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I. Trzy nowe przypadki przetrwania btony Zremcznej.
Podat

Dr. med. Konrad Kumszewicz,
okulista okregowy w Kijowie.

W 1szyiu zeszycie Pamietnika Tow. Lek. warszawskiego
z roku 1882, w artykule ,Przetrwanie btony Zrenicznej“
podatew krotki szkic historyczny rozwoju poglagddéw na wade
rozwojowg on w mowie bedgca, a panicz wiadnych 5ciu przy-
padkow przytoczytem pokrotce wszystkie, ktore poprzednio dru-
kiem byty ogtoszone. Podane wtedy przypadki dos$¢ byty nie-
liczne, tak iz razem z 5ma majemi i z przypadkiem Colma, ktéry
w kornicu rozprawy mej przytoczytem, liczba ich wynosita
tylkoS30. W tym samym roku ogtositem w Pamietniku jeszcze
2 przypadki; z tych w jednym mieliSmy blaszkelsrodkowgq
na torebce, od ktérdj ku linii wezykowatdj przedniej powierz-
chni teczoéwki przebiegaty 3 widkna, w drugim Szpare te-
czOwki ku dotowi, resztki za$ blony znajdowaly <E>prze-
waznie w obrebie szpary, dajac réwuocze$iije powod do
zrenicy wielorakiej. Od tego czasu przybyto nam 103 mniej
tub wiecej doktadnych opisow wady, razem wiec z*3 przy-
padkami, ktére nizej podam, wynosi liczba dotagd* ©pisanych
przypadkdw 140, mozte nawet znacznie wiecej, gdyz przy-
padki podane w pismach mato rozpowszechnionych tatwe
ujs¢ mogly naszej uwagi

Z tych przypadkéw wspomne tu tylko o kilku, miano-
wicie o tych, ktére znacznie sie"od innych réznig. Schindelka
(Zeitsch. f. verglmch. Augenheilk. 1883, str. 102.) spostrzegat
resztki btony w jednem oku u konia. W przypadku Makro-
cldego {Arek. f. Augenheilk. XIV, 1), w lewem oku widkna
przetrwate przyczepiaty sie do rogowki. W przypadku Ber-
gera (Klin. Monatsbl. August 1884), spostrzegano réwno-
czes$nie zaéme warstwowg. W przypadku Mayorhausena
(Klin. Monatsbl. 1886, Januar) u 5-iniesiecznego dzi-ecka
zupetna btonka zro$nieta z mniejszym pierscieniem tetniczym
teczowki, przykrywata 2 gorne trzecie czesci zrenicy. AV 2gim

mWystawa higijoniczr.a w War-

d\acutistigwe j88g, Jany. Fevr.)
przebiegaty witokna prze-

przyp. Van Diuysea (An.
blaszka na socaewce, ku ktorej
trwate, miata posta¢ zaémy stozkowatej. Na szcz&gblng uwage
zastuguje 3cie spostrzezenie tegoz autora. U 3-mi.esiecznej
dziewczynki byt brak zupelny obu teczéwek, w Srodku prze-
dniej torebki znajdowatysScie biate plamy. Widokna przetrwale
zupetnie przypominaty naczynia bloiM Zronicznej u zaptodka,
zwiaszcza w poOzZniejszym okragte (w koric-u 6go lub poczatku
Igo miesigca zycia zarodkowego)~tylko widkna nie tworzyty
sieci, lecz petle ku wewnatrz zwrdécone, sam za$ S$rodek zu-
petnie byt od petel wolny. W 4tein spostrzezeniu Van
Duysea blaszka $rodkowa na torebce wystepowata ku przo-
dowi 0 mm. i nie réznita sie bynajmniej pod wzgledem
barwy od teozowki.

Opisze teraz trzy przypadki,
strzegatem.

1 Eustachy N., 21-letni, miernej budowy.
spojowka i rogdwka w obu oczach zupetnie prawidtowe.
Prawe oko: Teczéwka barwy bru-
natnej, linija wezykowata znacznie
ciemniejsza, na ksztatt gwiazdy
0 8 wiekszych promieniach, ktére
dbehodza prawie do samego brzegu
rzeskowego. Linija ta zre$ztg wcale
nfe istnieje w obrebie* gbrnego i ze-
wnetrznego odcinka teczowki, ku
ktéremuto miejscu zblizajac».sie ta-
czy sie ona z brzegiem zreni-
cznym. Z wyjatkiem tego miejsca, ku wewnatrz od linii,
w pasie Zrenicznym teczowki spostrzegamy drobne prazki,
idgce w kierunku promienistym. Zewnetrzny (reeskowy) pas
teczowki uta-powierzchnie prawie jednostajng, spostrzegamy
w nimltylko ciemniejsze pasemka, idgee w kierunku mniej
wiecej promienistym; niekiedy tworzg one tuki lub tez dzielg
sie  dwudzielnie. Na torebce soczewkowej spostrzegamy
Hfcftke, ktéra do$¢ znacznie wystepuje ku przodowi, barwy

ktére sam niedawno spo-

Powieki,
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brunatnej, ksztatltu prawie okragtego, Srednica jej wynosi
2 mm. W dwdeli miej. tcb, mianowioie wyz¢jjferodka blaszki
i obok gbrnego i zewnetrznego jej brzegu, za pomocg jakby
widotak powstajg 2 pasemka Ibarwy linii wezykowatej (a. wiec
cienmiejszejod barwy blaszki), ktére prawie w $rodku brzegu
gornego blaszki tgczg sie pod katem prostym i oddzielajac
sie ,od torebki soczewkowej tworzg jednd widkno dos¢ grube,
ktére zwraca’ sie wprost ku gorze i tgczy sie tu z uktadem
wiokien, pochodzacych od gdrnego i zewnetrznego odcinka
przedniej potowy teczowki Wiasciwie mafny tu 3 gtéwne
wioknas z:tj$li zewnetrzne wecale sie nie dzieli, staje sie
coraz cienszem, az w ko.ticu niknie nieopodal brzefgu rzesko-
wego. Nastepujgce wiokno dzieli sie dwudzielnie, galaz ze-
wmetrzna znéw dwudzielnie, a rozgatezienia te sg widoczne
na znaczpej przestrzeni na przedniej powierzchni teczowki;
‘pfizeciwnie wewnetrzna 'galg/ t3$™y sie wprost jakby z tfso-
bnym przydatkiem tkanki teczowki, ktéry zresztg co do
barwy y~te sie od pozostatych czeSci nic roézni. Wreszcie
wewnetrzne wiokno dzieli sie dwudzielnie, ktéryto podziat
jeszcze raz sie powtarza na wewnetrznej gatezi. Dwie sasia-
dujaca ze !5bg gatezie obu ostatnich widkien #tgczy cienkie
spoidto, majgce kierunek poziomy. Pod wzgledem barwy,
wiokna od teczdwki idaceAio rdznig sie od wlinnia idacego
od bl&hzki na torebce, zatem od barwy linii wezykowatej.
Pomiedzy brzfcgiem Zrenicznym a blaszkg wi6kng potozone
sg swobodnie wi komorze przodkowej, tgczg sie za$ z tkankg
teczOwki M 1 przeszto mm. od brzegu zreniczuego. Wzrok
tego = @S00. Procz wsporimianéj blaszki, soczewka jest
zreszta zupetnie prawidtowg, toz samo ciato szklane, naczy-
nia i tarcza uerwu wzrokowego: dajg sie tylko spostrzegam
»Zjawiska# dowwlzgog nieprawidtowego astygmatyzmu.

Jgj 2. liewe oko (fig. 2). Rzeskowy pas
teczOwki nie rézni sie od pasa rze-
slcowege teczowki oka prawego.
W $rodku torebki®iezewkowej spo-
strzegamy blaszke ksztattu nienor-
malnego, lecz mniej lub wieecj téj sa-
mej wielkosSci, co i w oku prawem.
Linijar wezykowataznajduje sie tyl-
ko w wewnetrznej polowiefieczowki
i rbwniez wy”~gdapak potowaigwia-

zdy o 4 gtéwnych promieniach. W potowie wewnetrzijgj te-
czOwki znajduje sie takze linija w«zykovvutH, il®«z o wiele
mniej wyrazna, nadt6 jest tu ona potozona obok samego
brzegu zreniczuego,. Zreniczny pas teczowki z prazkfiini pro-
miefiistemi znajdujemy wiec witasciwie-i*lké sw wewnetznej
potowig tee.zOwki. Zewndtrzng potowe Zrenicy przecina pa-
semko barwy linii wezykowatej; ku gorze dzieli sie ono na
SbWiokna, z ktorych kazde nastepni¢ (znéw sie dwudzielnie
dzieli, Pobie wewnetyzne galezie facjgg sie. z przydatkami
tkanki teczdwkowcj, zewnetrzne za$, jako widkna wyralZne,
dochodzg do samegj prawie brzegu rzeskowego. Srodkowa,
cynka czesci pasemka jest przyczepiona do brzegu zewnetrz-
nego blaszki na torebce soczewkowdj. Ku gorze od tego
miejsca spostrzegamy w pasemku zgrubiato$¢, od ktérej ku
gorze i ku zewnatrz kieruje sie widkno i nastepnie dzieli
sie dwudzielnie .pomiedzy brzegiem zZrerwSfmn a rzeskowym
teezOwki. Wreszcie ku dotowi, nieopodal brzegu zreniczuego,
w pasemku spostrzegamy jeszéze zgrubiatoS¢ o wiele zna-
czniejszg, w ktorej dzieli sie ono na 3 widkna. Z tycli we-
wnetrzne zwraca sie kn wewmatrz i ku dotowi i tgczy Sie
z linijag. wezykowatg, $rodkowe prawie wprost ku dotowi
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1 dzieli sie dwudzielnie, wreszcie zewnetrzne wcale .die nie
dzieli. Jak pasemko tak tez widkna sg barwy brunatnej,
zupetnie jak linija wezykowata. Proffi czesci spodkowej zro-
$nietej z brzegiem blaszki pasemko i widkna potozone”sg
swobodnie w komorae”przodkowej i taczg sie z przednig po-
wierzchnig teczowki w odlegtoSci mniej lub wiecej 1 mm. od
brzegu zrenicznego. Wziok wtem oku -= ‘jI*. Co sie ttézy

sficzewki, cialg szklanego i dna oka, znajdujemy to samo,
co w prawem giku.
2. Bazyli K., 21-Gtui, S$redniej budowy. Prawe oko:

Bmwa teczowki biekitng; linija Wezykowata, barwy ciemno-
niebieskiej, dzieli przednig powierzchnie teczdwki na 2 pasy,
ku goOrze pas zreniczny jest szerszy od rzeskowego, ku do-
towi zachodzi stosuuek odwTotny. W pasie zrenicznym spo-
strzegamy prazki promieniste, a barwa jego jest ciemniejsza,
w pasie rzeskowym barwa jd$t bledsza, tylko obok brzegu
rzeskowego spostrzegamy liczne Pratby przydatki, barwy
znacznie ciennfiejszej. W Zrenicy, powyzej jej $rodka, spo-
strzegamy blaszke ksztattu nieregularnego czworobdkuKod
ktérej bierze poczatek ffwidkien, zwracajgc”e-kesie nastepnie
w rozne strony, mianowicie 2 wiokna udaje sie ku gorze,
2 ku zewnatrz i 1 ku dotowi. To ostiftnie nieopodal brzegu
Zrenicznego staje siarszerszem i nastepnie dzieli na 2 wid
fena, z ktérych jedno wprost ku dotowi zwré6cone, prawie ||P
samym brzegu Zrenicznym zndw sie dwudzielnie dzieli. Za-
réowno blaszka jak widkna \ycabj nie sg zabarwione, wygla-
dajg jak Sciegna cienkich peczkéw mie$niowych, naclte 'wiokna
bardzo sg cienkie i wecale niezr#'$niete ani z torfeikg so-
czewki, ani tez z przednig powierzchnig teczowki, z ktorg
facza*! sie dopiero w poblizu samego brzegu rzeskowego,
dzielagc sie poprzednio zawsze dwudzielnie. Blaszka rdwniez
nie jest zrosnietg z torebka sogzewki, lecz jest jakby zawie-
szong na widknach w komoeee przodkowej. Soczewka, ciato
szklane i dno oka zupetnie prawidtowe; w tarczy nerwu
wzMcowe&o spostrzegfln zjawiska wihasciwfe astygmatyzmowi
nadmiarowemu, wjzrok zresztg w tern oku rownat sie V44
Lewe okc*(fig. 3). Teczéwka wy- Fi£- 3-

glada zupetnie jak w prawem oku,

wyjatek stanowi ®ko jej dolny

i zewhetrzny odcinek, w ktdrego

Jpbrebie wcale nie widzimy linii

wezylepwatcj, a w skutek tago pas

rzeskowy i zreniczny teczéwki wca-

le sie w tem miejscu niejréznig.

Na torebce soczewkowej spostrze-

gamy blaszke ksztattu nieregular-

nego wystepujacg ku przodowi. Jest ona barwy jasno-bru
natnej, lecz naokoto miejscami spostrzegamy w niej ciem-
niejsze pasemka. Ostry dolny kat blaszki dochodzi prawie
do samego brzegu zreniczuego. Poczatek i kierunek wiokien
bardzo sg powiktane. 4 widkna (.(jedno poprzeczne w gorze
i 3 podiluzne) potozone sg jeszcze w obrebie blaszki $rodko-
wej, lecz tgczg sie z nig tylko w poczatku i w koncu. Liczbe
i kierunek reszty wiokien najlepiej objasni rysunek (fig. 3).
Dodam chyba, ze rownie jak w prawem oku wiokna wcale
nie byly zabarwione i tgczyly sie z tkankg teczowki dopiero
w poblizu samego brzegu rzeskowego, dzielgc sie poprzednio
dwudzielnie. Jakkolwiek soczeffik* poza obrebem blaszki
zupelnie byta przezroczysta, to przeciez z powodu znacznych
rozmiaréw blaszki dno oka trudno byto zbada¢ doktadnie;j.
Wzrok = 24200.

3. N. S. 20-letni. Prawe oko zupeinie prawidtowe, te-
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czéwka jednostajnej ciemno-brunatnej barwy, linija wezyko-
wata dos$¢ niewyrazna., potozona o 2 inni. od brzegu Zreni-
czneg'0. Teczéwka lewego oka barwy réwniez eiemno-bru-
natnej; linija wezykowata przedniej powierzchni teczdwki
jest wyrazniejszag w dolnej potowie, przeciwnie ku gorze
staje sie prawie niewidoczna. Na, przedniej blaszce torebki
soczewkowej spostrzegamy blaszke, podingowaty, w S$rodku
wystepujacg ku przodowi o 1 min., dtugosc jej (w kierunku
poziomym) wynosi 2 mm., wysoko$¢ okoto 1,5 mm. Blaszka
znajduje sie nie w Srodku przedniej powierzchni teczdwki,
lecz jest raczej posunietag ku gOrze, tak iz przy znacznem
zwezeniu Zzrenicy zajmuje gorng jej potowe.. Barwa blaszki
jest ciemno brunatna i nie rézni sie. wyraznie od barwy te-
czowki. Od dolnego brzegu blaszki ku dotowi w kierunku
promienistym, udaje sie 6 wiokien, ktore doszediszy do linii
wezykowatej dzielg sie, tworzgc jakby tapy gesie, ktére wi-
doczne sg na przedniej powierzchni rzeskowego pasa te-
czOwki i dochodzg ledwo nie do samego brzegu rzeskowego.
Wiokna sg réwniez barwy ciemno-brunatnej, nadto nie prze-
chodzg one swobodnie w komorze przodkowej, lecz tgczy je
razem biona barwy réwniez brunatnej, chociaz znacznie ja-
$niejszej. Pomiedzy dwoma najbardziej ku zewnatrz potozo-
nemi widknami, znajdowaty sie jeden nad drugim potozone
dwa niewielkie otwory w blonie, précz tego na powierzchni
btony dostrzegtem 10 drobnych kropek barwy czarno-bru-
natnej. Wzrok w tern oku réwnat sie zaledwie ‘72,0. AV celu
wiec poprawienia wzroku, a nadto chcac zbada¢ budowe
przetrwatych resztek, wykonatem ku dotowi sztuczng Zrenice.
Przy uzyciu szczypczykéw Liebreicha udato mi sie oderwac
luznie z blaszkg potagczone widkna i otrzymaé je wraz
z btong prawie nieuszkodzong w potgczeniu z wycietym ka-
watkiem teczdwki. Po za obrebem blaszki sama torebka
jakotez soczewka byty zupetnie przezroczyste, szerokos¢
sztuczn€j Zrenicy wynosita tylko 1,5 mm. W poblizu brzegu
rzeskowego teczdwki, po obu stronach sztucznej zrenicy,
pozostaty wspomniane przyczepienia widkien do przedniej
powierzchni teczowki w postaci gesich tapek Wzrok po
operacyi podnioést sie do 2Yi0,, Wycietg cze$¢ teczowki ra-
zem z biong i widknami utozytem nalezycie na korku i prze-
chowatem w celu badania anatomicznego. (Dok. nast.)

II. 0 hydroterapii suchot ptucnych.
Napisat
Dr. Stanistaw Smolenski,
Docent Uniwersytetu Jagiellonskiego,

lekarz zaktadu leczniczego w Jaworzu na Slasku.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 35).

Doda¢ takze winienem, ze wieksza czes¢ suchotnikdw
w okresie gorgczkowym posiada idyjosynkrazyje wzgledem
ochtadzania skory, nie znosi wecale zabiegdw wodnych. Juz
dla tego zastosowanie hydroterapii jest u nich bardzo ogra-
niczone. Powtdre, aby podniety termiczne dziataly pomysinie,
konieczng jest dostateczna odpornos¢ ustroju i do$¢ znaczny
zasob sit. A wiasnie suchotnikom w tym okresie nie dostaje
do tyle sit, aby dostateczna po kazdem ochtodzeniu wyste-
powata reakcyja. Kazdym bowiem zabiegiem wodnym odej-
mujemy ciatu pewng ilo$¢ ciepta, co w stanic prawidtowym
sprawia odruchowo wzrost wyrobu ciepta, wyréwnywajacy
z oktadem poniesiong utrate, u chorych za$§ wycienczonych,
jakimi sg suchotnicy tego okresu, reakcyja nie powstaje nie-
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kiedy wecale, skutkiem czego chorzy nie ogrzewajg sie do-
statecznie po ochtodzeniu, bo nie wynagradzajg powiekszo-
nym wyrobem ciepta ilosci utraconego; tym sposobem zamiast
wzmacnia¢ zabiegi wodne, przeciwnie ostabiajg i przyspie-
szajag wycienczenie. W innych za$ przypadkach u goraczku-
jacych ochfadzanie skéry sprawione podniecajgeemi zabiegami
wodnemi wywotuje odruchowo wiekszy wyrob ciepta i to na
koszt tkanek ustroju a nie na rachunek powiekszonego do-
wozu pokarmoéw, bo podupadte czynnosci narzadoéw trawienia
i przyswajania nie pozwalajg obfitszego spozywania pokarmu.
W pierwszym i drugim razie podniecajgce zabiegi wodne nie
wzmacniajg ustroju, lecz ostabiaja go jeszcze wiecej. Nie
zmienia rzeczy odwotywanie sie Wintem itza do tego, ze
u suchotnikéw w okresie gorgczkowym, podniety termiczne

zwalniajg i wzmacniajag czynno$¢ serca, przyspieszajag i po-
gtebiajg oddechy, podwyzszajg napiecie naczyhn i parcie
oscienne; zmiany te rzeczywiscie sfigmografem i sfigmoma-

noinetrem zazwyczaj wykaza¢ mozna, ale z tego nie wynika
bynajmniej, jakoby metodyczne uzywanie tychze podniet miato
by¢ korzystnem dla suchotnikdw w tym okresie. Podupadie
sprawy przyswajania prowadza do tego, ze podniecanie prze-
staje by¢ czynnikiem éwiczacym i miasto krzepi¢ i wzmacniac
ostabia i wyciericza ustroj.

Ze zresztg zabiegi podniecajagcej narazajg suchotnikow
w tym okresie cierpienia na inne jeszcze niebezpieczenstwo,
a mianowicie mogg utatwi¢ powstawanie krwotokéw ptucnych,
wykazemy ponizej.

Widocznie tez nie zupelnie zadowolity Winter nitza
zabiegi podniecajgce, skoro gorgco zachwala i poleca u su-
chotnikéw w okresie gorgczkowym inny jeszcze zabieg, t. j.
opaski krzyzowe. Mylnie podaje Winternitz jakoby
one jego byly pomystem, bo juz Czerwinski w r. 1876
w swojej term oterapii opisuje je dokfadnie a nawet do-
nosi o wyleczonym niemi przypadku gruzlicy (str. 168). Po6-
Zniej dopiero, bo w r. 1881 [Die Aufgaben der Hydrotherapie
in der Lungenphthise) podat wilasng teoryje ich dzialania
twierdzac, ze reguluja cieptote i stosunki krgzenia w plucach,
ze wywotlujg pewne zmiany w zyciu komorek, ze dostarczajg
chorym prywatnego klimatu Madcry i dziatajg na ptuca spo-
sobem oranzeryjnym, ze pod niemi rozrzedza sie wydzielina
oskrzchi, utatwia wykrztuszanie, powstaje rychte rozmiekczenie,
odgraniczenie i wessanie wypociny gruzliczej.

Wiadomo, ze opaski krzyzowe skiadajg sie z 2 kawatow
grubego ptotna 2 do 2'/s metra diugich a okoto 20 centy-
metrow szerokich; pierwsza z nich zmaczang w zimnej wo-
dzie i silnie wyzetg zaktada sie bezposrednio na klatke pier-
siowg w postaci 6semki, poczem pokrywa sie jg drugg suchg
oraz przymocowuje za pomocg tasiemek przytwierdzonych
do korica opaski zwierzchnigj.

Nowos$¢ ta spotkata sie rychto zstuszng i ostrg krytyka.
Piszgcy to tegoz samego roku po dwakroé¢ zabierat glos
0 wartosci teoryi Winternitza o dziataniu i zastosowaniu
opaski piersiowej w suchotach ptucnych (Hydr oter api ja
a suchoty ptucne. Przeglad Lekarski, 1881, str. 206 i222
lJeszcze o leczeniu suchot ptucnych za pomocg
liydr oterapii. Tamze, str. 288) a nastepnie uzycie zabiegu
poddat surowej krytyce takze Gumplowicz (Kilka stéw
o0 hydroterapii suchot ptucnych. Tamze, 1882, str.
271, 287, 301, 317). Nie brakto w tym kierunku i krytyk
autorow niemieckich. Pomimo to Winternitz ponownie
w r. 1887 wystawia i frazeologicznemi wywodami tlumaczy
pomysine i niebywate dziatanie opasek krzyzowych w su-
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Mtotacli ptucnych. Za nim znoéw przeii palu laty Drinar
(1*4) donosi, ze opaskami piersiowemi reguluje wykrztu-
s-zanie, stapia i z cia-la wydala serowate twory, ale, jala sam
przyzpaje, pod gil)zg krwotoku 2 oscienuych przedartych
naeiyn.

Jakiefr je>st naprawde dziatanie opasek jteor-
siowych? Me inne jak okfadéw wygrzewajgcych w ogdle.’
Pd przemijajacym .“kurczu naczyh w obszarze skéry pokrytej
powstajg skutkiem ukaty ciepta po krotkim ezasielstosunki
przeciwne: naczynia, skdry rozszerzajg sji*0 wieodj do nich
doptywa krwi, aieptota skdry podwyzsza, sie prawde do cie-
ptoty krwi. Stan ten trwa dopoty, dopoki Woda z opaski
nic wyparuje i opaska nie wyschnie. Pokrycie opasek wagstwa
nieprzemakalng, np. eeratka, sprawia, ze opaska powolnie}
wysycha, ale chlodnieje rychlej i znaczniej, faoniewaz jgKo
wilgotna i mniej powietrza zawierajgca jest lepszym prze-
wodnikiem ciepta.

Czy oprécz wymienionych zmian w naczyniach powie-
rz¢kownyeh powstajg takze jaki® izmiany w krgzeniu gteb-
szych tkanin, jak w eptuonj, oskrzelach lub nawet migzszu
ptucnym, mcftna réziiie sie domyslaj tdfe bezposrednich a wiec
pewnych w tym wzgledzie doswiadczen nie posilamy whale.
Postrzezenia niektorych lekarzy..przemawiajg za tom, ze i
in6je z niemi 'lEg zgadzajg, ze nieraz pod opaskami pier-
siowemi fagodzi sie i uSmierza bol felujadfi; oplucuowy, ze
niekiedy kuS/Jel sie zmniejsza i odpluwanie staje sie lzejszém
nieraz i wessante wypociny optipJhowej zdawato -sie. pod
niemi przyspiesza¢, ale nigdy nikt nie postrzega,f Ipomysl-
nego ich wptywu na sprawcy gruzlicze w ptucach. Mozna je
wiec ltoaiwa¢ zniejakim pozytkiem w zilpatenia.cti optucny,
w niezytach oskrzelowych ozyto swoistych, czy tiz towarzy-
szacych zmianom suchoatniefljin w ptucach, pamietajgc jednak
o tein, San chorych z bardzo ostabionemi mig$niami odde-
chowymi utrudniajg oddech i nie zarvsze bywrajg znoszone.
Nie ma Aviec zadnej podstaWy przypuszczenie WintPruitz”i,
jUkoby powstajaca pod oppska par# wodna przenikata nie-
tylko naskdrek ale i gtebsze tkaniny a nawet i gtebokie na-
rzagdy migzszowe, w ktérych miataby przyspiesza¢ rozrze-
dzenie i wassanie starych i stwardniatych wypocin, utatwiaé
rozpuszczenie i wesfanie wytwwow zapalnych Jestto dowolna
catkiem frazbp<iogija, jezeli Winternitz przypisuje parze
wodnej szczegOlny jaki$s wpltyw na sprawy zyciowe i odzy-
wienie komorek, na nerwy oskrzelowfemtct,, g juz fantasty-
cznym co najmniej domystem nazwm¢ musimy twierdzenie,-
ze para wodna dziata na piuca jak oranzeryja, jak klimak
wilgotny. eiepty i jednostajny, wywotujac czesto odczynowe
zapalenie, odgraniczenie, rozpad, wydalanie, wessanie i wy-
taczenie zmian .gruzliczych w pluoach. Winter nitz nie
waha sie nawet przypisa¢ parze wodnéj moznosci wywoty-
wania przekrwieniu w tworach beznaczyniowych a naveet
wytwarzania naczyn.

Ogolnie zaceni rzecz biorgc, musimy powiedzie¢, ze
w ostrym okresie suchot ptucnych {pidhisis florida) nie
mozemy uzywac¢ zabiegdw wodnych podniecejgeyck dla wzmo-
cnienia ustroju, ze zatem zastésowanie hydrokeraj .ograniczy”
tiie tu musi do usmierzania poszczegdlnych tylko przy padé w,
do czpgo opaski piersiowe rownitz niekiedy bywajg pozyfetj
ezne.

4. Jakie stanowisko
terapiia w obec gorgczki suehotniczej? Czy wska-
zane jest kiedykolwiek zwalczanie gorgczki trawigcej u su-
Eihotnikow ochtadzaniem za pomocg ‘zhbiegdw wodiiych?

PliZEffjiLAl) LEHNARS-KI. Kr. W

‘Sprawa ta nie jest dotychczas Stanowczo rozstrzygnietg, ale
coraz wiecgj wyrhbia sie przekonanie, ze sncliotniM gora-
czkujacy nie znoszg woale zewnetrznego ochfadzania, ze wiec
gorgczka trawigca stanowi wrecz przeciwwskazanie wzgledem
zabiegébw7 wodnych duzo ujmujacych ciepta. Inni znéw? -cho¢
mniej liczni, przemawiajg fa ppzyteqznoscig lezenia przeoiw-
-gftraczkowijgo za pomoca zabiego”7 ochliulzajacyoh.

Zttaniefti naszem prawda lezy wr posrodku,tgania gorg-
czka nie przeciww,skazuje jeszct 'koniecznie stosow®nia za-
biegow7 Wbdnye|, skierowanych nie ku fizyszinetnu ujmowaiiiu
ciepta, lecz ku ozywianiu i wzmacnianiu ustroju, ilekro¢ po-
zwala na to dostateczny zas6b, sita i wzgledna odpornosé,
jak to czesto tfflwa we wczelnym okrfeSie lub prze-
wioczny M przebiegu suchot. W przypadkach takich,
w ktérych cieptota wieczorna mierne tylko okazuje wznie-
sienialgorctczkowe, mianowicie u o0s6b niezbyt wyniszczonych
oraz okazujgcych prawidtowg pobudliwo$¢' na termiczne dra-
znienie skory, metodycznie powtarzane zmywanialwodafjdning,
nacierania w mokrém przescieradle wprost po wyjSeiu z po-
Scieli, jak to wielokrotnie postrzegatem, wzmagajg trawienie,
ozywiajg i krzepig chorych a czestokro¢ z c/gsem przyczy-
niajag sie do zmniejszenia a nawet zupetnego usuniecia gora-
czek wieczornych. Gdzio za$ czynno$¢ skofl jest bardzo upo-
$ledzona, z pozytkiem mozna .stésowa” kapiete- letnie, ,5—>15
minut trwajace, z nastepowreiiu zinmenr omyw#&niami i polo-

waniami; postrzegano nieraz, zc po pewmyln czasie ustgja
dreszcze, kaszel ‘tagodnieje, nastaje wzmoonienie o0gdlne
(Ikriner).

W odpowiednich wige .przypadkach mozemy zabiegami
wodnenii, mato ujmujacemi ciepta, walczy¢ posrednio przeciw
stanowi gorgczkowemu, *. j. o ile wzmacniamy ustréj i po-
prawiamy odzywienie i wyréb krwi.

Inaczej wr przypadkach gorgczki trawigcej. Mo-
zemy tu zwalcza¢ gorgczke o tyle tylko, o ile mozemy
opanowywaé i usmiercaé sprawe zapalng w plucadh, np. za
pomocg okladéw lodowy*! na klatkg piersiow®d, ale o uzy-
waniu og6lnych przeciwgoraczkowych zabiegéw nie moze bj€
mowy. Chtodnemi omywaniami mozemy i tu od$wiezac”skore
i tagodzi¢ poty, aid dosadusr oeliladzanie jeht tu wrecz nie-
mozebneaaibowienuchoryin ostabiédym i Wyniszczonym, nie-
rozporzadzajacyni d»$¢ znaczng sita odgBSwag, odejmowa-
niem wiegkszych ilosci cifepla tylkoby.Smy szkode wyrzadzili.
Jezeli zresztg nie ulega, watpliwosci, ze w ostatnich czasach
w Niemczech przeceniano zgubne znaczenie podwyzszonej
ciijdoiy, w ostrych chorobach goragczkowych, to tern mniej
mamy. podstawy do walczenia w tak heroiczny =sposéb prze-
ciw goragczcedmcliotniezej, bedacej nastepstwem nietylko spraw
zapalnych i og6lnego zakazenia krwi, ale i rozpadu migzszu
ptucnego. Istnietie goraczki trawigcej uwaza¢ nalezy jako
nieodzowne przeciwwskazanie do eu*zelkii-h zabig"w wo-
dnych, ujmujgcych ciatu wiekszg ilos¢ ciepta, a takie tylko
moglyby obnizaé cieptote w tym okresie choroby. Zresztg
ilekro¢ trzeba koniecznie obnizy¢ wygdrowang cieptote, mo-
zemy uzy¢ Srodkow farmaceutycznych, jakich wielkg ilos¢
posiadamy. Stusznie tez puszczono w niepamie¢ dawniejsze
(1881) i ponowne (1887) nawotywania Winternitza, aby
gorgczke trawigcg zwalcza¢ u suchotnikéw ochtadzaniem ze-
wnetrzném. DostateczniiSiprzemawia przeciw temu fakt tysig-

zajei¢ powinna hydcanemi badaniami stwierdzony, ze kazde ochlodzenie zewne-

trzne, tak w stanie prawidlowym jako i gorgczkowym, wy-
wotuje stosunkowy wzrost wyrobu ciepta. Winte m it z stara
sie zachwial powy'zszg prawdg, dowodzac, ze ilekro¢ uda sie
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nam rozszerzy¢ przez nacieranie naczynia powierzchowne
podczas ochtadzania, zapobiedz mozemy zwiekszaniu wyrobu
ciepta. Zdaniem jego, dawna teoryja Tranbego, gtéwng przy-
czyng goraczek jest utrudniony odptyw ciepta przez skore,
ktéremuto domniemanemu zatrzymaniu ciepta u suchotnikéw
chce zapobiedz przez rozszerzenie naczyn skérnych. Wystar-
czajg mu do tego samo suche wycieranie skéry, zimne omy-
wania, silue wycierania zimng wodg, w tym tez celu uzywa
wilgotnych otulen z nastepowem wycieraniem wodg zimnag
a nawet zimnym natryskiem, trwajacym 1 do 1% minuty (!),
ktéremu przypisuje dziatanie przeciwgorgczkowe, wzmacnia-
jace i przeistaczajace w okresie gorgczki trawigcej u sucho-
tnikow.

5. Czy zast6sowanie hydroterapii usucho-
tnikéw grozi powstawaniem krwotokéw pluc-
nych' Zalezy to gtownie od okresu choroby i jakosci zmian
anatomicznych w ptucach.

U oséb usp osobionych dopiero do suchot, tudziez
w przypadkach niezytu szczytow ptucnych, nie potrzebujemy
sie obawia¢, aby zabiegi podniecajagce miaty sprzyjaé po-
wstawaniu krwioplucia lub je wywotywaé. Kazdy bowiem
zabieg podniecajagcy wzmacniajagc czynno$¢ serca podwyzsza
zarazem napiecie naczyn tetniczych w ptucach, ale wywotu-
jac rownoczesnie gtebokie oddechy, utatwia odptyw krwi
zylnej do prawego przedsionka i obniza parcie krwi w zy-
fach ptucnych. W przypadkach suchot przewlektych bez
zmian rozpadowych w7 ptucach czeste krwioplncie polega naj-
czesciej na przekrwieniu zastoinowem w pewnych obszarach
naczyn ptucnych; i tu zatem, wzmacniajagc podnietami ruchy
serca i wywotujac gtebokie oddechy, ozywiamy prad krwi
w tetnicach, wyrownywamy przez pogtebienie oddechdw?7 sto-
sunki krgzenia a nawet z czasem przyczyniamy sio do le-
pszego odzywienia migzszu ptucnego i naczyn w nim prze-
biegajacych. U wielu znéw usposobienie do krwioplucia za-
lezy od istniejgcych juz zmian chorobowych wr utkaniu $cian
naczyniowych. Wiadomo zbadan liindfleischa, ze bujanie
komadrek gruzliczych wrbtonie dodatkowej, a moze i migsnio-
wej, te.tniezek prowadzi tatwo do zwmzenia a nawet zupet-
nego zatkania ich Swiatta, a ilekro¢ zmiany te przejda i na
warstw? $rodkowg i blone wewnetrzng, S$ciany naczyn stajg
sie kruchemi i tatwo pekajg. Krwioplncie nastaje tu najta-
twiej, ilekro¢ parcie w uktadzie zylnym jest podwyzszone
i utrudniony odptyw krwi zylnej. | tu wiec ozywianie i przy-
spieszenie pradu krwi w ptucach oraz pogtebianie oddechow
nietylko nie jest szkodliwem, ale wprost wskazanem. Wia-
domo, ze zawady w krazeniu powstate skutkiem zatkania
tetniczki plucnej, bedacej naczyrnkiem koricowym, nie moga
by¢ wgréwnane przez zmiany oboczne w krgzeniu; w takich
przypadkach nalezy unikaé wzmozonego naptywu krwi do
pluc, poniewaz tenze podwyzszajgc napiecie $cianek ponizej
miejsca zatkanego potozonych a juz chorobowo zmienionych,
tatwo pekniecie ich i kmotok ptucny sprowadzi¢ moze.
W tych razach pomys$lnie dziata¢ moze wywotywanie gtebo-
kich oddechow oraz bodzce zewnetrzne odwodzace krew do
skory klatki piersiowej.

Jednem stowem we wczesnych okresach suchot ptu-
cnych i postaciach przewlektych stosowanie zabiegéw wo-
dnych podniecajacych nietylko nie zagraza krwioptuciem, ale
nawat zapobiega¢ mu moze; av okresie tym nawet w7 przy-
padkach, w7ktérych istniaty dawniej krwotoki ptucne, mozna
bez obawy uzywac zabiegéw wodnych.

Inaczej masie rzecz w poOzniej szych okresach
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suchot ptucnych. Tu krwotoki powstajg albo z malych totnia-
czkéw torebkowatych, pekajacych skutkiem podwyzszonego
nagle parcia krwi w tetnicach, albo przerywajg sie naczynia
przylegajagce do jam snchotniczycb, o $cianach rozmiektych
i nadzartych, szczegdlnie skutkiem nadmiernego ich rozszerze-
nia podczas gtebokiego wdechu, jakotez nagtego naptywu
krwi do nich. W takich zatem razach unikaé nalezy silniej-
szych podniet termicznych, ktoreby czyto nagty a silny na-
ptyw krwi do pluc, czy tez glebokie oddechy wywitvivaé

mogty.

Czy i jakieh zabieg6bw wodnych mozeniy
z pozytkiem wuzywaé do tamowania krwotoku
ptucnego?

Ze wzgledu na rdzne przyczyny powstawania Krwawie-
nia, czy mianowicie jest ono nastepstwem zbyt wygdérow anego

parcia krwi w tetnicach piucnych, krwotok tetniczy,
czy tez skutkiem przekrwienia zastoinowmgo, krwotok
zylny, polecajg niektérzy r6zne sposoby ich tamowania.
W pierwszym przypadku poleca Winternitz miejscowe

oziebianie i dziatanie odwodzace na skdre, wr drugim radzi
wywotywacé gtebokie wdechy, wzmocni¢ i zwmlnid czynnos$¢
serca za pomocg przelotnych natryskéw?7kroplistycb, krétkich
wyc.ieran w zimnem przescieradle oraz oktaddw wygrzewajg-
cych klatke piersiowa.

Pomijajac strone teoretyczng takiego schematu zapytaé
sie godzi, czy mozebne jest w kazdym przypadku odréznie-
nie za zycia krwotoku czynnego od biernego, tetniczego
od zylnego? Wedle Wintemitza w pierwszym razie krwo-
tok ma by¢ obfity, krew tetnicza, parcie krwi wysokie, prad
krwi przyspieszony, w drugim za$ krwotok ma by¢ skapszy,
krew wiecej zyina, sttumienie wypnkow® serca rozszerzone,
drugi tou nad tetnicg plucng zaostrzony, parcie kiwi bardzo
niskie, tetnice waskie, tetno nie zbyt przyspieszone itd. Wita-
Sciwie jednak cechy te sg teoretycznie wyrozumowmne, kto-
rych w celach leczniczych nigdy prawdo spozytkowa¢ nie
mozna. A ze stosowanie zabiegoéw podniecajgcych musi by¢
czesciej szkodliwem niz pozyteoznem, pewniej i bezpieczniej
jest trzymac sie dawnego i wyprébowanego wiekowem do-
Swiadczeniem zwyczaju, t. j. stara¢ sie o mozebny spokoj
w czasie krwotoku. Jak najspokojniejsze ruchy oddechowe
stanowig najkorzystniejsze warunki podczas krwotoku, dla
tego tez od dawna podajemy S$rodki uspokajajgce, aby po-
wstrzymaé krwawienie. Roéwniez potykanie kawatkéw7
lodu okazuje sie pozytecznem, jako usSmierzajgce poniekad
czynno$¢ serca.

Zazwyczaj uzywunny wrkrwotokach ptucnych oktadow
lodowych na klatke piersiowa. Czy sga one zawsze pozyte-
czne? W przypadkach czynnego krwotoku sg one bezsprze-
cznie avskazane, bo przez bezposrednie oziebianie zmniejszajg
doptyw7 krwi do schorzatej czesci ptuca; przeciwnie w krwo-
tokach zylnych prawdopodobnie stuszng jest przestroga
Kaczorowskiego, ze ozigbianie jeszcze bardziej utrudnia
odptyw krwi i moze wywotaé raczej pogorszenie niz po-
prawe.

Dodajmy jeszcze, ze rozplywne poty suchotnicze tago-
dzi¢ i usuwaé mozna zimnemi zmywaniami ciata, albo tez
wedle Dcttweilera snehemi wycieraniami. Biegunki cze-
stokro¢ ustajg pod wplywem zimnych okladéw na brzuch,
opasek wygrzewajacych itp.

(Ciag dalszy nastapi).
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[1l. Oceny i sprawozdania.

Medycyna -svewnetrzna.
0 nowej chorobie zakaznej: dur powrotny
chroniczny.

Pod tym tytulem opisat prof. E. chorobe, jakg miat
sposobnos¢ obserwowaé w swojej klinice w Getyndze u cho-
rego IS-letniego mechanika, u ktérego z anamnezy... nic nie
mozna byto sie dowiedzie¢ wazniejszego, coby z obecng cho-
robg (chory (jeszcze w obserwacyi) w zwigzku pozJstswacé

Prof. Ebstein:

moghf. Jako dziecko miat przeby¢ dyfteryje jelita grubego,
a w Sinym i po raz wiéry w 12tym roku zycia dyfteryje
gardia.

Obecna choroba datuje sie od tata 1886, objawiata sie
wdéjpzas wieli,iém zmeczeniem, »h<ilami igtowy i brzucha,
szczeg6lnie w okolicy praw-ej, ktére jujto znikaty, juzto wla-
oaly i brakiem apetytu. Qlo*aS&ko zaczeto mierzy¢ juz we
wrzesniu 1886, a pierwszy raz widziat,, clioijpgp prof. E.
w listopadzie tege samego roku, odkad temperature jak naj-
doktadniej i najpunktualniej w Swiecie mierzono. Z krzywizny
temperatury wynika, ze clipry ten cierpi na uapady goraczki,
ktore pcwim czas trwrajg, i ze nastaje po kazdym napadzie stan
bezgoragczkowy, tak iz w regularnych ostepach czasu go-
raczki i bezgorgoakowy stan naprzemign wystepujg, a mia-
nowicie w Sposéb talii, jakiego ¢jotycliczas w zadnej chorobie
nie obserwowano. Od 13 listopada do 11 tipca, a wiec w 211
dniach, miat chory 9 takich napadéw; od 13 dni chory lezy
juz na napad IOty, poprzedzat go 13 dni trwajgcy stan bez-
gorgczkowy, a z tych pigez 10 dni byfa temperatura sub-
normalng, tak jak i podczas dawniejszych stanéw bezgksa-
czkowifeh, wahata zwykie miedzy 35(5na 36° C. Napady
gorgczki tiwafy $Srednio 13 do 14 dni, a bezg.oj'gczkowe
pauzy 10 do 11 dni. Od najwyzszego szczytu goraczki je-
dnego napadu do takiegoz samego w drugim napadzie mi-
jato Srednio 24 dni. Jezeli w ostatnich dniach kazdego
stanu bezgorgozkowego temperatura stawata sie podgoraczko-
wa mozna*sie juz byto*'.spodziewa¢ nowego napadu. Gorgczka
juz wiedy podnosita sie tak jak sie podnosi w pienrszym
tygydniu duru, doszta »do szczytu, kttjy zwykle w”uoltt
40° 0. a niekiedy i 41" C. i odtad tak samo jak rosta opa-
data ;az do subnormaitnej; nigdy eksacerbagyi nie bylo. Stan
ten trwa' juz wiec rok blisko, jak napady sie powiarzaja.
Sensorium podczas napadow bywva wolne; bole gltowy wy-
stepujg niekiedy zardlpo podczas stanu gora“kowdgo jak
i bezgoragczkowego. Czynnes$¢ serca podczas napadow bywata
niekiedy tak ostabiong, ze sie wyniku niepomyslnego oba-
wiano, a tetno dochodzito do 1$6— 140, nawetw stanie hezgo-
raczkowym wahato miedzy 88 a 100 w minucie. Mikrosko-
powe badanie krwi nie wykazato nic anormalnego, a badanie
naunikroorganizmy zawsze dawato wynik ujemny. Pratkdéw gru-
zliczych w plwocinach ani razu nie .wykazano. Apetyt niodo-
bry podoza”|napadu, podczas pauzy poprawiat si'e i to zna-
cznie. stolcach zwykle normalnych, pa-ue ra”jpjzaledwie
podczas napadow rzadkich, pratkdw tyfusowych nic otrzy-
mano. Watroba nie byta nigdy powiekszona, za to S$te-
dziona podczas napadow zawsze powiekszona,
obrzmiata, niekiedy bolesna przy ucisku; nawet w stanie
bezgoraczkowym nie byta normalnej wielkosci. Obrzmienia
gruczotéw limfatyoznycn blisko powierzchni ciata potozonych
nigdy nie znaleziono. Wysypki na skdrze ani razu nie stwier-
dzono. W moczu nmely nic anormalnego nie wykryto,
a doktadne rozbiory ilosciowe wykazaly w stanie bezgorg-

czkowym ilos¢ mocznika zmniejszong, iiosHfea$ soli kuchen-
nej zwiekszong. Ciezar ciata wahat miedzy 49-2> a tyjf&06
klg. po kazdym napadzie stwierdzano ubytek na wadze
ciala o pare funtow. Napady zadnemi lekami nie daty sie
ani piyentac, ani skroci¢ (aho#y!bral podskdrnie chinin

na raz lub OOOIlo arsfzeniku w postaci sol. Fowleri), afowalo
sie jednak, ze z czasem w skutek leczenia dhory po na-
padach predzej do siebie przychodzit, nizli wtedy, kiedy leku
nie brat. Padczae wysokiej gozaczki (410C.) .podawano anty-
febryn z nieztym skutkiem, niekiedy jednak po Om) anty-
fehrynu wystepowaty dreszcze; w ra-aach ostabieniafczynnosci
serca podawano koniak, wino i tp. Poniewaz anikazu nie
wykazano sManéw jakiok$ zapaliiySff wewnetrznych organdw,
poniewaz nigdy nie mozna byto wykaza¢ wplywu jakiego$
zewnetrznego, ktéryby c¢horobe wywotywat, dla tego- oSwiad-
cza sie prof. E. za naturg choroby zakazng.

Pfzypadek ten nie jnst unikatem w swoim rodzaju,
gdyz podobny przypadek opisat juz przed 2 /2 rokiem Dr. Pel
z Amsterdamu, tamten chory juz po czwartym napadzie
umait, a nekroskopija wykazata hypejplazyj*sledziony, gru-
czotow limfatycznych zao6trzewnowych, krezkowych i oskrze-
lowych. Wyczuwalne gruczoty limfatyczne nie byty i w tym
przypadku powiekszone. Pel "widziat sie na podstawie tego
uprawmionyin do zrobienia rozpoznania: anatomicznego pseu-
doleukemija i wtedy juz wyrazit zdanie, ze cierpienie musi
btfc iUitiuy zakaznej, E. nie zgadza $e jednak z tom,
zeby w obu tych przypadkach o jakiej$ pseudoleukemii my-
Sle¢ i sadzi, ze cierpienie przeciez jest natury pasorzytni-
caej odpowiaslajgcej swoim przebiegiem najwiecej jeszcze
durowa powrotnemu charakteru ,,chronicznago“ i dla tago
tak je nijcinujef(i?A??Zi* Min. Woch. 1887, Nr *'A.

H. K.
Cliirurgija.
Gal: Otwarcie ropnia mozgowego.

Nastepujacy ciekawy przypadek zastuguje na uwage
szerszych kot lekarskich- Cygana okoto 40 lat liczagcego
przejeto 1 maja b. r. dElszpitala z nastepujgcem obrazeniem:
Na lewej kosSei ciemieniowej znajduje sie rama cieta 5 ctm.
dtuga, 1V, cm. szeroka, miesnie i kosci w zupetnosci prze-
nikajgca; brzegi zawiniete, okolica w* *'fbic 8miu ¢ém. na-
brzmiata, zaschnietg krwig pokryta. ZranioW, cztowiek miernie
odzywiony, nie okazuje zresztg przy przejeciu zadnycii zbo-
czen ciezkiemu uszkodzeniu odpowiadajgcych. Rano zani®6
czyszezong'.doktadnie oczyszczono,i przeciwgnili ie opatrzono.
Przez 6 dni chory dobrze sift ma, w 7nym dniu wystepuje
porazenie prawej potowy ciata i praw¢j pdiowy twarzy.
Chory czesto wymiotuje, jest niespokojny, AISSi bez zw-igzku.
Uktdcig igtg po stronie porazonej nie czuje, w twarzy ma-
luje, sie ostupienie; na pytania ty Iko niedoktadnie odpowiada.
Ztamanie fcf wgnieceniem kosci w zaden 5®>0s0lj nie skioni
loby do zabiegu, poniewaz takie przypadki samodzielnie
wyleczy¢ sie mogg. Ale wobec okropnego potozenia chorego,

coraz wiecej wzmagajacego sie porazenia, $pigczki lekarze
ordynujacy musieli zgodnie przypuszcza¢ urazowy ropien*
moézgowy i jako przyczyne tegoz' odszczep kostiy. Objawy

spostrzegane pozwalaty na pewnie prze widzie¢, ze tak. stan
sobie pézostawionyag zle skonczy¢ sie musi i wzywaty do
szybkiego, i energicznego dziatania. Skore gtowy na krzyz
przecieto, odskalpowano jg w ob”przdt6 cm., poczem poja-
wito sie silne wgniecenie knAsei, pod ktérem domniemany ro-
pien miat sif znajdowa¢. Po wydtutowaniu wgniecionego
kawatka kosSci spostrzezono opone twardg moézgu wypukia-
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jaclfl! sie okragto nad ropniem. Przy ostroznem usuwaniu
téjze wida¢ bylo rope saczacg sie z malego otworu opony
miekkiej. Z ostroznie rozszerzonego otworu wylatofsie okoto
20 grm. zielonej, gestej, niecuchngcej ropy, poezlSm oddalono
odsfcozepy kostne, wyrdwmti5 brzegi i po czeSciowem zam-
kniecia Jtzg”™i miekkich i wprowadzeniu paska silku do jamy
ropnia, zatozono opatrunek. Chory po opatrzeniu przedstawit
sie jakby zmieniony. Mimo dziatajacej jdfzcze narkozy zu Kl
z twarzy wyraz ostupienia, oezyCdopieroco jakby szklane,
spogladaty prawidtowo, porazenie ustajpilo, czucie wrdcito,
mowa i umystowe zachowanie sie chorego prawidtowe. Opa-
trunki codziennie zmieniano, rana wypetnita sie ziarning,
a po 3 tygodniach chory wjJfecBmy opu.Scitszpital. Ten
przypadek jest bardzo pouczajacy o tyle, ze wykazuj;, jak
waznem, a nawet zycie czadem ratnjgeam, j%t wfzosne i ener-
giczne wykonywanie takiej operacyi. (Internationale Jdinische
Rundschau 1887, Ig. 32). Dr. li. Spira.

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Komisyja przemystowa Tow. lek. krak.

Posiedzenie VII z dnia 13 lipca 1887.

Przewodniczgcy kol. Korczynski. Cztonkéw obecnych 7.

1. Przewodniczacy zawiadamia: ci) ze waselina nadestana
przez p. Romana Jakubowskiego, aptekarza w Saczu, zostala
oddana do ocenienia Drowi Wachtlowi; b) ze p. CzyAski w Ja-
rostawiu obiecat przystaé do oceny przetwory glutenowe witasnego
wyrobu; C) ze p. Zelenski z Grodkowie nadestat $wiadectwo
Dra Walentowicza z d 5 czerwca o zupeinie dobrym stanie
zdrowia obory w Grodkowicacli; <M ze Komisyja fizyjograficzna
Akademii Umiejetnosci, uwzgledniajac stuszno$¢ uwag zawartych
w pi$mie Komisyi przemystowej z d. 16 grudnia 1886 r., we-
dtug zawiadomienia z d. 7 linca 1887 r., przeznaczyta 150 zir.
na badanie sktadu chemicznego zdrojéw mineralnych dzikich,
dotychczas chemicznie niebadanych, ktére wytryskuja w pod-
gorzu karpackiem; €) ze c. k. Ministerstwo wojny, reskryptem
z d. 30 czerwca b. r.,, dato odpowiedZ odmowng na podanie
Komitetu Wystawy krajowej o wziecie udzialu w Wystawie
w zakresie leczenia, opatrywania i przewozenia chorych i ran-
nych zotnierzy, a jako powody tej odmownej odpowiedzi podato:
»,2e dotad nigdy jeszcze nie brato udzialu w takich wystawach,
przeznaczonych dla szczuptych ko6t majac to przekonanie, ze
przedmioty, ktéreby Ministerstwo mogto nadesta¢ w zakresie pro-
gramu wystawy, nie miatyby wiekszego znaczenia i nie przedstawia-
ty wiekszego interesu, wreszcie ze przy czestszych urzadzeniach
podobnych wystaw w rozmaitych krajach koronnych Minister-
stwo, mimo najlepszych checi, juz dla samych kosztéw nie mo-
gtoby zados$¢ uczyni¢ licznym wezwanioml.

2. Przyjeto do wiadomosci i uchwalono zachowaé¢ w aktach
doktadne opisanie sposobu, wjaki p. Solkowski przyrzadza bulijon,
a p. Czynski placuszki Grahama, ktéreto przetwory zostaty po-
lecone przez Tow. Lek. krak.

3. Prot. Obalinski zdaje sprawe z kontroli, jakg wy-
konywa nad fabryka opatrunkéw cliirurgicznyoh p. Dobrowol-
skiego i nadmienia, ze cala fabrykacyja odbywa sie ciggle jak

najstaranniej i jak najsumienniej; dla tego przetwory te zastu-
guja na Ogdlne poparcie i rozpowszechnienie.
4. JLrzewodniczayy donosi, ze czynit w swéj klinice do-

Swiadczenia z papierkami synapizmowemi wyrobu p. Lebenszteina
w Zwierzyficu pod Krakowem i znalazt, ze sga one daleko mo-
cniejsze od powszechnie uzywanych papierkéw synapizmowych
Itigollota. Skoro nadto cena ich jest nizsza od papierkéw -
gollota nie mozna watpi¢, jzZe Tow. Lek. krak. wyr6b ten uzna
za odpowiedni i do uzywania poleci.
5. W sprawie wystawy Kkrajowej
ponownie niektérym fabrykantom potrzebe
deklaracyj, a co do przetwordw zdrojowych

uchwalono przypomnieé
rychtego nadestania
uchwalono zgtosi¢
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niektére
miejskiem

okazy, ktore znajdujg sie w Muzeum Przemystawem
i w Muzeum Komisyi balneologicznej Tow. Lek. krak.
Za sekretarza Dr. J. SurgycJci.

Listy z Paryza.

V.

Charakterystyczng cechg ruchu naukowego lekarzy fran-
cuskich jest ciagte zwracanie gtdwnego pradu pracy do ce-
lbw praktycznej medycyny, a przedewszystkiém do najw”
Zfiwjfcgzego jej zadania, t. j. do terapii  Kierunek ten stoi
w widocznym kontrascie do pradu, jaki w ogéle w Niemczech
panujeHa mianowicie do owegO sceptycyzmu w zakresie te-
rapii. przyffiiyng takichjj&tosunkéw we Fraticyi jest po ezesdi
ta korzystna okoliczno$¢ ze wielu lekarzy i profesoréw, pia-
stujagcych katedry teoretyczne, pracuje réwnoczes$nie (jako
lekarze szpitalni) w Kkierunku praktycznej medycyny i na
odwr6t, profesorowie klinik uprawiajg zarazem Kkierunek teo-
retyczny”™ catym zapatem. Ng poparcie tego zdania wystar-
czy przytoczy¢ nazwiska: Charcotayeornila,'Vhlpiana, Brown-
Seqgnarcta, Seego i t. d. Dzigki temu harmonijnemu zespalaniu

wiadomosci teoretycznych i praktycznych terapija zostaje
wzbogacang prawie bezpraestannie nowemi sposObami le-
czenia.

Jedng z najwazniejszych zdobyczy na tem polu jest le-
czenie suchot ptug»ych za pomocg lawatyw gazowych \Ime-
ments Pobudke do tej metody leczenia stanowito
spostrzezenie Klaudyjus-za Bernarda, ze gaz, np. siarkowodo-
wy, ktéry wprowadzono do kiszki stolcowej, zostaje szybko
wydzielonym przez phuca i ze wielkie nawet ilosci Wazu,
ktorychhy zwilpefa nie mogly wdyohiwaé¢ bez niebezpie-
czenstwa zycia, majna byto 1& szkody doprowadzi¢ do ptuc
drogg lawatyw. Z tej zasady wvychoclzSt>zastosowat Berge-
on lawatyw” z wody siarczanej w przypadkach chorob ptu-
cnych. Aby gaz siarkowodow” madgt by¢ doprowadzonym do
wszystkich zakatkéw i zatok btony Sluzowmj narzadu odde-
chowego, pomieszat Bergeon gaz ten z gazem kwasu we-
glowego. Mieszanina tych ga“zéw ma zarazem 'hptlobrg strone,
ze nie drazni btony S$luzowej jelit i ze ustr6j moze ja znosié

dobrze. Do lawatywy .jtowat B. 250*500 grm mineralnej
wody siarczanej pomiesznliej z 4—5 litrami kwBsu weglo-
wego. Stosujagc tego rodzaju lgwatywijttj2 razy dziennie

u chorych, dotknietych suchotalhii plucnemi réznego nasilenia
uwazat B. juz po Kkilku dniach znaczne polepszenie stanu
chorych, a mianowiciaSep kaszel zmniejszyt sie lub w zu-
petnosci ustgpit, odkrztuszanie byto tatwiejsze i obfitsze, go-
ragczka ustgpita, poty nocne znikly, a sity chorych znacznie
sie wzmogly. To korzystne dziatanie lawatyw slwicrdzenetn
zostato nie tylko w lekkich, ale naweij i w ciezkich przy-
padkach suchot ptucnych. Pod wplywem tego leczenia uste-
powaly takz-e stopniowo objawy fizyczne, t. j. rzezenia wil-
gotne w s|dzytach i stlumienie, a co najwazniejsza znikaty
rowniez laseczniki gruzli&e Kocha w plwocinach.

Biof. Com il zastosowat metode te leczenia takze
w innych chorobach narzadu oddechowego, a przedewszysf-
kiem w di.sznicy i niezycie oskrzelowym. Wynik leczenia
byt w tych przypadkach zadziwiajagjf. Nie mni¢j w suchotach
ptuc metoda ta okazata sie istotnie Swietng, podania bowiem
Bergsona potwierdzity sie. Do lawatyw radzi Cor.nil uzywac
kwasu weglowego jak najczystszego, aby unikng¢ draznienia
btony S$luzowej jelit. Lawatywy nalezy stosowa¢ 3 godzi-
ny przed jedzeniem Ilub w tymze czasie po jedzeniu, a gaz
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jjpwinien sig miescie iw zbiorniku wolnem od powietrza atmo-
sferycznego.

.Bardzo interesujgeem jest wynik doswiadczen dokona-
nych w tym kierunku na krélikach. Ut&rélikéw, ktérym po-
przednio Wszczepiono “gruzlice, zastosowano lawatywy z gftu
siarkowodowego i kwasu weglowego. Zwierzeta w réznych
okresach leczenia zabite przedstawialy stopniowe polepszenie
,Spy stanu plue. W przypadkach gruzlicy wgolnej mogtly sie
kréliki znacznie dtuzej utrzymaé przy zyciu, niz kréliki, kto-
rym fe#aty w nie dawano.

Fileau i Lepn jbetit starajg sie inug drogg dojsc
6tM wytaczenia ijftchot ptucnych. Autorewie ci wychodzac
z zapatrywania, ze suchoty sa wynikietn nawojowania;!ko-
.moérek przez laseczniki -gnizlioze, dgzg do positkowania wal-
czacych komortik Srodkami, ktorej Ujdy w stanie uczynié
komorki wiec¢j opornemi przeciw pratkom, -Na poparcie swego
zapatrywania przytaczajg,* 5e u ludzi, u ktérych komorki sg
dostmteezine oporna i silne, nie rozwija sie gruzlica mimo
wdycliiwan powietrza zakazonego pratkami 'gruzliezeini. Wtyoh
przypadkach bowiem widopznie komor,ki*oduoszg zwyciestwo
nad pratkami. Wytepienia pratkow gruzliczych dokonaé moga
tylko, zdaniem autoréw, komoérki saane. Z t#gp wzgledu nti-
leij*przeclews”stkiem wzinooai¢ komérki nie tylko mérodka-
mi wzmacniajgcemi (tonica) posilncmi potrawami, Swiezem
powietrzem, lecz takze doprowadzeniem do ustroju $rodkéw
antiseplyoznych. W tym ostatnim ¢éelu zalecajg wstrzykiwa-
nia podskdrne kwasu karbolowego, tymolu, jodu, chloro-
formu i siarki, w rgznycb potaczeniach i w réznych stopniach
zgCészczenia. Pod wpltywem 4ego rodzajn wstrzykiwan ~pfl-
skornydi, przedsiebranych juzt® codziennie, juzt¢z co 2 dni,
fca we stopniowo zmniejsza¢ iloS¢ pratkdw eegruzliczych
w plwocinach i stan chorych ma sie znacznie polepszac.

Moéwigc o gruzlicy, nie moge poming¢ uwagi, ze nie-
ktorzy badacze franonsey rozr6zniajg pod wzg-leeteip etyjolo-
gicznym dwie formy gruzlicy, a mianowicie jedne wywotang
przez pratki gruzlicze Kocha i drugg fo.rme., rzadkg wpraw-
dzie, ktéréj przyczyna Sa mate kokki, polaczono ze sHsy
iMcftajMepka, kleistg. Przeszc2pi«nie ka\jltkow plno, dotkiiiga
tych owa drujgg forma gruzlicy wywotywato u zwierzat cho-
robe' zupetnie podobng pod wzgledem przebiegu do gruzliaf*
zwyktej, jakkolwiek najskrupulatniejsze badanie mikrosko-
powe wytworzonych gauzetkow nie wykazato ohacaosei la-
secznikdis Kooha. Natomiast napotkano w ggnzelkach wspom-
niane! mikrokokki otoczong istotg kleistg. Te forme gruZlicy
nazwano tuberculose saog¥>que. Chaatewpss$leg asystent
baktetyjologicznego zaktadu prof. Cornila, napotkat mikro-
kokki tegp samego rodzajn w gruzetkach $winek monskich,
ktorym zaszczepiono ftiate kawatki waty w nastepujacy' spo-
sOb przygotowane. Pras# watjg dobrze sterylizowang, prze-
pugaczono znaczng ilos¢ powietrza® pochodzacego ze sali,
w ktoérej wielu suchotnikow razemi lezato.

W konca chce jeszcze-<w krdtkosci wspomnie¢ o P a-
steurze. Wiadomo, -ze byt b'zas, w ktérym powaga Pasteu-
ra' silni#, zachwiang zostata, do czego gtdwnie przyczynit
sie Peter, najzawziftszy przeciwnik swzepienia wscieklizny.
Jebf> dab przyktad, jak. natarczywie walczyli przeciwnicy
Ptéfcoura, przytocze fakt, ze na bulwarach i gtdwniejszych
ulicach Paryza, rozdawano miedzy publiczno$¢ artykuty po-
tepiajace Pasteura i jego szkole 4 nazywajgce Pasteura szar-
latanem,*a jego szkote bandg rozbéjnikéw i wyzyskiwaczy
grdafza publicznego. Jako najpotezniejsze dowody przeciw
Pasteurowi figurowaty nazwiska ws$zystkieh tych oséb, ktére
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mimo szozepiepia umarty na wscieklizne; artykuty za$ kon-
czyty sie zwykle nawofjtwaiiinH) publicznosci, aby juz diuzej
nie pozwolita sie, batamucic¢ tej szajce zbojeckiej! ttopigro
pojawienie sie orzeczenia komisyi iangi-elskigj, wybranej peaez
LaU celom ocenienia metody Pasteura, a nastepnie liczne
dysloisyje na posiedzeniach paryskiej Akademii~Uiniejetiiasci
oddaty Pasteurowi zastuzong palme zwyciestwa.. Doswiadcze-
nia i badania komisji angielskiej potwierdzity w zupetnosci
stuszno$¢ poateposraniarPast*ya. Komisyja stwierdzita bo-
wiem. ze jad wscieklizny tkwi w rdzeniu pagjerzowym, ze
jad ten przez ssw,zepienie moze %¢ na inne zwierzeta prze-
niesionym, z« przez stopniowe przg”~zazepianie na Kkroliki
zyskuje flirkszg site, ze przez systematye-a“e podskérne
wstrzykiwania zawiesiny z rdzenia padjarzowggo krélikéw
zdechtych skutkiem wéeieklizny».mozna dokona¢ ochronnego
szczepienia od wscieklizny i t. d. Nadto przedsiewzigta
komisyja szereg dos$wiadczen w celu rozstrzygniecia pytania,
czy niektory»$rodki lekarskie moga zabezpieczy¢ zwierze od
AAMieklizny.  Yfynik tych doswiadczen wypadt ujemnie. Za-
den z lekow do doswiadczen uzytych nie byt W Stanie ochro-
ni¢ zwierzecia odewlcieklizny, ani t§z nie miat wpltywu na
rozwoj tej choroby. Do doswiadczen uzywano k.nvaty,(stry-
chniny, atropinjg sublimatu, chloralu, kokniuu, ureta.nu, chi-
n:'mi, alkoholu alytowggo "), jodu, salolu i bedzwinianu sodo
wego. W Akademii Umiejetnosci wystapit.- gtdw nie przeciw
Petflfowi Jjr.ouardel. (profesor medycyny”~sgdowej i tego-
roczny, dziekan Wydziatu lekarskiego), wykazujgc najscislej-
szg 'statystyka, ze Pasteur metodg swa ocalit co najmniej
.100 osobom zycie, a Ohafcot przywiddt na pamielj stowa
zmartego Vulpiaria uwydatniajgce, ze metoda ochronnego
szczepienia wscieklizny podana prziS Pasteura jejst jedn,cjfi
z najpiekniejszych odkry¢, jakie w ogo6le pod wzgledem na-
ukowym i leczniczym kiedykolwiek zrobiono. Dr. Pmts.

VI. Higijena, Epitlemijologija, Policyja lekarska.
Yirchow: 0 przenoszeniu dyfteryi drobiu na czlowieka.

W orzeczeniu DeputrwiyjlUmiejetnej na zadanie rzgdu
prowincjonalnego w Wroctawiu wydanem Y. wyraza sie
w tej sprawie jak nastepuje:

Kwestyja tozsamos$ci rozmaitych spraw chorobowych
dyfterytycznyck nie jest jeszcze rozstrzygnietg nawet co dii|
cztowieka. Nawet flyfteryja garrllana wystepuje w tak i»zflo-
rodnycli stosunkach, ze nie jest wcale rzcezg pewng, czy
zawsze idzie o jedne i te samg Ichorobe* lIstnieje projtn
oBKrym gardlana, dwfteryja w zyMze-dn Scislejszem, fidra
nierzadko przechodzi na krtan i wywotuje objawy krupu. Ale
ffitoieje takze cf|zka .dyfteryja gardlana w ptonicy, w- ospie,
w flegmonif~losliwéj, ktérej zwigzku z chorobami przerze-
czostemi zaprzeczy¢ nie mozna. W jelicie gruheni znajdujemy
ozesto dylei-yje" w ezerwonc* i w cholerze, a jednak iue
moze hyc mowy o identycznosci czerwonki i cholery lub
0 powstaniu dyfteryi gardlau6j z dyftej~i jelitowej. O wiefis
watpliwszym jest-stoSunak dyften-yi zM"il*zal.j db dyfteryi czio-
wieka. 1J zwierzat pojawia sie choroba: ta nietytko u ptakow,

1) Z .alkoholem alylowym robitem w tym samym celu do$vriad-
czenia pMed trzema laty w Zaktadzie patologii doSwiad-
czalnej prof. Adamkiewicza. Wkrétce jednaklspostrzegiszy,
ze $rodek teu nie ma zadnego wpltywu na rozwdj wscie-
klizny, zaniechatem dals-zej pracy.
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ale i ssagA li, np. u-cielat, ale dotychczas nie marny dowodu,
ozy zawsze idzie o jedn.e i te samg chorobe; dotad nie
udato sie tez hodowa¢ pewnego mikroorganizmu jako no-
$nika statego choroby. -

Mimo to nie ulega watpliwosci, ze dyfteryja jest zara-
zliwg. Wedtug doswiadczenia kazdy rodzaj dyfteryi wywo-
tuje pewne cechujgce jg zmiany. Epidemija dyfteryi gardlanej
u cztowieka nie pocigga za s"bg szczegoélniejszego niebezZpie-
czeustwa dla drobiu i na*odwrot najwieksze epi?oocy.je u pta-
kéw nie pociggaja za soba epidemij u cztowieka. Edwniez
w obee panujacej dyfteryi w znaczjnin S$nislejszeiu u czto-
wieka nie nu* niebezpieczenstwa, aby -Wybuchta czerwonka
dyfterytyczna, i na odwr6t panujgca- epidemija ezerwtmki nie
nasuwa oMatfap pojawienia sie dyfteryi giardlanej. Za prze-
noszeniem sie dyfteryi ze zwierzecia na- cztowieka przemawia
tylko jedno spostrzezenie prof. Gerhardta. Podczas wielkiej
i silnej djtftsryi -u kurczat w W. j|s. Badenskiem cztowiek
ukaszony7 przez chorego tyfcuta zapadt na dyftgryje przyranng
na grzbiecie stopy; nadto .kilku robotnikéw zapadio na dy-
ftelyje gardta, jak niemniej troje dzieci jednego z itych ro-
botnikow. Powstanie” atoli zakgzenia rany7 skutkiem bezpo-
$redniego wprowadzenia istot zarazliwych nie rozstrzyga kwe-
styi co dé zarazliwosci choroby7 jak tego dowodzi historyja
szczepienia kity u zwierzat. Inaczej sie ma rzecz z dyfteiyja
gardta robotnikéw i owych dzieci, zwilaszcza, ze w owej
miejscowosci innych przy”ndkéw dyfteryi nie byto; tu w rze-
czy samej nastgpi¢ musiato zwykte zarazenie. Do zarzadzenia
jednak Srodkoéw policyjuo-lekarskich potrzebaby doktadniej-
szych obserw&cyj, zwiaszcza ze prof. Gerhardt obserwacyi
owej nie czyml sam- Badania, wykonane, w Ces. Urzedzie
zdrowia, wykazaty, ze dyfteryja drobiu przenosi¢ sie daje na
inne zwierzeta, ale wykazaty one zarazem, ze dyfteryja ta
rézni sie od dyfteryi zarazliwej cztowieka, Dla tego na teraz
tyle tylko jest pewnem, ze wg,ewuych, bgrdzo rzadkich,
przypadkach, przez przenoszenie istot szkodliwych z ptakéw
dyffterytyTcznyth zdrowie cztowieka narazone by¢ moze na
Szwanki; natomiast doswiadczenie nie potwierdza zdanig, ja-
koby dyfteryja epidemioEngJu cztowieka odjttpsi¢ sie data do
epizoocyi dyfterytycznéj u ptakow.

Opierajg™ sie na pracy Dra mmericha, wedlg
ktorego dyfteryja gotebi jest identyczng z dyfteryja ludzka,
stowarzyszenie hodujacych dréb w Slazku zadato wydania
przepiséw sanitarnych dla oséb, zajetych rzezig i przyrza-
dzaniem zwierzat chorych na krup i dyfteryje; poniewaz je-
dnak podania Dra Emmericka jeszcze nie zostaly powsze-
chnie przyjete ,j uznane, wydanie odnosnycli przepiséw by-
foby zawczesne i niepotrzebne, a dla -gospodarstwa ucigzliwe.
Natomiast dostatecznem bedzie pouczanie ogledaczy miegsa
i zakaz sprzedazy miesa zwierzat dyftjerytycznych i to nie-
tylko ptakéw ale i cielgt. (Yiertelj. f.ger. Med., T. 47, z 1,
4887). ‘ 1, W

E. Esmaroh: Grzybki na S$cianach mieszkan i ich

odwietrzanie.

Izby zajete przez osoby dotkniete chorobami zakaznemi,
gtownie Za$ sale operacyjne, starano 8ie w rozmaity sposob
odwietrzaé. W ostatnich czasach zalecano w tym celu rozpy-
lanie rozczynu sublimatu w zgeszczeniu 1 na 10001 jakotrnzL
570 rozczyn kwasu karbolowego. Gdy atoli odwietrzanie $cian:
1) nie powinno szkodzi¢ przedewszystkiem barwie $cian; 2)
nie powinno naraza¢ na jakgkolwiek szkodliwo$¢é dla zdro-
wia tak osoby zajete odwietrzaniesn jak i mieszkancow izb
odwietrzanych; 3) malby¢ tatwem do wykonania; wreszcie
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4) ma by¢ jak najtanszem, przeto Esmarch badat, o ile Sciany
fzeczonemi S$rodkami odwietrzane pozbawié sie dadzg wszel-
kich gRzybkéw. Trzytem doszedi do przekonania, ze dopiero
po dwukrotnem odwietrzaniu dochodzi sie do tego celu a za-
razem, Scieranie Scian dla zbierania grzybkéw na nich
osadzonych jest w stanie usuwacjifi zupetnie. Probowat przeto
$ciany wyciera¢ chlebem. Po dwukrotnem wycieraniu $ciany
pomieszkan, ti po trzechkrotnem nawet S$ciany stajen Sty
pozbawione wszelkich nawet zarodnikow grzybkowych. Z tego
powodu mozna uwaza¢ odwietrzanie S$cian przez wycieranie
ich chlebem za najtafisze, najbezpieczniejsze i najtatwiejsze
do wykonania. Atoli chleb uzywany do wycierania natozy
spali¢. iZeitschrijt f. Hygiene, Il tom, 3 zeszyt). Dr. Daszek.

Wystawa higijenicrna w Warszawie.

ftjjiag dal~y. Patrz Nr. 35).

Przedmioty odnoszace sie do wodociggéw nie byly zbyt
licznie reprezentowane, pare firm wystawito filtry, majace
miedzy innemi zaletami posiadaé tak-ze i te, ze sie fatwo
oczyszcza¢ dadza; .ocenienie z natury rzeczy naleze¢ mus7
do jury. Okazy rur wodociggowych i przyrzadéw do wodocig-
géw z s-teingutu i fajansu, oraz jigczyn do uzytku domowego
kuchennego z tychze materyjatdw wystawione pr/Az firmy ks.
DrucH -Enbecki, Doulton i Spétka, usprawiedliwiaty rozgtos,
jakim sie te firnigf cieszg. Z pomiedzy okazdéw ostatniej firmy
zastuguje na wzmianke wanna cala z fajansu w polac-zeniu
z kociotkiem, dajagcym sie potgczy¢ z rurg wodociggowa,
a ogrzewanym za pomocg gazu: urzadzenie "tej wanny jest
tego rodzajn, ze w stosunkowo bardzo krotkim czasie mozna
otrzymac cieptg kapiel.

Rowniez«istabo repre“entowanemi byty przyrzady wen-
tylacyjne. Warszawskie biuro stechniczne Mateckiego i Obre-
bowicza- wystawito dwa wentylatory, jeden poruszany moto-
rem gazowym,: drugi sitg ci$nienia wody wodociggowej, firma
za$ -aPoszepnego wentylatory kominowe réznych systemow.
Chcac sie przekona¢ o dziatalnoSci tych wentylatoréw trzeba
widzie¢ i bada¢ ich zastesownnie praktyezne do przewietrza
nia lokalow, do ozego na wystawie nie byta dang sposobnie,
zapewne cztonkowieJury przett wydaniem sadu wyreby pp-
dobnym probom poddawali. W $cistym zwigzku z przewie-
trzaniem zostaje ogrzewanie* JSste”czne kominki terrakotowe
wystawit p. Haensel, a godnemi sa takze wzmianki piece
i kominki p. Kulczyckiego odznaczajagce sie podobno zma>
czng oszczednoscig paliwa. Budowniczy Makowski wystawit
ulepszony'kuchniopiec, ktoérego opis znajdowat sie w jednym
z poczatkowych Nréw czasopisma Zdroime. Pomingé nie wy-
pada nam jeszcze wystawy Zaktadu gazowe8p w Warszawie,
ktéry na wystawie pomiescit rézne przyrzady do zastosowa-
nia gazu w gospodarstwie domowem, mianowicie r6zne pie-
cyki, przyrzady do prasowania, wanny, ogrzewane-‘gazem.
W Kkraju naszym panuje jeszcze uprzedzenie przeciw zasto-
sowaniu gazu do ogrzewania, ktére obok stosunkowo wyso-
kiej ceny gazu nie pozwala na rozpowszechnienie sie zasto-
sowania igazn do ogrzewania, wystawa ta byta najlepszym
$rodkiem do pokonania u wielu niecheci lub uprzedzenia. Gdy
mowa o0 kuchniach wypada wspomnie¢ o przyrzadzie do spa-
lania $mieci wystawionym przez p. inzynijera Baszewicza
z Petersburga, poniewaz ten przyrzad, majacy na celu uczy-
nienie dotéw na S$mieci zbytecznemi, ma by¢ przystawianym
do ipiecow kuchennych. Wprawdzie wystawca posiada przy-
wilej na wyrdb tych spalaczy i podobno ciesza sie one uzna-
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niem, mimo to z naocznego jedynie na wystawie obejrzenia,
pozwalamy sobie watpi¢ w praktycznos¢ i trwatos¢ tych przyJ
rzadow. Procz przedmiotow, o ktdrych wspomnieliSmy, byto
jeszcze wiele innych z przeznaczeniem do higijenie?mego urza-
dzenia domow. Znalazty takze miejsc? na wystawne i dobre rMte-
ryjaty do budowy domoéw, jak cegly, cementujposadzki, asfalty.
Zanim przeglad dziatu tego zakonczyllly zanotowa¢ nam je-
szcze Wypairol z6 i sprawa Ifedgoifl na porzadku dziennym
palenia zwlok znalazta sie reprezeiJtow;thg na wystawne ato
przez pp. budowniczych Adamczewskiego i Dunaya. Wysta-
wili oni miedzy inneim przedmiotami model pieca do palenia
zwiok (krematoryjnm) ha zasadzie systemu Goriuiego., ale
z zastosowaniem palenia gafeu do Kkilku naraz spalen. W po-
tagczeniu z tem krematoryjum miatby zostawa¢ cmentarz ka-
takumbowy, ktéry byt rowniez w planie architektonicznym
przedstawionym. Juz na WJS8jlawle higijenicznej w Berlinie
w r. 1883 znajdowat sie model i plan tego pieca.

Najwieffij wycz*'pujge<t hyt na wystawie przedstawio-
nym dziat nastepny: dziat wychowawczy. Znajdowato sie tu
tyle ciekawych i tadnych okazéw, ze dziat ten mogt byt
sam dla sfebie stanowie¢) oddzielng a ciekawag wystawe. Praca
i zabiegi oraz p€Swileenie wieln 6soB, ktore pojety donioste
znaczenie wiasnie tego dziatlu wystawy, ztozyly sie na to,
ze dziat ten pokaznie sie przedstawit i ze dostarczono tak

znaczn€j liczby olfeffow.
Dziat ten rozpadat sie na Higijene indywidualng, obej-

mnjafca-jako poddziaty: higijene niemowlat i higijene dzieci
i miodziezy oraz na Higijene pomieszczen. Dziatowi temu na-
dano stusznie nazwe dziatlu wychowawczego a nie szkolnego,
bo objete w nim byto nictylko wszystko to, co odnoegi sie do
higijeny szkolnej ale takze i wszystko, co odnosi sie do wy-
chowania domowcgo. Dziaf ten miescit sie w odrebnym bu-
dynku, ktéry budowg miat przedstawia¢ wzér ochrony lub
szkoty nizszej miejskiej o 2ch oddziatach wedtug planu p.
Rycerskiego. Budynek miat 30 m. diugosci a IM) m. szero-
kosci, po kilku schodkach wchodzito sie”do przedsionka,
ktory taczyt sie z kurytarzem przecinajacym budynek réwno-
legle do jego diugegci a majacym dwa wyjscia boczne. Po
jednej stronie ttego kurytarza miescity sie pokoje dla dozor-
cow lub nauczycieli, kuchnie i waterklozety, a po drugiej
dwie sale szkolne, kazda I0Om. diuga, 7 laaoka a 4 m. wy-
soka. Swiatto do tych sal wpadajace bylo wscliodnio-polu-
dniowe a rozkiad sali byt tajk urzadzonym, ze dzieci otrzy-
mywaty Swiatto od Strony lewej. Sale byly wentylowane za
pomocg kaflowych piecéw wentylacyjnych i przyrzagdéw odpo-
wiednich. Katy sal byly zaokraglone. Przeznaczeniem jednej
z tych sal szkolnych byto przedstawi¢ typ dobuze urzgdzonej
sali szkolnej. Urzadzono jg Batem tak lak wyglada¢ powinna
wzforowa -sala szkolna, zaopatrujac w wzorowasprzety. tawki
byty jednakie, gtdwnie systemu tak zw. frankfurckiego, odpowie-
dnio ustawione, apocbodzi-ly z réznych pryitatnych zaktadéw
naukowych istniejacych w Warszawie, tak dla chtopcow, jak
dla dziewczat. W oknach zngjdowatyMie rolety z dotu do goyy
podnoszone, z prywatnego Galasowego ginmazyjum pjfitorskie-
go, bardzo, dla sali szkolnych odpowiednie i dogodne. Sciany
tej sal’ obwieszone byty r6znemi tablicami, odnoszgcemi sie do
nauk przyrodniczych. Wzdtuz $cian za$ ustawione byty gablotki
i stoty, na ktdlyoh znajdowaty sie rozne przedmioty do nauki
stuzace, zwiaszcza metodg pogladowag Inb tez przeznaczone do
nauki'ociemniatych. Procz, tego w snti tej pomieszczong byta
odpowiednio ustawipim katedra dla najiey,pielg nieco z bokn,
aby miat zawsze dobry przeglad ,na wszystkich ueznidéw,
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oraz odpowjptiej feibtice fatwo porusza¢ sie dajace. Z ‘pomie-
dzy w tej sali wystawionych przedmiotéw nie mozna nie
uezyni¢ osobnej wzmianki o zawieszonych przy wejsciu 10
fotogram’|ch zdjetych przez firme Karoli i Pusch, wedug
wskazONek Dra Jasinskiego. Przedstawiajg one obiAzy skrzy-
wien, jakie przybiera kregostup chiopca zdrowej* i dobrze
zbudowanego, jezeli tenze nieodpowiednio stoi luf siedzi, tj.
jezeli siedzi w tawce nieodpowiednio do wzrostu jego do-
bjatéj lub tez nieodpowiednie majgcej wymiary, jak to sie
nader czesto zdarza, a co, jezeli sie. nmjler dlugp powtarza
moze sie staC przyczyng ‘statych skrzywien kregostupa i kro-
tkowzroezndsbi. W tej tez sali znajdowaty sie plany réznych
szkél, jak wzorowej szkoly Monge w Paryzu, skkél ludowych
krakowskich i zaktadu p. Gorskiego w Warsgawie. Ten ostatni
zaldad, dzieki uprzejmosci wiasciciela, mieliSmy sposobno®
zwiedzi¢ we wszjtetkich ~©{ogdtach. Z zaktadem naukowym
potaczony jest peksyjonat na 80 uczniow. “rzgdzenia w za-
ktadzie az djo najdrobniejszych szczegotdéw sg tak praktyffimie
i odpowiednio obmys$lane i zastopowane, ze $miato ten zaktad
wzorowym nazwa¢ mozna.

W drugiej sali budynku szkolnego pomieszefono nie-
ktore tablice i okazy, odnoszace sie do antropologii, jak ta-
blice pomiaréw antropometrycznych Dr.a Suligowskiego z &!8§
domia oo do ucznidw tamtejszego gimnazyjum i odnoszallp sie
do wzrostu dzieci warszawskich DnMJudrewieza. Gtéwnie za$
salata byta zajeta przez wystawcow gier i zabaw pedagogicznych,
oraz przedmiotéw do ubioru dzieci stuzacych. Na ohejrzenife”za-
stugiwata wystawa warszawskiej szkoty rzemiost, a zwiaszcza
okazy odnosz4ec sie do tak zwanej nauki zrecznosci ,,Sljod“,
ktéra wzigwszy podziek w*Szwecyi zaczyna sie we wszystkich
krajach przyjmowaé (u nas w RSalicyi od lat kilku w Sokalu,
dokad zjezdzajg sie nauczyciele w czasie wakafcyj, aby sie znaukg
ta obznajmic¢). Inne ubikacyje budynku szkolnego zostaty ré-
wniez zajete przez pojedynczych wystawcOw na wystawy
rzeczy mogacwbh mie¢ z wychowaniem zwigzek. W jednym
z pokoi miescita sie biblijoteka, w ktérej w gablotkach znaj-
dowaty sie dzieta i broszurki, odnoszace sie do higijeny:
od starych biatych krukéw biblijograficznjtdi aSjdo wydawnictw
nowszych czaséw zgromadzit tu gorliwy biblijotekarz Tow. Lek.
warsz. Dh Peszke wiele cennych i ciekawych rzeczy, kia
Scianach i w $rodku na stole pomieszczono rézne plany szkdi
a miedzy ,niemi zwraeagiy uwage plany dawnych szkéfistpol-'
skich na Zaliborzu i w Szczucinie z zesztego jeszcze wieku
(wiasnos¢ Dra jpfsockiege). J

Opuszczajac budynek szkolny musimy jeszcze zwrdcic
uwage! ze przed nim znajdowaty sie stanowigce z nim mi-
tos¢ wzory ogrodkow, wktorydh wedtug zasad Froebla stae
dzieci powimte hodowaé kwiaty.

Do dziatu wychowawczego zaliczono sluSzniefgimnastyke
i zabawy dla dzieci przeznaczajagc na nie osobne miejsca na.
wystawie, na ktérych co wieczér pod kierunkiem nauczycieli
gimnastyki dzieci za malg optatg a z wielkg uileel% 4>atvily
sie i ¢cwiczyty-w gumSMtycelfco zapewne niemato przyczyni
sie do rozbudzenia ujriiwy tyle w na$z$ch czasapli potrze-
bnych ¢wiczeA gimnastycMayeli. (Dok. nast.)

* Cholera. Wedtug urzedowych wiadomosci z Indyj w ciagli
czerwca i lipea w pélnocrié-zachodnich prowincyjach zdarzyto
sig 70.000 przypadkéw S$mierci na cholere, co odpowiada 1°0
og6tu liufflis&i. W Bombayu od 15— 21 lipca w 9 obwodach
liczacych 8(y milijonéw nfieszkancéw zachorowato 17*7." oséb
na cholere, <z ktérych zmarto 738 oedb.



3 wrzeinia 18$7 r

We Wtoszech, zkad znowu mato jest pewnych wiadomosci,
rzucono sie po wybuchu cholery do zarzadzen liigijenicznych.
Rada miasta Neapolu udzielita kredytu do wysokos$ci WO.000
frankéw na najnaglejsze ulepszenia zdrowotne.

W Katanii, w tygodniu, ktéry sie skonczyt 22 bm., miato
umrze¢ 152 oséb, w Palermo 98, a i w innyah miastach wio-
skich majg sie wydarza¢ pojedyncze przypadki. Na Malcie za$
ma dziennie po 5— 8 os6b umierac.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 31 lipca do
6 sierpnia umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000
mieszkacéow 26,3. Z bionicy i dtawca umarto 1 (3 z. t.); z duru
brzusznego 0 (I z t.j; z czerwonki 0 (2 z. t.); z gruzlicy 7
(5 z. t.); z zapalenia pluc 3 (3 z. t.); z zapalenia kiszek 11
(5 z. t.). Doniesiono w tymze czasie: o 1 przypadku ospy, 1 pto-
nicy, 1 duru osutkowego (z Debnik). W tygodniu od 24— 30
lipca umarto zolpy: w Drohobyczu 1, w Tarnowie 1, w Ozermo-
wcach 1, w Wiedniu 2, w Budapeszcie 1, w Pradze 6, w Try-
jescie 2, w Rzymie 7, w Paryzu 13, w Petergburgu 5, w War-
szawie 16. Z duru osutkowego umarto w Amsterdamie 1. Z duru
powrotnego umarto w Petersburgu 1. Z duru brzusznego umarto
w Paryzu 22. Z odry umarte w Kotomyi 2, w Wiedniu 14,
w Mnicliowie 16, w Paryzu 18, w Londynie 62. Z ptonicy umarto
w Londynie %). Z dtawca i btonicy umarto we Lwowie 3, w Bro-
dach 1, w Tarnopolu 1, w Wiedniu 11, w Berlinie 20. w Ham-
burgu 13, w Paryzu 20, w Londynie 25. Z krztuscg umarto we
Lwowie 1, w Przemys$lu 2, w Londynie 92, w Liwerpolu 17.

Statystyka $miertelnos$ci. W tygodniu od 24— 30
lipca umarto wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkancow:
w Krakowie 30,6; we Lwowie 33,1; w Brodach 30,5; w Droho-
byczu 24,6; w Kotomyi 50,1; w Przemys$lu 24,7; w Tarnopolu
30,8; w Tarnowie 26,4; w Czerniowcach 34,0; w Wiedniu 27,5;
w Salcburgu 15,5; w”racu 20,%, w Tryje$cie 34,1; w Ins-
bruku 14,0; w Pradze 31,1; w Bernie 34,5; w Ofomuncu 23,0;
w Opawie 16,8; w Warszawie 28,5; w Poznaniu 29,3; w Ber-

linie 32,8; we Wroctawiu 45,1; w Gdansku &5->6; w Dreznie
26,8; w Hamburgu 35,6; w Kolonii 88,7; w Lipsku 23,5;
w Mnicliowie 40,5; w Strasburgu 25,5; w Amsterdamie 19,0;

w Brukseli 22,5; w Budapeszcie 34,1; w Chrystyjanii 32,6;
w Kopenhadze 21,0; w Londynie 24,8; w Odesie 29,0; w Pa-
ryzu 19,9; w Petersburgu 24,9; w Rzymie 21,9; w Stokholmie
32,3; w Wenecyi 30,0. J. E.

VlIh Wiadomosci biezace.

Dzi$§ otwartg zostata uroczyscie
wystawa krajowa przez JEksc. Pana Namiestnika w zastepstwie
J. Ces. Wys. Cesarzewicza Rudolfa jako Protektora wystawy,
w obec reprezentantéw wiadz krajowych, licznie zebranych czton-
kéw Komitetu petnego i innych os6b zaproszonych. — Grupa 26ta
i pawilon balneologiczny aczkolwiek nie zupelnie jeszcze co do
szczeg6tow, rdwnie jak inne dziaty wystawy, urzadzone przedsta-
wiaja ,sie bardzo dobrze.

* W skutek staran p. Michata Dobrowolskiego wtasciciela
fabryki przetworéw opatrunkowych w Krakowie, popartych przez
komitet administracyjny szpitala $w. tazarza i przez komisyje
przemystowg Towarzystwa Lekarskiego krak. Wydziat krajowy
ok6lnikami z d. 11 czerwca i 26 lipca br. zalecit szpitalom kra-
jowym prowincyjonalnym zakupywanie opatrunkéw chirurgicznych
we fabryce p. Dobrowolskiego.

* W jednem z miasteczek Galicyi
jest posada lekarza. Blizszych wiadomosci
Prof. Dr. Korczynski.

* Liczba uczniébw medycyny w niemieckich uniwersytetach
w poétroczu letniem 1886/7; w Berlinie 1140 (w 1886 r. 1175,)/
w Gryfii 528 (461), w Wroctawiu 390 J|91), w Bonie 371 (349),
w Halli '3(30 (329), w Marburgu 303 (300), w Kiet 292 (267),
w Krdlewcu 270 (267), w Getyndze 248 (234). Ogobtem 3872.

* W Szczawnicy bawito do 21 sierpnia 2531 o0séb,
w Cieplicach czeskich do 25 sierpnia 6729.

* WiedeA. Prof. Nothnagel wezwany na konsylijum do
Moskwy, do przedsiebiorcy kolei rosyjskich Poljakowa, w po-
wrocie ulegt przypadkowi, ktéry tatwo maégt sie dla stynnego
klinika nieszcz$liwie skonczyé. Przed potozeniem sie spa¢ chciat

* KrakObw d. 1 wrze$nia.

wschodniej
udzieli na

oprézniong
zadanie
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prof. Nothnagel udaé¢ sie do innego przedziatu wagonu, pomylit
sie jednak i otworzyt drzwiczki na zewnatrz prowadzace, sku-
tkiem tego wypadt tak atoli szcze$liwie, ze bardzo lekkie tylko
odniést zranienia na skroni i nodze. W pociggu nikt nie spo
strzegt tego przypadku, prof. Nothnagel znalaziszy sie zatem wsréd
ciemndj i stotnej nocy na p6l ubrany bez butéw i okrycia gtowy
na drodze kolei zelaznej doszedt do najblizszego budnika, a na-
stepnie z nim do najblizszej stacyi, ztad za$ dojechat do Dyna-
burgn, gdzie mu dopiero oddano pozostawione w wagonie rzeczy
i pulares z kwotg 10.000 rubli.

* Petersburg. W kwietniu
Zjazd lekarzy rosyjskich.

* Wiadomos$ci uniwersyteckie. Berno. Prof. Strasser
z Fryburga (w Badenskiem) -zostat mianowany prof. anatomii.—
Kiel. Wkrétce ma tu byé utworzong katedra higijeny. — Gent.
De I(a Housse z Antwerpii zostat mianowany prof. fizyjolbgii.
— Praga. Doc. Singer zostat mianowany dyrektorem kliniki
uniwersytetu niemieckiego.

*m Nekrologija. Na Oefnaréwce zmart Dr. Piotr K rzecz u-
nowicz, uczac lat 68, niegdy$ lekarz wojskowy a nastepnie
we Lwowie przez diugi szereg lat lekarz operator posiadajacy
rozlegta praktyke i cieszacy sie powszechng sympatyjg. Zmarty
pozostawit znaczny majatek, z ktérego cze$¢ przeznaczyt na cele
dobroczynne, miedzy innemi 4,000 zir. dla galicyjskiego Towa-
rzystwa lekarskiego. Pogrzeb odbyt sie we Lwowie przy wielkim
udziale publicznosci. Czesc jego pamieci!

W Warszawie zmart Dr. Stanistaw Savary
mitawskiego.

Artykuty orygin. mieszczace sie w czasopismach lek. polskich.

W Gazecie Lekarskiej Nr. 34: Pawifiskiego: Powi-
ktanie wiéknikowego zapalenia ptuc zakaznem zapaleniem wsier-
dzia (Endoearditis pneumonica) (c. d.); Bujwida: Metoda Pa-
steura, ocena prac i dosSwiadczen nad ochronnemi szczepieniami
wscieklizny, wyniki wiasnych poszukiwan, oraz statystyka szcze-
pien w Warszawie (c. d.); Putawskiego: Przypadek czescio
wego porazenia splotu ramieniowego (Parol. pwab. plex. krach.)
(dok.). — W Kronice Lekarskiej Nr. 8: Zawadzkiego:
O zakaznem pochodzeniu i przeciwgnilnem leczeniu suchot ptu-
cnych (dok.).— W Medycynie Nr. 34: Rybickiego: Kryty-
czny przeglad ostatnich poje¢ o istocie i ISzeniu drgawek po-
rodowych jako dopetnienie prac witasnych poprzednich. —
W Zdrowiu Nr. 23: Wystawa higijeniczna w Warszawie

W Medycyide Nr.*:«j: Ry bicki'¢go: Krytyczny prze-
glad ostatnich poje¢ o istocie i leczeniu drgawek porodowych
jako dopetnienie prac wtasnych poprzednich (c. d). — W Ga-
zeCie Lekarskiej Nr. 35: Sokotowskiego: O zwezeniu przy-
miotowem (syfilitycznem) tchawicyli oskrzeli; Pawi fiski ego:
Powiktanie wioknikowego zapalenia plut*zakaznem zapaleniem
wsierdzia {Endoearditis pneumonica) (c. d.(fi Bujwida: Me-
toda Pasteura, ocena prac i dosSwiadczen nad ochronnemi szcze-
pieniami wscieklizny, wyniki witasnych poszukiwan oraz staty-
styka szczepien w Warszawie (c. d.); Odcinek: O racyjonalnem

1888 ma sie tu odbyc¢ Illci

lekarz powiatu

leczeniu.
Redakcyja otrzymata:
Dr. BARACZ: Ein seltener Fali von Neubilduug der linken

Hiiftgelenksgegend (Sep. Abdr. a. d. Beri. klin. Wochenschrift 1887,
Nr. 3S|,_ Svo, str. 7.

TENZE: Przypadek trepanacyi wyrostka sutkowego kosci
skroniow¢j powiktany otwarciem zatoki poprzeczne]} Wyleczenie.
(Odbitka z Gaz. Lekarskiej) 8vo, Warszawa, 1887, str. 7.

W zastepstwie redaktora: Doc. Dr. Grabowski.

L. 302. KOIKURI.

-Celem obsadzenia posady asystenta anatomii patologicznej
przy c. k. Szkole weterynaryi we Lwowie niniejszem rozpisuje
Ubiegajacy sie o te posade, do ktorej przywigzang
500 zir. rocznie, zechca wnie$¢
podania z zataczeniem dokumentéw do Dyrekcy c. k. Szkoty
weterynaryi we Lwowie najdalej do korca Wrze$nia 1887.

Lwéw d. 25 Sierpnia 1887.

W zastepstwie Dyrektora c. k. Szkotly weterynaryi
Prof. Dr. H. Kadiji.

sie konkurs.
jest remuneracyja w kwocie
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Posada lekarza gminnego zaraz do objecia w f
w Kroacyi—roczna ptaca 800 zia. oprocz nalezytosS za ogle-
dziny umartych i miesa. Znajomosg jezyka kroackiego nie-
wymagana. Najodpowiedniejsza posada dla kawalera. Bliz-
szych slzcz~gotdw udziela E. Koszatek aptekarz tamze.

Dr E BRUHL

ordynuje jak w latach poprzednich od 16 Wrze$nia r. T 0o
10 Maja p. r. w M eranie, Villa Lwonia, od 15 Maja
do 15 Wrzednia w <1lleisdien Villa Map.

I

ZAKEAD WODOLECZNICZY we LWOWIE (w Kiselce)

przyjmuje chorych na mieszkanie z zupelnem zaopa-
trzeniem jakatez tylko dochodzacych dla leczenia sie,
ktore sie odbywa rano od 6 do 8mej i popotudniu od

4 do 6tej godziny pod nadzorem lekarza Zaktadu.
Si

saftwam
napo6j oszezwiajeuy stotowy,

skuteczny bardzo na kaszel w chorobach sz>I
katarach zotgdka i pecherza.

Henryk Mattoni, Karlsbad i Wieden.

FIftl B |

I

LEKARSKI.

Nr? 36
STARANIEM

Wydawnictwa M lelfrslic

wyszty nastepujace dzieta;

1) Dra Pawta Guttmanna. Nauka sposobéw klinicznego
badania narzadéw piersiowych i brzusznych. Przektad dekdnany pod
kierunkiem Dra A. Kremera i Docenta Dra St. ParefnskLgo. Warsza-
wa 1877. Cena 3 zir. 75 ¢.—2 Rs. 50 kop.

2) Dra Jana Steinera Bysnaukiochorcbacn dzieci dla uczg-
cych sie i lekarzy. Przektad dokonany pod kierunkiem ProfJsoréw M. L.
Jakubowskiego 1J.0ettingera. Krakéw 1877. Cena 4ztr.—3 Rs. 70. kop.

3) Dra Antoniego Jurasza, Profesora z Heidelberga
LaryngOskopija. Dz.eto oryginalne ozdobione 43 drzeworytami. Krakéw
1878. Oenp 2 ztr. 75 c.

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

5) Dra A. Rothego, naczelnego lekarza zaktadéw dla obleka-
nych w Warszawie, Psychopatologia Forensis, czyli nauka o chorobach
umystowych w zastosowaniu do sadownictwa, a w szczeg6lnosci do-
praw obowigzujagcych w Kroélestwie Polskiém i w Galicyi. Dzieto ory-
ginalne. Krakéw 1879. Cena 2 zir. 25 c.

6) Dra Pl. Jor dana, Docenta
Nauka putozniotwa dla uczniéw i lekarzy. Dziat Iszj fizyjobgija
i dyjetetyka cigzy, porodu i potogu. Dzieto oryginalne z 44 drzewo-
rytami. Krakoéw_ 1881. Cena 3 zir. 50 c.

7) Dra Z. Kréwczynskiego za
Dzieto oryginalne. Krakéw 1883. Cena 5 zir.

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

9) Dra Alfreda Obalifnskiego, Profesora Uniw. Jagiell.
w Krakowie, wyatady z zakresu choréb drég moczowych mezkich.
Krakéw 1886. Cena 1 zir. 80 ct.

10) Dra Tadeusza Zulinskiego. Higijena szkolna. Wy-
danie pos$miertne, do druku przygotowane i uzupetnione przez
Dra Kazimierza Grabowskiego, Docenta Wydz. lek.
w Uniw. Jagietl Krakéw 1886. Cena 1 zir. 60 cnt.

11) Dra Przemystawa Pienigzka, Docenta Uniw. Jagiell.
ITzupeiMenie do dzieta wiasnego pod tyt.: Laryngoskopia oraz choroby
krWi i tchawicy, wydanego w r. 1879. Krakow 1887. Cena 50 ct.
Cena znizona pierwotnego dzieta wynosi 4 zir.

prymar. szpitala powszechnego
Dzieto oryg,nalne. Krakéw 1879.

Wydz. lek w Dniw. Jagiell

Lwowa.

Syfilidologija.

kierownika Zaktadu
Hydroterapija. Dzieto oryginalne

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

aprobowana przez Krakowskie Towarzystwo Lekarskie pod kontrolg Komisyi przemystowej tegoz Towarzystwa

poleca
Wat”™ czystag Brunsa, waty i gazy impregnowane, wszelke opaski, kalikot, mul odtluszczony, organtyne i inne dc
opatrunkow potirzebne artykuty. S

Dobro¢ mych przetworéw i przystepna
popieranie pierwszego podobnego w Kkraju przemystu.

ich cena o$mielajg mie upraszac

wszystkich Panéw Lekarzy o taskawe ~
z glebokim szaolmkiem

DOBROWOLSKI
Ul. KiimiH 7.

M. L.

ZAKLAD FaBRYCZNSTWOD SZTUCZNYCH 3VIXIJISTEIR.

WODE SODOWA HIGIJEMCZNA
WODE SODOWA KWASNA LECZNICZA

jnoenigjsza

i stabsza

i polecenia i wedtug wskazéwek Szan. Komisyi przemystowéj Towarzystwa lekarskiego krakowskiego, wyrhbia i rozsyta, pierwsza
w syfonach i flaszkach, druga tylko we flaszkach.

Naktadem TW. lekafskiego Tcfakowsksego.

K. RZACA i CHMU ItSKI

w Krakowie.

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zai-zagdem Anatola Maryjaua Kosterkiewicza.



