nerwowe, jakim ulegat chory

liste cztonkéw Komisyi

a dla usuniecia ktorych przedsiewzigt operaeyje. W dyskusyi
wzigt udziat kol. Adamkiewicz.
3. Kol. Jaworski imieniem Komisyi przemystowej

sprawe z podania p. Zeleriskiego z Grodkowie o poparcie jego
mleczarni. Szczeg6ty w tym przedmiocie bedg zamieszczone w pro-
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1 tok6le posiedzen Komisyi

Nr. 3
przemystowej. Tow.
gtosnie przedtozone wnioski.

4. Kol. Trzebi cky okazat zachowany w wyskoku kawa-
iek jelita resekowanego przez kol. Mikulicza w przypadku prze-
pukliny pachwinowej, gdzie przebicie nastgpito skutkiem duru

przyjeto jedno-

brzusznego.

5. Kol Jaworski moéwit o symptomatologii i kolejnym
rozwoju zboczen czynno$ciowych zotgdka.

Zbadanie i rozpoznanie przyrody zboczeA chorobowych

w ustroju nie opiera lekarz obecnie na objawach podmiotowych,
jakie mu chory podaje, lecz na tem. co sam na drodze fizycz-
nej lub chemicznéj wybada¢ moze. W tem samem potozeniu je-
steSmy i w obec wielkiej jamy gruczotowej jakag przedstawia zo-
tadek. Wejrzenie w jéj wnetrze i zbadanie jéj wydzieliny mi-
kroskopowo i chemicznie, wyjasnitoby nam od razu stan choro-
bowy narzadu bez odnoszenia sie do batamutnych opowiadan pa-
cyjenta o swoich dolegliwosciach podmiotowych Jednak miedzy
wymogami nauki, a praktyeznem zastosowaniem jest tu wielki
przedziat. Badajac wewnetrznie zotgdek, do czego trzeba uzyc¢
sond, okaze sie, ze bardzo wielu chorych temu sposobowi bada-
nia sie opiera, chociaz ono nie sprawia zapewne wiekszej przy-
kroéci, jak wprowadzenie cewnika lub wziernika macicznego;
z tych za$, ktérzy sondowaniu sie poddajg wielu swojem niesto-
sownem zachowaniem, robi badanie nieuzytecznem; a poniewaz
zwykle jednorazowe sondowanie nie wystarcza do doktadniejszego
zoryjentowania sie, przeto i lekarz niedochodzac do zamierzonego
celu, traci czas i cierpliwos¢. Ztad chcac nieclicac, musi lekarz
cale rozpoznanie i terapije opiera¢ na wygodniejszem dla pacy-
jenta i siebie badaniu, t. j. tylko na podawanych mu przypadac!)
podmiotowych czyli tak zwanych gastrycznyeh. Ot6z za porada
kol. Korczynskiego zwracatem przez diuzszy czas uwage na to,

aby dociec, na jakie wnioski dyjagnostyezne dozwa-
lajg owe przez chorych podawane przypady ga-
stryczne w potagczeniu z badaniem zewnetrznem
chorego, czyli innerni stowy, jaka tychze jest wartosé¢ Kkli-
niczna. Do zalatwienia tego pytania jatem sie dopiero, gdy ze-

bratem z biegiem czasu nieco wiekszy statystyczny materyjat
liczacy przeszto 200 stosownych przypadkéw.

W kazdym tu zestawionym przypadku wyegzaminowano
wprzéd chorego co do przypadow podmiotowych, a nastepnie

przeprowadzono na niem, wedtug znanych metod krakowskich
badanie wewnetrzne zotgdka, w stanie czczym metodg lodowa,
metodg biatkowa albo beafstykiem wedtug Leubego. Wyniki

tych badan poréwnane z przypadioSciami podmiotowemi mam
zaszczyt witasnie obecnie w zestawieniu statystyczuem przedsta-
wi¢. Aczkolwiek to przedstawienie cyfrowe moze bedzie za su-
che, moze bedzie jednak wiecej przekonywajace, niz gotostowne
niczem niepoparte twierdzenia.

Ogo6tem obejmuje niniejsze zestawienie 222 przypadkow
mogacych by¢ zuzytkowanemu z wykluczeniem jednak
wszystkich podejrzanych o nowotwér albo wrzéd

zotagdka. Na 222 przypadkéw byto 42 kobiet a 180 mezczyzn:
nastepnie 76 (34'2°/0) izraelitbw a 146 (65°'7°/0) chrzes$cian.
(Ciag dalszy nastgpi).
VI. Cause celebre Babimostska.

Juz kilkakrotnie, a po raz ostatni w Nrze 47 Przegladu
Lekarskiego z r. 1886, wspominaliSmy o sprawie aptekarza
poznanskiego, skazanego na wiezienie dozywotne za otrucie
wilasnej swej zony arszenikieni, a w ktorej to sprawie ciggle
odzywaja sie gtosy powotane i niepowotane, przypuszczajace,
ze cztowiek 6w niewinnie cierpi. Znalaztszy w Nrze 1 ,, Wia-
domosei Farmaceutycznych “ w Warszawie wychodzacych, do-
ktadny opis biegu sprawy, zaczerpnietej z ,,Ohem. Ztg.“
(1886, Nr. 1)2) powtarzamy go niniejszem, aby w koncu po-
da¢ kilka uwag wiasnych.

»W r. 1874 aptekarz Wiadystaw Speichert, znajdujgc sie

¥ bardzo krytycznem potozeniu majatkowem, nabyt apteke
wr Babimoscie i wkrdtce potem sie ozenit. Przez ozenienie
nie poprawity sie jego stosunki majgtkowe, przeciwnie, wkrot-
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ce potozenie stato sie nader krytycznym. 5 maja jsf'75 r.
zmarta nagle zdrowa dotychczas zupetnie pani Speielierto-wa,
a wdowiec wkrotce potem robie zaczat kroki do powtérnego
("Speftia sie. Na skutek donuneyjacyi zrobionej w r. 1876
do urzedu panstwowegij w Grodzisku w kwietniu tegoz roku
wydobyto liato zmartej i podjeto sekcyje. NiezjSSH prof.
JBoimetfschein znalazt w zmumifikowanym trupie ,wyrazne
$lady ar.senufc z czego wysnut wniosek, ze musiano go zitiar-
tbj zada¢. Mi mocy oceny Sonnenscheina, gtdwnie za$, jak
sie tfciijonje okazuje, z uwagi na muinifikaoyje trupa, sad
przysiegtych w Miedzyrzeczu w dniu *80 listopada 1886 r.
skazat na $mier¢ Speicjierta, jako winnega morderstwa zony;
zostat on jednak utaskawionym a kare $mierci zamieniono na
dozywotne wiezienie. SpeiChert podczas prfieasn stanowczo
oponowat przeciw orzeczeniu Sonnenscheina i zadat, aby cJy
§ci tru])a i przez innych chemikéw zostaly zbadane; izba sa-
downi zadanie to jednak odrzucita,. *88p czasu wyroku Spei-

ckert znajituje sie w zakladzie karnym w Kronthal, zka/l
naprézno usitowat wielokrotnie wznowic¢ priajes.
Radca lekarski Dr. U. Otto* w Brun$wiku, uznany za

powage na polu chemii sadowej, wydal 2$ kwietnia r.
orzeczenia*'a opierajgc sie na poczynionych przez siebie no-
wych spostrzezeniach naukowych, twierdzi, ze nie mozna
z bezwzgledng pewmoscig wnosi¢ z oceny Sonnenscheina, ze
owe ,bardzo wyrazrie Slady arseim“ znajdowaly sie w bada-
nym przedmiocie; przeciwnie, nie uwaza Otto za wykluczone,
Bzeby ni% mogly one catkowicie* lub czeSciowo pochodzié
z odczynnikéw, mianowicie z materyjalu uzytego do wywia-
zywania stosowanego w analizie siarkowodoru. Ubolewa dalej
Otto nad bilkiem doktadniejszych daiiAch co do ilosci zna-
lezionego pizoz Sonnenscheina -arsenu. Poréwnanie otrzyma-
nego zwierciadta z kopijami zwierciadet otrzymanych w apa-
racie tMarsltg ze znanych ilosci arsenu (4 wyd. Otto ,,An-
leittmeju itd.) umozliwitoby =z fatwoscig przyblizong ocene
owej ilosci aasenu. Adwokat Jazdzewski z Poznania zapropo-
nowat wtedy wznowienie procesu; podanie jego jednak przez
sagd w Miedzyrzeczu /(ustato odrzucone a skarga zaniesiona
do instancyi wyzszej w7 Eozuaniu pozostata bez skutku.

W rok petem 'Dr. BiSfboff z Berlina zabrat gtos w tej
sprawie. Podéwmzas byta ona zywo przez prase omawiana,
mianowicie prof. Ottonowi robili Zarzut}7 byk uczniowie i asy-
stenci SonnemMmimi. Dr. Bischof atoli zaznaczyt, iz wobec
stwierdzonych aktami okolicznosci wykr\cie nieznacznych
jlosci arsenu nie moze stuzy¢pa otrucia arsenem. Po
Smiertelnem otruciu jakoby afseW Bi ktérego przebieg trwat
bez wypréznien okoto 12 godzin, nalezalo oczekiwa¢ zna-
'ez-iiie  wiecej arsenu, anizeli go wykryto. DI. Biftchoff nie
uwaza za niemozliwre, azely obecno$¢ znalezionych S$ladow
arsenu nnfgla by¢ sprowadzong do szczegélnych przypadkéw,
(K~zbtych jllzcze na 8 dni prz®l nagtg $miercig pani Sbei-
chertowdj i objasnia mumifikacyje, jako czesto dajgce sie spo-
strzega¢ zjawisko na ekshumowanych trupach, nie bedace
W zadnym zwigzku z mozliwem otruciem. Wedtug niego
sprawy omawianej nie mozna na zasadzie materyja-lu aktamj
hjbjetegoluwraza¢ za wyjasniong. Prof. Otto w aiftyknle ogto-
szonym w7 Ch.mih-r Zcltwng (1884) obszernie sprawe calg
omawiat i wyswietlit powody, ktére go do WFdania oriseoste-
nia sktonity.- Adwokat FiUnkel w Berlinie usitowat wtedy
zn.owu, naprézno jednak, proces Speicherta wznowid.

D. 30 listopada 1885-'r., r. t. prof Lowig we Wrocta-
wiu otrzymat od adwokata Haillianta z Bydgoszczy zapytanie,
°zy jest on sktonnym w tej sprawie wyda¢ orzeczenie w obec
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zamiaru wznowienia procesu. V, styczniu 1886. zostato ono
w formie rozprawy sadowm-chemieznej p. t. ,,Otrucie arsenem
i mmuirikacyjag ktéra niedawno wydano w osobnej broszurze,
wreczong adwokatowi Hi.illumtowl. W kwietniu r z prosit
adwokat Hailliaiit prof. Lirnana w7 Berlinie o orzeczenie lekar-
skie, pogetgjac mu artykut LowigWUimau przemawiat o tej
kwcfotyi mi tegorocznym Zjezdzi¢' przyrodnikéw niemieckich,
nie wymieniajgc jednak nazwisk. Padj|le obecnie przez Hail-
lianta Starauia wr celu wznowienia proeesu pomys$inym uwien-
czone! ezostaty wytiikionn i wr poniedziatek 15 listopada z .
D rzystapiono powlérnie do ekshumacji zwiok panifc”peicher-
towej wobec r. t. lekarskich %ohg, Lirnana, Woltfa z Ber-
Jjfa, Ltiwlga z Wroctawia i -DrircBisclioffa z Berlina.

JEkshumscyja oiata odbyta sie¢ w dniu 15 liflopada z. r.
pomiedzy IIBL-12 przed noludniem pod nadzorem urzednikéw
sgdowych z Bytomia we obecnosci wszystkich znawcéw7 a da-
lej burmistrza i duchownego ewangelickiego z BabMosfu,
obecnych przy pierwszej ekshumacyi, wreszcie nadprokura-
tofiMz Miedzyrzecza. Z mozliwg ostroznoscig prze&bigwzieta
eksimmayyja. okazata co .mtstepuje: Trunma byta spruchnialg
i trzeba jg byto przy wydobywaniu Obwigza¢ sznurami. Spdéd
jej dos¢ dobrze byt jeszcze zachowany, wttoczone nieco wieko
zamykato jg, pozostawiajgc szpare. iPo otiiareiu trumny,
z wierzchu znaleziono czarng jedwuilmg suknie, w ogole do-
brze zaohowangi pod nig-trup okazat sie, z wyjatkiem koili,
najzupetniej roztozony, ani $ladu mumifikacyi. Miejscami na
kosciach masa mazista, iime zupetnie “sfiehe. Ani $ladu woni
gnilnej, zadnej plesni. Uderzajagcym byt niezwykly rozwoj
matych gasienic nrasznyeh, pokrywajacych w zbitych koko-
nach miekkg mase- Kolei nie trzymajg ‘sie 'jedne drugich.
Zabrano okazjp ziemi z rdznyc-h miepso grobu, zachowano
kojci, suknie, wifuy, wieko li obicie 'trumny, ktére opieczeto-
wano. Odpowidednio do [fozporzadzenia ifijiu poznanskiego
ukazy te przestano dla posznkiwra6 do Berlina, do zaktadu
chemicznego, ktérego kierownikiem jest A. W. Hoffmann.
W obeo powyzszego wyniku ttkshumaeyi, ktora wykazata
daleko posuniety rozkiad, watpliwem jest z jednej) strony
Wykrycie 6beeme (arsenu, gdyby on .nawet pierwotnie w wie-
Hsz™ ilosci w ticipie *sie znajdowat, z drugiej, za$ strony by-
najmniej nie jest wykluczong moznos¢ wykrycia $ladow
arsenu w przedmiotach z otoczenia ciata pochodzacych,
umiejetnemu badaniu podda-nycli. W obecHfym jeflnak stanie
Sprawy taki tub inny wynik badani# chemicznego podrzedne
poniekad ipie¢® moze znaczenie, a to z uwagi na odmienne
postawienie caléj kwestyi.

Jak tcjpbecnie na mocy aktow' sgdowych widac, pier-
wotnie juz sedziowie wyrok, skazujgcy Speicherta jako win-
neg®* otrucia zony swej arsenem, opierali lj.ie jedynie na orze-
czeniu Sonnenscheina, lecz przeciwnie przewaznie na zdaniu
dwoch znawrcow lekarskich Dra Roberta Kocha i Zagrodzkiego,
ktorzy bioragc pod uwage zjawisko mumifikacyi trupa ffljei-
chartowej na niem, jaf?G| jedynie przez wieksze ilosci
arsenu (co najmniej 0.5%#! wywotanem, sie opieijSc, o za-
truciu arsenem wnosili. Czy jednak mumifikacyja jest zja-
wiskiem jedynie przez obecno$¢ arsenu wywotanem? Bynaj-
mniej, jak obecnie wiemy. Slady za$ arsenu przez Sonnen-
scheina wykazane sg iloscig zbyt matg, zeby mogty $mierc
wywbta¢. Zateih w danem przypadku nie ma zadnego do-
wodu zatrucia arsenem, Speichert wiec nie stusznie zostat
osagdzonym. Sprawa Speickerta posiada juz pokazng literature,
odnoszacg sie i do najswiezszego jej studyjum. Obszernigj
zajmuje sie nig w oddzielnej brifSzuim wydane orzeczenie



PRZEGLAD LEKARSJU.

sedziwego prof. Liiwtga, ktérej streszczenie podat Jesericli
w Pharm. Ztgi Nr. 91, 92 i Otto w Chem. Ztg. Nr. 95 i 96 zr. z.“

Jak dalece wazneini i zbawiennemi sg ogtoszenia do-
Swiadczen i spostrzmi sadowolekarskicli, dowodzi fakt, ze
w przeciggu paru lat juz po raz drugi pracP te stajg sie
podwaling wznowienia S$iedztw dawno ukonczouych i przy-
czyniajg Sie do naprawienia krzywd}* wyrzgdzonej blizuiemu
na podstawie btednego tlumaczenia pewnych objawow. Jak
mopisanie spostrzezenia Maschki o zmianach, wywotanych
na powioce, zewnetrznej Siata przez mréwki, podrozyto do
wyswiecenia prawdy w sprawie monastyrskiej Haarbauma,
o ktorej w $woim czSesie pisaliSmy, tak praca prof Zaai-
jera z Leydy p. t. ,,I)as l'erhalten der Lephen naeh Arse-
nikwrgiftung (Viertelj. f. ger. Meclicin 3 F, XLIV 11- str.
249—3-77) w roku przesztyniBrgtoszona., przyczyni sie, jak
sie zdaje, do uwolnienia cztowieka, ktdsy od lat 10 przeszto
jeczy w wiezieniu jako morderca®Swej zony.

Duzo o sprawie tej juz pisano, a w&zystkie usitowania,
podjete wgrcfllu uwolnienia skazanego, okazaty sie, jak z opisu
powyzszego wynika, ptonneini. Foshigiwano sie bowiem gt6-
wnie zarzutem, czynionym zmartemu a znakomitemu chemi-
kowi berlinskiemu, prof. #omienscheiiiowi, ze w zwiokach
Sptfjchertowmj znalazt ,bardzo wyrazne S$lady arsenu", i ze
na podstawie takiego wyniku badania nie mial prawa twier-
dzenia, ze Speichertowa zestala otruta. Pomijajgc okoliczno$é”
Zp zarzut uczyniony badaafbw i juz nie zyjagcemu juz z gory
mogt wydawacé sie podejrzanymi, to sadzifiiy nadto, ze on
byt rzeczywiscie nieuzasadnionym, poniewaz chemik ostate-
cznie nie orzeka o otruciu, gdyz "wynik jego badania .Sad
przedktada znawcom lekarskim, a ci dopiero, orzekajg o otru-
ciu, opierajac sie nie tylko na badaniu ahemiezuem, ale i na
wy nikli jAekéyi, -objawach za zycia spostrzezonych i okoliczno-
§ciach pobojeznych. Jakkolwiek wiec liczne przypadki pou-
czyly, ze pomhno wzglednej latwosoi wykazania arsenu na-
lezy' sje mie¢ wielce na bacznosci w twierdzeniu, ze preparat.
aHenowy wprowadzony* zostal za. zycia w zamiarze otrucia,
poniewaz znalezione S$lady arsenu mogte pochodzit' z od-
czynnikbw tak czesto zanieczyszczonych Inb tez z prm
paratu przez osabe zmarltg zazy,tego w celu kiezniczyin, —
tp przeciez nalezato z krytykag przedewszystkiom zwrdcic gie
do znawcow lekarzy i r&ztrza8a6 pobudki, ktéromi oni sie
kierowali, orzekajac w obac przysiegtych o otruciu. Otézjjteraz
dopito dowiaduiejafc sie, ze lekarze sadowi oparli orzeczenie
swoje nie tylko i nie tyle na wywodzie znawcy chemika, ile
raczej na okolicznalpi, .ze zwiloki .Spdchertowej w rok prawie
po jej Smierci wydobyte,, z SwbuPokjjjzaty sie zmumifiko-
wane. Mogli wi<3% lekarze przypusci¢ otrucie arsenowe,
je«eli obok wwkazanyeh przez chemika ,bardzo znacznych
Sladoéw arsenu", znalezli strupieszenie zwilok, ktétg uchodzito
woéwczas za zjawisko, coohujgcdBotrucie to, zwilaszcza, jezeli
zbadawsfcy ziemie uietylko z gjjotm Speichertowej ale i z in-
nych grobow7 emetarza w/uetg, przekonali sig, ze ziemia w tej
miejscowosci preparatu apsenowego nie zawiera, a nie watpi-
my, ze badanie to kontrolujgce uskutecznili, a wykluwzeflie
dostaniayfeie arsenu z ziemi do trupa w danymi przypadku
byto tem tatwiejsza, o ile po uptywie roku trumna zapewne
byta jeszcze dobrze utrzymang. Stajagc na riwczesndém stano-
wisku nauki nie mozemy atoli wyjasni¢ Kobie pewn¢j 'Sprze-
cznosci.  Przypuszczano -do niedawna, z6- mnmifikacyja jest
waznym objawymjotnicia artzenikoweg®”.; starano smiieyibjaw
ten atoli wyfiumaczy¢ w ten sposob, iz wielkie iloSci

Nr. 3

i.arSenu wprowadzonego do organizmu konserwujg ciato, wy-
wotujac jego strupinszenia. Jakze za$ mozna byto pogodzic¢
fakt strupieszenia w danymi przypadku ze $ladami arsenu,
cho¢ wyraznemi, w ciele wykrytefnitr

jednak nauka o mumifiklicyi przfz arsdnl wywota-
nej nie miata&nigdy poclstaw7rzetelnych. Podczas gdy (Jawniej
twierdzonm ze arszenik pozostaty’ w organizmie po otruciu
przyspiesza zgnilizne ciata, przyjeto sie w stuleciu biezgcem
mniemanie przeciwifik zwitaszcza gdy7X)r. Welper w gtosnym
procesie trucicielkijmajnej radczyni Ursinus, znalazt dwde opary
jej zmumifikowane; od tego czasu uwrazano inuiuifikaey.je jako
objaw7 Wprawdzie niestaty, ale do$¢ cl/egta w¥,stepujacy po
otruciu arszenikiem. Mniemanie, tp mozna pod wjgledcm uza-
sadnienia postaw?'lna rowni z przypuszczeniem, ze otrucie
strychninem wywotrje szybko stezenie trupa, nad wszelka
miale ibtm utrzymujac sie — pngnszczcnie, ktére dopiero
w ostatnim dziesigtku lat wyrugowanie; a jednak tak ono
jako i mmuifikacyja po otruciu grsenem wystapi¢ majadii, staty
sie zapewnie nieraz przyczyng skazania ludzi niewinnych.
Myli sie jednak Zaaijer, jezeli sadzit, ze bardzo szczupta
liczba, lekarzy nie uznawytta stanowtzo wptywu arszeniku
w7 dawkacij trujgcyeli przyjetego na zmialiy posSmiertue; al-
bowiem rzecz ide ma jirz*iwnic. Niemko bowlem wielce
doswdadczony Orfila \\r przypadku otrucia arszenikowego
przycz,yny miimifikacyi ;szukat juz wr suchym i piaszczystym
Iniupie” cmentarz”®- a nife* w arszeniku, ale swsz.yf®yl*pnzniejsi
pisarze sadow*ole.kaiisoy z wielkg rezeiwg wyrazajg si¢ o tem
ustepstwie otrucia akszenikowego; wszyscy bez wyjatku za-
przeczaja, jakob” mumifikaayja byta pewng cecha otrucia
arsenow*ego, jak to twierdzit Burdaclfl* a przypuszczajg co
najwiecej, ze sie pojawia, jezeli zp zycia znaczniejsze dawdd
arszeniku zazyte, ktorej,-nie zostaty w7 zupetnosci za %cia
z organizmu wydalone asper-Liman,”cliauenstein,
Hofmann i inni). W ogo6le wida¢ w tej mierze u autoréw
cbwiejnos¢ i niepewnos$¢, ‘'wynikajacg po najwiekszej czesci
z braku dostateCznegp doswiadczania wiliisne-gti; jeden po-
wiarza za drugim, nie mogac naturalnie wydaé¢ sadu Sta-
nowczego pro lub contra, |llistoryja medycyny sgdowej wy-
kazuje takie .liczne pewniki, uchodzace przez czas dlugi za
doglnata nienaruszalne, az nie pojawi sie kto$, co opierajac
sie na whbisnem doswiadczaniu, 6ébida nauke biedng. Zaaijer
uwolnit nas wreszcie od zniOn, ktéra nam sie dawala we
znaki, ile razy wypadato wWpowledzie¢fzditiiie o mimiifikaeyi
arsenowej. Wyka.zat on bowiem na t8witasnych bardzo $cistych
obserwemyjarh i badaniach, ze dawkitrujgce.aosiz niku
nie pociggajg g"lisobg strupieszenia, ze ono-bie zda-
rza wak)'od znanych warunkéw powstaniu jego sprzyjajagcych bez
wzgledu na to, czy zwiloki zawierajg arsen lub nie, co wieksza,
ze na,potyka sie je wzglednie czes$ciej na zwtokach arsanu wecale
nie zawierajgcych.

Rozprawa Zaaijera jest przekonywajgcag, to tez Hof-
mann przyjmuje jej wyniki bez zastrzezenia', tylko Liman
na oktatnim Zjazllzie berliskim, wystepujac jakoby pour
Th.omew du Arupemi nie odmawia jeszoze® nnimitikacyi ar-
semow®j wszelkiego znaczenia; sng¢ stoi na stanowisku Sci-
iila: rfie spuki doch mcht bios m dem Efféfeii md Proto-
collen der GericMsm-gFap

BadZz jak badz praca Zaaijera dala pochop do wzno-
wienia, $ledztw#@ przeciw* Speichertowd, ktdérego tymczasem za
urlopem whpuszczono z wiezienia. Spodziew*ac sie
nalezy, ze. Sledztwo ukoniczy sie uwolnieniem podsadnego,
ktory lat 10, by¢ moze, ze catkiem niewinnie, odbyt ciezkg
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i nader dotktiryg kare. Jezeli zostanie ostatecznie nwolnio-

uwolnionie swoje zawdzieezy zapewne postepowi nauki;
ule zachodzi pytanie wazniejsze, czy skazagre hjdo uzasa-
dnione ze stanowiska nauki przed 10 laty? Wedtug przedsta-
wienia podanego, za ktore jednak odpowiedzialnosci nie przyj-
mujemy, bo tylko akta urzeklowe mogSP® podstawg zdania,
zostal on uznany winnym otrucia, poniewaz tfellarze sgdowa oparli
zdanje swoje-potepiajagce ua S$ladach arsenu przez chemika
wykazanych ora-z na mumifikagyi zwdok. Jakkolwiek av spra-
wne tej jest angazowany fizyk, apemiie stawy europejskiej
uzywajacy, Robe.rt Koch, to jednak nie podobna niedopa-
trze¢ sie sprzecznosci miedzy mumifikacyja a S$ladami ar-
penu w zwiokach znalezionemi. Czy gprzeczrfaS¢ ta nie na-
suwata wOWezas znawcom mysli, «<e mnmifikawg nie musi
pozostawa¢ w zwigzku Scistym z arsenem przez Chemika
wykazanym? A jak tu pdgjbdzi¢ mumilifciicyje. 6lvo*Usng ze
Niepodobna przypus¢#-, aby na zwiekach przed 10 laty-zmumifi-
kowanych zniknely- 'dogjsczeteie czeSci miekkie, i aby z trupa
takiego pozloetaly tylko kosci bez zwigzku ze sobg pozosta-
jace. A w.y wolwczas nie nalezato Ifietylko zebra¢ ziemie
z rozmaitych miejsc cmetarza, ale nadto otworzy¢ kilka gro-
béw, celem przefkonanra sie, czy. na owgm eiAetarzu trupy
w og0le, luk przynajmniej niektdre z nich nie nlegnjg sten-
pieszeniu, czy wie*, gruat sam nie jest przyczyng miunifi-
kacyi ? A wreszcie, czy komisyja ostatnia, tfféora zatgata roz-
maita okazy %grobu, zajrzata tez do' innych gr-obéw i badata,
jaki obraz zmian! poSmiertnych przedstawiajg trupy na
cmetarzu ow-ym pochowane*/ podnosimy zarzutéw, bo
powtarzamy, ze bez aktow o spraw.i<?.tak waznej sadzi¢ nie
mozna, a zjténaczyiny tylko watpiiwo&ci, wymagajagce roz-
jasnienia.

Jakkolwiekbgdz przypadek ten, kt.dhy znéw. nabrat tak
wielkiego rozgtosu, dowodzi wymownie, jak wd.elkgjast odpo-
wiedzialno$¢ lekarza sagdowego, gdy (po wielu latach w7 nader
przykry sposH przypomina mu sie przypadek, dawno zala-
twiony i zapomniany,stgdy role orzekajagcego w dbep opinii
publicznej zamienia mimowolnie na role moralnie obwinionego.
A gdy wiedza nasza pod wieln wzgledami nie jest absolutnie
p*Wna i ifgtalong, tem bardziej znawca winien by¢ ostroznym
w orzekaniu zbyt stanowczem, na im wiekszatkare orzeczenie
lekarskie apprza obwinionego. Ne nimis!

L. Blmnenstoli.

VI, Higijena, Epidemijologija, Policyja lekarska.

Seitz:
Przed kilkoma tygodniami wyszto w7 Monadlijum mate
<lzietko (str. 68) opracowane z wielkg sumiennosciag pfzpzj
Dra Sei-tea, asystenta polikliniki lekarskiej, a przedstawiajgca
obecne poglady o etyjologii duru, poparte tu i owdzie wla-
snemi doswiadczeniami. Naieiod W ie tej pracy chcemy czy-
telnikom Przeglagdu przedstawi¢ obefcuie najnowsze zapatruj
wa-nia higijenjKtow i bakteryjologow n®tyjologfije duru. Ba-
dania dotychczasowe pijawie jeflnomyslnie zgadzajg sij na to,
Ze u wiekszdj czesci zwiok tyfusowych znajdujg_pe w réznych
narzadach, a przedewszystkieni w Sledzionie, charakterysty-
czne pratki. Pratkéw tych nie napotyka sag w innych ,oli.o-
rohadi zakaznych. Dajg one sie cj*stokro¢ z wielkg fatwo-
$cig niekiedy prawie w postaei zupetnie czystej hodowli
z tych narzadéw oddzielic. -W czasie samej jilioreby udato

Studyja bakteryjologiczne nad etyjologijg tyfusu.

PRZEGLAD LEKARSKI

sie te same bacile wykry¢ w kale5 wymiotach a nawet moczu
clioryeh. Pratki te nie odznaozajg sie pod wzgledem biologi-
cznym liiczém tak dalece wiasciwém od iunycli tego rodzaju
gliyhkéw. tyléAvffim ich cliarakterystycznem znamieniem jest
wielka oporno$¢ w "obec wysokiej i niskiej cieptoty, dziata-
nie fermentacyjne na weglek ryodii, wtasciwy rozrost na ho-
dowlach ziemniaczanych i wroszoie wiasno$¢* 'wykonywania
Szybkich ruchéw. Na tej zasadzie, ze grzybek ten znajduje
st¢ prawie 'stale w narzgdach skérnych i zniar-fyeh na dur,
wiekszo$¢ patologow nigijenistow uzintfa go za swoisty
w tej ohorobie. Na udowodnienie, ze pratek ten jest zarazem

".j.cborobotwdraaym, przytaczajg, ze szczepienia tak zylne jak

i przez przewdd pokarmowy u réznych gatunkéw zwiarzat
wywotujg obraz chorobowy do tyfusu zblizony, a w narzadach
tych zwierzat badanie drolmowidowe wykazuje réwniez
zmiany podobne jak w durze ludzkim. W kiszkac-h cienkich,
a szczegblniej w gruczotkach tego narzadu, spotyka sie obraz
bardzo podobny, jak w dnrze brzusznym, a to tak przy za-
kazeniu per os jak i po zastrzy”nieein ozyhtej hodowli do
zyly. Badania wiec te na zwierZetack zdajg sie stwierdzac
patogeneze pratka, a przytem dajg podSawe do przypuszczenia,
ze zakazenie najprawdopodobniej nastepuje zwykle przjj
przntood.fpdkarumWy. To ostatnie przypuszczenie potwierdza
takze spostrzezenie, ze pratkow wstrzyknietych do krwd nie
znajdujeiisie w przewhdzie pokarmowym. Z przewodu pokar-
mowego za$ pratki Yozwijajg swe.okorobotwdme dziatanie
wytwarzaniem- cia4 trujgcych, zatezem przemawiajg dosSwiad-
czenia -Hoffmanna, Zcnkera, Seitza i Briagera.

Wolffhiigel, Riadl, Meade i Bolton zrobili spostrzezenie,
ze w warunkach korzystnych pratki tyfusowe mogg sie
w wodzie rflzwijaé i da¢ poczatek Sfidemii. Zapatrywanie to
ze stanowiska praktyki lekarskiej popart pracami swemi Mi-
chach Rowniez nilegjgd zdaniem Wolffkiigla i Riedllt, fbjtrdzo
jest dobrym S$rodkiem, w ktérym sie pratki dufzyeowd roz-
wijajg fatwo. Zgadza sie to z niejednym kazuistyeznym przy-
padkiem, w ktérym wiasnie obwiniano te. droge “iknzenia,
szczegOlniej w7 epidemii tyfus® u dzieci (lip. W Marburgu .
Hm)). Zdanie dzi$' .jeszcze rozpowszechnione, ze dur i przez
bielizng,* naezynih, wydzieliny itd., w ogble przez bezposre-
dnie zetknie-ety sie prz-euigs¢ sie moze, cho¢ nie poparte do-
Swiadczeniami S$chstemi, nie da sie przecie®-wykluczyé, aspo-
strzezenig praktyczne Reliera zdajg sie, zndw tej drodze za-
-kazenia iriekszej whg:i dodawac.

Czy stosunki gruntowe wywierajg jaki$ szczegOlniejszy
wplyW na szerzenie sie durn, to mimo zmudnych pfezukiwan
Soyki i Beumera nie udato sie dotad w.fSwietd¢.

*JJAwniez i na polu badan baletetyjalp”ikziiych nad VM-
tlumaczeniem powiktan tyfusu zrobiono w ostatnich czasach
jfiWe wazniejszych odkryé, ktdre nio omieszkajg przyczynic sie
do Woyjasnienia niejednego zawiklanego pytania. Tak iviec
zdobycze higijefty pod wzgledem etyjologii duru duzo zyskaty
przez poszukiwania "nowsze, a oboeiaz zdobycze te nie majg
jeszcze doUoSmwo znaczenia w Ligtenie ludéw, to przeciez
zawsze one Smialym ]imv|zyln krokiem na tej trudnéj
do zdobina 'miwie i przepowiednig nowych odkryg Kktore
niewatpliwie, stang,sie Zrodtem korzystnych i praktycznych
zastosowali tak pod wzgledem profilaktycznym jak i letezni-
Iczyni. (BaMeriologisehe, Sfotdien mr TypJtus-Aetiologib, 1886),

Br. KopJl

Mo. Ke-e: 0 matzenstwach pomiedzy krewnymi.

Zapatrywanie, ze matzenstwa pomiedzy krewnymi [Wy-
wierajag zgubny wplyw na potomstwo, jest nadefr rozpowsze-
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ohniolfie i bez Avatpienia oggtaie przyjete. Tem tjiz wiecej
ciekawosci budzi praca Mc. Ke,&gq, ktory stara gjjg) dowies$¢,
ze to zapatryAYanie nie j28t usprawietilhTioiie. Opierajgc sie
na z&stawieniach liczne

statystycznych, obejmujacych nader

przypadki, wykazuje autor, ze ptonng jest obpwa, jakoby po-

tomstwa-takich matzenstw miaty by¢ czesciej niz inne do-
tykane gduotienioinota tub zboczeniami umystowemi. AV naj-
odleglejszej starozytnos$ci nie uctiodzity woale matzenstwa

pomiedzy rodzenstwem za zabronione, dopiero zakon Mojze-
sza zabronit takic-h zwigzkéw a praATO kanoniczne rozszerzyto
te-n zgkaz na potomstwo rodzenstwa. O.$tatui zakaz nie ma
znaczenia w krajach zamieszkatych przez protestantéw a Spo-
strzezenia autora dotyoza wtasnie takich matzenstw pomiedzy
dzieémijednego rodzenstwa, t. j. pomiedzy stryjecznymi i cio-
tecznymi braémi i siostrami.

"W Anglii wynoszg takie malzenstwa 3°/0 wszystkich
innycdi, w Szkeeyi 8y4¥# a liczba idyjotétlg gtuchoniemyal
i innemi zbpezeniami wrodzonemi dotknietyad jiotomkéw tych
matzenstw nie jest wyzszg nad 3—4% (Darwin). Z tych
samych zestawien wynika, ze ptodnos$¢ takich malzenstw nie
jest wcale mniejsza niz innych, owszem okazuje sie nawet
nieco wieksza, w skutek czego tez i Sifcrerteliics6 potomstwa
bywa .nieco wieksza. Doswiadczeni™ wykazato,
niezonyeli osadach, ay ktérych mnlzensiw» pomiedzy krewnymi
zdarzajg* sie od ui«pamietnydijczas6l\r, matzenstwa nieptodne
przydarzajg sity nader rzadko i Adeale nie czesciej anizeli
wérdd maltzenstw poniieN/w niekreAYiiymi, a o idrjotyzmie,
gluclioinemoeie, AATGAdzonyoli znieksztattnieniach, banvikoAvem
zwyrodnieniu siatkéwki, aibinizmie itd. weal™ nie siyoliac.
Dr. ijiegnin przytacza na przyktad 10 matzenstw pomiedzy
kreAYnymi w ciasnej swojej rodzinie i wykazuje, 3 na 61
dziee-i tyeli malzenstAV nie bjlo ani jedno dotkniete Avyliozo-
nemi zboczsftianii, zadne tez zrtej liczby nie umarta ay Avieku
dzieeicoym. Wykazy statystyczne z zakladOAV clia obtgkanych
i idyjotew ay Anglii, Szkooy-i i .Irlandyi zgadzajg sie z sobg
av tem, ze maitzenstwa pomiedzy kugwnymi nie przyczyniajg
sie AYcale do mnozenia kalek mnystoAvvch, jezeli tylko nie
ma miejsca obcigze-nitdziedziozhg. Cale-szerdgi oyfr, ktorych
tutaj Ayyli¢Zae nie podobna, majg dowodzi¢ stusznosci zapa-
trywan autora, ktory"” w koncowych swoich A\'Y\Yodacli frzy-
zngje, ze potomstwo dziedziczy zazwyczaj AYady i cierpienia
rodzicow i ze dziedziosuenie to iwydatnia sie bardzic¢j, jezeli
rodziee sg pomiedzy sobag krewnymi, t. j. jezeli icli Avady
lub c-ierpicnia odziedziczone pochodzg z jednego AYspolnego
zrodfa. Czasoétn bywaja, te cierpienia ukrytemi i wychodzag
na jaay dopiero ay 3cjim lub daiszem pokoleniu stanowigc
niejako tajne dziedzictAYo po dziadku Ilub pradziadku. Gtu-
choniemota, idyjotyzm, $lepota barw itd., zdarzajace sie po-
miedzy cztonkami arystokracji angielskiej, =aaddgraniozonycli
AYsdach Szldfeyi i pomiedzy polskimi Zydami nie myjg Avspol-
nej przyczyhy ay oczysianiu rasy, skutkiem lzonego dopro-
Avadzono ay hodoAYli ras zAYiorzecyeh do znakomitych rezul-
tatéw, lecz przyczyng ich bywa opilstwo, niechlujstwo i nedza
i tym podobne czynniki dziatajaca zgubnie na rod ludzki.
(Med, liecord A. York — Irrmfreund, 1886). Dr. Schaitter.

Komisyja sanitarna krakowska odbyta ay dniu 7
b, m. posiedzenie ped przewodnictwem prezydenta miasta Dra
Szlachto wskiego. Po odczytaniu i przyjeciu protokétu z po-
przedniego zebrania, zdawano po kolei sprawe z wykonania
uchwat na niem zapadtych. Rzecz dotyczaca mierzenia stanu wody
gruntownej w miesSc.iewodtozono do nastepnego posiedzenia. Roz-
biér chemiczny Avskazanycli woéd studziennych dowiédt, iz woda
ay gazowni miejskiej jest bardzo zta, natomiast wytryskajgca ze

ze w oHgrJgFj

*r. 3

zrédet potozonych za watem forte”znym obok parku krakowskiego
znakomita Na SpdSte zwrécita juz dawniej swg uwage komi-
syja choleryczna, r. m. Dr. Kobn Avniést przy tej sposobnosci,
aby proécz rozhioru cliemicznSo bada¢ wody takze i pod Avzgle-

dem bakteryjologicznym, poniewaz juz kilka razy znaleziono
w wodach gruntowych grzybki Wiasciwe chorobom zakaznym,
mianowicie tyfusowi brzusznemu. W obee trudnos$ci naukowych

i praktycznych uchwalono udaé sie w tej sprawie do prof. Bro-
wicza i Mikulicza, jako majacych u siebie pracownie bakte-
ryjologiczne. m— CO6 do szczepienia ospy postanoAviono rozpatrzec
sic w dawniejszych krokach komisyi sanitarnej avtym przedmio-
cie i uda¢ nastepnie do Rady miejskiej z odpoAviedniemi wnio-
skami. Mtego wyznaczono podkomisyje zr. m. Domarnskiego,
Dra Poili kty i Dra Buszka. W sprawie zanieczyszczenia
powietrza w salach szkolryjeh gmachu $w. Scholastyki odbyta
sig na miejscu podkomisyje ktéra uznata, iz jedyny sposéb za-
radzenia ztemu polega na wentylacyi wychodkéw gazem. Gazo-
wnia miejska otrzymata polecenie sporzadzenia odpowiednich na
to planéw i kosztoryséw. — Dr. Korczynhski zwrd6cit uwage

na potrzebe kontroli sanitnrijij nad osobami przybywajacemi do
ogrzewaln. Kontrola ta odbywa sie o ile mozna. — W Kkilku
zabranych przez witadze woédkach znaleziono aniline, o czem do-

niesiono Sadowi celem ukarania szynkarzy. — Na wniosek Dra
Korczynskiego postanowiono zaleci¢ lekturom obwodowym,
aby kroiyianke do szczepienia na koszt miasta kupowali, ile
mozna, ay krgjn. — Dr. Bnszek podai do wiadomosci cyfry
odnoszace sie do $miertelno$ci w Krakowiajw r. 1868. Dgn-lein
umarto 2150 os6b, o 538 mniej niz 1885. Szczegdlniei
zmniejszyta sie $miertelno$¢ z choréb zakaznych, i tak gdy wr.
1886 zmarto z odry 137, z tyfusu brzusznego 45, 2z zapalenia
ptuc 527 oséb, tez same choroby pochtonety w roku 1886 tylko
8, 27 i 341 os6b, tak Zze rok 1886 policzy¢ mozna do nadzAvy-
czaj pomys$inych. — Dr, Ponikto mOAvit przy tej sposobnosci,
aby ndac sie do Wtadz rzadowych o donoszenie o wybuchu
choréb zakaznych w tych wsiach okolicznych, zkad odbywa sie
przywéz zywnosgh mianowicie mleka, do miasta celem zarzadzenia
stpsownycli $rodkéw ostroznos$ci przeciw zawleczeniu choréb do

av [I.

Krakowa. Wniosek ten przyjeto. — R. m. Dr. Domanski
wnidst, aby miasto Krakéw wzieto udziat w wystawie higijem-
cznej tego roku odby¢ sie majacej w Warszawie i aby w tej

mierze wypracowaé stosowne przedtozenie dla Rady miejski&j.
Whniosek ten przyjeto iwyznaczono do niego podkomisyje z wnio-
skodawcy, Dra Korczynskiego, fizyka miejskiego Dra B u-
szka i inzytiijera sanitarnego Swierzyfiskiego. — R. m.
Dr. Domanski Avni'ést na podstaivie rozhioru chemicznego wody
studziennej, aby przedstawi¢ sekcyi ekonomicznej' Rady miejskiej
konieczno$s¢ poprowadzenia projektowanego juz ay budzecie na
rok biezacy kanatu w ulicy Basztowej tak, aby cata ta ulica
mogta z niego korzystaé. Wniosek ten dat powéd do zasadniczej
i obszernej dyskusyi, w ktérej przyjeto tak wniosek pierwotny,
jak réwniez dodatkowy tegoz radcy miejskiego co do wypiaco-
wania mapy statystyczno-topograficznej miasta Krakowa dla wa-
zniejszych z osobna chordb zakaznjch celem zyskania umiejetnej
podstawy do dalszych robét asenizacyjnych. Przyjeto réwniez
wniosek Dra Korczyhskiego co do koniecznosci generalnego
planu kanalizacyi miaata i co do utozenia kolei, w jakiej budo-
wacé 4fe powinno ze wzgledéw sanitarnych nowe kanaty. Ten
ostatni wniosek przekazano podkomisyi z r. m. Dra Paren
skiego, Dra Zarewicza i Dra Buszka.

* Cholera w Budapeszcie. Urzad
wegierskiej ogtasza, ze podczas ostatninj epidemii
0s6b 966, a mianowicie 415 wyrobnikéw, 130 stug,
dzielnikéw, 7 Zzoinierzy, 41 os6b rozmaitego zawodu
umarta 499 czyli 51 °/0.

O Wole szkolne. Muller podaje, iz po$réd 715 uczennic
znalazt 81 (12y0) dotknietych wolem, i tej liczby jednak jedy-
nie u 11 dosiegneto wole znao”fiiEjszych rozmiar6w. Po najwiekszej
czeSci u dotknietych dziewczat znalazt btednice i zboczenia w mie-

lekarski stolicy
zachorowato
232 reko-
i 58 dzieci;

sigczkoAvaniu. W czasie przed egzaminami gtéwnemi i w czasie
postu zwigkszaty sie wola, zmniejszaty za$§ ay czasie ,wakacyj.
U niektorych niemiesigczkujacycli jeszcze dziewczat rozAYineto

sie duze wole w krétkim przeciggu czasu 2—3 miesiecy. Tuz
po pojawieniu sie pierwszej miesigczki bardzo predko zmniejszato
| sie i zupeinie znikto. AJo do leczenia to skutecznem sie okazato
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zastoso-
(Jahr-

podawanie wewnetrzne
wanie masci z jodku potasu
buch f. Kinderlcran/cheiten).

D W Anglii ustanowione bedzie wkrétce Ministeryjum zdro-
wia publicznego. Pierwszym ministrem zostanie prawdopodobnie
Dr. Ritehie.

O W francuskiej

rozczynu Fowlera, zewnetrzne
i zakaz ciasnych kotnierzy.

Izbie deputowanych przedtozono projekt

do ustawy regulujacej wykonywanie praktyki lekarskiej. Wedtug
tego projektu lekarze zagraniczni bez wzgledu na narodowos$¢
moga we Franeyi praktykowaé jedynie po ztozeniu obowigzko-

wych egzaminéw S$cistych, w szczegblnych przypadkach moga by¢
przyznane pewne ulgi, ale nigdy nie jest dozwolonem zupeine
zwoluienie od egzaminéw. Tak zw. officiers de sante moga pra-
ktykowa¢ w calem terytoryjum franenskiem z wyjatkiem stolic
departamentéw i obwodéw (arondissements) liczacych nad 10.000.
~Wielkiell operac.yje chirurgiczne i ginekologiczne moga wyko-
nywac¢ jedynie w asysteneyi Dr. med, wyjawszy gdyby zwioka
byta grozng. Jedynie Lir. med moga by¢ znawcami sadowymi.
Praktyke dentystyczng moga takze jedynie doktorowie medycyny
lub officiers de sante wykonywaé; jedynie dla starszych denty-
stow istniejg przechodowe postanowienia ale nie wolno im znie-
czulaé. Dyplomowane akuszerki majg prawo szczepi¢ i powtérnie
szczepi¢ Nieprawne wykonywanie praktyki karane bodzie grzy-
wng od 100—500 fr. a wrazie powtdérzenia sie grzywng podwaéjnej
wysokosci tub wiezieniem do roku. Nadawanie sobie tytutu do-
ktora, pod co podciggnieto takze uzywanie tytutu za granicg na-
bytego ale we Franeyi nic potwierdzonego, karane bedzie grzy-
wng 1000— 2000 fr. lub wiezieniem do roku.

VII. Wiadomosci biezgce.

Krakow d. 13 stycznia. Na wczorajszem posiedzeniu Tow.
lekarskiego Dr. Gérski przedstawit dziewczynke z kliniki prof.
Mikulieza z wrodzong wadg jezyka, szczeki doln¢j i palcow;
nastepnie urzednicy zdali sprawe z czynnoéci catorocznych tak
Towarzystwa jako i poszczegblnych komisyj.

* Donoszg nain, ze o oprdzniong posade fizyka m. Lwowa
ubiega si¢ Dr. Obtutowicz, obecnie lekarz powiatowy w Bu
czaczu. Dr. Obtutowicz w swoim czasie byt jednym z najznako-
mitszych uczniéw szkoty naszej gtdwnej i jako uczen i miody
lekarz napisat kilka rozpraw konkursowych, nagrodg uwienczo-
nych; pézniej petnit obowigzki lekarza pomocniczego w oddziale
chirurg, szpitala $w. tazarza w Krakowie, przez lat kilka byt
asystentem przy klinice choréb skérnych i wenerycznych, a zto-
zywszy egzamin fizykacki z postepem celujgcym otrzymat posade
lekarza powiatowego zrazu w Turee, a p6zniej w Buczaczu. Li-
czne a cenne jego prace umieszczane zostatly gtéwnie w tygo-
dniku naszym, do ktérego najgorliwszych nalezy wspo6tpracowni-
kéw. Nie wiemj', ktérzy koledzy ubiegaja sie o arcywazng po-
sade fizyka lwowskiego, ale sgdzimy, ze w kazdym razie Dr.
Obtutowicz, ktéry bezsprzecznie zalicza sie do najzdolniejszych
lekarzy powiatowych w kraju, jest kandydatem nader powaznym,
a powinszowa¢ tylko moznaby stolicy, gdyby lekarz tej kwalifi-
kacyi zajat te posade.

* OtrzymaliSmy pismo nastepujace:

APoniewaz nie pozwolono c¢. k. Zarzgdowi zdrojowemu
prenumerowaé od : stycznia 1887 r. dalej Przegladu Lekarskiego,
upraszam zaniecha¢ dalszej ekspedycyi. C. k. Zarzad zdrojowy,
krynica 3/1 1887 (podp.) Sokotowski".

Zawiadomienie to jest ciekawem. Wolno kazdemu abonowa¢é
pismo lub nie, ale co znaczy zakaz abonowania Przegladu Lek.,
udzielony c. k. Zarzadowi zdrojowemu, nic pojmujemy. Kto wy-
konywa cenzure i kto w Krynicy pismo nasze umiescit na in-
deksie? Postaramy sie na wiasciwej drodze o wyjasnienie tej
zagadki.

* Spis autoréw i przedmiotéw zawartych w 25 rocznikach
Przegladu Lek., ktéry wedle uchwaty Tow. lek. i komisyi re-
dakcyjnej ma byé udzielony bezptatnie wszystkim prenumerato-
rom, jest na ukonczeniu i zapewne jeszcze w ciagu miesigca
rozestanym zostanie.

* OtrzymaliSmy Rocznik medycyny krajowej wy-
dany juz po raz 9ty staraniem i nakiadem Dra J. Rogowicza
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w Warszawie. Rocznik ten, jak dotychczas, sktada sie z dwéch
cze$ci. Oze$¢ |. zawiera Przeglad pismiennictwa lekarskiego pol-
skiego za 2ie pdtrocze 1885 r., a wiec rozni sie od poprzedza-
jacych o tyle, ze tamte obejmowaty sprawozdania z roku catego,
poczawszy od 1 lipca do ostatniego wrze$nia; tym razem szan.
wydawca ogranicza si¢ do pdét roku, aby w roku przysztym zdac
sprawe z prac ogtoszonych w ciggu catego r. 1886. Sprawozda-
nie rozpada sie na 9 dziatéw, opracowanych przez pp. Jako-
wskiego, Dunina, Maczewskiego, Szteynera, RoO-
gowicza (2 dziaty), Kamoc kiego, Zere i Rybickiego.
Na 98 prac, w streszczeniu podanych, przypada 49 na Gazete
Lekarskg, 31 na Przeglad Lekarski, 16 na Medycyne a 2 na
Pamietnik Tow. lek. warsz. Redakc.yja uprasza o nadsytanie dziet,

rozpraw lub odbitek na rece Dra Rogowicza (Warszawa,
Nowogrodzka 26), co jest nader pozadanem, aby unikngé¢ po-
miniecia lub opd6Znienia oceny prac poszczeg6lnych. Cze$¢ |l

jestto bardzo wygodny kalendarz lekarski, posiadajacy tre$¢ obfitg
i wszystkie zalety podobnego wydawnictwa.

* Niestrudzony a jezyk nasz dokiadnie znajacy redaktor
Casopisu I¢kafuv ¢eskych zdaje w Nrze 2 doktadng sprawe z 6
rozpraw, umieszczonych w numerze jubileuszowym Przegladu
Lekarskiego, a w numerze tym nkofAczonych, a mianowicie
z rozpraw Kkoli. Sokotowskiego, Obalins kiego, Glu-
ziiiskiego, Lessera, Adamkiewicza i Kaczoro-
wski ego.

* Warszawa. Towarzystwo lekarskie obratlo na rok bie-
zacy prezesem Dra Gepnera, wiceprezesem Dra Rogowicza
a sekretarzem dorocznym Dra Jakowskiego.

* Wiadomos$ci uniwersyteckie Graz. W miejsce ustepu-
jacego prof. okulistyki Blodiga Wydziat lek. przedstawia trzech
kandydatéw w nastepujacej kolei: Beckera z Heidelberga,
Eversbuscha z Erlangi i Satttera z Pragi; pomija wiec
licznych a znakomitych okulistéw auatryjackich. — Na katedre
pedyjatryi ma byé¢ powolany Soltmann z Wroctawia; wre-
szcie prof. akuszeryi Helly niezadtlugo ma przejs¢ w stan
spoczynku. — Bonn. Prof. anatomii poréwnawczej Leydig
ustepuje z katedry. — Petersburg. Prof. Berg mann w Berli-
nie nie przyjat katedry opréznionej po Kotomninie; przedstawiono
na te katedre docentéw Bele owa i Pawiowa oraz prof. Kil-
ami na z Moskwy. — Dr. Czyz habilitowat sie¢ jako docent
choréb nerwowych i umystowych w Akademii lek. — Praga
Czeska. DI-. Weyl, asystent prof. Schébla, habilitowat sie jako
docent okulistyki a Dr. Kaufmann potwierdzony zostat jako
docent choréb usznych w Wydziale czeskim. — Wieden. Prof.
Mo ssetig-M oo rho f mianowany zostat jeneralnym, lekarzem
Zakonu niemieckiego. — Budapeszt- Dr. Téth potwierdzony
zostat jako docent farmakologii. — Paryz. W miejscu Sappeya
mianowany prof. anatomii opisowej Farabeuf, a miejsce prof.
fizyki Gavarreta. zajat Gariel. — Bern. Prof. pedyjatryi
De inme mianowany zostat zwyczajnym prof. farmakologii.

* Mianowania. Predzej anizeli sie spodziewano zatatwiong
zostata sprawa obsadzenia katedry okulistycznej w Gracu. Uste-
pujacy prof. Blodig otrzymat tytut radcy rzadowego, a katedre
jego otrzymat prof. lzydor Selma bel w Insbruku.

* Nekrologija. W Leydzie umart prof. akuszeryi Szymon
Thomas w 66 roku zycia. Byl ou pierwszym, ktéry zwrocit
uwage na mozno$¢ ujscia powietrza z pluc noworodka, ktéry
oddychat. — W Utyce, w Ameryce po6tii., umart psychijatryk
Dr. Gray.

Artykuty orygin. mieszczace sie w czasopismach lek. polskich:
W Gazecie Lek. Nr. 2: Hoyera: O zmianach pogladéw

lekarskich pod wptywem nauki o pnsorzytniczem pochodzeniu
choréb zakaznych (dok.); Szadka: Leczenie przymiotu glebo-
kienii wstrzykiwaniami przetworéw rteciowych; Dunina: Uwagi
krytyczne nad powstawaniem nerki wedrujacej (dok.). — W Me-
dycynie Nr. 2; Jaworskiego: Kilka nowych spostrzezen
dziatania kwaséw na zotadek ludzki (z kliniki prof. Korczyn-
skiego) (dok.); Stankiewicza: Przyczynek do nauki o lecze-
niu ztaman rzepki i wyrostka tokciowego za pomocag szwu kost-
nego (c. d.).

korespondent'*!ja Redakeyii idnthtistraet/i.
Dr. S. w SK. Serdecznie dziekujemy i prosimy o wiecej.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Bluinciistok.
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KONKURS.

Na posade lekarza sekundaryjusza przy szpitalu powszechnym
w Jasle z roczng placg 300 zir. i wolnem pomieszkaniem w bu-

dynku szpitalnym.

PP. Kompetenci wszech nauk lekarskich zechca podania swe
wnie$¢ na rece bilrmistrzawterminie do ostatniego Stycznia 1877.

Jasto dnia 3go Styuhna 1887

GAZETA

Burmistrz
Mrt&iger.

L EKARSKA

Pismo tygodniowe poswiecone wszystkim gateziom me-
tm;yuy naukowej i praktycznej, wychodzi¢ bedzie w ivI887
a S2im od zatozenia’Gazeij, wedlug' tego samego pro-

gramu jak dotychczas.

Roozny tom Gazety RSkarskiej

zawiera przeszto

1200 stron druku, wiele drzeworytéw i tablic titografowmnyck.

Warunki prenumeraty: w Warszawie rocznie 5
50 kop., na prowincyi, w Cesarstwie i za

pétrocznie 2 rs.

rubli,

granicg rocznje 6 rubli, pétrocznie 3 ruble.

Redaktor

(Warszawa, Marszatkowska 115.)

Wydawca: Dr. St
szatkowska 11%)

ELIXIR WINNY

QUINA LAROCHE jest naj-
poktadniejszym prepara-
tem ze wszelkich $rodkéw z chi-
ning. Smak posiada przyjemny
i skuteczno$¢ j¢] uznang zostata
w stabo$ciach zo}agdka,ga-
stralgii,tyyne.dznieniu, bra-
ku apetytu, wtrudnem imo-
zolném przyjs$ciu do zdro-
wia po ciezkich chorobach etc

Zapobiega i leczy GORACZKI
peryjpdy c7ne jak réwniez
nastepstwa tychze.

odpowiedzialny: Dr. Wt Gajkiewicz
Kondratowicz. (Warszawa, Mar-
z ZELAZEM

Zalecane miodym osobom do
osiggmieoiaw zro stu iroswo ju
ciata, nadaje krwi sile.i ku-
leczki czerwone, ktore sta-
nowia joj piekno$¢; wzmacnia zo-

tadek,' obiidza apetyt, leczy
ostat)iejgft ogdélne, blada-
ezke,lymhtyzm, skraca

czas uowrotu do zdrowia
etc.

Paryz, 22, ulicaDrouot.

We Lwowie Apteka Sklepin-
skiego.

Nr. 3

B O N CE G I'TO

woda naturalna zawierajacaiarsen i zelazo zg6r Tesobo w Tyrolu

jest dzielnym $rodkiem w leczeniu chor6b przewodu pokarmowego,

btednicy, w cierpieniach nerwowych i chorobach skdrnych.
Sktad w Krakowie w Aptece Konstantego Wiszniewskiego.

STARANIEM

Wydawnictwa flziet [e M 1¢ 1}

wykzty nastepujace dzieta:

) Dra Pawta Guttmanna. Nauka sposobéw klinicznego
badania narzadéw piersiowych i brzusznych. Przektad dokonany pod
kierunkiem Dra A. Krentera i Docenta Dra St. Pareriskiego. Warsza-
wa 1877. Cena 3 zir. 75 c.—2 Rs. 50 kop.

2) Dra Jana Steinura. Rys nauki o chorobach dzieci dla
uczacych sie i lekarzy. Przektad dokonany pod kierunkiem Profesorow.
M. L. Jakubowskiego i J. Oettingera. Krakéw 1877. Cena 4 zir. —
3 Rs. 70 kop.

3) Dra Antoniego Jurasza, Profesora z Heidelberga
Laryngoskopija. Dzieto oryginalne ozdobione 43 drzeworytami. Krakéw
1878. Cena 2 zir. 75 c.

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

5) Dra A. Rothego, naczelnego lekarza zaktadéw dla obtgka-
ng™h w Warszawie, Psychopatologiia Forensis, czyli nauka o chorobach
umystowych w zastésowaniu do sadownictwa, a w szczeg6lnosci do-
praw obouigzujagpych w Krdélestwie Polskiom i w Galicyi, Dzieto ory-
ginalne, Krakéw 1879., @ena 2 zir. 25 c.

6) Dra Il. Jordanu, Docenta Wydz. lek. w Uniw. Jagiell.
Kauka potoznictwa dla uczniéw i lekarzy. Dziat Iszy fizyjologija
i dyjetetyka igzy, potodu i potogu. Dzieto oryginalne z 44 drzewo-
rytami. Krakéw_1881. Cena 3 zir. 50 c.

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

8) Dra Stanistawa, Smolenskiego,
leczniczego w Jaworzn na Slasku. Hydi-oterapija.
Krakéw 1884. Cena 1 zir. 85 ¢t.

9, Dra Alfreda Obalinskiego, Profesora Uniw. Jagiell.
w Krakowie. Wykiady z zakresu chorob drég moczowych mezlich
Krakéw 1886. Cena 1 zir. 80 ot.

ICjfcDra Tadeusza Zutihskiego. Higiena szkolna. Wy-
danie poS$miertne, do druki, przygotowane i uzupeinione przez
Dra Kazimierza Grabowskiego, Docenta Wydz. lek.
w Uniw. Jagiell. Krakéw 1886. Cena 1 zir. 60 cnt.

Sktad gtéwny powyzszych daint w ksiegarniach; S. A Krzyza-
nowskiego w Krakowie, .1 Milikowskicgo we Lwowie, Gebethnera j
Wolffa w Warszawie, jakot6z w Redakcyi Medycyny w Warszawie.

prymar. szpitala powszechnego
Dzieto oryginalne. Krakéw 1879.

Lwowa. Syfilldologiia

kierownika Zaktadu
Dzieto oryginalne

FABRYKA ZALOZONA W NOWEJ ZIEMI ROKU 1849. '
APTEKA HOGG’A, 2, RUE CASTIOGLIONE W PARYZU.

iw OIES FRAIS

I#MbRUECcle

TRAN Z SWIEZEJ WATROBY SZTOKFISZOWEJ, HOGG’A,

pierworodny, koloru stomy, smaku sardynek. Na gruzlica, katar, dla dzieci stabych,
bard\opozywny. — Tran ciemniejszego koloru, znacznie nizszej ceny, pochodzi z wa-
trob zepsutych, co jest przyczynajego koloru i' odrazajacego smaku.

(Opinia Akademii medyc\nej).

Tylko we flakonach tréjgraniastych jak okaz —mFlakony nieopatrzone na ety-
kiecie pieczecig Rzadu Francuzldego uwaza¢ nalezy za podrobione.
Dosta¢ mozna we wszystkich lepszychaptekach.

ZAKLAD PABR?M"GZNT WOD

SZTUCZNYCH

3VCXN ERALNYCH

WODE SODOWA HIGIIENICZNA
WODE SODOWA KWASNA LECZINICZA

mocniejszag i stabszag

z polecenia i wedtug wskazéwek Szan. Komisyi przemystowéj Towarzystwa lekarskiego krakowskiego, wyrabia i rozsyta, pierwszg
w syfonach i flaszkach, druga tylko we flaszkach.

RN : — —
[ ’

K. ItZACA i CHMUB&KI
w Krakowie. dL-, -,

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

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



