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Przypadek plamicy z wybitnem i zaburzeniam i 
żolądkowem i.

P od ał D r. Ludwik Wiszniewski, lek arz  pom ocniczy na  oddziale 
chorób k o b ie t i dzieci w szp ita lu  św . Ł a z a rz a  w K rakow ie.

W maju 1875 r. miałem w prywatnej praktyce przy
padek, który z objawów swych zupełnie jest podobnym 
do przypadków opisanych przez prof. H e n o c h a  w Beri. 
klin. Woch. w r. 1868 ( tfeber den Zusammenhang von 
Purpura und Intestinalstorungen) i w r. 1874 (Ueber 
eine tńgenłhumliche Form  der Purpura). Ponieważ H e n o -  
c h o w i  nie udało się w literaturze napotkaó podobnych 
przypaJków: przeto uważałem za stósowne podaó swe 
spostrzeżecie do wiadomości Szanownych Kolegów.

W dniu 3 maja 1875 r. wezwano mnie wieczorem 
do chorego skarżącego się na ból w kolanach; opowiadał 
on. iż będąc 1 maja na majówce w lesie, biegał wiele, 
wspinał się na skały i drzewa, i pokładał się na zu m i;  
nazajutrz uczuł ból ciągły w lewem kolanie, lekko obrzmia
łem. które nazajutrz sklęsło i mniej m a  dolegało; na
tomiast doznawał mocnego bolu w prawem. Z wywiadów 
później zasiągmętych od rodziców dowiedziałem się, iż 
w dzieciństwie miewał przez dłuższy czas rozwolnienie, 
następnie przebył szczęśliwie odrę, później zaś nigdy nie 
b}ł obłożnie chorym, owszem był zawsze czerstwym i 
zdrowym; co do usposobienia jednak, to bywał często 
zgryźliwym i kłótliwym, szczególnie zaś wśród tej choro
by kapryśnym liodzice jego zamożni mi.szkąją na wsi 
i są zupełnie zdrowi. Naukę rozpoczął w 7. roku, postępy 
i pilność w nauce były średnie.

Badając chorego, znalazłem, co następuje: Tadeusz 
P., 15 la t  liczący, uczeń szkoły realnój, budowy smukłej, 
ale dobrej, odżywiany miernie, czerstwo wyglądający, z no
sem i uszyma nieco obrzmiałemi, zaczerwienionemi zwykle 
(prawdopodobnie w skutek dawniejszego przeziębienia). Cie
płota ćiala lekko podwyższona, tę tno 90 na minutę; język 
lekko obłożony, wilgotny. Na obu udach po stronie we
wnętrznej i na łytkach, porozrzucane tu i owdzie plamki 
szkarłatne, wielkośtei soczewicy, nie ustępujące pod uci
skiem pal a;  niektóre z nich lekko wzniesione nad po- 
wiórzchnię skóry w kształcie guziczków; napletek mocno 
zbrzękły wydziela niećló cieczy kleistej; w kolanie p ra
wem lekko zbrzękłem czuje chory ból, który an za uci
skiem, an: przy ruchach się nie wzmaga; płynu w stawie 
samym wykryć nie mogłem; kolano lewe nie obrzmiałe,

mało bolesne. Stan narządów  wewnętrznych prawidłowy, 
zatrzymania w jelitach nie m a ;  mocz odchodzi z piecze
niem w końcu członka i uczuciem małego paicia. Zaleci
łem bezwzględny spokój, nacieranie chloroformem z ole
jem  szalejowym cieple obwinięcie kolan. Nazajutrz bule 
w kolanach zwolniały. napletek sklęsł, plamy czerwone 
ściemniały, niektóre zżółkły.

Dnia 5. maja lekka gorączka, język obłożony; nowe 
plamy czerwone na odnogach dolnych, na powiekach gór
nych rozlane wybroczyny; stolec skąpy; kolana zupełnie 
niebolesne; pragnienie, brak apetytu. Zalecono kwas to- 
forowy. Dzień następny rozpoczął się u chorego mocnemi 
wymiotami, które często wśród dnia się powtarzały łącznie 
z siłnemi bolami w żywocie, a równocześnie wystąpiły 
na brzui.hu drobi iutkie i gęsto ułożone wybroczyny. Nad 
okrążnicą zstępującą (%nt. colon desc.) wybadano stępie
nie odgłosu wypukowego, pochodzące od nagromadzenia 
treści w jpicńe. Zalecono enemę z olejem rącznikowym, 
a przeciw wymiotom lód, wodę sodową i wodę wawrzy- 
no-wiśniową, mającą zarazem koić bóle w brzuchu.

Dnia 7. maja. Drapanie w gardle, wymioty częste 
zielonawe, stolców po enemie kilka; morzysko w żywocie 
odzywa się napadowo; nowe wybroczyny większe na od
nogach dolnych; dawne zaś zmieniają swe barwy na-sina
wą, nareszcie żółknąc, znikają zwolna. Leczenie tc samo, 
nadt" okład wysychający na brzuch.

Dnia 8. maja. Wymioty i morzysko trwają , dwa 
stolce nieco z krwią czerwoną zmięszane; brzuch w oko
licy ielit ślepego za uciskiem bolesny; apetyt bardzo 
mały. Zalecono mleczankę migdałową z wodą wawrzyno- 
riśn iową i wodą sodową.

Dnia 9. maja. Brzuch lekko wzdęty, bolesny za uci
skiem, osobliwi : koło pępka, morzysko często występuje. 
Dwa stolce wolne obfite zmięszane z dość wielką ilością 
krwi ciemnej gęstawej. Zalecono odwar salepu z namokiem 
makowcowym; za pożywienie zaś rosół, kleik. kaszkę.

Dnia 10. maja. Znó-w bardzo częste wymioty zielo
nawe., stolce częste nie wiele kału zawierające, przeważnie 
zaś czarne, galaretowe, podobne do rozrobionego powidła: 
bolesność brzucha, znaczna; nieznośne pieczenie w okolicy 
żołądka; wybroczyny świeże po bokach tułowia. Zalecono 
przyłożenie gorczycznika na dołek podsereowy i lek po
przedni.

Dnia 11. maja. Lekka gorączka, 3 8 '2 U C., tętno 96 
na m inutę; -bole w brzuchu i pieczenie u trzym ują się;
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dwa stolce czarne obfite; brak wymiotów; ból w stawie 
lewym barkowym bez obrzmienia tegoż; mocz blady nie 
zawiera białka. Zalecono odwar kory chinowej z kwasem 
riarczanym i zimny okład na brzuch często zmieniany, ja-  
koteż nacieranie zajętego stawu chloroformem z wymokiem 
makowoowym (Tinct. Opii).

Dnia 12. maja. Nowych wybroczyn nie ma, morzy
sko złagodniało, lecz dnia 13. maja z całą gwałtownością 
wystąpiło; brzuch wzdęty i w okolicy pępka i żołądka 
mocno za uciskiem bolesny; płynu w jamie otrzewnowej 
nie można wykazaó. Stolce częste czarne, czokoladowe, 
a niektóre popielatawe, z bólami i wiatrami połączone. 
Ból przeniósł się z lewego stawu barkowego na prawy; 
chory jes t  niespokojny; gorączki nie ma. Zalecono Dct. 
rad. Salep cum Ligit, F erri sesąuichlor. gatt. 20 et Tinct. 
OpAi s. gutt. 12, po czem nastąpiły wymioty gwałtowne 
i  pieczenie z uczuciem gorąca w żołądku.

Dnia 14. maja. Stolce równie częste i k rw aw e; pra
gnienie, osłabienie i wychudnienie widoczne, tętno 108, 
dość słabe. Wrócono znów do salepu z makowcem, a za 
napój podawano w małej ilości serwatkę hałunową (Serum  
lactis alum inatum ), poczem także wymioty nastawały.

Dnia 15. maja. S tan  ten sam, dodano do powyższe
go leku E x tr . Secal. corn. 0 4  gm. (6 ziarn) na dzień.

Dnia 16. maja. Lewy staw skokowy nabrzmiał i s ta ł 
się bolesnym; nowe wybroczyny na podudziach i stopach, 
w okolicy lędźwiowej i na lewem przedramieniu. Stolce 
jednakowe, tylko mniej obfite, wymioty barwy zieJonawej.

Dnia 17. maja. Stolce i wymioty wstrzymały się 
nieco; boleści w brzuchu złagodniały; nowe wybroczyny 
występują pod lukami żebrowemi, dawne nikną, bole ua- 
przemian to w jednym, to w drugim stawie barkowym. 
Tętno 104 ,  ciepłota prawie niepodwyzszona. Zalecono 
kwas siarczany 2 g rm  (V2 dr.) na 200. (6 unc.) za napój, 
proszki: T annin i puri  0 '8  (gr. 12), Opii p u r i  0  06 (gr. 1), 
Sacchciri 4 '0  (dr. 1), M . f. pulv. D ivide in pa rt. aegules 
12. D. S. Co dwie godziny proszek. Do nacierania s ta 
wów: D alsam um  vitae Hoffmanni.

Dnia 18. maja. Stan sił znacznie gorszy, tę tno  dro
bniejsze, ciepł. ciała 38-4. W  okolicach nadpacliwinowych 
odgłos wypukowy stłumiony, brzuch nieco wzdęty, boki 
brzucha wyglądają jakby zasiane drobniutkiemi wybroczy
nami i-zerwonemi. Zalecono oprócz pożywnej płynnej dy- 
■ety wino czerwone w większej ilości, nadto Chinm i sulf. 
1-0 (gr. 15), Tannini p uri 0-8 (gr. 12), na 8 proszków, 
co 3 godziny proszek; pod wieczór zaś w obawie, aby 
olejem- rącznikowym znów wymiotów nie wzbudzić, po
dano kalomel po 0-12 (gr. 2) co 3 godz., poczem dnia 
19. maja Dastąpiło kilka stolców mało krwawych, boleści 
znacznie zwolniały i brzuch w dotykaniu był mało bole
sny. W  lewem nozdrzu na przegrodzie nosowej widać li
czne wybroczynki, wystające znacznie nad powierzchnię, 
chory wysiękuje znaczną ilość śluzu gęstego, ścisłego, 
szarawego.

Dnia 20 maja. Świeżych wybroczyn nie ma, stolce 
bledsze, wolne; mocz winowo -żółty , bez białka; stawy 
n iebolesne; osłabienie wielkie. Zalecono: Dct. cort. Chi- 
nae c. Acido sal fur.

Dnia 23 maja. Wystąpiły znów silne bole w sta 
wach barkowych, rozciągające się aż ku łokciom i stawom 
nadgarstkowym. Stolce ciemne, wolne, Kilka przez dzień. 
Okłady zimne z brzucha usunięto i zapisano Spir. Sinap. 
cum Tinct. Opii do nacierania stawów; nadto morfin na 
noc z powodu bezsenności.

(Dalszy ciąg nastąpi.)

W Y K ŁA D Y  K LINICZNE ZAGRANICZNE.

Lćczenie zapalen ia  śródm acicznego (endomeM te) .

P. Alfonsa Guórin ')•

Gdy zap. śródmaciczne powstało z przyczyny prze
mijającej. można się nie obawiać powrotu choroby. Wsze
lako choroba ta  nie przechodzi bez pozostawienia nieja
kiej skłonności do ponownego zaniemożenia. Czyto, że 
niezuuełnie u s t ą p i ; czy też, że pozostawi po sobie prze
krwienie bł. śluzowej, lub powiększenie gruczołów tego 
narzędzia. Dobrze zatem będzie zwalczać to zaDalenie 
w początkach zaraz, żeby nie pozostawiło głębszych po 
sobie śladów. Nałoży się strzedz przedewszystkiem złu
dzenia, jakiemu zwykły się oddawać kobiety, znużone le 
żeniem w łóżku, na które przez chorobę skazane były, 
a wyrywające się z pośpiechem do swoich światowych 
przyzwyczajeń. Tato niecierpliwość najczęściej staje się 
powodem przejścia choroby z okresu ostrego do przewło- 
cznego. Nie można mówić o wyleczeniu zupełnem, póki 
nie powrócą czyszczenia miesięczne w sposób prawidłowy. 
Więc też w czasie odbywania tych czyszczeń obawiać się 
należy powrotu choroby i z podwójną troskliwością czuwać 
nad utrzymaniem wydzielania się krwi w prawidłowym 
stopniu.

Odnośnie do leczenia, należy odróżniać dwa stopnie 
natężenia ostrego przebiegu zap. śródmacicznego. W  sto
pniu, w którym się dotkliwy ból objawia, a odchód krwa
wy wprowadza chore w błąd, jakoby to było czyszczenie 
miesięczne, leczenie powinno być energicznem. Gdy lekarz 
już nie ma żadnej wątpliwości pod względem znaczenia 
upławów śluzowo- krwawych, powinien bez ociągania się 
przystąpić do zastósowania 20 lub 25 pijawek na pod
brzusze. Wahanie się osób otaczających chorą wnet ustąpi 
przed skutkiem pomyślnym tego postępowania. Zwykle 
nazajutrz, a najpóźniej za dwa dni ustępują upławy, a 
bole tegoż samego dnia jeszcze nikną. Celu tego łatwiej 
się osiąga odciągnieniem krwi miejscowera, niż puszcze
niem krwi z ręk i,  które zachwalali Lisfranc i Nonat. 
Częste, choć nie obfite upuszczanie ki wi z ręki, jakiego uży
wał L i s f r a n c ,  osłabia kobietę a mimo to mniej silnie 
działa na misjseowe zapalenie. Kąpie le  przydłuższe, o ile 
tylko chora znosić je  będzie, są jednym z najdzielniejszych 
środków przeciwzapalnych. Zwykle każę siedzieć w wan
nie do 4ch godzin. Kąpieli nasiadowych wcale zalecać 
nie mogę; są one wielce niedogodne, a często skutek 
wręcz przeciwny zamierzonemu wywierają. Przy 4-go- 
dzinnych kąpielach, można się obejść bez wstrzykiwań do 
pochwy, ile że snadno tam  wchodzi, co zresztą ułatwić 
można w razie potrzeny założeniem cewki do pochwy. 
W  okresie największego natężenia zapalenia obawiam się 
wstrzykiwań, które drażnią zbolałe części, zbyt na każde 
dotknięcie tkliwe. Po uspokojeniu się choroby bardzo bę
dą w miejscu. Mówimy tu  jedynie o wstrzykiwaniach obo
jętnych, w celu przepłókiwania; wszelkich wstrzykiwań 
przyżegającyeh w tym okresie unikać radzę. Przy silnśm 
uczuciu gorąca, przykładać każę lód do podbrzusza. Lecz 
ciężar okładu częstokroć nie dozwala użyć tego środka. 
Chcąc zmniejszyć tę  niedogodność, dolewam wody do lo 
du i opieram pęcherz tak zmiękczony na dwóch wałkach 
z płótna, niedopuszczających bezpośredniego ciśnienia na oko
licę macicy. Środek ten należy do najdzielniejszych. Nie 
podzielam zdania tych, którzy radzą wkładać kawałki lodu 
do pochwy. Pryszczydła, bardzo skuteczne w lśczenic zap. 
otrzewny miednicowej, lub  wiązadeł szśrokich macicy.

*) Gaz. d. hop. Nr. 95, 98, 99.



w zapaleniu śródmacicznem nie wiele przynoszą korzyści; ;
zwłaszcza, że rade drażnią pęcherz, który i bez tego ma j
wielką skłonność do brania spółudziału w zapaleniu są- >
siedniego trzewu. Przenoszę nad  nie wcierania podwójnej j
maści rtęciowej, z dodatkiem V4 części wyciągu pokrzy- j
kowego (F x tr . Belladonnae). Wcieranie każde trwać po- \
winno m inut 10 najmniśj, do czego zużywa się 15 — 18 
gramów maści. Wcierania te  odbywają się rano i wieczo
rem. Następnie pokrywa się cały brzuch szeroką przypar- >
ką  z m ąk i lnianej. Do tych miejscowych środków dołączyć ^
jeszcze należy środki rozwalniające, bardzo skuteczne >
zwłaszcza jeżeli stolec jes t zatrzymany. Gdyby chora cier- >
piała na biegunkę, należy dawać enemy z odwaru korz. j
ślazowego z dodatkiem kilku kropli nastoju makowcowe- ć
go (Tinct. Opii). Należy w tej chorobie bądź co bądź ]
ukoić boleści, a  dla tego makowiec i do środka podawa- i
ny na swojem je s t  miejscu; lub zamiast niego, gdy chora 
cierpi na zapór (obstructio), użyć można chloralu. Takie- |
to eneigiczne leczenie wskazanem je s t  w bardzo ostro j
przebiegającym zapaleniu śródmacicznem. Mając zaś na j
pamięci łatwość przejścia zapalenia ostrego w przewlekłe, <
które zwykło ciągnąć się bez końca, nie będziemy się za- \
pewne wabali ani chwili. \

(Dokończenie naBtąpi.) (
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P O SIED ZEN IA  TO W A RZY STW .

Towarzystwo lekarzy ga licyjsk ich  w e Lwowie.

Posiedzenie nadzwyczajne z d. 30go października 1875.

P rzew o d n iczący  K ol. R ieger. O becnych  członków  30.

Sekretarz odczytuje odezw ę W ydziału krajowego wy
stosowaną do Tow. z prośbą, ażeby zechciało objawić swe 
zdanie, czy i o ile  Dr. E . Sawicki kwalifikowałby się na 
posadę Dyrektora zakładu dla obłąkanych na Kulparkowie ? 
Odpowiedź na odezwę tę  ma być celem obrady tegoż po
siedzenia.

Po dłuższej dyskusyi Towarzystwo uchwaliło w ię
kszością  15 głosów  przeciwko 1 2 : zażądać przedew szyst- 
kiem  od W ydziału krajowego nadesłania allegatów  w szyst
kich kandydatów, którzy się o tę  posadę ubiegają.

D r. Feigel.

Posiedzenie nadzwyczajne z dnia 3go listopada 1875 r.

Przewodniczący Kol. Noskiewicz. ObecDych członków 41.

1) Protokół z poprzedniego posiedzenia odczytano i 
przyjęto.

2) Kol. S z e p a r o w i c z  przedstawia okaz włókniaka  
lub też  mięsaka, który wyciął dnia dzisiejszego u kobiety  
2 8 - le tn ie j , niedokrewnej, która dotąd nie rodziła. Guz 
pow stał przed 6ma miesiącami i urósł do w ielkości po
dłużnej głów ki dziecka. Um iejscowienie nowotworu tego  
było rzadkie, wychodził bowiem z tylnej pochwy mięśnia 
prostego w części dolnej brzucha i tw orzył wypuklenie 
znaczne na zewnątrz. Przy uciskaniu ścian brzusznych nie 
wypuklał się, ale posuwał się razem ze ścianami brzuszne- 
m i w głąb, z czego w niesiono, że  jestto  nowotwór usado
wiony w ścianach brzusznych. Tylnego wypuklenia now o
tworu nie dało się  w yśledzić; podczas operacyi jednak  
pokazało się, że  o ty le wypukła się ku wewnątrz, jak na 
przód, m ięsień prosty był zupełnie zanikły i tłuszczow o  
przeistoczony. Podobnych przypadków jest 5 w literaturze  
opisanych; obecny je s t  więc 6ty. P relegent przytacza też  
znane przypadki szczegółow o.

Badanie anatomiczne, które później przedsięw ziął kol. 
F e i g e l ,  okazało, że  guz ten , n iezbyt gładki, o pow ierz
chni nierównej, na przekroju w jednym  odcinku wygląda  
na włókniak, przedstawia bowiem utkanie białe, ścięgni- 
ste, twarde, z grubem i pasmami zbitej tkaniny łącznej. 
Badanie drobnowidowe m iejsc tych potw ierdza zupełnie 
rozpoznanie. Ione zaś części nowotworu w 2/3 cz. całego
guza są m iększe, budowy jednolitej, a badanie tych części
drobnowidowe wykazuje utkanie złożone z wielkich, długich, 
a miejscami z drobnych, okrągłych komórek młodych tk. 
łącznej; nowotwór należy więc do mięsaków (sarcoma).

3) S e k r e t a r z  odczytuje odezw ę W ys. "Wydz. kra
jow ego, w której tenże nie skłania się do nadesłania al
legatów  wszystkich kandydatów na posadę D yrektora w Za
kładzie obłąkanych na Kulparkowie, uprasza jednakowoż 
powtórnie, aby Tow. lek. zechciało wyjawić zdanie swe 
o Drze E . Sawickim, czy i o ile tenże kwalifikowałby się 
na posadę Dyrektora rzeczonego zakładu?

Kol. F e ige l podnosi przedew szystkiem , że doszło do
jego  wiadomości, jakoby przem ówienie jego  z ostatniego
posiedzenia przedstawiono nieobecnem u podówczas kol. 
Chądzyńskiemu w ten  Bposób, jakoby ujmował jego zasłu
gom w szpit. powsz.; protestuje w ięc przeciw tem u i wy
jaśnia obszernie zasługi kol. Chądzyńskiego położone około 
tego oddziału, powtarza zaś to, co pow iedział o Drze Sa
wickim, ozem kol. Chądzyński zupełnie czuje się zaspo
kojonym.

Po długiej dyskusyi Towarzystwo uchwaliło 23 g ło 
sami dać odpowiedź przychylną, a ułożenie tejże poruozyć 
biuru Towarzystwa. D r. Feigel.

PRZEGLĄD LITER ATURY ZAGRANICZNEJ.

P A T 0 L 0 G IJA  i TERAP IJA.

Czerny (w Ifreiburgo). Znaczenie kliniczne zatoru tłuszczowego ').

Mężczyzna młody, silnej budowy, został dnia 16/11 
aż po piersi zasypany przez odrzuconą ziemię. Po odko
paniu przekonano się o poprzeeznem złamaniu prawego 
uda w górnej trzeciej części. Przywołany zaraz lekarz za
łożył oprawę i zauważył, iż chory bardzo mało narzćka 
na  miejscowy ból, odpowiadający miejscu złamania, za to 
na wielkie dolegliwości, gdy  leży osobliwie na  wznak i 
dodał, że oddychanie je s t  utrudnione.

W  nocy z dnia 20. na 21. bez przypadów zapalnych 
lub dreszczu nastała duszność razem z objawami ucisku 
na mózg, które mimo wszelkich środków przeciwgorącz
kowych do tego stopnia się wzmogły, iż dnia 22. chory 
umarł.

Rozbiór zwłok wykazał, że 1) odłamki kości znajdo
wały się w należytem położeniu; 2) oba płuca pełne żyl- 
nej krwi; 3) osłony, istota i zatoki mózgowe przepełnio
ne krwią żylną.

Orzeczenie sądowo-lekarskie wypowiedziało: że I )  
śmierć zostaje w przyczynowym związku z zasypaniem; 
2) że doznany ucisk był tak  znacznym, że musiało nastać 
złamanie silnie zbudowanego uda, a tenibard/.iej stłucze
nie narzędzi piersiowych; 3) bezpośrednim skutkiem tego 
było wstrząśnienie nerwów, przez to ograniczone nanerwie- 
nie ( innervatio) ,  upośledzone krążenie brwi, wybroczyny, 
zupełne zniesienie czynności nerwowej, porażenie i śmierć.

Sprawozdawca dodaje wreszcie, iż to tylko opis prze
biegu, tłómacząey przyczynę śmierci; podręczniki bowiem 
naukowe milczą o istotnej przyczynie podobnćj śmierci

') Beri. klin. Woch., 44 i 45. 1875.
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i zad uwalniają się wstrząsem (shock), obłędem lub szczę- 
kośeiskiem, wreszcie inni odnoszą przyczynę śmierci do 
otrucia wyskokowego, cukrzycy lub t. p.

W  kilka miesięcy poźniśj wydarzył się podobny 
przypadek w klinice prof. Czernego:

Józef S., 32 la t  liczący, zdrowy i silnie zbudowany 
mężczyzna, spadł dnia 14 listopada 1874 r. z wysokości 
10 — 18 metrów przy pracy murarskiej, przyczem raz 
czy dwa razy uderzył się o rusztowanie. Przytomności nie 
stiacił i nie wymiotował. Z badania w klinice chirurg, 
okazało się, że udo już mocno obrzmiało, kość udowa 
w środku, jak się zdawało, była mnićj więcej poprzecznie 
złamaną, skóra nie uszkodzoną. Skrócenie o l ł/a cm. da
ło się. łatwo przez pociągnięcie wyrównać. Nogę ułożono 
w bucie P e t i t a ,  lodowe worki na udo, poezśm c h o r y  
n i e  s k a r ż y ł  s i ę  w c a l e  n a  bol e .  Nazajutrz założono 
przyrząd V o l k m a n n a  wyciągający. Ciepłota podniosła 
się rano do 39 3°, podczas gdy dzień przedtem chory nie 
gorączkował. Wieczorem nie czuł wcale bolu, tę tno 
i oddech były nieco przyśpieszone, ciepłota 39'7°. Z po
wodu bezsenności i niespokojuości zadano choremu 1 egm. 
moriinu, a gdy to be/, skutku pozostało, o północy drugą 
taką samo zadawkę.

W kilka godzin po północy przywołała służba no
cna obu asystentów klinicznych z powodu nader głośnego 
i charczącego oddechu chorego. Leżał on w głębokiej 
śpiączce, oddychał głęboko i często, szmery oddechowe 
były pokryte głośnemi, dużobańkowemi rzężeniami, odgłos 
wy plikowy jawny z oddźwiękiem bębenkowym. Tętno 100, 
pełne i si lne,  źrenice bardzo ścieśnione, nieruchome, 
twarz sina, brak odruehowości (Reflexerregbarheit). Pry- 
szczydła, środek wymiotny, nacieranie wełnianemi szmatami 
bez skutku. Kównież upust krwi 300 grm., przedsięwzięty 
z powodu sinicy w obec tę tna  pełnego. Wkrótce pogorszył 
się stan, pojawiły się kurczowe drgania górnych odnóg, 
rozpływny pot. charczenie, śmierć o 7 J/2 g o d z , w 38 
może godzin po uszkodzeniu. Najważniejsze szczegóły roz
bioru zwłok, dokonanego przez prof. M a i e r a ,  były: Oba 
płucu, duże, powierzchnia ich marnmrkowata, barwy biało- 
czerwonej, pokryta Uezpeiui plamami jasno-czerwonemi. 
często zlewającetni się, dochodzącenn do wielkości główki 
od s/i ilki. i pręgami. W tylnych odcinkach zgęszczenie 
czerw iio-hrunatne ;■ wszędzie w nich było powietrze, z prze
kroju wylewało się dużo piany i cieczy, Sklepienie cza
szkowe grube, opona twarda napięta, w zatoce podłużnej 
wiele krwi ciekłej Po nacięciu twardówki mózgowej wy
lało się nieco cieczy. Opona mózgowa miękka z powodu 
dawniejszych zgrubień nieprzeźroczysta, naczynia jej mo
cno przepełnione, dość liczne wybroczyny od wielkości 
ziarnka konopi, aż do grosza dochodzące. Istota  mózgowa 
ścisła, na przekroju liczne kropki czerwone. W istocie 
korowej inale wybroczyny, w niektórych miejscach dosyć 
liczne. Tkanka łączna podskórna uda prawego od dolnej 
okolicy brzucha aż do kolana podbiegnięta krwią, poche
wka mięśnia polędźwicowo-biodrowego (m. iliopsous) czar- 
riemi masami krwi otoczona. Tętnica i żyła udowa nieusz
kodzone. mięśnie aż po miejsce złamania wylaną krwią 
osłonięte. Około samego miejsca złamania wielka wybro
czyna. na której skrzepło ciałka tłusz zu w znacznój ilo
ści pływają. Złamanie prawie poprzeczne, zebiaste, mały 
odłamek trzyma się jeszcze okoslnej. Szpik kostny na 
przecięciu zinięszany z krwią na 1 ‘/2 cala może od linii 
złamania.

B a d a n i e  mi  k r o s  ko pi  j n e .  Kawałeczki gdziekol
wiek odciętego płuca, okazują drobniejsze tętniezki i na
czynia włosowate silnie przepełnione tłuszczem jasnym 
płynnym. W niektórych miejscach naczynia pływały zu
pełnie w tłuszczu. W drobniejszych rozgałęzieniach znaj-

: dowały się dość liczne skrzepy, które pod drobnowidem
) okazały się być kulkami tłuszczu. To samo było w krwi
\ z żyły udowej, bardzo zaś mało w krwi prawej komórki

i zatoce sierpowatej. Makroskopijnie można było nawet 
w wybroczynach na miejscu złamania udowodnić tłuszcz.

1 W  mózgu wykazano wewnątrz naczyń odpowiednio małym
' wybroczynom rozgałęzione zatory tłuszczowe. W istocie
( korowej nerek, a najwięcój w ich kłębkach były tu i ow

dzie naczynia przepełnione tłuszczem? w wątrobie wśród 
5 naczyń śródzrazikowych liczne kulki tłuszczu. Zator tłu-
1 szezowy płuc był w tak wysokim stopniu, iż śmiało można

go było uważać za przyczynę śmierci. Wywołał on zmiany 
( w krążeniu phicnem, które sprowadziły opuchlinę i otru-
 ̂ cie kwasem węglowym.

Do r o z p o z n a n i a  zatoru tłuszczowego jeszcze przed 
wykonaniem sekcji spowodowały autora: 1) brak wszel- 

. kich śladów uszkodzenia wewnętrznych narządów; i!) wy
kluczenie wstrząsu (shock), ponieważ chory po uszkodze
niu miał  się dobrze i dopiero po 24 godzinach albo wię- 

\ cej bez zewnętrznej szkody umarł, uległszy zapadowi; 3) 
o otruciu morfinowem nie można było ani m yśleć ; 4) 
objawy przed zgonem, świadczące o zboczeniach w k rą
żeniu krwi w płucach w tak krótkim czasie po uszkodze- 

j niu. Przypady na którychby się oprzeć można, aby w da- 
s nym razie rozpoznać za życia zator tłuszczowy, były w o- 
s becnym przypadku: w y s o k a  c i e p ł o t a ,  która dosięgła 
;• nazajutrz po uszkodzeniu 39'3, a wieczorem 39-70; u t r u -  
\ d n i  o n e  o d d y c h a n i e  i b r a k  w r a ż l i w o ś c i  n a  ból .  
> Ten ostatni przypad potrzebuje jeszcze dalszych spostrze- 
\ żeń i potwierdzenia.

Ponieważ na zator tłuszczowy uważano dotąd więcej 
s ze względu anatomicznego, niż klinicznego: przeto autor 
\ przedsięwziął doświadczenia na psach, ażeby przekonać 
; się, jakie objawy powstają, któreby pozwalały wnosić o za- 
\ torze tłuszczowym. Przedewszystkiem zwrócił swą uwagę 

na ciepłotę, tętno i oddech, oraz na oddziaływanie przy- 
) rządu nerwowego.

Gosię, tyczy najpierw ' e i e l o t y  to oczekiwanie 
’> zawiodło go, jakoby przez zator tłuszczowy podnosiła się 
ss ciepłota. W  13 doświadczeniach wstrzyknięto 7 psom do 
s żyły szyjowej 2-.30 grm. czystej oliwy, albo szmalcu czystego, 
s W :> przypadkach z (i doświadczeń, które wytrzymały 
j źwierzęta, uważano obniżenie się ciepłoty o 1 9° C ,  raz 

tylko podniosła się takowa z 393) do 40-2°. We wszyst
kich przypadkach, w których śmierć nastała w kilka do
piero godzin po wstrzyknięciu tłuszczu, uważano bardzo 

!j znaczne przedśmiertne obniżenie się ciepłoty (aż do 32-5)
; w kiszce stolcowej.

O ile więc udowodniły doświadczenia na zwierzętach, 
( autor nie uważa znacznego podniesienia się ciepłoty za 

cechę zatoru tłuszczowego. S
Co jest przyczyną, iż skutkiem zatoru tłuszczowego 

s w płucach ciepłota obniża się, skutkiem zaś zatoru wywo.- 
s łanego mączką lub pyłem węglowym podnosi się: tego au

tor nie może rozstrzygnąć. Możnaby myśleć, że skutkiem 
zboczeń w krążeniu płucnem podczas /.atom mniej dostąj.e 

; się tlenu a przez to zmniejsza się. i spiawa utleniania 
w ciele, albo że przez zmniejszenie ilości krążącej krwi 
jest utrudnionein oddawanie cieplika powieirzu w pęche- 

i rzykach znajdującemu się. Przewaga jednego lub drogie
go czynnika mogłaby sprawić podwyższenie albo zniżenie 

v ciepłoty. Jeszcze prawdopodobniejszą byłaby myśl ,  że 
\ przy watrzykiwaniach tłuszczu powstają także zatory i zbo- 
\ czetiia w krążeniu w mózgu, i że prz.eż to, podobnie jak 
\ w otruciu psów morfinem. któremu często towarzyszy znń- 
\ czne obniżenie ; ciepłoty, . zakłóconótu jes t miarkowanie 
i cieplika.
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Ponieważ w skąpych klinicznych spostrzeżeniach za
toru tłuszczowego znajduje się wzmianka o podniesieniu 
s i ę ‘/Ciepłoty: chodziłoby o to, czy silna gorączka nie 
ułatwi powstania zatoru tłuszczowego. Wszelako punkt 
topnienia tłuszczu ludzkiego leży między 15. a 25, sto
pniom, więc nieznaczne podniesienie się ciepłoty ciała nie 
nmŻH ułatwić wejście tłuszczu do naczyń.

Zaraz po Wstrzyknięciu zwołniało t ę t n o ,  często by
wało nieregularnem, i B ę s io  dopiero po kilku godzinach 
przyśpieszało się. Zwolnienie tę tna  należy uważać za po
drażnienie nerwu błędnego, wywołane zaburzeniem krąże
nia w mózgu.

O d d e c h  bywał bardzo upośledzony wstrzykiwania- 
mi. Po większej części stawał się nieregularnym, przy
śpieszonym, wydechowym. Jeżeli się wstrzyknęło większą 
ilość tłuszczu w żyłę szyjną, i,ustawała śmierć skutkiem 
puchliny (iłu.-, która niekiedy tak była znaczna, iż się 
pienista surowica z. ust i nosa w znacznej ilości toczyła.

Objawy nerwowe bywały rozmaitego rodzaju. W  nie- 
któiych przypadkach wstrzykiwania wywoływały nieco tyl
ko niepokoju i przyśpieszały oddychanie; w innych po
wstawała znaczna dusznosd, osłabienie, wreszcie bezprzyto- 
muoś.ćO śmierć wśród znacznego obniżenia ciepłoty. W tri- 
nyw.li znowu przypadkach pojawiały się. zaraz po wstrzy
knięciu kurcze drgawkowe i tęRowe, mimowolne odda
wanie kału i mójfczn, w_Y mioty, potem porażenie i śpiącz
ka. W tamtych przypadkach zdaje się puchlina płuc i o- 
trucie kwasem węgłowym śmierć wywoływać;, w tych za
tor mózgowy.

Ponieważ według tych doświadczeń na źwićrzętach 
okazały się przypadj bardzo zmiennemi: należy przeto 
w rozpoznawaniu zatoru tłuszczowego baczyć na przyczy
ny usposabiające. Zator MJEJJIzowS uważano po uszkodze
niach osobliwie kości, w ostrych i przewłdcznyck ropie- 
ni&cli z ropniami przerzutowemi lub bez nieb, w chorobie 
Brighta, w lekkiej żółtaczce i przy stiuszczeniu zakrzepów 
sercowych: O ile wnosić można, ^ przypadków ęlmty cli cza
sowych, zator tłuszczowy zdaje się głównie groziaE* u- 
,ś;zk 'dżemach kości i zapaleniu sz.piku kóśtnegojjj^Pteo/^e- 
liti.b-Jr W ; u s z k o  (Iz en ihcl i  z a t e m  k o - i i i ,  w k t ó r y c h  
b,ez p o w o d u  n a s t a j e  n a g i e  p o g o r s z e n i e  z d r o w i a  
v | i e r w s z y c h  d n i a c h  s k u t k i e m  z b o e ż e ń  w k r ą 
ż e n i u  p ł u c n e m .  |  n a s t ę p n i e  do  p i ó r  a,  w n a c z y 
n i a  i-h w ł o s o w a t y c h  w i e l k i e g o  k r w i p  h i eg  u . na 
l e ży  m y ś l e ć  o z a t o r z e  t l  us - j czo wyin.  Z a  i s t o t n ą  
p r z y c z y n ę  ś m i e r c j ^ w  t e d y  g o  d o p i e r o  u w a ż a ć  b ę 
d z i e m y  j e ż e l i  s i ę  w z w ł o k a c h  w t a k i m  r o z m i a 
r z e  o k a ż e ,  a l b o  w t a k  w a ż n y c h  n a r z ą d a c h  (nió.ż- 
g u ,  s e r c u ) - Mż  p r z e z  to m u s i a ł y  p o w s t a ć  z n a c z n e  
zboc - zen i ł i ^ę i zynnoś c i owe .  D r. T. bwićr^Br

P reu iu l .  Z a p a l e n i e  aróiJśClcntje w ą trób}  (/trpcUitis in te rs tit-) zc  ęju>- 
e z c n i n n  w p rz e w o d a c h  żó łc io w y ch  ’)

Pani G., 32* latóiczwarty raz rodząca, dobrze zbu- 
dc ma, powiła dnia 14 października 1872 r. bliźnięta, 
pl i męzkięj, Zdrowe i na pożór dobrej budowy ciała. 
W 1 ;l!;a  ̂ dni po porodzie, po,wstało żółte zabarwienie skó
ry u obydwojga dzieci, które za zwykłą żóltacz„ę uważa
no (icturus ueoiiatorumh- U jednego /, nićli żółtać&ka zni- 
’k) t w przeciąga,lulku dni, u drugisfgtfzaś. wzmagająBpi'ę, 
nadała skórze barwę żólttóie łongj' Mpcz ukazywał obfite 
barwiki żółciowy kal byl biały z bryłkami ściętego mielca.

Z tych przypądów wnoszono o zupełuój nfedrożnośbi 
'wrtidzontj przewodów żółciowych. Badanie fizyczne, wyka
zało obrzmienie mierne wątroby; pęcherzyka żółciowego

’) 'J u h i 'b  f  K inderkra n kh ., t. IX, zesz. 2.

i przez, cienkie powłoki brzuszne u wychudłego dziecka
\ nie można było jednak wybadać. Ponieważ d/.iścię przyj-
1 mowało pierś chciwie, czegoby nie było przy żółtaczce
■ nieżytowej, która sprowadza także nieżyt żołądko-dwu- 

nastnicowy: rozpoznano przeto albo zmiany w miąższu
' wątroby wrodzone, albo w przewodach żółciowych

Dzićcię uwiędłe umarło 17. stycznia w sżpitalu miej- 
1 scowym; w ostatnich dniach przed śmiercią powstała obu-
ś stronna przepuklina pachwinowa i zapalenie skóry na ty-

łogłowiu, która szybko w rozpad zgorzelinowy przechodziła. 
Oględziny pośmiertne wykazały, co nas tępuje : W ą- 

. troba nieco powiększona, bardzo krucha, przy nacinaniu
skrzypiała. W  brózdzie pęcherzyka żółciowego ślepy wo
reczek 1 J M  cm. długi, a 7a cm- szeroki, z dwoma zwę- 

s żeniami, wyglądał jak klepsydra. Po nacięciu tegoż, wy
płynęła ciecz lipka, wodnista, w małej ilości; ku tyłowi 

s przechodził ten woreczek w powrozek ścięgnisty, który
< w pobliżu brózdy poprzecznej wątroby zamieniał się. 
 ̂ w więzadlo wątrobodwunastnieowe i nie miał żadnego

w sobie przewodu. Nie znaleziono także przewodu wątro- 
\ bowego, ani żółciowo wspólnego (du et. choled.).

Tego zboczei ia równocześnie w wątrobie i przewo
dach żółciowych dotychczas!* według autora, nie opisano. 

) Y i r c h o w  raz tylko widział u noworodka zrośnięcie wro- 
■U dzone przewodów żółciowych (Gęs. Abh. S. 858. Nr. 5), 

a autor czytał opis wrodzonegójzziarnienia wątroby przez 
i W e b e r a  podany. (Beitr. z. pathol. A n a t orne? 3 L i a j ).

D r. liybem/ńslń.
s
*  -  ,  -

D R O B IA ZG I SĄ D O W O  - LK K A R SK JE.

* Ciężar odnóg górnych. Ponieważ pod  względem  
sądowym wiele może zależeć od rozstrzygnięcia pytaniu, 

\ czy zmarły był mańkutem, czy nie: przeto Dr. P o n c e t  
i przedsięw ziął w tym w zględzie poszukiwaniu c<> do różni

cy w ciężarze odnogi górnej prawej a lewej. W zwłokach
< ł8 tu  osób, o których z pewnością było wiadomo, że za 

życia używały przeważmię odnogi górnej prawej, kość ra 
mieniowa, promieniowa i łokciowa w zięte razem, ważyły

 ̂ średnio o 17 gm. więcej, niż jodnoimienne* kośę^ lewe. 
U mańkutpw zachodził.stosunek odwrotny. Pomienione róż
nice najwybitniój występują w wieku średnim. (Gafa. heb- 
dom. 1875, Nr. 86. G az.'lek ., t. XX., Nr. .'5.) '

'E. f l j f m a i n i .  Nowy pi sypadek oddychania płodu 
, w czasie p o ro d u . . (Eu\ęnberg's Vieptdjahr?schr. XXII. 

240  —  242). II opisuje, że przy pewnym ,ęiężkim i dłu
gotrwałym porodzie, po przedwczesnem odpłynięciu wód 
płodowych, powi trze wcisnęło się do macicy, a dziecię-. 

s oburuarhli w czasie porodu przez przedwczesne ruchy od- 
s deciiowe, wdychało prócz wody płodowej także i pow ietrze; 
J to ostatnie można było stwierdzić przy oględzinach po- 
J; śmiertnyc.i rtv pojedynczych częściach m c ,  zarówno w żo 

łądku, jak w górnej części je lita .'  Sfolrczeicsjti^
P. G i i t e r b o c k .  O przypadkach śmierci skutkiem

< zatoru tfem bolia) po zranieniach pozornie lekkich (m d ć jp -  
berg s Y ii ir td ja h r s s e h . XXII. 225*— 2(39. R ef. w ('en tr. 
f .  d. m ed. TV»S«. 187^ |fN r. 48): W trzech przypadkach 
urazu pozornie lhkkićgo łewrej flolntjj odnogi (bez prze
rwania ciągłości tkaiim powierzchownych) rozwinęło się. ^a-

\ pkjSkie żył (phlebitlU) i. ZH.krzepri.ieą (t}irf>mbosis);; 'ih\<.oń- 
\ ,czone śmiercią skutkiem zatoru; w jednym przypadku w 14  
s dm, w drugim w 28 dni, w trzecim we dwa lata. G. nnd- 
jj mienia o trudnośj.4 sądowego orzhóz.enia w takich jfrży.pad- 

kacgZ gdyż przerwa między: urazem a zejspiem śmicrt.ęlnem 
s może być- wolną-od wszelkich objawów chorobowych', a po- 
s wtóre że związek między lekkim urazem a śmiercią sku

tkiem zatoru może się. wydawać nieprawdopodobnym.
■ { ■’ Dr. Skórai-ijoski- ' •
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A l me n .  Metoda wykrycia krwi w  rozmaitych cie
czach, tkaninach i t. p. (M ed. c h iC e n tra lb la tt)  '). Spo
sób ten polega na tern, że w rurce odczynnikowej mięsza 
się kilka centymetrów sześć, nastoju gwajakowego (T r a  
Guajaci) z równą, ilością olejku terpentynowego; do roz- 
czynu tego dodaje się cokolwiek cieczy, która ma być ba
daną. Jeżeli w niej krew się znajduje, choćby nawet w naj
mniejszej ilości: wtedy występuje natychmiast mniej łub 
więcej silne zabarwienie błękitne, a nawet indygow e, po
chodzące z wydzielonej żywicy gwajakowej.

Jeżeli chodzi o wykrycie plam krwawych na tkani
nach, drzewie i t. p., to postępuje się w ten sposób, że 
najpierw przyrządza się rozczyn z 5 grm. drzewa gwaja
kowego i ze 10 0  cm. sz. wyskoku; rozczynu tego. który 
powinien być czystym, przecedzonym, wlewa się do rurki 
odczynnikowej około 5 cm. sz., tudzież taką sarnę ilość 
oczyszczonego olejku terpentynowego. Jeżeli z mięszanką 
tą  zetkniemy plamę —  na płótnie lub drzewie —  którą się 
w cieple napuszcza rozcieńczonym kwasem octowym: to, 
w razie obecności krwi, plama natychr ast występuje w sil
nej barwie błękitnej. Dr. Broniowski (w Sokalu;.

DROBIAZGI TERAPEUTYCZNE.

S t r i c k e r .  0 wyniku leczenia gośćca stawowego 
ostrego za pomocą kwasu salicylowego (z kliniki prof. 
Traubego) *). Dotychczasowe leczenie gośćca stawowego 
polegało na leczeniu przypadowem tj. na zmniejszaniu sto
pnia eproty ciała, oraz na kojeniu holów.

W najnowszym czasie zaleca Dr. Stricker nowy spo
sób leczen i-, mianowicie podaje on chorym, dotkniętym  
gośćcem stawowym, kwas salicylowy, i utrzymuje, że  u 
wszystkich chorych, których miał sposobność poddać temu 
lekowaniu, po 48 godzinach, a u większej części chorych 
prędzej nawet, ustępowała nie tylko gorączka, lecz nawet 
i zmiany miejscowe, jak obrzmienie stawów, zaczerw ienie
ni i znaczny ból tychże; i na podstawie 14 przypadków  
leczonych z pomyślnym skutkiem uważa kwas salicylowy 
za środek swoisty w leczeniu gośćca stawowego.

Podawał chorym kwas salicylowy w proszku (zw aża
jąc na czystość tegoż), który ma mieć kształt igiełek, ma 
być bez zapachu i rozpuszczać się w w odzie i wyskoku  
w zupełności.

Zażyty sprawia uczucie suchości i  palenia w jamie 
ust i w gardzielu; zapobiega się zaś tym skutkom, owija
jąc proszek opłatkiem. Ilość potrzebna, kwasu salicylowe
go do uśmierzenia wyż wymienionych przypadów wynosi 
od 5 -0  —  1 5 -0  gm. Na jednorazową dawkę daje 0 ‘5 —  
l -0  w odstępach czasu godzinnych.

Przypadów  ze strony narządu trawienia nawet i po 
większej ilości, jak 15-0 gm., S„ nie uw ażał; występują  
jednak poty, szum w uszach, a  nawet chwilowa niedomo
ga słuchowa, któreto jednak przypady, w obec św ietnego  
wyniku leczniczego, nie przeciwskazują używania kwasu 
salicylowego. O ile leczeni podane wpływa na usunięcie 
i  zapobieżenie zmianom chorobowym osierdzia lub śród-

j  Metoda powyższa, będąca odmianą próby t. zw. ozonowej 
czyli gwajakowej van Deena, ma tę samę wadę, a miano
wicie: że zupełnie podobne oddziaływanie barwne, spra
wiają różne przetwory żelazne (między innemi rdza), mie
dziowe, sodowe, potasowe itd., tak, że brak rzeczonego 
oddziaływania wprawdzie dowodzi, że plama nie poebodzi 
ze krw i; naodwrót jednak barwa błękitna powstająca w po
wyższych warunkach jeszcze stanowczo nie dowodzi, że pla- 
u c  jest krwawą. lecz potrzeba jerzcze dalszego sprawdzenia.

(P n y p . Red.)
"*) Beri- klin. Woch. 1876.

 ̂ sierdzia, o tem S. z powodu małej liczby przypadków nic
 ̂ stanowczego powiedzieć nie może.

Krótki ten pogląd o leczeniu kwasem salicylowym  
) S. zakończa, przytaczając przypadki gośćca stawowego, le-
> czone w klinice prof. Traubego z pomyślnym skutkiem, tak
( co do długości trwania, jak i prędkości ustępowania poje-
/ dyńczych przypadów. Dr. Dembowski.

K R O N IK A  i R O Z M A IT O Ś C I.

I * KrakÓW, dnia 25  stycznia. Z powodu najnowszych
s rozporządzeń M inisterstwa oświaty i wyznań, wydziały le- 
S karskie uniwersytetów austryjackich w kłopotliwem zuaj-
> dują się położeniu: z jednej strony stanowisko obecne 
J nauki lekarskiej i dążność do rozdrabniania jej gałęzi 
s w ym aga, aby uczniowie coraz w iększą liczbę godzin

tygodniowo tym naukom pośw ięcali, jeżeli mają je  u-
> kończyć w ciągu 5 -letniego kursu, i tego też wymaga 
( nowy plan nauk z r. 1872, wydany przez M inisterstwo.

Z drugiej zaś strony obecnie to same Ministerstwo, chcąc 
s dogodzić potrzebom wojskowym, mianowicie wymaganiom
> służby ochotników jednorocznych, uczęszczających do uni- 
( wersytetu, tak zmniejsza liczbę godzin, w ciągu których, 
\ w e d ł u g  m o ż n o ś c i ,  mają być wyłożone przedmioty obo- 
S wiązkowe, że ta  możność staje się niemożnością. Osobli-
J wie przykrem w tym względzie staje się położenie D ocen

tów prywatnych i Profesorów nadzwyczajnych (gałęzi nau-
( kowych nieobowiązkowych), którym w skutek tego, coraz 
l trudniej jest znaleźć uozriów mających czas wolny, nie
> zajęty innemi wykładami. Jedynem wyjściem z tych kłopo-
! tów byłoby rozporządzenie, wzbraniające służby wojskowej 
< ochotniczej jednorocznej przed u k o ń c z e n i e m  nauk le -  
s karskich; i tego też słusznie domagają się wydziały lekarskie.
> * Dnia 22 b. m. odbył się w obec Grona Profesorów
i wydziału lekarskiego krakowskiego odczyt próbny Dra Ju- 
l liusza Z a w i l s k i e g o  ozn aczen iu  fizyjoiogicznem przetok  
l żółciowych, w skutek którego wydział lekarski, przyzna- 
) w szy JP. Zawilskiemu prawa Docenta prywatnego, udał się 
; do Wys. M inisterstwa oświaty z prośbą o zatwierdzenie 
5 tej uchwały.
5 * Dnia 20  b. m. na posiedzeniu W ydziału matematy-
S czno-przyrodniczego Akademii Um iejętności w Krakowie 
f Dr. M e r u n c w i c z  przedstawił wyniki swej pracy, usku- 
\ tecznionśj w pracowni Prof. Ludwiga w Lipsku, o wpły- 

' ie ruchu robaczkowego je lit na wydzielanie limfy.
* W arszaw a. Wynik tegorocznych wyborów urzędni

ków w T o w a r z y s t w i e  l e k a r s k i e m  wa r  s z a w s k i  e n  
\ jest taki, że najprzód wybrano prezesem  Prof. C h a ł u b i ń -  
j s k i e g o ,  a w iceprezesem  Prof. B a r a n o w s k i e g o ;  gdy  
? jednak obydwaj wymówili się brakiem czasu, w później- 
i szem głosowaniu prezesem obrany został Prof. S z o k a l -  
\ s k i ,  sekretarz stały Towarzystwa, którego przez ten rok 
\ w tym ostatnim urzędzie zastępować będzie Dr. R o g o 
wi w i c z ,  redaktor Pamiętnika Tow. lek.; wice-prezesem Prof. 
i Józ. K. R o s e ,  a sekretarzem dorocznym Dr. K. D o b r s k i .  
| N e k r o l o g i j a .  W Jaśle zmarł chirurg Saul Z a u -
! d e r e r .
> Wiadomości osobowe. Egzaminy urzędowe, celem otrzyma-
{ nia stałej posady lekarskiej w publicznej służbij zdrowia przy

władzach politycznych, złożyli z pomyślnym ikutkiem w terminie 
1 listopadowym r. z. w Krakowie następujący lekarze: Dr. Antoni 

F r i t z ,  lekarz miejski w Nowym Sączu, Dr. Ignacy J a n o w s k i ,  
|  tymcz. lek. powiatowy w Skalacie, Dr. Kaźmierz Kr a l  c z y ń  s k i ,  
i tymcz. lekarz pow. w Łańcucie, Dr. Henryk R a s p ,  lekarz pułko

wy w Brzeżanach; Dr. Kazimierz C i e p i e l o w s k i ,  lekarz miejski 
( w  Lubaczowie. Dr. Maksymilijau R o s n e r ,  lćkarz sądowy w Ko- 
j łomyi, i Dr. Henryk S e n f t ,  tymcz. lek pow. w Brzesku.-
S Pierwszym asystentem katedry Anatomii opisowej w Uni-
|  wersytecie krakowskim mianowany został przez Wydział lćkzrrU  
j JP- Dr. Henryk K a d y i ,  b. demonstrator Anatomii w Wićdniu.



—  47 —

Stopień D ok to ra  w szech n au k  lek a rsk ich  o trzym ali w U n i
w ersy tec ie  Jag ie llo ń sk im  w dniu  20 b . m. J J P P .  J a n  F i l e  w i c  z, 
A dolf S i 1 b e r s t  e i n i B o lesław  S k ó r c z e  w  s k i ,  w szyscy trzćj 
rodem  z K ra k o w a ; F e lik s  K r a e t s c h m a r  (z W arszaw y), D ok tó r 
m edycyny U n iw ersy te tu  p ary zk ieg o ; A ntoni P a p i e s k i  z S eredzic 
(w  Król. P o lak .) i A lb ert Z a u d e r e r  ze S tarego  Sącza.

C złonkiem  B a d y  pow iatow ej N iskiej z gm in w ie jsk ich  w y 
b rany  zo sta ł dnia 14 b. m. D r. S tan isław  M o r e i  o w a k i ,  lekarz  
p ow iatow y w  N isku.

D r. L i s i c k i  o trzy m ał posadę le k a rza  m iejskiego w G rybow ie.
D r. Jó z e f M a ł  a c z y  ń s k i  o trzym ał posadę le k a rz a  m ie jsk ie 

go we L w ow ie.
W S P O M IN K I H IST O R Y C ZN E. D nia 27 stycznia, 1774 r. zm arł w K ra 

kow ie w podeszłym  w ieku J a n  C a m e l i n ,  Dr. F iloz . i M ed., P ro fesor B otan ik i 
i A natom ii w  Uniw. k rak . W  la tach  1769 i 1770 sam jeden  stanow i! cały W y
dział lekarsk i. Od r. 1770 do 1771 w ydział ten  sk łada ł się z trz ech  profesorów: 
B adursk i w ykładał A natom iję , Cam elin h istitn iio iie s  m nlican, a  Dr. J a n  Lucy, 
Prof. przybrany. B otanikę.

Towarzystwo lekarsk ie krakowskie odbędzie we 
\ Czwartek *), dnia 3go lutego r. b., o godzinie 5tój po
i południu posiedzenie zwykłe, na którem : 1) P ro f . ' Dr.
I R y d e l  przedstawi rzadszy przypadek chorobowy; 2) Dr.
< B y  l i c  k i  okaże łożysko z uczepieniem pępowiny w bło

nach (insertio velamentosct) ;  3) Dr. M e r u n o w i c z  zda 
\ sprawę z kilku nowszych prac fizyjologieznych i farma-
> kołogicznych.

) '*) W y ją tk o w o , z pow odu św ię ta , p rzyp ad a jąceg o  w e Środę.

i Dla prenumerujących Dwutygodnik higijeniczny do-
j łącza  się  Nr. 2 tegoż pisma w objętości półarkusza.

j Redaktor odpowiedzialny: P ro f Dr. St. Janikow ski.

CKLORAL w  PEREŁKACH LIMOUSIN
w  Paryin, rne  B lanche 2.

H Y D E A T E  de CHLOE A L  en CAPSTJLES.
Dogodny i łatw y środek do U ŚPIE N IA  naw et wtenczas kiedy Opium nie- 

skutkuje. Dzieciom można go przepisywać bez niebezpieczeństwa. Cierpienia i roz
drażnienia nerwowe uspakaja i koi, i nieprzeszkadza bynajmniej dobremu traw ieniu 

W  tym kształcie niespraw ia ściskania gardła i nieposiada odrażającego smaku. 
K ażda perełka zaw iera 0,25 centigramów Cbloralu

SIR O P CHLORALU (1 gramm H ydrate de Chloral w łyżce; butelka za
wiera 250 grammów).

Dostać można w K r a k o w i e  w aptekach PP . T r a u c z y ń s k i e g o  i R e d y k a ;  
we L w o w i e  w aptece P. M i k o l a s c h a ,  w W a r s z a w i e  w składach materyałów 
aptecznych PP. G a l  le g  o i M r o z o w s k i e g o ,  oraz w aptece P. L i l p o p a ;  
w W i l n i e  w aptece P. C h r ó s c i c k i e g o ;  w K i j o w i e  w aptece P. A. i l a r c i ń -  
c z y k a ;  w P e t e r s b u r g u  w aptece P. F r i e d l a e n d e r a ;  w P o z n a n i u  w aptece 
P. D ra. M a n k i e w i c z a  i B a r c i k o w s k i e g o .

SŁ A B O ŚC I
S iro p  te n  zaw sze  z p o m y śln y m  sk u tk ie m  p rz e p isy w a n y  by w a p rz e z  L e k a rz y  

w P a ry ż u .'K!fTT7l7 V T  G R Y PY , K A T A R Y  le c z ą  się p rz e z  u życie  SY R O P U  i P A S T Y  P . 
■li J lJŁfci X X  BLAArN, z  p ą c z k ó w  s o s n y  m o r s k ie j  i  l i a l s a m u  z  T o h i.

S k ła d  g łó w n y  w P a ry żu  u lic a  M arche  Si. H O N O R U  
w e L w ow ie  w a p tece  P , M iko lasch a , w K rak o w ie  w a p le k a c h  P P . T ra u c z y ń sk ie g o , i 
R e d y k a , w W a rsz a w ie  w sk ła d a c h  m a te ry ja ló w  ap te c z n y c h  P P . G alie  i M ro zo w sk ieg o .

redigirt von
Dr. L. Lesser Dr. M. Schede Dr. H. Tillmanns

podający treściwe sprawozdania z całego zakresu chirurgii ,  w na
stępnym roku, trzecim swego istnienia, wychodzili będzie jak  dotychczas 

co tydzień w objętości najmniej 1 arkusza.
Przedpłata wynosi na rok 20 Marek (12 fl. o. w.).

Wszyskie księgarnie i biura pocztowe przyjmują roczną półroczną i 
przedpłatę. Numer a na okaz otrzymać można we wszystkich księgar

niach, również i roczniki z 2 la t  ubiegłych.
Lipsk w Grudniu 1875.

Breitkopf i Hartel.

Kwas salicylowy
w yrobu  w łasnego, chem icznie czysty , zupełn ie 
bezw onny , rozpuszczający  sio  abso lu tn ie  bez 
zam ącen ia  i zabarw ien ia , pod ług  najnow szych  
dośw iadczeń  w k lin ice T rau b eg o  środek  rad y 
ka ln y  przeciw zapalnemu gośćcowi stawowemn.

S a l i c y l a n  s o d o w y  biały , rozpuszczal
ny bez zam ącenia , now y środek  przeciw  tyfu
sowi i w  ogólności chorobom  gorączkow ym .

S a l i c y l a n  a n i o n o w y  zupełn ie  b ia ły  
i bez zam ącen ia  rozpuszczalny .

S a l i c y l a n  c h i n i n o w y  w  m ałych  i- 
g ie łk acb .

S a l i c y l a n  z y n h o w y  k ry sta liczn y .
C hem iczna F a b ry k a  ak cy jn a  (daw niej E . 

S chering) w B erlin ie , N. F e n n s tra s se  4.
A d r e s  d la  te leg ram ó w . S chering , F e n n 

strasse , B erlin.
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Przegląd Lekarski Nr. 5.
48  —

Z dnia 29 stycznia 1876.

d o ta , cierpiącśj ludzkości
;przytaczamy poniżśj szereg pism uznania stanowiących n a j-P  

lepszy dowód wybornego skutku. p

I m r prawdziwych 'm a jgj

| W  I  L  H  E  L  M  A  |
| p rzeciw  duaw ycli przeciw  gośćcow ych
! k~Ii3
j Z i ó ł e k  k r e w  c z y s z c z ą c y c h ,  m

m
S i

'W S
■ m

p
m

p j  D o P. Prane, W IL H E L M A  A pt w Neunkirchen.
ą ą  I l t in b a r y  21 lis to p a d a  1874. W ny Panie ! Z w dzięcznością czuję się w obo
p j  w iąz ku donieść Panu, ż« prze/. P ana  w y rab ian e  W ilhelm a pr/.eci w dnaw e przeciw 
S  gośńcoke Z ió łka krew  czyszczą •« uw olniły  mię od choroby zw yk le  żadnem i śrud 
gpJ kam i usunąć  się n ie da jącej. j j

Zgodnie z p raw dą stw ierdzam  w łasnym  podpisem  i pieczęcią  że po o śm io -1==| 
m iesięcznym  używ aniu  codziennym  porcyi t>eli z ió łek  czuje sic zupełn ie wolnym  od i f t

gg  P a d a c z k i  gg
k tó ra  mię przez 7 lat tra p iła  poniew aż ju ż  przez 14 m iesięcy  żaduego  jć j napadu ES3

gu, nie m iałem . Zechciej Pan ogłosić to w dzienn ikach  dla dobra innych cierpiących- jH
gg* (h .  S .ł I e f u i i c y  B e r g e r .  ■

L . D 4218. S tw ierdzan i, że osobiście im znany  Pan Ig n acy  B e rg e r N aczeln ik  o k. g g  
p i j  Btacyi telegraficznej w H ainburg ii pow yższe pism o w łasno ręczn ie  w obec um ie podpisa ł S 3  
j j j  H am burg  Trzydziestego listopada Tysiąc nsm set sied indziesiąt czw arteg o  roku. Ę

(L. >S) A u ł .  i * ! » r » v i e t n i  r . k. Notarynsz. f i !
Do P . Franc W IL H E L M A  Apt. w Neunkirchen. yg
A ltcw felden w  G órnej A ustry i. d  HO lis to p a d a  1874. P ań sk ie  W ilhelm a prze ~  

s  ciw dnaw e przeciw gośeeow e z ió łk a  k rew  czyszczące które pobieram  z a p te k i P. § 1  
g i  A ugusta H ofstiittera  w L ineu  spraw uają u nas bardzo  w iele dobrego  zasługują t u j  
r §  wszt Ikie uznanie i  rozpow szechn ia ją  się b ardzo  za naszą po radą n n aw et nasz D r. £ 3  
p N i e k l  dziw i się tym  ziółkom  bo przez rok używ ałem  od niego leków  a  stan  mój PU 
l i i  pod w zględem  dny i o słab ien ia  nerw ow ego coraz się  pogarsza ł a  te raz  po użycia  p  

3 pnkieeików  zaw dzięczam  im zd ro w ie . Z praw dziw ym  szacunkiem  pozdraw iam  P an a . ŁS 
S .  J u l i i m u u  l A r n i n ł  wJaścieielka dom u N r. 6. S a
£  Do P. P r . W ILH E LM A  A pt vv N eunkirchen . j g
p !  K om orna  (na  W ęgrzech) d n ia  HO lis to p a d a  1874. W ny P an ie ! Pozw alani ę a
f e  sobie w yrazie  nui moje najg łębsze  dzięki za  to, że tak  szczęśliw ym  byłem  i do- S i  
jE  św iadczy łem  sk u tku  Pańskich W ilhelm a prżeciw duaw oyoli przeciw gośćcow ych zió- 1 3  
£ 3  łek . B óg w szechm ocny dopom ógł mi przy  tćm  środku poniew aż ju ż  tak  w iele cier- g g  
m  p iałem  przez la t 12 a  przez H a t odw iedzałem  kąpiele, a w szystko  co mi dora- U l  
fH  dzano do sm arow an ia  i naparzan ia  kosz tow ało  w iele pieniędzy i bólu a  nie n ie  p j  
Ig! pom agało, §
S S  R a z  J e s z c z e  t y s i ą c z n e  d z i ę h i  z a  z b a w i e n n e  z i ó ł k a  k t ó r y c h
p  n i e  p o w i n n o  l i r a k n w n r  w  ż u t l n y m  d o m u  b o  o n e  w  n i m  z a s t ę —  
J  p u j u  l e l i u r z a .  g ,
i ?  P oniew aż mię obecn ie wiele osób zapy tu je  co tni tak  prędko  pom ogło te  c ś j
p  m usinłem  wielu adres Pańsk i w skazać. U praszam  jeszcze  p rzes łać  mi łask aw ie  4 p  
I g  p ak ie ty  ty ch  W ilhelm a przeciw  dnsiwych przeeiw gośćcow ych  zió łek  k ic w  czyszczą- p a  
E ;  cych, bo po irzebn ję  je  dla P a n a  B u rm istrza  U praszani p rz e s ła ć  jo  za za liczk ą  p o - Q
fllcztow ą . Z w ysokim  szacunkiem  g-,
P  J ó z e f  S c h a r i n r r .  budow niczy. p
p  W assc rg asse  Nr- 1180. p

B  Ostrzega się przed fałszowaniem i oszustwem. | |
B '  P raw dziw ych  przeeiw duaw yoh , przeeiw gośćcow ych  ziółek p rzeczyszczających  {Śji
jUjj W i l h e l m a ,  d o sta ć  m ożna ty lk o  w pierw szej m iędzynarodow ej fabryce p rzed  w- 
S d n a w y c h ,  i»r/.eeiw gnśćcri«yeb Z iółek n rzeczy szcza jący rh  ł W i l l i c i m n  w Neun 
g p  k irehen  pod W iedniem , lub w m y ch  sk ła d ach  po dzienn ikach  ogłoszonych.
I5 | P a k i e t  n a  »  i l u w e k  podzielony, przyrządzony  w edle p rzepisu  lekar-
H j  skiego w raz z opisem  sposobu użycia  w' różnych ję /.y k ach , kosztu je 1 z lr  , prócz 
P  tego na stem pel i opako w an ie  10 kr.
g  D la dogodności P. T . Publiczności p raw dziw ych  p r z r c i w i l n a w y c h .
t=" p r z e c i w  g o ś ć c o w y c h  Z i ó ł e k  p r z e c z y s z r z n j ą r y r l i  W i l l i c l u t i i  dostać 
jj|J tak że  m ożna:
g  w Krakowie w Aptece Józefa Trautzyuskiego (gą)

w Sklepie Józefa .Jahna
m

Ja ro s ln w iii u I,ń(Mv- W isłockiego Apt. 
e Lwowi e  u Z jg .  R uckera  Apt.

„ Ju k . B aisera  Apt.
„ K ar. S rlm bntha.
„ J a k . P iepesa. Apl.
„ K. K rzyżanow skiego  A pt.

j w Nowym  T arg u  u K arola  L a u e ra .

w Nowym Sączu u W. E illip k a  Apt. I 
w O św ięcim ie u K onst. S lcbarskiego. A pt. . 
w Podgórzn u Jó z efa  S kakalak iego  A p t . . 
w Przem yślu  u Kr. G aidetscliki. 
w R zeszow ie u W. K alinow skiego A p t ., 
w T arn o w ie  u E dw . R anka Apt. i

„ W . d. A. W ielogórskiego. j

VW««!\W Wt V\t t »t |'V\ \J\ \ VAV .
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LECZENIE CHOROB PIERSIOWYCH
w e w s/.flkim  stopniu suchot gardlanych i 
w ogólności wszł*lkU*h słabości piersi i 
gardła przez użycie.

SILPHitM CYREt\AK€UM
w ypróbow ane p r/e z  D ra LAVAL w sz p ita 
lach w ojskow ych i cyw ilnych  w P aryżu i 
w głów nych  m iasta- h F ra n cy  i. SIL PH IU .U  
przygotow uje sic w T y n k lu r /e , w g ratie ł 
kach  i w proszku.
W Paryżu w aptece PP Dermie i Dcflis, 2, 

me Pronot.
W  W arszaw ie  w sk ład ach  m ateiynłówr a p te 
cznych PP . 0  illcgo i M rozowskiego i w  ap 
tece  P. L ilpopa: w Płocku w sk ładzie
tiiateiyiilów  aptec znych P Sznbrańsk iego  ; 
vT W ilnie w ap tece ł i  C hrościekiego; w K i
jo w ie  w- aptece P A. M arcinc/yka; w e L w o 
w ie w ap tece P M ik o laseh a ; w K rakow ie 
w- ap lo k arh  PP . T ra iiczyńsk iego  i K edyką; 
w P oznaniu  w ap tece  P. D ra M ao k iew ir-a  
i w  sk ład z ie  m ateryalów  ap tecznych  P. 

B an  akow skiego.

W  A D M 1 N I S T R A C Y I  

im fi irl o H n T olra d i

znajduje; si<; do pnzhrc iu /.r.prluy i uieuH/.ko- 
uznny plnr% tlzieła*

Wykład chirurgii s/.c/.ególowej przez Dra 
KAROLA KMMERTA

D w a tomy po zn iżonej cenie ( '/ ,  ceny k s ię g a r
sk ie j)  9 złr. w . a.

N a k ła d e m  T o w . If.uaptJkiego itry ito w ak ieg o . W u ru k a ru i U uiwerBytetu Jam ien, poit ziuządem  ig u . b te lcla .


