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Formuly lekarskie. — Chirurgija. SCIINIKEK: 0 przeciwgniJném dziataniu jodoformu. — Choroby krtani. Y1IRCHOW: 0 chorobie lu-tini

Przeglagd Lekarski, organ Towarzystw
lekarskich krakowskiego i galicyjskiego, rozpoczyna
w dniu | Stycznia 1888 rok dwudziesty siodmy
swego istnienia i wychodzi¢ bedzie w tym samym co
teraz formacie w objetoSci P/a arkusza na tydzien,
jak najregularniej.

Wszystkie prace umieszczane w Przegladzie
Lekarskim, tak oryginalne jakoteZz nieoryginalne, sg
ptatnemi.

Prenumerata Przegladu Lekarskiego z przesytka
pocztowa bezposrednig wynosi:

w Krélestwie Polskiem W Cesarstwie

w Austryi i Cesarstwie rosyjskiem niemieckiem
rocznie 8 zIr. 80 e. 8 rsr. 16 marek
pétrocznie 4 40 |
kwartalnie 2 20 p 1V n 4

we Francyi i Belgii
rocznie 24 franki, pétrocznie 12 frankéw, kwartalnie 6 fran.

W innych krajach wedtug przepiséw pocztowych.

Prenumerate przyjmujg: w Krakowie Adiniuistracyja,
nadto w Warszawie pp. Gebethner i AVolff, w Paryzu
p. Adam, Rue des Saints Peres 81. — Ogtoszenia przyjmujg:
Administracyja, oraz w Paryzu p. Adam, Rue des Saints
Peres 81.

Zwracamy zarazem przy tej sposobnosci uwage szano-
wnych Cztonkéw korespondentéw Towarzystwa Lekarskiego
krakowskiego, iz wedtug obowigzujgcego statutu winni Prze-
glad Lekarski abonowac¢ bezposrednio w Administracyi.

I. Z oddziatu dla choréb wewnetrznych Dra 0. Widmanna
w Szpitalu powsz. we Lwowie.
Strophantus hispidus w chorobach serca
przez

Dra Leona Rosenbuscha
sekundaryj usza tego oddziatu.

Od niedawna znana ro$lina Strophantus hispidus po-
chodzi z Afryki, gdzie jej krajowcy uzywajg do zatruwania

strzat. W tym celu wygniatajg, jak to opisuje
Swieze jej nasiona, a zarobiwszy je z woda, tworzg gesta
papke, ktéra po pewnym czasie przybiera czerwonawe za-
barwienie. Papka ta stuzy do pocierania strzat, a zwierze
ugodzone w ten sposéb zatruta strzatg natychmiast ma pa-
da¢; mieso za$ zabitego zwierzecia wcale nie ma by¢ szko-
dliwem. Chcac sie zupetnie od mozliwego zatrucia zabezpie-
czyé, okrawajg mysliwi przed przyprawianiem miesa tylko
sama rane.

Nazwa rosliny pochodzi od aipsoM i av$oj. Charaktery
styczng jest postaé nasion, ktére tworzg elipsoidy wydtuza-
jace sie wjednym kierunku i kofAczace sie drobnym puszkiem.
Oprécz Strophantus hispidus opisuje Christy takze inne

gatunki, jak Strophantus dichotomns, tongicaudatus. Grifitii,
brevicandatus, Ledienii, laurifolius.

Chris ty,

Rozbiér chemiczny w handlu napotykanych

nasion wyka-
zuje sldad nastepujacy wedtug EIl bo ni a:

Ttuszczu (w wyciggu oleju skalistego) 20'80
Zieleni roslinnej (clilorojyln)
(w wyciggu eterycznym) 090
Alkoholem abs. wyciagnietego glyeosydu
gorzkiego 1-50
Woda wyciagnietego glyeosydu 2'30
Istot biatkowych 19-6<>
istot nierozpuszczalnych 54-30
1UO'00

Glyosyd rozpuszczony w stosunku 1 :380-000 ma jeszcze
nadawa¢ rozez* nowi smaku gorzkiego.

Rosliny téj pierwszy doswiadczat Fraser, a wyniki
tych doswiadczen zamiescit w British medical Journal z dnia
14 listopada 1885. Stésowal ou nastdj ze Strophantus hispi-
dus w dawce 10—20 kropli 3 razy dziennie i uskuteczniat
podskérne wstrzykiwania w dawce 1 miligr. na dzieA w cho-
robach serca. Pierwsze spostrzezenia nad tym lekiem w Ame-
ryce ogtosit Dana w New York medical Tlecord 18 grudnia
1886. Wyniki jego doswiadczen potwierdzajg zupetnie po-
dania Frasera Bowditsch wreszcie, (Boston med. and
stirg. Journ. 1887) ktéry wylacznie nastoju uzywatb, widzl
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w strofa,ntynio bardzo skuteczny lek w chorobach serca.
Fras er dochodzi po swych fizyjologicznych i klinicznych
badaniach do nastepujacych wnioskow:

1) StrophanhtS wzmaga sile skurczu, zmieniajgc réwno-
cze$nie szybko$¢ ruchéw serca.

2) Na jelita, dziata bardzo nieznacznie lub wecale nie.

3) Nie wywotuje zaburzen w przewodzie pokarmowym
tak jak naparstnica.

4) Ma tak samo jak ona witasnosci moczopedne i prze-
ciwgorgczkowe.

5) Nie nagromadza sie wr ustroju
zbiorowego).

6) Stosowa¢ go nalezy zawsze w matych dawkach.

Od kilku miesiecy podaje przetwory tego $rodka leczni-
czego chorym sercowym w oddziale wewnetrznym szpitala
powszechnego we Lwowie. Poczatkowo uzywatem tabliczek
(kotac/zykéw) Bnrrmnjhs, Wellcome et Comp. Snow llill
fiuildine/s, London, nastepnie nastoju, a wreszcie strofantyny
z fabryki E. Mercka w Darmstad zie. Dawka jedno-
razowa nastoju wynosita poczatkowo 5 kropli, dziennie 15
kropli czystego rozezynu. Ody diuzsze do$wiadczenie wyka-
zato, ze nast6j ze Strophantus hispidus w tej dawce po-
dawany nawet przez kilka tygodni zadnych ubocznych nie
sprawia objawéw, poczelisSmy stosowa¢ go w dawce 10 kropli
3 razy dziennie, a wreszcie w cigzszych przypadkach docho-
dziliSmy do 75 kropli czystego nastoju na, dzien. Strofgntyue
wstrzykiwatem w dawce 1—2 niiiigr. podskdrnie raz na
2—3 dni.

Miatem przewaznie choroby serca na wzgledzie, a tu
przedewszystkiem wady organiczne, ale précz t.cgo podawa-
tem przetwory tego leku takze w chorobach osierdzia, mie-
$nia, sercowego i tetnic, jakotez w calym szeregu chor6b
nerkowych, szczegélnie w Ne.phntis parenchymatosa gotta
et chronie,u i Neplmtia interstifiedis.

Tabliczki i nastéj posiadajg smak gorzki, ktory diuz-
Szy czas jeszcze po zazyciu sie utrzymuje. Zgodnie z Tra-
serem przyzna¢ trzeba, ze nastdj ze Strophmtus chorzy
bardzo dobrze znoszag. W rzadkich tylko przypadkach i to
u chorych, ktérych przewéd pokarmowy juz byt siedzibg
sprawy chorobowej, zazycie znaczniejszej dawki nastoju wy-
wotywalo nudnosci, a ledwie kilka razy wystgpity wymioty,
ktére jednak wkrotce juz po podaniu kilkunastu kropli wody
wawrzynos$liwowej ustepowaly. State za§ dodawanie wody
wawrzynos$liwowej do nastoju Strophantus uwazam za rzecz
co najmniej zbyteczna.

Pomijajac zatém nieliczne te przypadki, w ktérych po
podaniu nastoju wystapity objawy gastryczne, powiedzieé
mozna, ze przetwory tego leku nie upoS$ledzaja trawienia,
ani tez na $ciany przewodu pokarmowego nie dziataja.

Podskdrne wstrzykniecie strofantyny w dawce 1—2
miligr. wywotuje natychmiast silne pieczenie w miejscu za-
stosowania,. Pieczenie to utrzymuje sie kilka godzin, a to-
warzyszy mu prawie zawsze znaczne zaczerwienienie i obrzmie-
nie skéry na do$¢ znacznej przestrzeni. Nadto prawie we
wszystkich przypadkach, w ktérych uzywatem przetworu tego
ze wzgledu na mozno$¢ doktadnego oznaczenia dawki i dokta-
dnej obserwacyi co do poszczegdlnych okreséw dziatania, wy-
stepowaty zawroty gtowy, nudnosci i wymioty, ktore jednak
nie pociggaty za sobag pogorszenia sie stanu og6lnego.

15—20 kropli nastoju zastésowane u cztowieka zdro-
wego wywotuje w 10—20 minutach zwolnienie tetna, zna-
czniejsze napiecie tetnie, lekkie zaczerwienienie twarzy,

(nic ipa dziatania

lekarski.

- —

Nr. 52

uczucie tetnienia w skroniach, uszach i niejakg ciezko$¢
w tytogtowin. Oddechy stajg sie glebszenn, a podmiotowe
uczucie ciepta w odnogach wzuiaga sie. Zwolnienie tetna
u cztowieka zdrowego, ktéremu podano 20 kropli nastoju,
wynosito:
Przy podaniu = 86

5 min. = 82

10 min. = 78

30 min. = 72

40 min = (id mierzen na minute.

Podobne dziatanie stwierdzi¢ mozna t.akze u os6b cho-
robami serca dotknietych. 10 kropli czystego nastoju wywo-
tywato w20—60 min. po podaniu najprzéd zwolnienie tetna,
iznaczniejszenapiecie tetnicy. W przypadku wady zastaw-
kowej {Imuffidmtia hicuspidulis cum stennsi in stadio in-
compenmtionis, Hydrops unwersalis) spadla liczba tetna z 132
na 108 uderzen na minute w przeciggu 15 minut po pod-
skdrnem zastrzyknieein 1 miligr. strofantyny. Zwolnienie to
przy zastésowaniu podskéruém i jest wybitniejszym, a mia-
nowicie rychlej wystepuje juz w 2—3 minut, utrzymuje sie
za§ 4—8 godzin. Roéwniez wybitnie stwierdzi¢ mozna pod-
wyzszenie sie fali tetna, ktore stopniuje sio do 15 minut po
zastrzyknieeiu. Objawy te, ktére stwierdzi¢ sie juz dajg obma-
caniem tetnicy, jeszcze wybitniej wykazujg zdjecia sfigmo-
graficzne w poszczeg6lnych przypadkach uskuteczniane.

Wspomniatem juz na, wstepie, ze gtownie podawatem
strofantus w chorobach serca. Wielka liczba chorych serco-
wych, w szpitalu powszechnym stale utrzymywanych, przed-
stawia znaczny bardzo a cenny materyjat obserwacyjny. Naj-
wybitniejsze moze zmiany ogdélne wywotywaty choroby
wsierdzia, wady zastawkowe o tyle, ze ledwie bardzo mata
liczba chorych nawiedza szpital w okresie kompensacyi,
wszyscy chorzy za$ prawie szukajg pomocy w szpitalu do-
piero w okresie niekompensaeyi daleko juz posunietej, wsrod
objawow og6lnej opuchliny skory ijam ciata. U chorych tych
po dluzszem podawaniu nastoju obrzeki znikaty, sinica i du-
szno$¢ zmniejszaty sig, ilo$¢ moczu stawata sie wiekszg
a rozmiar poprzeczny serca zmniejszat sie. Chorzy innego nie
otrzymawszy leku szpital opuszczali w stanie wyréwnanej
znowu kompensacyi. Tak samo dziatat lek ten przez diuzszy
czas podawany w chorobach mieénia sercowego i osierdzia.

W przypadku Myocarditis chronica u chorego, ktory
lezat przed kilkoma miesigcami w szpitalu, kilkakrotne
podawanie 1% Lnf. fol. diyitulis niemia.rowosci tetna nie
zniosto, z ktorg tez chory szpital opuscit; obecnie uiemiarowos¢
ustapita prawie zupetnie po dwoch zastrzyknieeiach 2 miligr,
strofantyny i nastepowem podawaniu trae stroph. Innym
wybitnym przykiadem jest chory z Insujficientia valvul. se-
milimarimn aortae et v.(dv. bicusp. (Yitinm compHcatum).
Chory ten przebywa w szpitalu od kilku miesiecy, przy-
bywszy z objawami znacznej niekompensaeyi. Poczgtkowo
zastosowano naparstniee. Po kilkorazowém podaniu 100 gr.
1% naparu ustgpity zmiany przez uiekoinpensacyje wywo-
tane zupetnie. Po trzech tygodniach, w czasie ktérych chory
zadnego leku nie uzywal, wystgpity ponownie obrzeki odnog
dolnych, duszno$¢ i sinica, przeciw ktérym zastosowano Tra
Strophaut. 3 razy dziennie po 10 kropli- Po kilku dniach
obrzeki ustgpity, poezein zaprzestano lek podawaé. Gdy je-
dnak po dwutygodniowej przerwie obrzeki dookota kostek
znowu powstaly, podaliSmy ponownie w tej samej dawce
nastéj ze strophantus, ktoéry odnidst znowu skutek zamie-
rzony (Dok. nast.)
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[I. Z chirurgii jamy brzusznej.
Podat
Dr. J. Zielewtcz,

lekarz dyrygujacy oddziatem chirurgicznym w szpitalu Sidstr
Mitosierdzia w Podaniu.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 51).

3 Bagblowiec!Echinococcus) watroby, uiezwykiych
rozmiar6w. Przeciecie dorazne. Wyzdrowienie.

Maryjanna K., 30-letnia mezatka z Pleszewa, od 5 lat
zamezna, corka rzeznika. Rodzita 5 razy, lecz tylko ostatni
ptéd donosita, cztery poprzednie poronita niezywe. Ostatni
potdg’ odbyta przed kwartatem, w tym czasie chorowata diugo
z gorgczka. Wkrdtce po zamezciu uczula obrzmienie i bdl
w okolicy watroby; jeden i drugi objaw wzmagat si¢ z cza-
sem i po ostatnim potogu zmusit chorg do szukania pomocy
w operacyi.

Chora wynedzniata, o z6kej cerze twarzy, brak taknienia.
Przy gtebokiem oddychaniu b6l w prawem podzebrzu
i w okolicy dotka podsercowego. Goérna cze$¢ brzucha mocno
w gore wysadzona: sttumienie watroby siega w linii pacho
woj przedniej prawie do spina ant. svp. a w linii mostkowej
az do pepka, na lewo sttumienie watroby zlewa sie za sthu-
mieniem $ledziony. Dolny brzeg watroby mozna doktadnie
wymaca¢. Na przedniej powierzchni watroby pomiedzy linijg
sutkowg i lewg linija mostkowg widzi sie okraglawe wypu-
klenie, odgraniczone wyraznym rysunkiem od reszty otoczenia.
Guz ten chethoczacy porusza sie wraz z ruchami oddecho-
wemu i watrobg. Puukcyja probiercza, w tem miejscu strzy-
kawka Praraza wykonana, wykazuje tre$¢ ropiasta, nieza-
wierajacg haczykow bagblowcowych. Cieptota niernie podnie-
siona.

Rozpoznanie wahato sie pomiedzy bgblowcem a ropniem
przewlektym watroby. Dnia 27/8 b. r. w obecnosci kolegi
Dra Preibisza, dawniejszego lekarza naszej chorej, przy
stapiliSmy do laparotomii. Ciecie na wysokosci obrzeku od
wyrostka mieczykowatego az prawie do pepka. Obizek tuz
pod otrzewng, blaszka otrzewny watrobowga z blaszka Sciernia
zro$nieta. Zawarto$¢ jamy bagblowcowej sktadata sie z trzech
blisko litrow ptynu z6tawo-zielonkowatego, mndstwa pecherzy
wielkosci gotebiego jaja, tudziez z ogromnego pecherza ma-
cierzystego, ktory w wielu miejcacli juz byt przedziurawiony.
Po wyprzatnieciu tresci mozna bylo doktadnie rekg zbadac
caty obszarjamy; zajmowata ona cate prawe podzebrze, okolice
podsercowg i podzebrze lewe, a wr catosci przedstawiata ob-
jetos¢ gtowy dorostego czlowieka. Po wyproznieniu jamy
wyptokano ja kilku litrami rozczynn sublimatu 1 a naste-
pnie wytamponowano o ile moznosci jak najszczelniej gaza
jodoforrnowa. Na to przytozono opatrunek przeciwgnilny uci-
skajacy. Cieptota juz tego samego wieczora prawidtowa. Przy
pierwszej zmianie opatrunku dnia 30/8 znaleziono w jamie
nieco ptynu krwig zabarwionego i wyptukano jeszcze kilka
pecherzy bablowcowych. Jama wypetniata sie bardzo wolno,
tamponowano jg ciggle gaza jodoforrnowsg, przestrzykiwano
sublimatem, od czasu do czasu eterem jodoformowym i 5-pro
centowym rozczyncm azotanu srebra, celem przyspieszenia
i podniecenia ziarniny. Chora terapije. te znosita bardzo do-
brze, szybko wracata do sil i mimo, ze jama bablowcowa
jeszcze nie byta wypetniona, opuscita zaktad dnia 11/10 spie-
szac z powrotem do Pleszewa, gdzie kol. Dr. Likowski dal-
szem jej zajat sie leczeniem.

I'RZEGLAD LEKARSKI.
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4. Rak trzustki (panereas). Laparotomija rozpo-
znawcza.

Teofila S., 33 letnia wyrobnica z prowincji. Przed

pottora rokiem choroba rozpoczeta sie od bélu w okolicy zo-
tadka, braku taknienia i wymiotéw, ktore, zwilaszcza po
jedzeniu, czesto chorg trapity. Przed sze$ciu miesigcami za-
czat chorej obrzmiewaé brzuch, réwnoczes$nie miesigczka,
prawne zupetnie ustata, a bdle zolgdkowe jakoby sie zmniej-
szyty. Od maja az do tej pory dwa razy naszej chorej od-
puszczano puchline brzuszng. Stolec w tym czasie miat by¢
prawidtowy.

Chora o cerze bladej, nieco zo6ttawej, calem wejrzeniem
swojem zdradza okres zblizajgcego .sie chartactwa. Ptluca
i serce zdrowe, jezyk obtozony. Brzuch mocno powiekszony,
wypetniony ptynem, objetos¢ w wysokosci pepka zr 119cm.
Wyinacywaniem nio mozna wykaza¢ nic nieprawidtowego,
zadnego w jamie brzusznej obrzeku. Clietbotanie wyrazne.
Wypuk przedstawia sttumienie z wypuktoscig ku gdrze, przy
zmianie bocznego potozenia stlumienie' po stronie prawej
ledZwiowej nieco sie¢ wyjasnia, po stronie lewej pozostaje
niezmienione. Dolnego brzegu watroby wymaca¢ nie mozna.
Punkeyja wykazuje ptyn jasny, barwy zottawo zielonkow atej
o0 ciezarze gatunkowym 1016, sktadajacy sie z biatka, nie-
zawierajgcy parallmminy, ani mocznika (rozbiér Dra Citrona).
Przy zmniejsz,onem przez punkcyje napieciu powtok brzu-
sznych podjete badanie trzew nie daje zadnego rezultatu.

Dnia 8/11 b. r. wykonano laparotomije rozpoznawczg
w obecnosci Dra Preibisza i Dra Swiecickiego. Ascites.
Otrzewna $cienna nieco nastrzykana; wypusciwszy surowi-
ce i wprowadziwszy reke do jamy brzusznej, stwierdzitem
bardzo nieznaczne powiekszenie jajnikow; macica, zwoje ki-
szkowe i $ledziona w stanie prawidlowym. Badajgc dalej
jame brzuszng doszedtem do trzustki, ktérej gtowa przedsta-
wiata guz twardy o powierzchni nieréwnej, zro$niety z dwu-

nastnica, z zotgdkiem i do tylnej $ciany brzusznej mocno
przyczepiony. Guz ten wielkosci S$redniej meskiej piesci
uznaliSmy za ztosliwe zwyrodnienie (sarcoma?) trzustki,

a poniewaz i dolny brzeg watroby okazat sie twardym przy
obmacywaniu, przeto ze wzgledu na szczelne zrosty trzustki
z otoczeniem, a zwitaszcza ze wzgledu na podejrzany stan
watroby od zabiegu operacyjnego odstgpilismy.

Ciecie w powtokach brzusznych zespoito sie podjednym
opatrunkiem, bez najmniejszej renkcyi zapalnej. Atoli juz
8go dnia przy zdjeciu opatrunku zauwazyliSmy, ze jama
brzuszna surowicg na nowo sie wypetnia; gdy tedy chora,
odzywita sie nieco, uskuteczniliSmy punkcyje i chorg odesta-
lismy do domu.

Rak trzustki, bez wzgledu na to czy pierwotny, czy
przerzutowy, jest cierpieniem, ktdre bardzo rzadko staje sie
przedmiotem nie juz terapii, ale nawet dyja,gnozy chirurgi-
cznej. Obrazu klinicznego cierpienia niniejszego prawie nie
znamy, a guz w naszym przypadku byl jeszcze zbyt maly,
aby mdgt inne patognoinoniczne wywota¢ objawy, jak ucisk
na sasiadujgce z nim naczynia i w $lad za tymze, idagcy wy-
siek do jamy brzusznej. Rozpoznanie za pomocg laparotomii
nic przyniosto chorej naszej zadnej szkody; pytanie za$ czy
Bardenheuerowski doppelter Thurflugdschnitt, majacy nam
bez uszkodzenia otrzewny umozebni¢ rozpoznanie w jamie
brzusznej, bytby nas w tym razie tatwiej zblizyt do celu;
pytanie to musi zosta¢ bez odpowiedzi dopdty, dopodki sie
z metodg kolonskiego chirurga lepiej nie oswoimy.
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5. Owaryjotomija z niezwyktem powiktaniem
przebiegu pooperacyjnego. Wyzdrowienie.

Maryjanna J., 35 lat wieku, zona robotnika z Mielzyna-
Odbyta 5 potogéw, a obrzmienie brzucha spostrzegta przed
rokiem. Slan odzywienia wzglednie dobry. Objeto$¢ brzucha
= 108cm. na wysokosci pepka. Ws$rdéd ptynnej zawartosci
torbiela3 wymacaé mozna cztery guzy, poruszalne, kazdy
z nich przedstawia wielko$¢ dwoch piesci.

Dnia 26/10 b. r. owaryjotomija. Zrosty nieznaczne.
Podwigzanie trzonu lewego jajnika w trzech czeSciach je-
dwabiem. Po odniesieniu chorej do 6zka nagly zapad, uste-
pujacy zwolna przy zastosowaniu odpowiednich $rodkéw.

Czwartego dnia po operacyi pokazata sie regularnosc
przy znacznej zwyzce cieptoty i zupetnie zadowalajgcym
stanie ogdlnym. D. 2/11 pierwsza zmiana opatrunku. Rana
brzuszna zagojona przez rychlozrost. Nastepnego dnia przy
podskoku cieptoty wieczoru¢j do 39,4"C. chora skarzy sie
na parcie na mocz i stolec i petnos¢ w brzuchu. Po zdjeciu
opatrunku badaniem przez pochwe i kiszke odeliodowg
stwierdzono wysiek okolomaciczny. Wysiek wypuklil z je-
dnej strony tylng $ciane pochwy a z drugiej kiszke
odchodowg w ksztatcie podtuznej elipsy, ktéra Swiatto
tych kanatow w wiekszej czeSci zamykata. Pnnkcyja, cienkg
igtg Pravaza na stole operacyjnym wykonana, przekonata nas
jednak, ze nie mamy do czynienia z wypocing ropiastg, jak
przypuszcza¢ mieliSmy prawo, lecz z wynnezynieniem krwi
iHaematuceh) bardzo obfitem. Poniewaz za$ przez otwdr igtg
Prayaza zadany krew jednym strumieniem tryska¢ poczeta,
w obawie wiec dalszego krwotoku, w obce wysokiego cisnie-
nia, pod jakiem stata krew wynaezyniona, uwazaliSmy” za
odpowiednie wynaczynionke pozostawi¢ jeszcze przez pewien
czas w spokoju. Po uptywie dwéch dni, gdy cieptota doszia
wieczorem dnia poprzedzajgcego do 40¢C., zdecydowalismy
sie na przeciecie wysieku od strony pochwy. Ciecie w dol-
nem sklepieniu pochwy na 6cm. diugie. Wybroczyna tym
razem juz cuchngca, gwattownym wybuchta strumieniem
w ilosci wiecej niz litr. Wielkg jame wybroezynowg wyiry-
gowano 1%o subtiinatem, a nastepnie tak jame jak ipochwe
wytampouowano gazg jodoformowg. Odtad cio])tota spadata
do stanu prawidtowego, defekacyja i moczenie odbywata sie
prawidtowo. Chora opuscita zaktad dnia 28/11 b. r.

Pomijajac kwestyje zwigzku powyzszej kompiikacyi
z owaryjotomijg, stwierdzamy, Zze powikianie to, jak z je-
dnej strony jest bardzo rzadkiem, tak z drugiej strony moze
sta¢ sie niebezpieeznem w okresie, w ktérym na taka niespo-
dzianke ani chora ani my wcale nic jesteSmy przygotowani.
Niebezpieczenstwo to polega na sposoezeniu wybroczyny.
Terapija tu wiec wahac¢ sie nie moze. Niedawno jeszcze gi-
nekologowie dyskutowali nad tern, czy w takim razie prze-
cigé i wypusci¢ wybroczyne, czy tez czekaé¢ perforacyi. Dla
chirurga watpliwos$¢ ta nie istnieje: obrzek nalezy przecigé
cieciem dostatecznie szerokiem ijame traktowac chirurgicznie.
Znakomicie tutaj przychodzi nam w pomoc gaza jodoformowa,
jako materyjat nadajgcy sie wybornie do tamponady, bo
i jame odkaza i przeciw dalszym krwotokom ubezpiecza.
Nie nalezy sig, jednak zbyt spieszy¢ z nacieciem, bo w razie
wysokiego parcia osciennego, jak w naszym przypadku, ta-
twoby, mimo tamponady, do krwotokow nastepowych przyjsé
mogto. Wskazanie do pospiechu stanowi w takich razach
nie tyle wysoko$¢ goraczki, ile raczej zaséb sit chorej i stan
miesnia sercowego.

Przy taparotomii kieruje sie nastepujgcemu zasadami:
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1. Dcsinfekcyja chorych przed operacyjg za pomocg
dwukrotnej kapieli cieptej i wyszczotkowania catego ciata
mydtem z matym dodatkiem kvv. karbolowego.

2. Laparotomije wykonywamy w7 salce, w ktorej sie
nigdy nie operuje ani nie opatruje chorych z jakgkolwiek
rang ropiejagcg. W salce tej znajduje sie tylko stot i szafka
z narzedziami przewaznie tutaj tylko uzywanemi i maty
piecyk zelazny. Cieptota powietrza 14— 15 R. Przed kazdg
laparotomijg wyciera sie podioga i $ciany, a nastepnie zrasza
je 19,0 rozczynem subliniatu.

0. Brzuch i czesci rodne przed operacyja szorujemy
mydtem i cieptym 3°/0 rozczynem kwasu karbolowego,
a w ciggu operacyi ogrzewamy ciepteini mokremi kompresami.

4. Gabki, wytgcznie do taparotomii przeznaczone, trzy-
mamy w 3u0 rozczynie karbolu, a tuz przed operacyjg kia
dziemy do cieptego 370 rozezyuu kw. borowego.

0. Ciecie brzuszne robimy jak najmniejsze, a
rzamy w miare potrzeby.

0. Z toaletg jamy brzusznej nie postepujemy sobie zbyt
pedantycznie, jezeli nie inamy do czynienia z ptynami septy-
cznemi.

7. Sciane brzuszna spajamy szwem kusnierskim pietro

rozsze

wym w ten sposéb, ze najgtebsze pietro stanowi otrzewna
sama, drugie pietro pokiad miesniowy, a trzecie skéra. Do
gtebszych szwédw uzywamy katgutu lub jedwabiu, do szwu

skérnego tylko jedwabiu.

8. Opatrunek nasz po wszelkich rodzajach taparotomii
jest zawsze ten sam. Bezpo$rednio na szew nieco proszku
jodofomowego, kilka paskdw gazy jodoformowej, nastepnie
obfity poktad strzyzonej gazy sublimatow(¢j, tudziez waty
Brunsa na caty brzuch. To wszystko zawija sie szczelnie
szerokiemi opaskami gazowemi, maczanemi w kwasie karbo-
lowym 3%. Opatrunek konczy sie na udach, ktére stuzg do
nadania catlemu opatrunkowi wiekszej odpornosci przeciwko
zesuwaniu sie dolnej jego czesci ku gorze.

lii. Oceny i sprawozdania.

Medycyna wewnetrzna.

Pekclharing: 0 teri-Eeri
W numerze 29 ,Przegladu Lekarskiego" zdaliSmy sprawe
z badan prof. P. nad Beri-Beri wykonanych na teatrze wojny
a zarazem i epidemij w kraju Atjeh na pdinocnem wybrzezu
Sumatry. Prace te, mianowicie cze$¢ bakteryjotogiczna, prof.
P. poprowadzit dalé¢j w Batawii i zdat z niej sprawe na po-
siedzeniach Towarzystwa lekarskiego w Batawii z 30 czerwca
i 28 lipca r. b. Wyjmujemy z tego sprawozdania co naste-

puje.

»,Na ostatniem posiedzeniu wyrzeklem zdanie, ze Beri-
Beri prawdopodobnie przez laseezniki zostaje wywotanem.
Przypuszczenie to obecnie znacznie sie ustalito. W ostatnim

(w Batawii) krolik, ktéremu wstrzy-
z krwi chorego na Beri Beri
pochodzace, rychto zachorowal. Zwierze niechetnie sie ru-
szato, bylo niedokrewnem i nie zwazato na to, co sie kolo
niego dziato. Uczyniono na nim dalsze liczne wstrzykniecia
tak podskoérne jakotez i w jame otrzewnowga. Gdy jednak
stan sie nie zmienit, wykonano sekcyje. Znaleziono mate ro-
pnie pod skdrg i miejscowe zapalenie widkniste otrzewny.
Miesnie tylnych odn6g bardzo blade, wiotkie i wilgotne.
Wyrazne i rozpowszechnione zwyrodnienie nerwdw, oznaki

cza ie tu na miejscu
knieto hodowle tasecznikéw
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tak $wiezego jak tez dawniejszego zwyrodnienia, odpowiednio
do wstrzykali w roznych ustepach czasu wykonanych. W ner
wie przeponowym znaleziono witdkna zwyrodniate, nie bylo
ich w nerwie btednym. Zresztg trudno jest wywotaé¢ sztu-
cznie wielokrotne zwyrodnienie nerwoéw. Okazato sie, ze ro-

pnie i zapalenie otrzewny nie sprowadzajg zwyrodnienia.
Przy zebraniu lasecznikéw z powietrza zachodzi trudno$¢,
ktorego rodzaju uzy¢ do wstrzykiwali. Laseczniki z krwi

chorych na Beri-Beri otrzymane takze miedzy sobg sie ro-
znig i dotad nie wiadomo, ozy roznie przedstawiajgce sie
laseczniki witasciwie sg identyczne. W koszarach przepu
szczano wielka ilos¢ powietrza przez rozczyn NaCl i w taki
sposob zebrane laseczniki wstrzyknieto krolikowi. Po dwéch
wstrzyknieciach zwierze to bez wyraznych objawéw choro-
bowych nagle zmarto Przy sekcyi okazal sie $lad zapalenia

otrzewny; znaczna ilos¢ ptynu w worku sercowym: nerwy
odnoég tylnych nieco tylko zwyrodniate. Natomiast okazato
sie silne zwyrodnienie n. krtaniowego zwrotnego i n. bie

dnego. Prawdopodobnie $mieré nagta byta skutkiem tych
zmian. Bez watpienia, zwierze cierpiato na Beri-Beri.
Z krwi tego krolika otrzymano hodowle lasecznikdw

rownajace sie tym, jakie najczesciej z krwi chorych na Beri-
Beri otrzymano. Hodowli tych :ani makroskopijnie ani tez
mikroskopijnie odrézni¢ nie podobna. Wolno ztad uczynié
wniosek, ze to rzeczywiscie sg laseczniki wywotujgce Beri-
Beri. Laseczniki ztego krdlika otrzymane wstrzyknieto znowu
mitodemu psu. We dwa dni po wstrzyknieciu tylne tapy tego
zwierzecia bylty widocznie mniej silne, zwierze zaledwie na
nich sta¢ i biega¢ byto w stanie.“

Ostateczny wynik swoich badan prof. P. streszcza
w nastepuiacy sposob. Beri-Beri bez watpienia uwazaé na-
lezy za nniritis multiplez imfectiosa. W krwi chorych regu-
larnie znajdujg sie laseczniki, z ktérych wielokrotnie otrzy
mano hodowle. Znaleziono pewne okreslone koki, obok nieb,
czasem i bez nich laseczniki. Pizeez dotad watpliwa, czy tu
mamy do czynienia z odmianami tego samego gatunku,
czyli tez z réznemi gatunkami. Tyle zdaje sie pewnein, ze
najczesciej napotykane mikrokoki wywotujg Beri Beri. Z tych
kokéw od roznych chorych pochodzacych i w rozmaity spo-
s6b otrzymanych rozwijaty sie zawsze tc same zéte hodowle,
ktore agar-agar przeprowadzajg wt stan ptynny a w7 polewce
pozywTCzej opadajg na dno w ksztatcie zottych widkien: zawsze
mikrokoki okazywaly te same wiasnosci Z siedmiu kroélikow,
u ktorych wstrzykniecia wykonano, u szeSciu nastgpita nm-
ritis multipie.i. Krélik, ktéremu wstrzyknieto laseczniki z po-
wietrza koszar zebrane, zdecht. Drugiego krélika w ten sam
spos6b traktowanego ubito i znaleziono u niego neuritis mul-
tiplet. Hodowle z tego zwierzecia otrzymane wstrzyknieto
psu, u ktérego znéw7 wystgpito wyrazne zwyrodnienie nerwéw
odndg- tylnych. W rdzeniu pacierzowym nie byto zmian cho-
robowych. Rzecz zatem pew-na, ze mikrokoki tak z krwi
chorych, jak z krélikéw jakotez z powietrza koszar otrzymane,
wywotujg Beri-Beri. Beri-beri jest zatem chorobg zakazna,
wywotang przez laseczniki, ktore sie w mieszkaniach zagnie-
zdzi¢ moga.

Istota zakazna ma witasciwos$¢é odr6zniajaca ja od ma
laryi, tj. ze sie daje hodowac i przenie$¢ z miejsca na miej-
sce. Mozno$¢ przeniesienia polega na wytrzymatosci przeciw
wysuszeniu. Znalezione laseczniki witasno$¢ te posiadajg
w wysokim stopniu. Dalej laseczniki okazujg te wiasciwosc,
ze sg mato wytrzymate na dziatanie kwasu solueg-o. Ztad
wniosek, ze sie drogami oddechowemi nie za$ z pokarmem
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do ciata dostajg. By¢ moze, ze i inne laseczniki réwniez
Beri-Beri wywota¢ sg w stanie, t. j. ze raz do krwi sie do-
stawczy zwyrodnienie nerwéw7 wywotaé moga. Praktycznym
wynikiem dotychczasowych badan jest na teraz przekonanie
0 waznos$ci desinfekcyi mieszkan, odziezy, a o ile moznosci
takze i gruntu. (Ge.nceshmMg Tydschrift voor Nedcrlandsch-
Indie).

Batawia 1 listopada 1887. Gnmplowicz.

Doc. Jawforski: 0 dziataniu kwaséw na czynno$¢é zotadka.

Proby robiono na chorych, ktérych poprzednio Dr. J.
zbadat doktadnie pod wzgledem zachowania sig, czynnosci
zotgdka w obec wody lodowej i biatka. Dopiero po Kkilku-
dniowych probach przystepowatl J. do zastosowania u nich
rozcienczonych kwaséw. Wlewano 100—500 kwasu 7 nor-
malnego do Zzotadka czczego i po kilku kwadransach aspi-
rowano tre$¢ z zolgdka, .lezeli przez aspiracyje nic wydostac
nie mozna byto, to wlewano jeszcze 100sz.cm. wody desty-
lowanej, poezem juz z tatwoscig ptyn z zotgdka aspirowano.
Po przesaczeniu tak osad jakotez iptyn poddawano Scistemu
badaniu. Poszukiwanie kwaséw odbywato sie wedtug zwyktych
sposobdw?7 powszechnie uzywanych z tg jednak rdznica, ze
chcac sie na pewno przekonaé¢, czy wr ptynie jest kw. solny,
robiono jeszcze probe na sztuczne trawienie. Kwasote ozna-
czano za pomocg *10 normaln. tugu. Dla poréwnania na tych
samych osobach robiono prébe z wodg destylowang i aspi-
row-ang tres¢ z zolagdka réwniez poddawano $cistemu badaniu.
Jako ma.rimum. uzytej dawki stanowi dla kw. mlekowego
2-2e.rn.3z., dla kw7 octowego 2cm.sz., dla kw. solnego 12grm.
(Acidi hydroch. of. dii) w 400grm. wody. Dawke te ostatnig
zniost chory bez zadnych dolegliwosci i zlych nastepstw.
Co do podmiotowych objawéw to po podaniu rozczynu kw.
octowego lub mlekowego chorzy nie doznawali zadnych nie-
mitych uczué¢, a tylko po lew. solnym niektére osoby poda-
waty, ze czujg jaki$ nieokre$lony bdl i uczucie zimna lub
ciepta. Z whioskéw, ktore J. z tych doSwiadczen wysnuwa,
podajemy tylko niektore, odsytajgc czytelnikéw?7 do oryginalnej
pracy, ktdéra dla. jej wartosci w catosci uwzgledni¢ sie godzi.
1) Kwasy wprowadzone do zotgdka pobudzajg go do wy-
dzielania pepsyny, a najwiecej pobudza kw. solny, na wydzie-
lanie jednak kw. solnego wplyw u nie majg. 2) Kwasy w zo-
tadku bywajg o wiele wolniej wchianiane niz odpowiednie ilosci
wody i w ogole wchtanianie kwasow odbywa sie nadzwyczaj
pow'oli. 3) Obecno$é¢ kwaséow w zotadku pobudza do wlewania
sie z6kci do zotgdka. 4) Kwasy stracajg Sluz w zotgdku
1w plynie aspiiwanyin, po wlaniu kwasu wykazaé go nie
mozna. 5) Po dluzszem stésowaniu kwiisu upo$ledza sie zdol-
no$¢ wydzielnicza kw. solnego w7 zotgdku.

Z doswiadczen czynionych z kw7 weglowym okazuje
sie, ze kw. wkglow® pobudza zolgdek do wydzielania tak
pepsyny jak i kw. solnego, a tem samem zdolno$¢ trawienia
zotgdkowego powieksza. Z tego wynika kliniczne zastosowanie
kwasow. 1) Kw. solny mozna stosow aé przy niedostateczuem
wydzielaniu w zotagdku kw. solnego Ilub tez w braku tegoz.
Podawanie w malej ilosci nie wywiera pozgdanego skutku,
a chcac sztucznie sprowadzi¢ stan prawidtowy nalezy poda-
wac¢ 200cm.sz. V40 nonn. ucid. chydrochl. dii. czyli po obie-
dzie 1-5grm. Podanie jednak i 3grm. nie sprawia zadnych
niemitych objawow, bo nalezy pamieta¢, ze zotadek nie wy-
dzielajgcy kw. solnego posiada na powierzchni swojej mase
$luzu, ktory neutralizuje wiele kw7 solnego. Podawanie pe-
psyny czy to w czystej postaci (Pepsini german, solub. de
Bostock), czy tez w rozmaitych rozczynach nie ma celu, bo
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juz samo podanie kw. solnego pobudza Zotadek do wydzie-
lania pepsyny w dostatecznejlilosci do prawidtowego trawie-
nia. Zp Gdzie mainy do czynienia z nadmicrnem wydziela-
niem kw. solnego, o podawaniu jeszcze kw. solnego mowy
by¢ nie moze. Wyjatki w tej mierze zachodzace pomijamy,
p) Co sie tyczy kwakdédw organicznych w postaci napojow lub
surowych sokéw z owocéw, to te podmiotowo wpiywajg dobrze
na chorych, a przedmiotowo daje sie tylko wykazaé, ze
nie sg zdolne do pobudzania zotgdka do wydzielania kw.
solnego, lecz tylko pod ich wptywem wydziela, sie pepsyna.
W przepadkach z nadmienieni wydzielaniem kw. solnego
chorzy,<sm&jg wzmozone pragnienie i wéwczas zgdaja napojow
kwasnych, ktoére samp” przez sie nie wywotujgc wiekszego
wydzielania sie kw. solnego, rozciefczajg owszem takowy
i uspokajajg w ten spos6b pragnienie, a przez diuzsze uzy-
wanie kw. organicznych moze sie zmniejszy¢ wydzielanie
kw. solnjtgo. Podawanie wiec w tych przypadkach napojow
z kw. organicznemi (lemoniada, sok z oytryny, pomaranczy
itp.) nie jest przeeiwwskazaneni,,a niekiedy moze by¢ nawet
zalecanem. (Deutsche medi Wochensch., Nr. 3§— 38).
Dr. J. SursycM.

Larger (Paryz): 0 etyjologii tezca. L. ogtasza w Duli.
de la Soc. de chir. de Paris spostrzezenia, ktore
0 zakaznej przyrodzie tezca. 1882 r.
w szpitalu w Kolmarze mata epidemija tezca; czterej chorzy
lezacy w jednej sali zostali nim dotknieci krotko po sobie i wszyscy
4ej umarli, podczas gdy zaden chory z sgsiednich sal nie zapadt
na te chorobe. nad tym przedmiotem dodal do

Swiadcza

W styczniu wybuchta

W rozprawie
tego prof. Yerneuil
1 pare z praktyki pewnego weterynarza,
w jednej stajni sie znajdujacych
f Chirurgie, 1887, Nr. 46}.
Formuty lekarskie.
Kokain przeciw krztuscowi.

pare wiasnych spostrzezen podobnych
ktéremu Kkilka koni
(Centralbl.

H. K.

na tezec zginegto.

Dr. Krimke uzywat ptzaciw krztuscowi z bardzo dobrym
skutkiem:
lip. Oocaini muriatici 0-8 — 1-2
Aaguae destill.
Syr-. cort. aurant. ad 5000
co 2 godziny po tyzeczee od kawy u dzieci od 6 do 12 Iat.
Po 8 do 14 dniach wyleczyt nawet najciezsze przypadKki.
Oseski kokainu nie znosza.
Tozsamo potwierdza Dr. Weintraub w Eytkunach,ktéry
3- i 4-letnim po 10 do 15 kropli kilka
dziennie z rozczynu:
Gocami muriatici 0*10
Aguae amygdalarum amararum 10-00
(Allg. med. Central Ztg.y. 1887, Nr. 36 i 91).
Przepisywanie jodoformu.

zadawatdzieciom razy

W celu pozbawienia przykrej dla wielu oséb woni najlepiej

wedtug Oantreila przepisywa¢ jodoform w nastepujacej formie :
Pip. Jodoformii piiri 10-00
Mentholi 0-50

Olei larandulae guttas 10.

(Dulletin generale de Jflherapmtigue 15 Nov. 1887).

Cliintr&ija.
(Wieden): 0 przeciwgnilnem dziataniu

jodoformu.

W ostatmch czasach ukazato sie .kilka powaznych prac

o dziataniu przeciwgnilnem jodoformu. Wszyscy prawie autoro-
wie starajg sie¢ zmniejszy¢ aureole, jakg go dotychczas chirurdzy
otaczali; charakterystycznem jest, ze najwieksi zwolenniey

S~hnirer

jego, miedzy innymi Mikuhcz sam nie polega wytgcznie na
dziataniu jodoformu, a w swoim opatrunku przgfciwgnilnym
kaze najblizsza ranie warstwe gazy jodoformowej zamaczaé
w rozczynie (3°/,—5%) kwasu karbolowego, a mimo to bez
jodoformu obejs¢ sie nie moze, a z kliniki tego samego pro-
fesora (krakowskiej) ukazata sie przeciez praca Aleksandra
Bossowskiego (Pr~dgl. Lek. i Wiener med. Wochi), w ktdrej
B. wykazat, ze nawet w ranach przez rychtozrest sie gojg-
cych pod opatrunkiem przeciwgnilnym mozna wykazac¢ koki
ropne.

Dotychczas badali bakteryjolodzy dziatanie jodoformu
przeeiwguilne na pratkach waglikowych, jedni po za ustrojem
zwierzecym, inni na nim, opierajagc sie gtdwnie pod tym
wzgledem na zdaniu Kocha, ze pratek ten najlepiej sie do
tyfeh badan nadajdSz nich dopiero wysnute wnioski zastdso-
wywano i do innych. Dr. S. zachecony przez swego prof.
Frischa zajgt sie (w jeg-e zakladzie bakteryjologicznym)
blizszem zbadaniem dziatania jodoformu na rozmaite mikro-
organizmy! wséréd rozmaitych warunkéw7 nie tylko w hodo-
wlach, ale i na zwierzetach. Do badan swoich brat staphylo-
coccus pyogm&s atweus i nlbus, tstreptococcus pyogenes, koki
rézy i pratki waglika.

a) Wptyw jodoformu na mikroorganizmy po za
ustrojem zwierzecym

Na peptong-elatyue na osobnymh ptytach szklanych ste-
rylizowanych szczepit pratki i koki wymienione, przykryt
miejse”zaszczepienia warstwg jodoformu 1 do 2 mm. grubag;
po kilku dniach usunieto jodoform =z wszelkiemi ostrozno-
§ciami, a z rozwinietej przeciez po nim kolonii udato sie na
innej hodowli wszystkie jprqtki i koki na nowo otrzymag,
gdi je z niej przeszczepiono. Ten sam wynik daty doswiad-
czenia robione na agar-agarze. Nitki jeflwabne sterylizowane
maczano w ptynach, w ktérych sie pratki i koki znajdowaly,
dawat je S. do odzywek (agaru) i wstawial do ogrzewalni
(termostatow) na dzien jeden. Naokoto nitek zaczety7sie roz-
wija¢ kolonije badanych mikroorg-anizméw. Nitki wtedy wy-
ciggnieto, dano do proszku jodomrinowego i zostawiano w nim
5, 10, 15—30 minut, po wyjeciu z niego myto je ostroznie
w sterylizowanej wodzie i dano znowur ntt ’agaivagar lub ge-
latyne. Pratki rozwijaty sie zardbwmo jak i koki. Proszek
wiec jodofortuowy, jak z doswiadczat tych wymika, nie ma
zadnego jM y wu na mikroorganizmy po zn ustrojem zwierzecym.

Inaczej rzecz sie¢ ma z mieszaning jodoformu z oliwag.
Jodoform rozpuszczony wt oliwie az do wysycenia da-
wat S. do naczyn szklanych, jedne wyBtawi? na dziatanie
Swiatta* inne dal do miejsca ciemnego. Przedtem jeszcze za-
nurzyt wt nich nitki z pratkami waglika lub stafilokokami
tak samo przygotowanemi .jak wyctfti. Po 24 godzinach roz-
czyn w naczyniach A. zabarwit sie brunatno, w B. zostat
czysty. Nitki ze wszystkich naczyTi z wszelkiemi ostroznoseiami
przyjetemi w bakteiyjologii wyjete znaczyn A dano do odzywek.
Na odzywkach, w ktérych byty nitki wziete z A, wizroet pratkdw
ilokéw7okazat sie albo matym, opdznionymi, albo pratki wtale
sie nie rozwinely7 podczas gdy na*(amtyTh kolonije piekne
sie ukazaty. Jezeli sie to samo dos$wiadczenie robito, wysta-
wiajagc na 48 -godzin naczynia jak wyzej, wyrnik byt jeszcze
bardziej przekonywajacy, ze jod imalniajagcy sie z miesza-
niny jodoformu z oliwg jest w stanie wstrzymac¢ rozwdj wy-
mienionych mikroorganizméw, bo tez w drugiem dosSwiadcze-
niu mikroby wcale sie nie rozwinety.

b) Doswiadczenia z jodoformem jjA,zwierzetach.

Po oczyszczeniu nalezytem pola operacyjnego, jak to



24 grudnia 1887 r.

powszechnie w chirurgii przyjeto (ogoleniu, umyciu mydiem
i sublimatem) robit krélikom na grzbiecie ciecie przepalonym
skalpelem 2—3 cm. dtugie. wycinat woreczek ze skory, do
ktorego dawat mieszanine proszku jodoformu z mikrobami,
woreczek zaszyto. Po 4—o dniach utworzyly sie ropnie ta-
kie same jak u zwierzat, ktéorym same pasorzyty zaszcze-
piono. W ropie mozna byto je wykaza¢. Te same byty wyniki,
gdy najpierw dat do rany mikroorganizmy, a potem na to roz-
pylano jodoform za pomocg rozpylacza. Ze szesciu krolikow,
ktdrym na rane Swiezo utworzong zaszczepit waglik, nastepnie
przestrzykat czysta woda i posypat jodoformem, zgiuetyr tydko
dwa na waglik. Wynik ten nie zadowolit go. Za radg tez prof.
Friscba robit to samo doswiadczenie na $winkach morskich,
ktére na waglik sa o wiele czulsze. Jedna $winka, u ktorej
po zaszczepieniu waglika rane tylko przestrzykano, a jodo-
formu wecale nie dano, zostata przy zyciu, inne, ktérym po za-
szczepieniu jadu rane i przestrzykano i jodoform dano a nie
przestrzykano, zginety po 48 godzinach lub po6Zniej na ty-
powy waglik. Te same doswiadczenia robione z kokami rézy
daty kazdym razem ré6ze wybitng, ktdérag mozna byto dalej
przeszczepia¢. Sch. powiada na tej podstawie: Z tycli do-
Swiadczen wynika, ze jodoform wecale nie jest Srodkiem prze-
ciwgnilnym, bo w ten spos6b zastosowany, jak go dotychczas
w chirurgii stosuja, nie moze powstrzymaé dziatania i roz-
woju mikroorganizméw na cialo zwierzece w przebiegu ran
i choréb przyrannych przechodzacych.

Ze proszek jodoformu nie dziata przeciwgnilnie, powie-
dziat juz de Buy ter, ktory takze dziatanie antyseptyczne
przypisuje tylko rozczynom jodoformu. Za to zgadza sie Sch.
z Konigiem i Busterem, ktérzy (pierwszy w Jodoform ais
Wundverbundmittel 1887, drugi w Antisepsis w Bea.lencyMo-
pddie Eulenburga) uwazajg proszek jodoformu za najlepszy
Srodek wysuszajgco dziatajacy, a gaze jodoformowg za naj-
lepiej chtongcg wode i wydzieline a nie antyseptyczng. (Wien.
med. Presse 1887 Nr. 36, 37 i 38). S. K.

O Obrazenia kiszek przystosowaniu lawaty w.
D. Achilei Nordmann z Bazylei ogtosit opis 25ciu przypadkow
obrazenia kiszek przy stésowaniu lawatyw. Trzy dotyczyly zu-
petnego przedziurawienia i wrzoddéw oraz ran réznej gtebokosci
tych obrazen zdaje sie by¢ uzycie
wadliwych narzedzi, nieznajomo$¢ kierunku odbytnicy, uchwyce-
nie fatdéw poprzecznych przez kanke, nadzwyczajne podraznienie
btony $luzowej kiszek sprawione pewnemi stanami
macicy gtéwka dziecka lub przez powiekszony gruczot przy
pratny. Zazwyczaj obrazenia te znajduja sie w przedniej S$cianie

i wielkosci. Przyczynami

i zatkania

kiszek na 1 do 7 cm. od otworu stolcowego. Nie zawsze sg one
tatwemi do rozpoznania, bo ciata obce i zrace
podobne objawy. Wrzody gruzlicze i hemoroidalne mozna braé

mogag sprawié

za nie, te jednak lezg zazwyczaj wyzej. Rany przeszywajgce
dajg powdd do paraproctitis, ktéra nie zawsze ma wynik nie-
pomysiny, chociaz zazwyczaj wynikiem jej bywa zwezenie. (The
Lancet 1887. Il. Nr. 15).
Choroby krtani.

Virchow: 0 chorobie krtani Nastepcy tronu niemieckiego.

Na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego berlinskiego
d. 16 listopada b. r. mial Y. wykind o chorobie krtani Na-
stepcy tronu niemieckiego. Wyktadajagcy opisat przebieg cho-
roby i starat sie przekonaé¢ $wiat lekarski, ze zupetnie nie-
stusznie Maekenzie przypisuje pomytke w rozpoznaniu niedo-
ktadnemu zbadaniu przestanych V. czeSci wycietych. Pierwszy
kawatek wyciety nad wiezadtem lewem gtosowem pochodzit
zdaniem V. stanowczo z czesci zdrow¢j krtani, zawieral wpra-
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wdzie ,,gniazda" komoérek przybtonkowyeh, wiadomo jednak
ze te znajdujg sie nawet w niewinnem bujaniu przybtonka.
Badanie kawatka btony S$lazowej drugim razem wycietego
nie wykazato nic szczeg6lnego i dla tego tez V. w orzecze-
niu swojém (z 9 czerwca 1887) wyraznie o$wiadczyt: ,Gzy
zdanie przychylne i korzystnie na rokowanie wptywajgce da
sie odnie$¢ do catej choroby, nie moge orzec z pewnoscig
jedynie na podstawie przestanych wycinkéw". Nie dtugo potem,
bo 1 lipca, musiat V. to sarno powiedzie¢ o wycinku przesta-
nym przez Mackenziego, okazato sie bowiem, Zze to byta po-
wierzchownie wycieta twarda brodawka, z ktorej nie mozna
byto wcale powzigé wyobrazenia, jak sie zachowujg glebiej
lezace czesci krtani. V. broni sic wiec, ze zrobit tylko to co do
niego jako anatoma nalezato, nie widzac chorego (ostatni
raz widzial go jeszcze w zimie zesztego roku), nie zbadawszy
krtani a co najwazniejsza nie zbadawszy tego, co zbada¢ na-
lezato, dziwie sie nie mozna, ze styszymy teraz niespo-
dziewanie o S$wiezych naciekach rakowatych na wiezadle
glosowem prawem a przewaznie w okolicy pod wiezadtami
gltosowemu Stusznie twierdzi V. ze nikt nie moze zastaniac
sie jego orzeczeniem, ho mogto mimo to znajdowac sie
juz woéwczas co$ nieprawidtowego w tern miejscu krtani,
w ktérem obecnie tak szybko zmiany postgpity. (Berliner
Idinisclte Wochenschrift, Nr. 47). 1. K.
Choroby nerwowe.
Bali: Morfinomanija.

Wynik sekcyi zwiok oséb zmartych na inorfinomanije
rzadko bywa ogtaszany, ciekawy zatem jest opis przypadku
podanego niedawno przez B. na posiedzeniu paryskiej Aka-
demii lekarskiej. Szesnastoletnia dziewczyna zglosda sic
0 przyjecie do szpitala w celu wyleczenia sie z uzywania
morfinu, do ktérego przywykta uzywajac go od 12go r. zycia
celem ulzenia sobie bdléw z powodu fissura ani. W czasie
przyjecia stosowata sobie wstrzykiwania z wodochloranu
morfinu po 1— 2 grm. dziennie. Stésownie do wyrazonego
przez chorg zyczenia préobowano od razu zaniecha¢ wstrzy-
kiwan, ale trzeciego dnia wystgpienie alarmujgcych objawow
sktonito B. do powrotu do wstrzykiwali, przy ktérych tylko
stopniowo zmniejszano dawke az do centygrama dziennie.
Celem zwalczenia bezsennoS$ci i podraznienia, ktdre trapity
chora, stosowano lawatywy z bromku potasu i chloral przed
péjsciem spaé a wstrzykiwania sparteinu celem przyniesienia
ulgi w zaburzeniach czynnosci serca. Leczenie trwato 42 dni
a 10 lipca zupetnie juz uzycie morfinu usunieto, stan za$ chorej
byt zadowalajacy. 23/7 jednakze rano wystapity nagle objawy
macinnicy i zapadu a w kilka godzin chora umaria.

Przy sekcyi znaleziono serce obtozone tluszczem, w in-
nych jednak narzgdach zadnych zmian nie znaleziono. Badanie
chemiczne wykazato wybitne $lady morfinu w nerkach, S$le-
dzionie i w watrobie oraz w o$rodkach nerwowych. Narzady
te zawieraly ocenie sie dajacg ilos¢ morfinu, aczkolwiek zo-
staje to w sprzecznosci z podaniami wiekszej czesci autorow,
ktérzy sie tym przedmiotem zajmowali; przypadek ten jednak
jasno okazuje, ze morfin moze diuzszy czas pozostawac
w tkankach, gdy dostat sie do ustroju, a obecnos$¢ tej truci-
zny w narzgdach moze tlumaczy¢ rodzajem samozatrucia
przypady obserwowane nieraz bardzo p6zno u morfinistow
po zaprzestaniu uzywania, morfinu. To moze ttumaczy¢, w jaki
sposéb chorzy tego rodzaju gina ws$réd objawéw pewnego
rodzaju zapadu w pare dm po rzekomem wyleczeniu. Prof.
Bali zakonczyt odczyt swéj uwaga, ze niezawisle od wszel-
kich przypuszczen jeden wniosek wysnu¢ mozna z podanego
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przypadku, t.j. ze S$rodki skr/.epigjace”erce odgrywajg wazng
role w leczeniu morfinomanii i ze jest konieeznein stosowanie
albo spaliny albo tez innego jakiego$ leku dziatajgcego (fé‘f
serce nietylko w ciggu stopniowego odzwyczajania-, lgpz je-
aiznze dtugo po zupelnem zaprzestaniu uzywania. Nadto przy-
padek ten wykazuje niebezpieczeAstwo wynikajgce z nagiego
odjecia morfinu, bo jezeli stopniowe jego usuwanie naraza
chorego na powazne niebezpieczenstwo, to stusznie wnosi¢
mozna, ze nagiego nsunieoia deigd zalecanego zaniechaé
wypada. (The- Lancet, 1887, Il, Nr. 18). J)r. GvaioA’ski.
Choroby kobiece.
Bockelmaam (Berliu): 0 obecnym stanie antyseptyKki
w potoznictwie.

Przed niewielu laty wszystkie prawie czasopisma lekar
skie przepetnione.*by3y rozprawami o antysuptyee w potozni-
ctwie. Z czasem nastata cisza pod tym ws%ledem; taraz
znowu zywiej zajmujg $ie -ta kwestyja. Niedawno ukazata sie
mobszerna broszura prof. Kalten-biieba wpfszytach Yolkma.nna,
dzi$ mozemy podib tres¢ Jrrite f B., ktorg, jak powiada, ogtasza
nie dla dyskutowania, tej wcgle niepiekachnj kwestyi, lecz
chcac przedstawié, jakie .stanowisko zajmuje dzi§ pod tym
wzgledem jeden z najwiekszych zaktadéw potozniczych, f. j.
kliniczty berlinski. Jako asystent tej kliniki B. jest najkom
petentniej&fcym do zabrania 'g-lusu w tej sprawie.

Pierwszg zasadg .jest, aby sie lekarz i akuszerka sta-
rali przez doktadng desinfekcyje rak, odziezy, nfirzedzi staé
aseptycznymi, podczas gdy desinfekojrja rodzacej na dra-
giem miejscfi sta¢ powinna, nikt bowiem % akuszeréw nie
zaprzeczy, ze rodzaca nie nosi ze,sobg jadu zakaznego, ze
on nie dostat sie do niej podczas cigzy, lecz naoczng jest
rzecza, ze dostat sie do niej z zewnatrz podczas porodu lub
potogu. Jesli sie dokladnie oczysey badajagcy lub akusam’,
prawdopodobieristwo zakazenia rodzacej jest znacznie mniejsze;
dasinfekcyja bytaby moze zbyteczng, gdyby sie mozna w kaz-
dymi przypadku obejs¢ bez badania palcem. Do desinfekcyi
powszechni® juz dzi§ uzywa sie karbolu 3% bib sublimatu
19 . Nie wszyscy jednak potoznicy specyj.glisci zgodzit' sie
& do czagp, jak dilugo trzeia sie wstrzymywaé od badania
rodzacej, jpéli sie miatlo do ezynienia.ze septyc-znemi przed-
miotami. Niektérzy zagdajg 8 dniowej abstynencji. Terminu
tego dotrzymac jest trudno dla praktycznego dekarza, a ze
stanowiska teoretycznego, zdantgin B., jest on zbyiegzny, jesli
tylke lekarz doktadnie sie fiezysci. Miinoto nie wolno medykom
uczeszczajagcym do kliniki potozniczej berlinskiej przfcz caty
kurs bezwarunkowo styka¢ sief,z przedmiotami septyfenemi,
t. j. nie wolna im chodzi¢ na <peracyje chirurgiczna, ani
uczeszczac na ¢wiczenia sekcyjne. Rodzgnej zdrowej Bzyszczaé
nieSna potrzeby)*; powiada B., bo rodzaca zdrowa jest dla
siebie aseptyozng; znang- przecifz j<Ft rzeczaj ze niektore
zdrowe kobiety rodzg i Ifcajf sie potem dobrze, jesli tylko
palce lub narzedzia tfieczyste nie zetknely sie z ich prze-
wodem rodnym. (Okoliczno$¢, ze kobiety po porodach na-
gtych dostajg ,gorgozki potogowej, nie przemawia przeciw
temu zdaniu, bo w bardzo wielu przypadkach nic o prze-
1/)ffeSI chorej nie wiemy, .a nadto juz sam poréd nagty nie
jest prawidtowy. Jak dziwne czasem moga zajs¢ okolicznosci,
ilustruje przypadek jeden z kliniki, ktéry sie po porodzie
pozornie prawidtowym zakonczyt $miercig z zakazenia; ro-
dzacej niktjz asystefitdwjani medykéw nie badal, at$ledztwo
blizsze wykazato, Zze jedna z potoznic sagsiadka badata jag
palcem z pewnos$cig septyezuym). Dla -tegoto desinfekcyje
drog rodnych powinno sie robi¢ nie tylko przed badaniem,
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ale i po badaniu chorej, aby przypadkowo moze wpro
wadzony jad nie dostal sie-do miejsc, gdzieby grunt dobry
do rozwoju znalazt. Za wnioskiem niedawno z klinik lip-
skiej WYS.zlym, aby medykom zabroni¢ badania rodzacych,
nikt z rozsgdnych lekarzy sie nie oSwiadczy; bez badania
w zaden spnséb nalezytego wyobrazenia o stanie raeczy sie
nie nabierze. Jedli sie jast pewnym aseptyki badajgcego, nie
potrz.eba nawet odraza¢ przewodu rodnego ani przdd ani po
badaniu. Ale za to powinno sie po kazdym porodzie lekkim
rozczyneni $rodka antys.ejitycznego przeptukaé caly kanat
rodny, aby w sposéb .yviEcej mechaniczny wydali¢ pozostaty
$luz, krew, smotke, ktdieby powstate ranki, zadarcia zanie-
czyszcza¢ mogly. Bierze sie tez tylko stabe autyseptyka, ale
przestrzykuje sie niepiséerwauie Sjjfttoejpfp rozcfzyny wszedzie
tam, gdzie tylko po porodzie lekki ehotby stan g-orgczkojry
wystapit, lub jesli ptéd byt uadpsuty, Wydzielina cuchnaca.
Najle-pszy jest rozozyn sublimatu 1 na 5000. Od >c?zasu, jak
tek stabego rozczynu w .Berlinie uzywajg, nie byto ani jedne-
go przypadku .zatrucia rtecig, ktére byty dawniej przy mocniej
szych czestsze. Wskazania do przestfzykania przewodu ro-
dhego 'Srodkiem antysoptycznym w potogu sa wedtug B. na-
'Stepujace : 1) Jesli w 48 godzin po porodzie wystapi gorgczka
jwSB5—3S lub wyza™a) z odpowiednieni przyspieszeniem tetna,
a jesli zrédta gorgczki wykazaé nie mozna. Istniejgcy juz
mojke w przewodzie rodnym jad mozna wtedy .jeSzcze
zabi¢, zniszczy¢. 2) Je$li zostaty w matiey kawatki tozyska
lub bton ptodowych, a w potogu objatvy rozkiadu wystgpia.

Gdzie gorgczka, przyspieszenie tetna, wydzielina: cuchngca
zdajg sie pochodzi¢ od zachorowania wewnetrznej powierzchni
macicy. (BerJiner TtHnis¢che Wochenschrift 1887 Nr. '37).

‘H. K.

PrzypaaeK tezca po uastrecyi kooiety.
podaja w swoim podreczniku, ze tezca
nikt nie widziat.
(49 przypadkow).
Kobieta operowana' przez

Kbtschau (Kolnnija):
Hegar i Kaltcubadli
po Kkastracyi

jeg-zcze Po wycieciu jajnikow

spostrzegat go czysto Olsliausen

dek tego rodzaju ~pisuje K.

Przypa-
autora
skarzyta sie na bdéle Przed rokiem
przebyta kde. Badanie wyk-azato wibékniak pod$lnzowy w macicy,
gdy || nie mozna byto podczas operacyi wytuszczye, przystapit
K. do kustrétctyi. W nEwartym dniu po operacyi "oiyptota ciaita
podniosta sie (jtFSP, wj-Stapit szczeJtoAci.sk i sztywno$c? w karku;
'v nastepnych dniach wystapity silne kurcze mie$ni karkowych
i grzbietnycli, wymioty, goraczka doszta w piatym dniu 42-8°.
Ku*ze og6lne .sie wzmogty i tego samego dnia chora umarta,
okazujac jeszeze jaki$ czas po $mierci cieptote 43‘8°C. Sekcyja

i czeste krwotoki mucicztie.

nie wykazata nic, coby mogto byé przyczyng tego niepomys$inego
zejScia, w oto¢zeniu miejsca operowanego nifi spostrzezono ani
§ladu odczynu zapalnego; zdaniem K. trzeba w tym przypadku
koniecznie mys$le¢ o zakazeniu od zewnatrz. Autor twierdzi, ze
zakazénie'mogto nastgpi¢ za posrednictwem weterynarza, ktory
byt obecnym przy operacyi, a wiadomo, ze w ostatnich czasach
Brieger ogtosit, iz tezec czesto wystepuje u oséb, ktére z konmi
maja Ao czynienia. (Miinchener mdd. Wochimschrift 1887, 44).
LI. K.

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.

(sprawozdanie z Walnego zebrania Sekcyi
Przyj.

lekarskiej Tow.
Nauk Poznanskiego z dnia 4 listopada 1887.

Obecni précz przewodnicza”ago Dra Kaczorowskiego i se-
kretarza Dra Wieherkiwwicza kol.1 Swiderski, PreiKsz, Ziate-
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wicz, Koszutski, Swiecicki, Holzer, Dembinski, Grodzki, Koehler,
Usowicki, Batkowski i go$¢ kol. B‘irdan Wicherkiewicz.

Po odczytaniu i przyjeciu protok6tu przystgpiono do omoé-
wienia choréb nagminnie panujacych.

Kol. Kaczorowski widuje zapalenia migdalkéw, gosciec
i zapalenie optucny. — Kol. Oso wiek i podnosi czesto pojawianie
sie kokluszu, przeciw ktéremu stosowal wdmuchiwania mieszaniny
kwasu bedzwinowego z bismutem, pézniej takze z ciiininein, ale
na 30 dzieci w ten sposob leczonych, tylko w 10 przypadkach
skutek byt widoczny, winnych watpliwy albo go catkiem nie. byto. —
Kol. Koehler zwraca uwage na pojawiajgce sie niekiedy zapa-
lenie luku podniebienia miekkiego i podnosi, ze Michel w Hamburgu
nie kw. bedzwiuowy, ale zywice bedzwiuowg poleca przeciwko
krztuScowi. Kol. Ziele wioz wspomina, iz przed 4ma laty
u dziecka cierpiacego na koklusz wdmuchnat przez nos czysty
chinin. W 2 godziny péZniej dziecko umarto. Zwigzku pomiedzy
zejsciem $micrtelném a wdmuchnieciem chinina nie umie sobie
wyttumaczy¢. — Kol. Grodzki chwali skuteczno$¢ wdmuchi-
wali rbininu z cukrem, czego we wtasnej doswiadcza! rodzinie.
Koklusz nie trwat przy tém leczeniu diuzej nad 4 tygodnie.
Kol. Koszutski, ktory takze duzo w ostatnim czasie z koklu-
szem miat do czynienia, uzywa w okresie kurczowym cliloralu,
w okresie za$ kataralnym wdychali rozczynu kw. karbolowego.
W ostatnim za$ czasie wdmuchiwat w nos ze skutkiem jodol. —
Koi. Wicherkiewicz potwierdza czesto$¢ kokluszu, widuje
bowiem bardzo czesto przez koklusz wywotywane wybroczyny
krwawe spojowki i to nieraz w znacznym stopniu. Wybroczyny
te, bedace nastepstwem silnego kaszlu, nie wymagajg zadnego
miejscowego leczenia, lecz u$mierzenia gtéwnej choroby, a pod
tym wzgledem tak czesto$¢ napadéw jakotez ich sita zmniejsza
sie pod wptywem wdychali olejku terpentynowego i ciikalypto-
towego.

Po tej rozprawie przedstawit kol. Osowie ki piecioletnie
dziecko, u ktérego operowatl stope szpotawa przez tenotomije.
Dla zapobiezenia nastepnemu przeginaniu sie nogi kazat do trze-
wika przymocowa¢ polecony przez jakiego$ Amerykanina przy-
rzad, odznaczajgcy sie prostota a polegajacy na stalowym luku
przymocowanym korficami do zewnetrznego brzegu podeszwy.
Wolno sterczace poétkole stalowe tworzace przedtuzenie podeszwy
puwstrzymnje przechylanie si¢ stopy.

Nastepnie przedstawig kol. Oso wiek i kamien dos$¢ zna
cznycli rozmiaréw wyjety z pecherza miodego dziewczecia.

Kol. Swiecicki przedlozyt preparat miesniaka macicy,
wielkosci gtowy dziecka. Badanie oburerzno krwawigcej znacznie
chorej wykazato ponad spojeniem ko$'i tonowej guz wielkoSci
piesci dorostego cztowieka, a w gérnéj czesci pochwy wypuklenie
mocno napiete, okragte, wielko$ci pomaranczy. Poruszanie wypu
klenia tego wywotywato poruszanie si¢ zwigekszonej macicy czyli
ilinemi stowy naro$l stata w potgczeniu z macicg sarng. Badanie
pochwowe dowodzito tak znacznego potaczenia narosli /. macica,
ze tylko po lewej stronie sklepienia wyczué mozna byto malen-
kie wkles$niecie, stanowigce granice naro$li i macicy. Tutaj t$z
zatozywszy 2 palce lewej reki, a drugag potozywszy dla kon-
trolowania macicy na podbrzusze, zaczat kol. S. robie ku dotowi
trakeyje, unikajac zbyt silnego ciagnienia, aby jak to sie w przy
padkach Spiegclberga i Pianka staio, nie wywota¢ przedarcia
tylnej Sciany macicy lub pekniecia tylnego sklepienia. Po kilku-
nastu trakcyjac.il posuneta sie naro$l ku sromowi ukazujac sie
w nim tak, jak gtdwka dziecka przy porodzie. Teraz kol. S.
zaniechat dalszych ciggnien, a to dla tego, ze macica disloko-
wata sie znacznie Kku dotowi i obawia¢ sie byto mozna przeni-
cowania lob jéj rozdarcia. Torebke i wychodzaca cze$¢ mie$niaka
odcigt kol. S. skalpelem, poczém przystapit do wytuszczenia ca-
tej naro$li. Badanie dwureczne wykazato szeroko podstawng in
sercyje nowotworu, nader silnie ztgczong z calem prawie wne-
trzem macicy z wyjatkiem lewej jej czesci. Resekeyje torebki
zrobiono, o ile sie¢ dato. Krwawienie w czasie operacyi drobne.
Oproécz silnych boéléw po operacyi w pierwszych dwéch dniach
(a wywotanych prawdopodobnie podraznieniem otrzewny przez
trakcyje), odczynu pooperacyjnego nie byto. Cieptota nie przecho-
dzita 38°, tetno w pierwszych dniach 108, od 4go dnia 88. Przy-
padek powyzszy dla tego budzi zaciekawienie, ze chorg kol. S.
widziat przed J72 rokiem i woéwczas stwierdzit Endometritis
polgposa. Na proponowane wylyzeczkowanie macicy chora wow-
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| czas zdecydowac¢ sie nie mogta. Naros$l wytworzyta sie wiec
w ciggu 1V, roku. Czy naro$l ta powstata w tym czasie przez
ztgczenie sie pojedynczyeh wybujato$ci btony $luzowej macicy
w jedne wiekszg naro$l, na to stanowcz6j odpowiedzi kol. S.
nie daje, cho¢ przypuszczenie to zdaje sie mie¢ podiug niego
wiele prawdopodobienstwa.

Nastepnie przedstawit kol. Swiecicki przyrzad Yerekera
zmieniony przez Dra Drzewickiego, a stuzgcy do wdychania
chlorku amonu w chwili tworzenia sie (in statu nascenti), co
ma by¢ skutecznem przy niezytach nosa, gardia, trgbki Eusta-
chego, ptuc i t d.

Wreszcie przystapit kol. Swiderski do wygtoszenia
swego odczytu o sakcharynie pod wzgledem chemicznym i leczni-
czym. Prelegent oméwiwszy forme chemiczng, sposéb wytwarza-
nia go, jakotéz i dziatanie chemiczne tego $rodka wprowadzo-
nego do przemystu, wspomniat o jego zastésowaniu w cukrzycy
i to celem zastgpienia chorym samego cukru. Sakcharyna bo-
wiem majac smak nadzwyczaj stodki, przechodzi niezmieniona
przez organizm i raczej zmniejsza anizeli podnosi wydzieline
cukru do moczu. Ujemnie jednakze dziata ostabiajgc taknienie.
Nadto posiada sakcharyna witasno$é niszczacg kisnienie, tak”™ iz
dodana do moczu, przez 7 dni wstrzyma¢ moze rozktad jego
amonijakalny.

W krotkiéj rozprawie wywotanej tym odczytem zabierajg
gtos koli. Kaczorowski, Ziele wicz, Koszutski i pre-
legent.

Na zakonczenie przedkitada i objasnia kol. Wie,herkie-
wicz cieptomierz Immisha z urzadzeniem do wskazywania ma-
ximuni, poczém ustanowiwszy porzadek dzienny dla przysziego
Walnego Zgromadzenia, posiedzenie zamknieto.

Dr. Wicherkiewicz.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie z dnia 23 listapada 1887 r.
Przewodniczacy kol. Pienigzek. Cztonkéw obecnych 2J.

1) Rozbierano kwestyjo pomnika dla §. p. prof. Dietla.
W dyskusyi kol. Paszkowski wniést, aby wybra¢ podkomi-
syje, ktoraby sie tg sprawg zajeta i przez odpowiednig odezwe
w Przegladzie Lek. mysli t¢j zjednata jak najwieksza liczbo
uczestnikéw. Do komisyi wybrano koli. Korczyrniskiego, Doman-
skiego i Paszkowskiego.

2) Kol. Korczynski przedtozy! pigutki wyrobu p. Man-
kowskiego, aptekarza z Przemysla, zawierajace w sobie arsenian
sodowy, chlorek morfinu, siarkan atropina, wycigg makowca, oraz
czekoladowe gatki z kreozotem. Zwazywszy staranno$¢ i ozdo-
bnosé w wykonaniu i opakowaniu wzmiankowanych przetwordéw,
a nadto fakt, iz p. Mankowski ogtaszajagcy dotad owe S$rodki za

uniwersalne, zrzekt sie w piSmie wystésowanem do Komisyi
przemystowej poprzednich swych zapatrywan, wnosi kol. Kor-
czynski imieniem tejze Komisyi, aby Tow. lek. wyroby te, jako

i polecito. Zgodzono sie nadto po-
Swierku

odpowiadajgce celowi, uznato

leci¢ olejek kosodrzewinowy, oraz wycigg igliwijowy
krajowego wyrobu p. aptekarza Nitribitta w Krynicy, oraz ja-
rzyny suszone p. Seelinga w lzdebniku. Jarzyny te pakowane

szczelnie po 10 dekagramoéw, pomimo, ze nie stanowig S$cisle le-
karskich wyrobéw, zastugujg na uwage jako dyjetetyczne, szcze-
g6Ini¢j pozyteczne w miejscowosciach, gdzie trudno o S$wieze
ogrodowizny. Do punktu tego dodat kol. Wilkosz wniosek,
wiekszoscig gtoséw przyjety, aby Koinisyja przemystowa w spra-
wozdaniu z dzisiejszego posiedzenia podniosta znaczenie produkcyi
suszonych jarzyn.

3) Kol Obalinski przedstawi! rekonwalescenta po am-
putacyi podudzia dokonanej witasng metoda, ktérej zalety po-
réwna! z metodami w najnowszych czasach podanemi. (Szczegoéty
w Nrze 49 Przeglagdu Lek.). Nadto przedstawit mtoda pacyjcn-
tko uleczong wstrzykiwmiiami fosforanu wapniowego kwasnego
metodg Koliseliera.

4) W koncu kol. Korczynski nadmienil o pewnej spra-
wie, stojacej w zwigzku z pojeciami etyki lekarskiej i wnidst,
aby komitet Towarzystwa sprawe te zbadal i przedstawit To-
warzystwu, co przyjetem zostato.

Dr. Dohrnchowski, sekretarz.
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Uffekmann (Rostok): 0 cieptocie naszych potraw i napojow.
Zbadaniem cieptoty naszych potraw i napojow zajat sie

prof. T a wynikiem badan dzieli sie ze $wiatem lekarskim
wostatuim zeszycie Wiener Klmik (Sr. 9). W podrecznikach
rzadko mozemy znalSz¢é co$ 'Uokladniejsze-go o tym przed-
miocie, a prz.eciez jest to dlrftrawienia i jego narzagdow7wcale
nieobojefnem, jakie pokarmy do nich sie dostajg'i nikt nie
rqg$p odpowiedzie¢ na pytanre~zy te lub owa potruwecnalezy
jes¢ zimna., czy tez goraca. Zazwyczaj kierujg sie ludzie
indywidualnemi zdaniami luh zwyczajami powszechnie przy-
,Prof. U. zastuzyt sie doktadniejszem zbadaniem toj
sprawy? a jako wynik swoich badan podaje, ze w oglle
nalezy uwaza¢ takg cieptote potraréy ;za najodpowiedniejsza,
jaka albo jest rowna/albo.zblizong do cieptoty ciata ludzkiego.
Oseskom powinno sie tylko w takiej cieptocie pokarm po-
clawa¢; kazdy bowiem z pedyjat.réw, zdaniem U., prayzua,
jzjle goragcy pokawn czyni dziecko niespokojnem, odbiera mu
msen, wywotuje niegsotr&ftbne poty; wjednym swoim przypadku
nie mégj U- zadgego innego powodu zitego wejrzenia dziecka
znalez¢, jak tylko ten, ze ze zmiang piastunki zmniejszyta sie
i dbato$¢ ot ptote mleka dziecku podawanego. Gdy zwroco-
no uwage matki miito, $by dziecku podawata mleko o cieptocie
nie wy”gzej i nie nizszej, anizeli 38to. — juz po krétkim
czasie dzidko zaczeto macz¢j wygladaé. Powszechnie jest
wiadomem, Zfe oseski i dzieci w ogole przez branie za
nadto zimnych pokarméw dosjajg bdélow w zotagdku, brzuchu,
wymiotéow i rozwolnienia. Naduzywanie bandzo zimndj wody
zWykiej lul)*rsadowej lub piwa prosto z lodu wywotuje nie-
rzadko niezyty i bole zotagdka oraz rozwolnienia. .Naduzywanie
napojow wyskokowych u robotnikow fabrycznych w 'Szwaj
earyi przypisuje, catkiem stusznie, Schiller temu, iA
jedzg wytgcznie zimne potrawy. Ryloby pfgdanem, powiada
stusznie U., aby wiecej fabryk poszto za przyktadem kilku
innydi, ktore zaprowadzity7 ogrzewalnie potraw dla swoich
robotnikow, jezeli im na zdrowiu i zdolnosci wykonywania
pracy7 zalety. Uzywanie bowiem stale zimnych potraw nie-
korzystnie wptywa na ogoélny stan zdrowia robotnikdw. Jesli
uzywamy pokarméw ®*cieptocie zblizonej do ciejjloty naszego
ciata, dzialaniefchepsyny najszybciej wystepuje. Dla gaszenia
pragnienia pewnym napojem najodpowiedniejszg jest cieptoto
jego dd 10° do ,20'@. Zanadto niska Inb zanadto wy-
soka cieptota napoju lub pokarmu szkodzi, zawsze wiecej
jeszczSjeali sie je predko .spozy wa. Jaworski i Gluzin-
ski (Przeglad Lekarski i Zekschrift f. Min, Med. XI, 2 id)
wykazali, ze wprowadzenie wody lodowej do zotgdka zmniej-
sza kwasote tres¢! zotgdka, a nadto wedlug Jaworskiego
wchianianie przez $ciane zJSadka jest o wiele zywsze, przy
uzyciu cieplej wody (wody knrisbadzkie) niz przy ziuingj.
Uczucie ciepta na jezyku i podniebieniu jest u réznych oséb
rézne, nifejednetnu wydaje sie to gorgcem, eo inni jeszcze za
dos$¢ |htodue uwazajg. Niejktdrzy ludzie pijag wprawdzie her-
baty i kawy o .cieptoci®, 60°— 65°—70°C. ale tez wieksza
ich ezgy cierpi na rézne postaci niezytdw zotadka. Jesli Sie
chce za pomocg napoju lub pokarmu ciatu doprowadzi¢ cjP
pla (np. podczas poiw«.zimowej),jmozna to zrobi¢; podajac,
pokarmy o cfeptocie 10° do 1%°C. cieplejsze anizeli cieptota
krwi. Nagtej ztnjauy pokarmoéw lub napojéw o rézucj cie-
ptocie nalezy unika¢, bo to szkodzi zebom. Zdanie, to picie
wody bardzo ziinn¢j po gorgcych napojach (kawie) szkodzi
zebom, oddawna wszystkim ludziom jest znane, z calg pe-
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wnos$cig naukowa potwierdza to .Hy rtl w swojej anatomii
1 opisowej, % prof. U. kiadt zeby cztowieka wilozone poprze-

A 6°, wszystkich szkliwo popekato.

dnio do wody 64 i -65"C. majacej, dowol|y majacej zaledwie
Bardzo zimne napoje rzdp
gzywiscie obnizaja cieptote ciala wyzszg niz, prawidlowa
0 pare dziesietnych i ztad w.yrobilo sie lecieuie dodatkowe
przeciwgorgczkowe zimnemi napojami. Utrate jednak cieptoty
nalezy uwazac¢ tylko z|. utrate ,ciepta" nieznaczng, Im obni-
zenie utrzymujeSgie tylko pare minut po spozyciu zimnej stra-
wy lub napoju. Zimne napoje zwiekszajg nierzadko pobudli-
wo$¢ do kaszlu. Gorgee napoje mogd wywota¢ podniesienie
sie cioptoty i poty7 Rozbiér pojedyiiazych pokarméw7 cJ do
cieptoty7 niejprzedstawia Ifio szczegdlnego. '{Wimrr Kl-inil;.
188.7, z. 9ty). H. K.

Dr. Jindficli Zahof Zprawa zdrovotnyoh pome-
r li KrAl. lilaynilu. mes!'ta Praliy za leta !884 a 1885.
V Praze Iff&7 str. 580 i prof. Dr. V. Janovsky prof. Dr.
J. 80yi;a a Dr. J. Zahor. Zpra»a o ¢innosti mestksi
zdrovotnirady Prazske v rwa 188%. Pomiedzy sprawami
kazdego zarzadu gminnego sprawy sanitarne zajmujg niezaprze-
czenie. naczelne miejsce, Dla tego nie dziw, ze w wiekszych
miastach zwykty'sie pojawia¢ sprawozdania z .czynno$ci na polu
sanitarnem jako obrachunek tego, co sie w ciggu pewnego czasu
w tym kierunku dokonato a co gminie do zalatwienia pozostaje.
Taki poniekad obrachunek przedstawiajg nam obydwie powyzej
przytoczone publikacyje. $ig one dalszym ciagiem tego rodzaju
prac, jakie dotad miasto Praga takze i w jezyku niemieckim
wydawata. Sprawozdanie figyka obejmuje okres dwuletni, t. j.
rok 1884 i 1885. Na czele jego pomieszczono prSe prof. Krej-
¢dgo: ,O0 stosunkach gt'ologicznych i hidrologi-
cznych m. Pragi'™, prace, jald§j kazde miasto polskie po-
zazdro$ci¢ moze. Z porzadku rzeezy przedstawiono statystyke
choroliliwojjci i $miertelnoser, z ktérej sie okazuje, ze m. Prage
nawiedzita .ospa nagminnie panujaca,‘'skoro skutkiem niej umarto
SP7% wszystkich zmartych. Z choréb zakaznych wymarto
w 1884 rojku 15%, w 1885 roku 11,05°0. Ogélna S$miertelnosé
nie doszta pomimo epidemii ospy tak wysoko, jak w miastach
galicyjskich zwyczajnra, wynosita bowiem wediug oblidzenia na
rok i 1000 mieszkancéw w 1884 roku 30,0. w 1885 roku 29,2.
W datszym ciggu przedstawiono czynnosci w kazdym dziale
higijeny miejskiej.,dokonane badzto przez samego fizyka, badz-
ltez przez reszte stuzby sanitarnej miejskiej. A wiec znajdujemy
w niero rozdziaty traktujace o pracach fizyka czysto biurowych,
o stanie mieszkan, o nadzorze nad pokarmami, napOjami, uzyw-
kami, zajmuj sie stanem kanatdéw, szkét, jatek, cmentarzy, zakta-
déw dobroczynnych, szpitali itp , wreszcie zamieszczono takze spra-
wozdanie weteiynarskh . Z przedstawienia kazdego z tych dziatéw
widhé, ze sprawozdawca jako $wiezy fizyk bardzo WftHK) zory-
jentowal sie w ogromie zadan, jakie ma do spetnienia naczelnik
spraw sanitarnych tak wielkiego miasta, jak Praga, zna¢ na ka-
zdym ferokn jego dozé6r, kontrole i $rodki zaradcze przeciwko
dostrzezonym usterkom sanitarnym, a prgedewszystkiem cieszyé
on sie moze tern, ze w swych usitowaniach asanizacyjnyidh znaj-
duje dzielne popami nietylko ze stroity7 swojej wiadzy przeto
zonej, ale przedewszystkiem samej ludnosci jako znanej » zami-
towania do czystoSci i porzadku. Sprawozdanie, o ktérem mowa,
odznacza sie¢ pomiedzy wydawnictwami taj tresci .%» na pierwszy
rzut oka bardzo kosztownem wydaniem, Zatgczoné bowiem liczne
kolorowane tablice, Kktore najwiecej przyczyniaja sie do wyja-
$nienia i (Walniecia catego s*eregu cyfer.

Prafia druga ,.Sprawozdanie; komisji sanitarnej m. Pragi”
daje chlubne S$wia&ectwo tejze komisyi, jak gftrliwie zajmuje sie
sprawami zdrowia swoich wspétobywateli. Odbyta ona 16 po-
siedzen i zajmowata sie 22 iefaratami zdazajacemi do uzdrowo-
tnienia nietylko samego miasta Pragi ale wszystkich miast cze-
skich. Jak roéznorodne byty przedmioty jej|dtrrad, niechaj wyja
$nig przytoczenie +ytuty chociaz wazniejszych referatéw: Potrzeba
wydawania $wiadedtw lekarskich dla os6b majacych |vgStagpi¢ do
stanu matzenskiego, doWr nad szkotami, urzadzeniejatefk, dozér
nad ponneszkaniami przeludnionemi, uzdrowotnienie m. Pragi
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i w og6le wszystkich miast czeskich, os$wietlenie elektryczne
niektérych szkét, badanie wéd gruntowych, topografija sanitarna
tu. Pragi, statystyka sanitarna itp. Dr. Buszelc.
Otrucie za pomocag pigutek Morisona Nader
liczni zwolennicy leczenia réznych dioréh przez podawanie pi-
gutek Morisona, leku cieszacego sic ogromném powodzeniem od
lat Kilkudziesieciu, stawig zgodnie zbawienne j«-go dziatanie

a wsérod hymnéw pochwalnych czesto styszy sic zdania, ze lek
ten, jezeli nie pomoze, to zadng nnarg zaszkodzi¢ nie moze.
Jak sie zapatruje Swiat lekarski i wladze sanitarne na sprawe

lekéw tajnych w ogdle, a owych stawionych pigutek w szczegot
nosci, na to odpowiedZ znajdzie kazdy w odno$nych rozporza-
dzeniach i ustawach, ktére jakkolwiek majg przedewszystkiem
dobro ludnosci na celu, to jednak nie zdotaly dotad wywrzeé
zbawiennego skutku i niemal codziennie spotka¢ sie mozna
z bezwzglednymi zwolennikami réznych przetwordéw tajnych mniej
lub wiecej rozpowszechnionych. Na szczes$cie wieksza cze$é lekéw
tajnych sktada sie z istot zupetnie lub prawie obojetnych, zc
jednak pigutki Morisona, sktadajace sie z najsilniejszych $rodkéw
drastycznych roslinnych, moga wywota¢ mniej lub wiecej grozne
przypady zatrucia, o tein nie watpi nikt z lekarzy, niejeden
moze nawet spostrzegat takie przypadki, w ktérych potajemnie
podano pigutki i wywotano przypady, z ktérych trudno byto
zda¢ sobie sprawe nie przeczuwajac tego naduzycia. Przypadki
$mierci z powodu uzycia czy naduzycia pigutek Morisona ogtosili
juz Taylor (1836) i Tidy (1838 i 1839). Zwolennik tej terapii
powiedziatby moze, ze to juz tak dawno miato miejsce i w czasie
gdy badanie chemiczne nie bylo tak udoskonalone, jak jest obe-
cnie, ze spostrzezenia te mozna poda¢ w watpliwo$¢. Zarzut ten
zadng miarg nie moze spotka¢ przypadku, ktéry zdarzyt sie
w Wiedniu w roku zesztym, w ktéorym sekcyje sadowa zwiok 11-
lotniej dziewczyn}' wykonat prof Hofmann, a badanie chemiczne
dokonane przez A. Paltaufa. ktory ten przypadek ogtosit, jak
niemniej wywiady dostarczyty podstaw do orzeczenia znawcow
sgdowych, skutkiem ktérego skazat sad winnego w mysl § 335
u. k. nustr. (IVien. mcd. Presse, 1887. Nr. 17). Dr. Schaitter.

8tatysty kaepidem ij. VVtygodniu od 23 — 29 pazdzier-
nika umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000 mie-
szkancow' 22-8. Z ptonicy umarto 1 (2 z. t.i; z dlawea i btonicy

3 (1 z tl; z czerwonki 1 (1 z t.); z gruzlicy 4 (5 z. t);
z zapalenia ptuc 2 (3 z t.); z biegunki 8 (3 z. t.). Doniisiono
w tymze czasie o 3 przypadkach ptonicy, 3 krztuscn, 2 czerwonki.

W tygodniu od 16— 22 pazdziernika umarto z ospy: w Bro-
dach 1, w Czerniowcach 2, w Wiedniu 1, w Tryjeseie 13,
w Warszawie 15, w Budapeszcie 2, w Rzymie 11, w Paryzu
8, w Petersburgu 2, w Odesie 1. Z odry umarto w Czerniowcach
i w Wiedniu po 1, w Paryzu 9, -w Londynie 18, w Kopenha-
dze 41. Z ptonicy umarto we Lwowie 3, w Kotomyi, w Stani-
stawowie, w Czern,owcach po I; w Wiedniu 9, w Pradze 7,
w Londynie 58, w Warszawie 13. Z dnrn osntkowego umarto
w Petersburgu 1. Z dnru brzusznego umarto w Kidlcwcu 6,
w Hamburgu 9, w Paryzu 19, w Londynie 17, w Petersburgu
9. Z czciwonki umarto we Lwowie 4, w Brodach 1. Z Kkrztusea
umarto we Lwowie 1, w Drohobyczu J, w Pradze 1, w Paryzu
7, w Londynie 36. Z diawca i btonicy mnarto we Lwowie 5,
w Czerniowcach 2, w Wiedniu 8, w Pradze 3, w Berlinie 39,
w Wroctawiu 18, w Mnicbowie 13, w Hamburgu 9, w Buda-
peszcie 17, w Paryzu 31, w Londynie 41, w Warszawie 11,
w Petersburgu 9.

Staty sty ka $niier te luosc i. W tygodniu od 1G—22
pazdziernika umarto wedtug obliczenia na rok i 1OnO mieszkanh-
cow: w Krakowie 23 5; we Lwowie 32,0; w Brodach 20,3;
w Drohobyczu 38,2; w Kotomyi 33.8; w Przemys$lu 31,0;
w Stanistawowie 24,9; w Tarnowie 32,4; w Czerniowcach 35,7;
w Wiedniu 23,7; w Saleburgn 23,1; w Giacu 27,7; w Try-
jescie 32,2; w Insbiuku 30,3; w Pradze 27,9; w Bornie 25,4;
w Otomuncu 17.9; w Opawie 23,3; w Warszawie 29,8; w Po-
znaniu 19,6; w Berlinie 19,5; we Wroctawiu 21,6; w Gdansku
::0,5; w Dreznie 19,4; w Hamburgu 27,6; w Kolonii 21,2;
w Lipsku 14,1; w Mnicbowie 29,0; w Strasburgu 13,6; w Amster-

damie 18,6; w Brukseli 19,3; w Budapeszcie 28,4; w Chrystyjanii
21,1; w Kopenhadze 23,3; w Londynie 19,4; w Odesie 25,2;
w Paryzu 20,8; w Petersburgu 20,8; w Rzymie 27,3; w Stok-
liolmie 17,7; w Wenecyi 17,9. J. B.

PRZEGLAD LEKARSKI.

VI, Wiadomosci biezace.

toahriw il nuimii junaku posiedzeniu
Towarzystwa lekarskiegolodbyly sie wybory urzednikéw na rok
przyszty. Wybrani zostali* prezesem (ponownie) docent Pie-
nigzek, wiceprezesem docent Mars, podskarbim docent Za-
rewicz, bibliotekarzem Dr. Murdzienski, sekretarzem do-
rocznym Dr. Schaitter. Sekretarzem staltym pozostaje Dr.
Kwasnicki. Nastepnie wybrano redaktorem Przegladu Lekar-
skiego redaktora dotychczasowego, cztonkami za$ Komisyi re-
dakcyjnej proff. Korczynskiego, Madurowicza, Oba-
linski ego i Oettingera; wreszcie delegatami Towarzystwa
we Lwowie Drow Krowczynskiego i Riegera, delegatem
za$§ Towarzystwa w komisji sanitarnej miejskiej prof. Lazar-
skiego. Poczem prof. Rydygier miat wykiad o nowym spo-
sobie wydobycia kamienia z pecherza moczowego, a w dyskusyi
ozywionej wzieli udziat koli. Obalinski, Bossowski, Wil
kosz i wyktadajacy.

* D. 19 grudnia odbylo sie posiedzenie Komisyi balneolo-
gicznej Tow. lek krakowskiego pod przewodnictwem prof. Dra
Koperniekiego, na ktérem uchwalono: 1) Wezwac¢ zarzady
zdrojowisk krajowych do wziecia udzialu w wystawie lekarskiej
na Zjazdach przysztorocznych we Lwowie i Brukseli. 2) Urza-
dzi¢ w przysztym 1888 r. w Krakowie Zjazd balneologiczny
polski, ktérego program polecono utozyé wyznaczonej w tym
celu podkomisyi.

* Ministerstwo Os$wiecenia zezwolito, zgodnie z wnioskiem
prof. Madurowicza, na ustanowienie drugiego asystenta z ptacg
600 zta. rocznie przy Klinice potozniczo-ginekologicznej w Kra-
kowie, a to poczawszy od d. 1 stycznia 1888 r.

* Przy sposobno$ci posSwiecenia nowego gmachu szpitalne-
go w Rzeszowie Wydziat krajowy pozwolit na otwarcie tamze
prowizorycznego oddziatu okulistycznego. Oddzial ten
istnieje od d. 17 listopada b. r. pod kierownictwem Dra Za-
gorskiego, i ma 14 t6zek. Powiekszenie oddziatu zalezy od
potrzeby, a wzglednie od naptywu chorych, ktéiych w pierwszym
miesigcu juz bylo 20. Ody oddziat okulistyczny niedawno w szpi
talu $w. tazarza w Krakowie urzadzony, a pozostajacy pod
kierownictwem prof. Rydla, ciggle jest przepetniony, pomimo
ze i w klinice okulistycznej krakowskiej zawsze o miejsce for-
malnie dobija¢ sie wypada, potrzeba istnienia oddziatu okulisty-
cznego na prowino.yi lezy na dtoni. Co wieksza, wybér Rzeszowa,
miasta lezacego prawie w potowie drogi miedzy Krakowem
a Lwowem, byt szczesliwym, jak odpowiednim byt wybér lekarza,
ktéremu nowy powstajacy oddziat zostat powierzony. Tag nowa-
cyja Wydziat kinjowy zastuzyt sobie na wdzieczno$¢ cierpiacej
ludnosci kraju naszego, i nie watpimy, ze Kkraj nie pozatuje
kosztu wzglednie matego w stosunku do dobrodziejstwa, ktére
sptynie na mieszkancéw zwitaszcza biedniejszych a pomocy oku-
listycznej potrzebujacych i oddziat prowizoryczny i maty jak naj-
rychlej zamieni w staly i obszerniejszy.

* W skutek objawionego przez kilku kolegéw, lekarzéw
rzadowych, zyczenia, aby rozporzgdzenia Namiestni-
ctwa. obowigzujgce na przyszto$¢ lekarzy rzgdowych oraz le-

karzy delegowanych z ramieniu Rzadu do leczenia epidemij,
byty drukowane nie w tamach Przegladu Lek., lecz na osobnych
kartkach, dodawanych do Brzegi Lek., tak aby =z koncem ka-

zdego roku kartki te. mozna byto wyja¢ i wigczy¢ do zeszytu

rozporzadzen sanitarnych, — Komisyja redakcyjna uchwalita
drukowaé¢ wprawdzie nadal rozporzadzenia te w tamach tygo-
dnika, jako obchodzace wszystkich lekarzy, jednocze$nie atoli

z kazdego rozporzadzenia sporzadza¢ pewna ilo$¢ osobnych od-
bitek, ktére zatgczone kazdym razem do numeru, nastepujacego
po ogtoszeniu i rozsytane tym sznn. kolegom, Kktérzy przesytki
tej sobie zycza, uczynig zadosy¢ ich potrzebie bez uszczerbku
dla og6tu Czytelnikéw. Poniewaz atoli odbitki te pociggng za
sobg pewien koszt, Komisyja wice redakcyjna uchwalita zarazem
zada¢ od ich prenumeratoréw optaty skromnej 30 ct. za arkusz
druku  Gdy wreszcie zalezy na tém, aby 2z poczatkiem roku
wiedziano, jaki ma by¢ naktad tych odbitek, upraszamy niniej-
szem pp. kolegéw na takowe reflektujgcych, aby zechcieli jak
najrychlej zawiadomi¢ Administracyje za pomocg kartki kores-
pondencyjnej o zyczeniu otrzymywania jednego lub wiecej egzem-
plarzy odbitek.
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* W szpitalu $w. Ludwika dla dzieci w Krakowie miano-
wany zostat pierwszym sekundaryjuszem Dr. Antoni Wach te 1,
drugim za$ Dr. Ignacy Porebo wdea.

* Wiadomos$ci uniwersyteckie. Wiirzburg. Prof. Scanzoni
z koncem biezgcego potrocza przecliodzi w stan spoczynku. —
Wroctaw. Docent prywatny Dr. Rosenbach mianowany zostat
prymaryjuszem szpitala WW. Swietych. — Wieden. Prof. Albert
otrzj”mat tytut radzcy dworu.

* Wiadomos$ci osobowe. Stopnie doktoréw w. nauk lek.

otrzymali w Uniw. Jagiet], pp. Antoni Krzaczkowski rodem
z Rozkosza w Krél. Polskiem i Kazmierz Sciborowski
z Krakowa.

* Nekrologija W Paryzu umart Kamil MS$liu, jeden

7. najznakomitszych aptekarzy francuskich, zarazem lekarz apro-
bowany i cztonek Akademii lekarskiej, liczac lat 50; w Londynie
sir Jerzy Burrows, lekarz przyboczny krélowej, w 86 roku
zycia.

Artykuty orygin. mieszczace sie w czasopismach lek. polskich.

W Medycynie Nr. 61: Srebrnego: Torbiel sklepienia
gardzieli. — W Gazecie Lekarskiej Nr. 51: Reje liman a:
0 wplywie S$rodkéw gorzkich na czynno$¢ zotgdka zdrowego
lchorego; Jako wskiego i Matlakowskiego: O twardzieli

nesa (c. d); Matlakowskiego: 25 przypadkéw otwarcia jamy
otrzewnowej przy chorobach narzadéw rodzajnych kobiecych
(dok.). — W Zdroiciu Nr. 27: O wilgoci; Polaka; Szkice

z podrézy po Wtioszech; Kilka stéw o notowaniu spostrzezen
pluwiometrycznyeh; Wystawa higijeniczna w Warszawie (dok.).

Redakeyja otrzymata:

Dr. W. JABLONOWSKI: Szkice sanitarne z Persyi,
1887. (Odbitka z Przegladu Lek.), in 8vo str. 185.

Prof. RYDYGIER: Zur Operationstechnik seh'vieriger Falle
yon Blasenscheidenfisteln. (Odbitka z Perl. klin. Woch. 1887) in 8vo
str. 11. i

TENZE: Heitrag zur operativen Behandlung innerer Darmein-
klemmungen. (Odbitka z Langenbecka archiwu), in 8vo str. 14.

Krakéw

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blunienstok.

EKSTRAKT StODOWY

wyrobu

I. TRABCZTNSKIEEeO
w WINIARACH pod KALISZEM

jako $rodek leczniczy w kaszlu i innych chorobach

piersiowych, wyprébowany w swych skutkach przez

lekarzy i chemikéw, na wystawach Przemystowo-Roi

nicz¢j Warszawskiej i Krajowej Krakowskiej zaszczy-

cony medalami, oraz na Wystawie kigijenicznej w War-
szawie listem pochwalnym.

PRZEGLAD LEKARSKI Nr. 02

KOMISYJA PRZEMYSLOWA TOW. LEK. KRAK.
na podstawie uchwatl tegoz Towarzystwa

poleca nastepujgce wyroby I przetwory:
Bulijon p. Sulkowskiego w Krysowic.ich poczta .Mosciska.
Cbleh (.nihania }» (1 Barucha w Podgérzu.

J»r*yny Kuszone [» Seclinga w lzdelniiku.

""" elaKtycziK- (z olejkiem lycynowym, tranem, bal
samem kopaiwianym, tranem Zzelazistym i t. p) wyrobu n. Ko-
tow cza w Krakowie.

14 «*wm p. apt. Sobierajskiego w Krakowie.

l4rowianlie pp. Freysingera w Lisku i Kubickiego we Lwowie.

Mleko z mleczarni p. Zeleriskiego w Grodkuwicach.

Olejek z sosny kurtowalej polskiej (Oleum pini jnimi-
lionis polonicum) p. apt. Nitribitta w Krymicy.

AW
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9. P;«%IylUi z uitroi*lieer<na p. Mutnianskiego apt. w War-
szawie i pp. Betdowskiego i Kowalskiego apt. w Krako *ie.
10. 1*igiitki p. A. Mankowskiego apt. w Przemys$lu (z arsenianem

sodowym, chlorkiem morfiuu, z siarkaneni atropinu, z wyciggiem
makowca, kreozotowe bezwonne i peretki ciiloralowe).

11. 1*1*.cuszki (t. z. Albertki) z maki razowéj p. Czynskicgo w Ja-
rostawiu.

12. I*l«stry sniarowi*ue (empl. adbaesivnm ext.. hyclrargyri ext.
diachyli comp. ext., cantharidum exf., de Vigo c. merenrio et
sine merenrio, empl. Sehiffenhauscni, thapsiae, papier WIinsi
kataplasmy Hamiltona) pp. Trzcifiskiego i Urbanowicza w War-
szawie. (Sktad na Galicyie w apt. Tranczynskiego w Krakowie).

13. Pueiwory fariiiareutycziie (empl. diahyli s. extr. mai.
ferri, resiDa jalapae i t. p.) p. Zieniewicza apt. w Brzostku.

14. Przybory opatrunkowe eliirurgriezue p. Dobrowolskiego
w Krakowie.

15. Ktozki mentolowe p. apt. Sobierajskiego w Krakowie.

16. Sztuczne wody mineralne (Bilinska, jodowa, litowa, Sel-
terska, Vichy, zelazista) pp. Rzacy i Chmnrskiego w Krakowie.

11. Wyciatr stodowy p. Trabczynskiego w Winiarach pod Kaliszem.

12. Wode sodowa kigijeniezna i wode sodowg kwasng.
jak niemniéj wode bromowg pp. Rzacy i Chmurskiego
w  Krakowie.

19. Wyeigtj igliw iowy p. Nitribitta apt. w Krynicy.

20. Kiod4’a lekarskie zbioru i produkcyi p. Zieniewicza w Brzostku,
p. Zymirskiego w Ropczycach i p. Szybalskiego w Morawicy
pod Krakowem.

Naktadem

Wydawnictwa .dziel lekarskich

GAZETY T.BttABBK Ifcl

w "Warezawie
wyszty nastepujace dzieta :

1) Grzybki chorobotwoércze, napisat Marsjan Jakowski, b.
asystent kliniki dyjagnostyczn¢j, Dzieto to zawiera 3% ark. druku,
7 tablic litogr. i rysunki w tekstie. Cena 2 rs. 50 kop. z przesyika
2 rs. 75 kop.

2) Farmakolcgija proff. Nothiiagla i Rossbitcha. Cena 6 rs.
z przesytka 6 rs. 50 kop.

3) Choroby serca przez Dra Oskara Widmami a, prymary-
jusza szpitala powszechnego we Lwowie. Dzieto to zawiera 24 arkusze
druku i opatrzone jest licznemi drzeworytami w tekscie. Cena 3 rs.
z przesytkg 3 rs. 30 kop.

4) PSychijatryja czyli Nauka o chorobach umystowych, napisat
Dr. Rothe Dzieto to zawiera 18 arkuszy druku. Cena 1 rs. 80 kop.
z przesytka 2 rs.

5) Terapija ogélna prof. Hoffmanna. Cena 4 rs. z przesytka
i rs. 50 kop. (Cena dzieta jest tansza niz oryginatu niemieckiego).
Sktad gtéwny powy-zszych dziet znajduje sie u Wydawcy ,,Gazety

Lekarskiej'. Warszawa, Ul. Marszatkowska 119.

WODA BROMOWA X

( zalecona w dwoéch gatunkach przez Swietne Towarzystwo Lekarskie Krakowskie, na wniosek Komisyi dla przemystu lekarskiego, h
w 1000 gram. (litrze) wody przesyconej kwasem weglowym zawiera: i

l.  (1'25% Br.) mocniejsza
Nutrii bromati 5-00
Kalii bromati 500
Ammonii bromati 2-50
Natrii t/icarbonici 00

Szklanka (250 grm.) zawiera 3'12'5j.p0}a,czer'1 bromu AN

1. (062% Br.i stabsza
. . 2'50
.2 50
1'25
1'00
1-562 potgaczen bromu.

Powszechnie z najlepszym skutkiem uzywana w kraju i za granicg w chorobach uktadu nerwowego.
Cena wieksz¢j flaszki 32 i 28 ct., m.iejsz¢j flaszki 24 i 20 ct. -«

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

Fabryka gazowych wod lecztliczych i higijenicznych.

A. KZACA i CHMUnSKI
, w Krakowie.

W drukarni Uniwersytetu.Jagiell. pod zarzadem Anatola Maryjjuja Kosterkiewicza.



