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.  Nowsze wskazania do uretrotomii zewnetrznej.

(Wyktad miany na IV Zjezdzie lekarzy i przyrodnikow
polskich w Poznaniu).
Podat prof. Dr. A. Obalinski w Krakowie.

Do niedawna jeszcze przeer;cie cewki moczow¢j od
zewnatrz ograniczano do kilku wybitnych W3kazan a przed
innemi do zwezen cewki moczowej nieprzeehodnich (stricturae
impermeabiles), dalé¢j do przechodnich, w razie powiktania
ich z ropniami, zaciekami lub przetokami moczowemi, na-
stepnie w przypadkach rozdarcia cewki moczowej a w kon-
cu w obec ciat obcych w cewce uwieztych a w inny spo-
s6b usungé sie niedajacych.

Dopiero w ostatnich czasach wskazania do t¢j operacyi
znacznie rozszerzono. | tak Thiersch radzi wykonywaé
ig przed uretroplastyka celem chwilowego odwrdcenia moczu
od pola operacyjnego a w $lad za amerykanskim chirurgiem
W. Parkerem, Kktory, w przypadkach bardzo znacznego
podraznienia szyi pecherza moczowego, radzi wykonaé¢ na-
ciecie cewki moczowéj na miedzykroczu (sectio perinealis)
celem umozebnienia nacigcia szyi pecherza w sposob prakty-
kowany w cieciu boczném (lithoiomia lateralis), poszli H.
Thompson (Brit. med. Journ., 1882, grud. 12, str. 1131),
i Vineent (Lyon med. Nr. 27, 1882). Pierwszy z nich ra-
dzi wykona¢ tylko nieznaczne naciecie czesci btoniastéj ce-
wki moczowej (poutonniure) i przeprowadzi¢ cewnik N¢la-
tona, ktéry pozostawi¢ nalezy przez kilka dni, co ma wy-
starczy¢ do usuniecia boéléw i nieznosnego parcia; drugi za$
wychodzac ze stanowiska, ze bolesny skurcz pecherza bierze
poczatek od skurczu zdziergacza zadraznionego owrzodze-
niami, gruzetkami lub t. p. stanami, dodaje do rozciecia ce-
wki jeszcze nagte rozszerzenie szyi pecherza, czego doko-
nywa zazwyczaj rozszerzadiem Guyona.

W koncu wspomnie¢ nalezy o ostatniej inaykacyi do
uretrotomii podanej réwniez przez H. Thompsona w celu
doktadnego zbadania wnetrza pecherza za pomocg bezpo-

Sredniego dotyku, mianowicie tam, gdzie ani z przypadéw,
ani z wypadku badania $lednikiem lub endoskopem nie mo-
zna byto na pewno rozpoznawaé¢, a iém mniej skutecznie
dziata¢. W ten sposob odkryt Thompson kilkakrotnie po-
lipy pecherza, ktére za jednym zachodem takze i usunat.
Pomijajac kilkanascie przypadkéw uretrotomii zewnetrzncj,
wykonanych w moim oddziale w ostatnich kilku latach z po-
wodu nieprzechodniego zwezenia a zakonczonych bardzo po-
mys$inym skutkiem, o czém tu wspominam tylko mimocho-
dem, dla poparcia juz niejednokrotnie wypowiedzianego zda-
nia, ze operaeyja ta prawie nigdy nie pocigga za sobg ztych
nastepstw, ze wiec nie powinnismy mie¢ obawy przed j¢j
wykonaniem tam, gdzie ona nie jest groznemi przypadami
absolutnie wskazang, przystepuje do opisu szczeg6towego
dwoéch przypadkéw przezemnie obserwowanych i operowa-
nych, z ktérych pierwszy postuzy jako jeden z nie bardzo
jeszcze licznych dowoddw, ze powyz¢j nadmienione nowsze
wskazania w praktyce znajdujg poparcie, drugi za$§ do
ustanowienia nowego wskazania, dotagd przez mnogo jeszcze
nieuwzglednionego, a wedlug mego przekonania nadzwy-
czaj doniostego, o czém zresztg szanowni czytelnicy sami
przekona¢ sie i oceni¢ zechca.

1. M. B., 45 lat liczacy, przekupieA z Nowego Sgcza
opowiada, ze juz od lat czterech cierpi na przypady moczo-
we. — Przed rozpoczeciem S'e tej choroby oddawat mocz

prawidtowo tak co do jakos$ci jak i eo do iloSci i czestosci.
Odtad zaczat oddawaé mocz metny coraz czesciej i to z bo-
lami i parciem, co go zniewolito nawet do udania sie do
specyjalistow wiedenskich, ktérych pomoc okazata sie je-
dnakze nie o wiele skuteczniejszg od leczenia lekarzy miej-
scowych. Gdy po tak wielu i dtugich usitowaniach przypady
nietylko ze nie zmniejszaty si¢, lecz owszem powiekszaly, po-
stanowitl pacyient jeszcze raz uda¢ sie o porade do Krano-
wa i w dniu 5ym lutego b. r. przybyt do kolegi prof. Mi-
kulicza, ktérego juz poprzednio poznat byt w Wiedniu. Po
zawezwaniu mnie do wspo6lnej narady znalezliSmy stan na-
stepujacy: I pacyjente dobrze zbudowanego i miernie od-
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zywionego, ze skorg blada, cieptota ciata praw lltowg, te-
tnem 80 na minute, nieokazujacego zboczen w narzadach
oddechowym, krgzenia i trawienia, uderza przedewszystki¢m
czeste oddawanie moczu, ktérego cyfre sam chory oznacza
twierdzac, iz mniej wiecej zmuszonym jest co ¢wier¢ godzi-
ny mocz oddawaé, (a ktérgto cyfre pdzniéj przez doktadne
obliczenie z kilku dni obnizyé nalezalo do 40 razy na dobe,
z czego okoto dwoch trzecich przypadto na dzien,
trzecia na noc). BoOl w koncu pracia i parcie rozpoczynajg
sie przed samym aktem moczenia, trwajg, chociaz w niz-
szym stopniu, podczas tegoz az do konca i sg przy zacho-
wywaniu sie spokojuém miernego stopnia, zwiekszajg sie
jednak skutkiem ruchéw, jazdy itp. Grubos$¢ pradu n, ;zmie-
niona, tylko projekcyja jego prawie zadna. Ilo$¢ moczu na
raz oddanego wynosi dwie do trzech tyzek, w ciggu za$
24 godzin 1600—1800 sz. cm. Jednorazowa porcyja, oddana
do dwodch naczyn, wykazuje po odstaniu sie, ze obydwie
potowy majg osad, lecz pierwsza, nieco znaczniejszy. Z roz-
bioru chemicznego, dokonanego w pracown. prof. Stopczan-
skiego, wyszczeg6lniam: oddziatywanie alkaliczne (Swiezo
puszczony jest obojetnym); c. g. = 0,014. Biatka nie wie-
c¢j niz ciatkom ropy odpowiada; krysztatki fosforanu amono-
magnowego; zwiekszong ilos¢ $luzu. Na podstawie powyz-
szych prz~"padéw rozpoznaliSmy przewtoczne zapalenie pe-
cherza moczowego, ktére przewaznie zajmuje szyje pecuerza
a jako gtdwng przyczyne jego podejrzywalismy gruzlice
pierwotng tegoz.

Jakkolwiek wiec z gory wykluczyliSmy obecno$¢ ciata
obcego, a mianowicie kamienia w pecherzu, mimo to posta-
nowiliSmy dla tern wieksz¢éj pewnos$ci wprowadzi¢ S$lednik
metalowy, celem bezposredniego wybadania wnetrza peche-
rza. Nie tylko samo wprowadzenie tegoz byto bolesném, ale
témbardzi¢j dotykanie $cian, a bdél po wyjeciu narzedzia
trwat jeszcze z pditory godziny i to w tak wysokim stopniu,
iz chory prawie omdlewat z bolu.

Widzac to, tern bardziej nabralem przekonania, Ze cho-
roba w tym przypadku bedgc usadowiong i w szyi peche-
rza sprowadza owe bolesne skurcze zdziergacza, ktére nie
dozwalajg zastosowania miejscowego leczenia pecherza i kto-
re jedynie po nacieciu lub rozciggnieciu zdziergacza ustaé
moga.

Zaproponowatem  zatém przeusiewziecie
w mys$l poprzednio wymienionych autoréw, a gdy i kol
Mikulicz tak samo na to sie zapatrywat a chory z géry
na wszystko sie zgadzat, byle jakiej ulgi doznaé w swém
cierpieniu, przyjatem go w dniu 6ym lutego b. r. do od-
dziatlu chirurgicznego szDitala $w. tazarza.

Po tygodniowej obserwacyi, w ktéryato czasie skon-
statowano powyz¢j juz wymienione przypady jakotéz i nadto,
ze ani w moczu ani w jego osadzie nie ma pratkéw gruzli-
czych, przystapitem do uretrotomii zewnetrznej, ktéra w szcze-
gotach swych nie rdznita sie od kazd¢j inn¢j z innego po-
wodu przedsiewzietej. Po rozcieciu cewki w czesci jej bto-
niastéj wprowadzitem palec do szyi pecherza, ktéra znalazi-
szy mocno zwartg rozcigtem ku tylowi diugim a waskim
nozem gatkowatym do litotomii uzywanym. Mocz puscit sie
zaraz strumieriem przez rane a palec teraz ztatwoscig wpro-
wadzony do pecherza mégt doktadnie zbada¢ jego wnetrze,
)rzyczém tak ja, ak i obecny przy operacyi kol. Mikulicz
przekonaliSmy sie, ze w pecherzu nie ma kamienia an? za-
dnéj Innej zmiany oprocz zgrubienia i nieréwnos$ci $cian.

Po podwigzaniu dwoch broczacych tetmczek wprowa-

a jedna

uretrotomii
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dzitem gruby dren do pecherza, do okota niego wytampono-
watem rane gazg sublimatowg i opatrzylem za pomocg trzech
chustek, do ktérych i dren przymocowatem.

Operacyja wykonang byta w bardzo gtebokiéj narkozie,
gdjz w lzejszej nie mozna byto operowaé¢ z powodu oporu
chorego. To tez po ustaniu narkozy wystgpity zaraz silne
béle w pecherzu, ktére nas zmusity do zastrzykniecia mor-
finu pod skore.

Aby czytelnika nie znuzy¢ drobnemi szczegdétami po-
dam dalszy przebieg choroby w skréceniu. Gruby dren za-
tkat sie w kilka godzin po operacyi skrzepami, dlatego wy-
jeto go celem oczyszczenia i napowrdt wtozono. Mimo to
odptywal poczatkowo mocz tamtedy bardzo trudno i c>agle.

z krwig zmigszany, gdy jednak znacznie sie oczyscit i swo-
bodniej zaczat odptywaé, wprowadzono cewnik elast. (ang.
10) przez cewke, ktory potgczono za pomocg drenu z na-
czyniem pod #dzkiem stojagcem. jak to zazwyczaj po uretro-

tomii zwyklem czyni¢, gdyz to utatwia jednostajny odptyw
moczu i chroni posciel i chorego od zanieczyszczenia.— Te-
raz dopiero o$wiadczyt chory, ze doznaje prawdziw¢j ulgi,
bo mocz odptywa sobie swobodnie i nie doznaje owego cze-
stego parcia, ktére mu sen odbieralo. Gdy jednak mocz oka-
zywat ciggle osad dosy¢ znaczny $luzowo-ropiasty, gdy Swie-
zo puszczony byt obojetnym a w krotkim czasie po oddaniu
alkalicznym, dodano do przestrzykiwan pecherza dwa razy
dziennie za pomocg 1% rozczynu kw. borowego dokonywa-
nych, jeszcze 0,50 gm. dziennie tego leku wewnetrznie, poczém
wkrOLce mocz stat sie lekko kwasnym. Rana tymczasem
goita sie dobrze pod opatrunkiem sublimatowym. Po dwoch
tygodniach usunatem stale umieszczony cewnik, ktéry odtad
wprowadzano 1—2 razy dziennie i to przewaznie w celu
przemywani: pecherza, gdyz zaraz po wyjeciu stale umie-
szczonego cewnika zaczat chory mocz oddawac¢ dobrowolnie
i to z poczatku po 20 razy, po6zni¢j po 16—18 razy na do-
be i to ze znacznie mniejszém parciem i bélem. Stésowanie
cewnika i przemywac nie sprawiato teraz zadnych trudnosci,
gdy przedtem byto prawie niepodobienstwem mysle¢ o takiem
leczeniu. Rana zagoita sie zupeinie a po 2-miesiecznym po-
bycie w szpitalu wyszedt pacyjent jakkolwiek nie zupeinie
wyleczony, jednak, wediug jego witasnego zeznania, ze zna-
cznern polepszeniem.

Z przypadku niniejszego odniostem to wrazenie, ze
rzeczywiscie skurcz zdziergacza staje sie przyczyna owych
niezno$nych béléw towarzyszacych moczeniu i owego cze-
stego parcia na mocz i Zze przeciecie zdziergacza znoszac
béle umozebnia miejscowe leczenie niezytu pecherza, konie-
cznie w takich razach wskazane.

Zdaje mi sie jednak, ze do tego nie potrzeba konie-
cznie przeciecia zdziergacza, ze bowiem wystarczy¢ moze
rozciggu ecie jego, jak to podat Viment (L c.), a czego
analogije bardzo wybitng znachodzimy w leczeniu szczelin
rzyci (f sura ani). Zachodzi jeszcze tylko pytanie, czy to
koniecznie ma sie odbywaé po dokonau$j uretrotomii, czy-
by nie wystarczyto to samo wykona¢ za pomocg stésownych
narzedzi przez nienaruszong cewke moczowg wprowadzonych,
jak to juz w wiekach S$rednich proponowat Marianus
Sanctus, podajac nawet ku temu celowi narzedzie z me-
chanizmem podobnym do nozyczek. Mysl te podjeli w osta-

tnich czasach znowu Mereier i Tillaus (1874), z kto-
rych kazdy podat wcale zmyS$iny rozszerzacz szyjki peche-
rzow¢j (dilatateur du col). (Dok. nast.)
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II. Z Kkliniki okulistycznej prof. Dra Rydla.

Sprawozdanie statystyczne
Uniw. Jagiell. za lata 1877— 1882,

okulistycznej

z ruchu chorych Kliniki

i z wykonanych w tym czasie operacyj.

Podat Sr.

E. Muohek,

docent w Dniw. Jagiell. i b. asystent kliniki okul.
(Ciagg dalszy. Patrz Nr. 24).

Wykaz IV.
Operacyje.

I. 1lo$¢ operacyj wykonanych na soczewce.....
Wydobycie soczewki z oka (Eztractio).......
Wydobycie linijowe prosSte ..

Wydobycie obwodowe linijowe Graefego

Wydobycie ptatowe (Beera)...n.
Wydobycie zaémy Urazow €j. i
" sposobem W enzla..........

soczewkowej (Discissio).....
Il. 1lo$¢ operacyj wykonanych na teczowce........
Iridectomia z powodu JasSKry ..
Iridectomia z innych przyczyn........

Przeciecie torebki

877 1878 1879 1880 1881 1882

............. 73 86 95 81 79 85
............. 69 76 85 76 68 79

- 4 6 1 1 3
68 68 78 75 65 72
- 2 1 - 2 -

1 1 - - — 3

............. 1
............. 4 10 10 5 11 6
............. 44 78 57 75 86 76

9 25 22 22 35 24
32 51 32 50 45 44

Odciecie teczOwki odpadnielCj..cccoinreiiiinnrcesreeenes 3 2 2 1 4 5
Wydobycie ciata obcego lezgcego w teczéwce lub na nicj - - 1 - 1 2
TP O TO M T8 i - - - 2 1 1
I11. llo$¢ operacyj wykonanych na rogowce 3 8 11 4 6 10
Rozptatanie rogéwki sposobem Saemischa 3 2 4 3 1
Przektocie rogéwki celem przysp. wessania resztek zacmy 1 3
" " celem wypuszczenia krwi lub ropy - 1 1
Operacyja garbiaka (staphjloma).....cnn. 4 3 4
Tatuowanie blizn u os6b . . . .. - - 2 — 3 2
Wydobycie ciata obcego z komorki przodkowdj - 1 2 1 1 —
IV. Operacyje na powiekach 3 6 16 U 16 5
V. " ., Spojowce - 3 1 - 7 3
VI. ” » MIESNIACH (o 5 1 11 5 3 6
VII. dotyczace narzadu odprowadzajgcego tzy 29 25 32 36 34 35
VI, Wytuszczenie gatki 0CZNej e, 2 5 8 8 7 3
IX. Operacyje na twardéwce (Punctio sclerae, corp. alien.) — 2 3 2 1 2

Razem wykonano operacyj wiekszych..........

W sze$ciu latach, z ktorych sprawe zdajemy, wykona-
no wiec 1.292 operacyj, a mianowicie na chorych przyjetych
do kliniki statej 1.080, reszte za$ 212 w klinice rueho-
m¢éj. W téjze wykonano prawie wszystkie operacyje do-
tyczace przyrzadu odprowadzajacego fzy, kilka operacyj na
miesniach, spojowce, powiekach, dwa przypadki tatuowania
blizn, a w jednym przypadku wyjeto cialo obce, ktore sie
whito gteboko w twardéwke w okolicy ciatka rzeskowego.
Zaliczytlem te operacyje do wiekszych idac za przyktadem
innych okulistéw, w odréznieniu od pomniejszych, ktore nie
sg objete powyzszym wykazem, a ktére wykonywa sie naj-
czesciej w klinice ruchom¢j, jak wyjecie ciat obcych z ro-
gowki i z przewddek tzowych (canaliculi lacrymales), wytu-
szezenie kaszak6w, przeciecie woreczka tzowego, jeczmion,
gradowin i ropni, wyrywanie rzes itp. a nawet operacyje
nitkowe, uskuteczniane sposobem Snellena i Gayliarda, ktére
szczeg6lnie w ostatnich trzech latach z dobrym skutkiem
dos$¢ czesto w klinice ruchom¢j wykonywatem.

Na 1.097 chorych, leczonych w przeciggu lat sze$ciu
w klinice staléj, przypada 1.080 operacyj wiekszych. Wyko-
nano wiec prawie tyle operacyj, ile chorych do kliniki przy-
jeto. Nie znam zaktadu, w ktérymby stosunkowo wyko-
nywano tak wielkg ilo$¢ operacyj jak w klinice krakowskiej.
Pochodzi to, jak juz wspomniatem, ztad, ze do kliniki na-
sz¢j przyjmuje sie z powodu szczuptosci miejsca tylko przy-

........ 169 214 234 221 239 225

padki ciezkie, przedewszystki¢m takie, w ktérych zachodzi
potrzeba operacyi. Operacyje bowiem mozna tylko w klinice
wykona¢, inne za$ leczenie, chociaz do$¢ czesto nie bez
szkody dla chorych, przeprowadza sie¢ w domu Ilub w in-
nych oddziatach szpitali krakowskich. | ta okoliczno$¢ prze-
mawia wymownie za potrzebg rozszerzenia kliniki okulisty-
czngj.

Wspomniecby wreszcie naiezato, z jakim skutkiem wy-
konywano operacyje. Co do wynikow operacyi zaémy, c kto-
rych w inn¢j cze$ci sprawozdania mowi¢ bedziemy, wspo-
mne tylko, ze na 308 operacyj za¢my samorodne', niepowi-
ktanc¢j, osiggnieto wynik zupetnie pomysiny w 288 przypad-
kach, co stanowi 93-0°/0, w 9 przypadkach (2-92°/0) odzyskali
chorzy wzrok, ktory ich uzdalniat do czytania duzych dru-
kow i wykonywania grubszych robét, niepomysiny za$ byt
wynik w 11 przypadkach, co czyni 3-57°0. Operacyje te wy-
konano w czasie od 1 stycznia 1878 roku do konca grudnia
1882 roku, a wiec w przeciggu lat pieciu. Operacyje zaémy
wykonane w r. 1877 objete sa sprawozdaniem, ktore ogto-
sit prof. Rydel w r. 1878 w Przegladzie Lekarskim.

Odsetka strat 3-57 jest bardzo pomys$lng. Dla poréwna-
nia przytocze °l0 strat innych zakladéw i operatoréw, ktorzy
w tym samym czasie operowali, a wiec tak samo jak i my
korzystaé mogl ze wskazowek postepu nauki i odnoszacych
sie szczeg6lnie do postepowania przeciwgnilnego. Daty
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czerpiemy z ostatniego rocznika Nagta (1882). Steffan w Frank-
furcie stracit 8%, Hippel w Giessen 4-1°/0, prof. llasner
w Pradze 6'36°/0, Berger w Monacbijum 3-8, Derby w Bo-
stonie 5-8%) Millingen w Stambule 5-5, Dietz w Norymber-
dze 8-7°/0, a jeden <z operatoréw stracit az 12'0°/0. Jezeli
wytgczymy nader pomys$lne wyniki Hornera, to reszta 18
operatorow, ktérzy w tym roczniku ogtosili statystyke ope-
raeyj zaémy, a wykonali razem 921 operacyj, poniosta utrate
3-91°/o- Wyniki operacyjne wielu operatoréw sa zatem zna-
cznie mni6j pomyslne, niz te, ktéremi sie klinika okulisty-
czna krakowska poszczyci¢ moze.

Na teczéwce wykonano 416 operacyj, a pomiedzy temi
391 irydektomij. Siedmnascie razy wycieto wydete bnzny,
ktore powstaty skutkiem opadniecia koncow teczédwki w ran-
ke po operacyi zaémy, wykonanej sposobem Graefego, albo
po irydektomii; 4 razy wykonano irydotomije, a wreszcie
operowano 3 razy celem wydobycia ciata obcego, ktdre prze-
biwszy rogowke whbito sie w teczowke, raz za$ celem wy-
dobycia ciata obcego lezacego na teczéwce. Z 391 iridekto-
mij wykonano 137 z powodu jaskry samoistnéj, badZ pro-
stej badz zapalnej, a 254 razy z powodu innych wskazan.

Nietatwg jest rzeczag wykazaé, jakie byty wyniki wy-
konanych irydektomij juz z tego powodu, ze chorzy opu-
szczajg klinike najcze$ uej w stanie, Kktory sie pdzniej po
opuszczeniu Kkliniki, jak to czesto potwierdzajg spostrzeze-
nia, znacznie jeszcze poprawia. Jezeli juz w przedstawieniu
wypadkow co do wzroku po operacyi zaémy schytkowej
niepowiktanéj napotyka sie na trudnosci, jak obszerniej o tern
moéwi¢ bedziemy w czesci o zacmie, o ilez trudniej zestawié
wyniki operacyjno po irydektomii, jezeli zwazymy, ze niemal
w kazdym przypadku spodziewamy sie po tej operacyi cze-
go innego. Poprawa bystrosci wzroku zalezna tutaj nie tyl-
ko od wykonania operacyi, tak jak w przypadkach zaémy
niepowiktanéj, lecz od wielu innych jeszcze okolicznosci, jak
od trwania choroby i zmian, ktére powstaty skutkiem jaskry
lub spraw zapalnych w naczynidwce lub teczéwce, a wiec
od ztogéw, wypocin i barwika w obrebie zaémy, od ilosci
przyczepin tylnych, od blizn rogéwkowych i ich potozenia,
od zmiany krzywizny rogéwkow¢j itd. Z tego juz wynika,
jak trudno w zestawieniu schematycznem wykazac, jakie byty
wyniki operacyjne.

Nastepujagce jednakze daty dadzg chociaz przyblizone
wyobrazenie o wynikach operacyjnych. (Dok. nast)

ll. Z kliniki lekarskiej prof. Dra Korczynskiego w Krakowie.

0 stosowaniu lecznijzem nowe soli karlsbadzkiej
i zachowaniu sie tejze w przewodzie pokarmowym.

Podat na podstawie doswiadczen klinicznych

Dr. W. Jaworski,
Docent Uniwersytetu Jagiell.
(Ciag dalBzy. Patrz Nr. 23).

I1l. Badania wptywu soli karlsb.
ludzki.

W drugim szeregu dosSwiadczen badatem S$cisle i szcze-
gotowo wptyw soli karlsbadzkiej na zotgdek wykonywujgc 78
doswiadczen na 16 indywiduach w nastepujacy sposéb: Do-
Swiadczeniami prébnemi rozpoznano stosunki zotgdka czcze-
go, nastepnie zachowanie sie tegoz pod wptywem wody lodo-

wéj (Nowy przyczynek do sposobéw badania zotgdka Przegl.

na zotagdek

Nr 25

Lek. Nr. 16r.b.), jakotéz samej wody przekroplon¢j wprowadzo-
nej do zotgdka w takiej ilosci i przy taki¢j cieptocie ina tak dtugi
czas, w jakim miat by¢ uzyty rozczyn soli karlsbadzkiéj, w celu
poznania réznicy dziatania samej wody przekroplon¢j, a roz-
czynu soli. Nastepnie podawano rano na czczo do wypicia
lub wlewano przez sonde ro6zne ilosci: 5, 10, 15 gm. soli
karlsbadzki¢j rozpuszczonej w odmierzonej ilosci wody prze-
kroplon¢j lub sodowej, zwykle w 250 cm. sz. o znanej cie-
ptocie; poczém badany siedziat spokojnie przez *s—2 godz.
Nastepnie aspirowano za pomocg mego aspiratora zotgdko-
wego po wlaniu 100 cm. sz. wody przekroplonéj tre$¢ zo-
tadka i odmierzono jej ilo$¢, a po przesaczeniu o0znaczono
w niej nastepujace skladniki: k wasnos$¢ i kw. solny wolny
lub téz alkaliczno$¢ i weglan sodowy, kw. siarkowy, chlor-
ki zo¥¢ i Sluz; obok tego uwzgledniano skiadniki morfoty-
czne treSci zotgdkowej. Przytem obserwowano objawy pod-
miotowe i przedmiotowe wystepujace podczas doswiadczen.

Wykonanie szczeg6towe pojedynczych oznaczern byto
nastepujace:

Kwas$no$¢ oznaczono dzicsietnonormalnym ‘tugiem sodo-
wym; alkaliczno$¢ po zagotowaniu dziesietnonormalnym kw.
solnym; chlorki wedtug Mohra dziesietnonormalnym azota-
nem srebrowym i cbromanem potasowym; siarkany chlorkiem
barowym normalnym, rozrézniajac nastepujace stopnie oddzia-
tywania tegoz: $lad opalizacyi, opalizacyje, opalizacyje wi
doczng, stabe zmacenie, zmacenie, zmacenie mleczne, prawio
osad, osad, znaczny osad; obecno$¢ barwikow zétciowych,
oprécz tego ze wskazywala jg préba Gmelina, zdradzata sie
w tresci alkahcznéj barwg z6ttg a w treSci kwasnej zielonko-
wato-z0ltg; wieksza lub mniejszg ilos¢ $luzu poznawano
w przesaczu po opalizacyi lub zmaceniu powstatém po doda-
niu do niego kroplami kw. octowego.

Sile trawigca tre$ci zotgdkow(j oznaczano w ten spo-
s6b, ze po 25 cm. sz. téjze nalewano do dwdch kubkéw; do
jednego z nich tak zwanego kontrolnego dodano jeszcze kro-
ple kw. solnego zgeszczonego, a jezeli rozczyn przedtém
byt alkaliczny, to go wprzod zobojetniano kw. solnym. Do
obydwu kubkéw wpuszczono po krazku gotowanego biatka
kurzego wazacym 0-06 gm. a majacym we wszystkich do-
Swiadczeniach te same rozmiary i pozostawiono przy ciepto-
cie ciata w skrzyni do trawienia urzadzonej. Obserwowano
czas, kiedy krazki znikajg, a w otrzymanym rozczynie
badano peptony tugiem potasowym i siarkanem miedzio-
wym, a biatko kw. octowym i zelasinkiem potasowym.
Jezeli krazek po 24 g. nie znikat a rozczyn nie dawat od-
dziatywania rézowego na peptony, uwazano go jako zupetnie
nietrawigcy.

Doswiadczenia uskutecznione w powyz¢éj podany sposéb
obejmuje tablica 11.%).

W celu dalszego $ledzenia, jakim zmianom podlega jeszcze
sam rozczyn soli karlsb. w zotgdku, a mianowicie, czy zostaje ou
tylko mechanicznie do jelit wydalony, czy rownocze$nie do-
znaje ; wessania w zotadku ludzkim, przedsiewzieto réwniez
doswiadczenia.

XVI. 78. E. S. 1 28. Zotadek przedmiotowo zboczen
nie przedstawia. Podano rano naezczo do wypicia 20 gm.
doktadnie odwazonej soli karlsb. na 500 cm. sz. wody prze-
kroplonej przy 122 C. Po 38 min. spokojnego siedzenia zdo-
tano aspirowa¢ 220 cm. sz. pilynu gestawego $luzowego,
barwy blado winowo-z6ej, oddziatywania mocno alkalicznego.

') Tablice 1¢ dotaczymy podzniej.
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Rozbiorem chemicznym przesgczu oznaczono nastepujacy skiad
odsetkowy tre$ci zoladkowej.

Dla chloru 104 cm. sz. dziesietno-normalnego rozczynu
azotanu srebrowego czyli 0-3681 gm. % chloru.

Dla kw. weglowego zawartego we weglanie sodowym
obojetnym 117 cm. sz. dziesietnonorm. kw. solnego czyli
0-2585 gm. °/0 bezwodnika weglowego.

Dla bezwodnika siarkowego 0.71146 gm. °9 otrzyma-
nego z 2-083 gm. siarkanu barowego.

Porownywajac zgeszczenie odsetkowe powyzszych skta-
dnikéw w tresci zotagdkowej ze zgeszezeniem zadanego roz-
czynu soli karlsb. wedtug przytoczonego na wstepie rozhioru
soli karlsb. wynika zestawienie:

W treSci zotgdkowd;j w 7a'  wykladnik
Dla chloru 0-3681 0 4062 = 0-906
Dla bezw.weglowego 0-2585 0-4004 = 0-645
Dla bezw.siarkowego 0-7146 1-0485 = 0-681

Stosunek wiec zgeszczenia, jak wykazujg wyktadniki,
w tresci zotagdkowej sie zmienit, co znaczy, ze sole w ro-
znym stosunku ze zotgdka znikajg. Najmniej zgeszczong
okazuje sie tres¢ zotgdkowa co do weglanéw, a najwiecej co
do chlorkéw. Przyjmujac zgeszczenie dla bezwodnika siar-
kowego jako jednostke otrzymamy:

bezw. siarkowy chlor. bezw. weglowy.
0-906 'O 645

1 = 0-681 0-681 Czy
1 : 1-330 0-946

Okazuje sie wiec, ze najwiecej stosunkowo znajduje sie
chlorkéw w zotadku, a najmniej weglanéw, co znaczy, ze
w najmniejszej ilosci zostaty wessane w zotadku chlorki,
a w najwieksz6j weglany. Poniewaz bezwodnik siarkowy
w soli karlsbadzkidj przypada na siarkan sodowy, chlor na
s6l kuchenna, a bezwodnik weglowy na weglan sodowy
kwasny, to otrzymany wynik zgadza sie z wynikami do-
Swiadczen, ktdére licznie uskutecznitem dwa lata temu nad
zachowaniem sie soli leczniczych w zotagdku ludzkim (Przegl.

Lek. z r. 1882 p. 520), gdyz szereg wessalnosci sktadnikéw
soli karlsb. przedstawia sie w ten sposéb, ze w najwie-
kszej ilosci weglan sodowy kwas$ny, naste-

pnie siarkan sodowy, a w najmniejszej chlorek
sodowy ulega wessaniu; co ze sktadem chemicznym stol-
cOw i moczu wydzielonego pod wptywem soli karlsbh. stoi w zu-
petnej zgodzie. Z tego t¢z powodu i dalszych doswiadczen
w tym kierunku zaniechatem.

Zastanawiajac sie blizéj nad wszystkiemi wyzej przytoezo-
nemi doswiadczeniami przychodzi sie do nastepujacych wy-
nikow pod wzgledem zachowania sie soli karlsb. w zotgdku.

1. Dtugosc¢ przebywania soli karlsb, w zotgdku zalezy
od wysokosci dawki i stanu chorobowego narzadu. Jako miare
ocenienia obecnosci lub nieobecnosci soli w zotadku najsto-
sowniej przyja¢ obecno$¢ siarkanow w tresci zotgdkowdj.

Dla ocenienia ilosci tychze przyjeto w niniejszych do-
Swiadczeniach nastepujace zachowanie sie przesgczu tresci
zotagdkow¢j do chlorku barowego: osad; znaczne, mierne
zmacenie; znaczna, mierna, staba opalizaeyja; zaledwie do-
strzegalny $lad. W ten spos6b rzecz oceniajgc wypada na
15 badanych oséb w dwoch przyp. I. 3, X. 54, w ktd-
rych trawienie podmiotowo nie przedstawiato zadnych do-
legliwosci ze strony zotadka, ze po uzyciu ogmowej dawki
po 2 kwadransach juz nie bylo $ladow soli karlsh. w zZo-
tadku. W przypadku XII. 65, rozstrzeni zotgdka bez obja-
wow podmiotowych opuscita 5gmowa dawka zotagdek w je-
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dnej godzinie, w innych za$ przypadkach rozstrzeni zatrzy-
mywata sie dluzéj niz godzine, a najwiecéj soli, jeszcze po
godzinie, pozostawato w przyp. XIV. 74, XI. 62, XV. 76,
gdzie niezyt byt z rozstrzenig zotgdka potaczony.

Wszystkie doSwiadczenia z dawkami IOgmowemi wy-
kazujg, ze znaczna ilo$¢ soli jeszcze po godzinie sie znajduje,
dzielgc za$ dawki IOgmowe na dwie 5gmowe i podajac je
w odstepach pdilgodzinnych wypada z poréwnania dosw.
VIl 22, 23, X. 74, 75, ze podzielone dawki po tym samym
czasie w mniejszej iloSci pozostajag w zotadku, niz catkowite
jednorazowe. Czas znikania dawki lOgmowej przypada we-
dtug dosw. I. 7, IIl. 18, 19, V. 29, IX. 5, XIl. 66, miedzy
4 do 6 kwadransami; w przypadku za$ niezytu kwasnego
zotadka (IV. 25) pozostata sol diuzej niz 2 godz. w zotadku,
a w przypadku rozstrzeni z niezytem potgczonej XV. 77, na-
wet przez calg noc. Ztad nalezy przypusci¢, ze w prawidto-
wym zoladku dawka 6gmowa opuszcza tenze w przeciggu
y,—1 godz.; IOgmowa za$ potrzebuje w tym celu przynaj-
mniéj iy 2 godziny. (C. d n)

IV. Kazuistyka lekarska.

Pie¢ spostrzezen z warszawskiego szpitala dla dzieci
wyzn. mojzeszowego matz. Bersohnoéw i Baumanndw.

Opisat Dr. Ludwik Wolberg,
miejscowy lekarz szpitala.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 19).

Nastepujgce dwa przypadki sg przykiadami czysto fun-
kcyjonalnych nerwic u dzieci: u dziewczynki i chiopca.
Szczegdblniej u tego ostatniego choroba byta silnie rozwi-
nietg i przedstawiata ciekawe i zatrwazajagce nawet objawy.
Ze choroby nerwowe, a szczegdlniej t. zw. funkcyjonalne
(Hysteria, Hypochondria, Neurasthenia), czesto zdarzajg sie
u ludzi dorostych, to tatwo do zrozumienia. $ledzacy bisto-
ryje cywihzacyi ludzko$ci tatwo przyjdzie do przekonania,
ze obecne warunki zycia bezustannie i nadmiernie silnie
wptywajg na umyst kazdego cztowieka. Fizyczne i moralne
wpt>wy zaréwno dziataja; tak samo gtod jak i czeste zmar-
twienia wptywajg na tkanki nerwowe. Tak samo tyfus, jak
i uczucie wstydu, obraza dumy, niespetnienie nadziei itp.
mnié¢j lub wiecéj silnie wyczerpujg nerwy, a czesto powta-
rzajagc sie sprowadzajag pewien stan chorobowy, ktérego
wprawdzie ani pod mikroskopem, ani w chemicznej retorcie
nie rozpoznamy, ale ktéry niemniéj przedstawia objawy wy-
razne i ciezkie dla chorego. Ciekawa jest nawet sprzecznosc,
jaka zachodzi miedzy matemi (prawdopodobnie) zmianami
w tkankach nerwowych, a nadzwyczajnemi, ogromnemi i ro-
znorodnemi objawami t¢j choroby. Przyczyny moralne i psy-
chiczne rzadkie sg w wieku dzieciecym, a przynajmniej rza-
dko tak silne i powtarzajgce sie, aby one jedynie mogty
sprowadzi¢ ogdlng nerwice. Natomiast przyczynom fizycznym,
ktore ostabiajaco dziatajg na uktad nerwowy, podlegajg juz
dzieci. Do takich przyczyn zaliczamy: dziedziczno$¢ po ro-
dzicach lub krewnych, zte wychowanie, przecigzenie fizy-
cznych sit dziecka, onanizm, diugotrwale choroby, wczesne
przyzwyczajania do pobudzajagcych napojéw i potraw, a tak-
ze nasladownictwo.

Oba poniz¢j opisane przypadki wystepuja u dzieci, 11
do 13 lat majacych; podobniez inne przypadki nerwic u
dzieci, opisywane przez innych autoréw, zdarzaly sie téz
najczesci¢j nie u matych dzieci, lecz u tych, ktore stojg na
granicy miedzy prawdziwg dzieeiecg niewinnoscig a zupet-
ng miodociang Swiadomoscig, czyli u tych dzieci, ktore cho¢
same nie znajg jeszcze rozkoszy spoéitkowania, wiedza je-
dnak o ni¢j, najczesci¢j onanizujg sie lub przynajmniej wiele
o tem mysla.
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3) Nerwica zotadkowa u dziecka histerycznego.

G. E. przybyta wraz
szpitalnego, szukajgc po-

Jedenastoletnia dziewczynka
z matkg swojg do ambulatoryjum
rady na dolegliwosci, trapigce ja od kilku miesiecy. Gto-
wnem siedliskiem tych cierpien byt zolgdek. Prawie ciagle
czuta jakie$ niedajace sie bbzdj okreslic Sciskanie pod dot-
kiem. Czesto, gdy Zzotgdek byt czczym, doznawata silnych
mdtosci, po przyjeciu pokarmow mdtosci niekiedy ustepowa-
ty, a zjawiato sie Sciskanie, niekiedy za$ przeciwnie mdtosci
pozostawaty,, lecz do wymiotow nie przychodzito. Oproécz
tego uskarzata sie na uczucie ciggtego Sciskania w gardzietu.
Eieraz zdaje j¢j sie, ze sie udusi. Uczucie to jest jednak
czysto podmiotowym, gdyz woéwczas nie ma ani sinicy, ani
trudnosci w oddychaniu, a w gardzietu zadnych zmiaD nie
znalaztem.

Dziewczynka ta cho¢ szczupta i niskiego wzrostu
bita na pierwsze wejrzenie wrazenie osoby starszej
twarzy blada, oczy blyszczace, spojrzenie niepewne, wymi-
jajace wzrok innych, ton mowy jaki§ zniechecony, jakby
u przezytéj znudzonej damy, ironiczny usmiech, jaka$ nie-
naturalna, jakby udana, wstydliwosé, uderzaty od razu Inte-
ligencyja bardzo znaczna, dziewczynka chetnie i szczeg6to-
wo, cho¢ ospatym gtosem, opiewata swe cierpienia; umiata
dobrze czyta¢ i pisa¢ (po polsku i po hebrajsku); zajmowa-
ta sie w domu szyciem przez 8—9 godzin dziennie, sku-
tkiem czego naturalnie bardzo mato uzywata $wiezego po-
wietrza i ruchu.

Budowa ciata dziewczynki umiarkowana, gruczoty pier-
siowe juz poczynaja sie rozwija¢, ale miesigczka jeszcze nie
wystgpita. Tony serca czyste i silne, w Zzytach szyjnych

w sercu nie stycha¢ zadnych szmeréw, ani w skutek wady
organiczn¢j, ani anemicznych. kacznice powiek, wargi i dzig-
sta r6zowo zabarwione. Jezyk czerwony i wilgotny. W ptu-
cach nic nienormalnego, watroba i $ledziona niepowiekszo-
ne. Brzuch umiarkowanie wzdety, zadnej bolesnosci przy
dotykaniu, zadnego stwardnienia lub guzowato$ci. Wargi
sromne wieksze przylegajg do siebie, techtaczka niepowie-
kszona, wargi sromne mniejsze ciemno zabarwione odstaja
jedna od drugi¢j. Utwor blony dziewiczej caty i okragty,
przedsionek pochwy pokryty maslankowatg biatg wydzieling.

Oprocz wyz¢j opisanych objawow chora uskarzata sie
ieszcze na czeste bole i zawroty gtowy, szczeg6lnie gdy sie
nachyla, a takze rozmaite lekkie bodle, to w rekach, to w no-
gach, to w krzyzu, trwajgce nieraz Kkilka chwil, a niekiedy
kilka godzin.

Dziewczynka pozostawala przez miesigc w szpitalu.
W poczatkach sadzac, ze to zwykly niezyt zotgdka, zwal-
czatem go zwykiemi S$rodkami: weglanem sodu, nalewka
rzewnia, palong magnezyjg i dyjetag. Wkrotce jednak prze-
konatem sie. ze dziewczynka pomimo gastrycznych objawow
ma doskonatly apetyt, gdyz nietylko swoje pdt porcyi zja-
data, ale zabierata wszystkim innym dzieciom, co sie dato,
a takze spozywata porzadne porcyje miesa, butek, ciastek,
przynoszone jej przez rodzicow i krewnych. Wypytuiac ja
0 ten objaw apetytu, dowiedziatem sie, Zze powstat jedno
cze$nie z innemi gastrycznemi objawami, i ze po obfit¢m
najedzeniu sie pacyjentka przez czas jaki$ lepi¢j sie czuje.
Wypréznienia mierne, prawidtowe, codzienne.

W szpitalu pacyjentka unikata towarzystwa innych
dzieci, udawata dorostg, chetnie przestawata z postugaczua
mi, z uczniami felczersfcimi, albo téz zadumana patrzata
przez okno.

Przypuszczajac woOwczas, ze nadmierne zajmowanie sie
szyciem, niehigieniczne warunki zycia, zawcze$nie rozbu-
dzona fantazyja, a moze i onanizm (pode -zywany na zasa-
dzie zmian warg mniejszych i wyplywu maslankowego, a
takze og6lnego zachowania sie i wejrzenia chorc¢j) wywotaty
0g6lne histeryczne zmiany, poczatem i owe gastryczne ob-
jawy uwaza¢ za czysto nerwowe; polecitem obfitg djjete,
chinin z makowcem, zimne wycierania catego ciata, i expe-
perimenti causa a takze dla psychicznego dziatania, przypa-
litem techtaczke kamieniem piekielnym in substantia. W Kil-
ka dni potem zapinatem jabtkan Zelaza i bromek potasu,
stosujagc ciggle obfitg dyjete.

ro-
Cera
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Po o$miu dniach pacyjentka przestata uskarza¢ sie na
dtawienie pod dotkiem, mdiosci i inne nerwowe objawy, a
pozostato tylko — uczucie $ciskania w gardle, z ktérem
opuscita szpital. Polecono jej rodzicom koniecznie zmienic
warunki wychowania dziecka, w przeciwnym bowiem razie
nietylko te same objawy mogtyby powrdcié, ale i grozniejsze
sie rozwingc. (C. d. n)

V. Oi-eny i sprawozdania.

Nowsze pi$miennictwo osychijatryczne i sgdowolekarskie
ocenit prof. Dr. Blumenstok.
.
Dra R. Ptgakowskiego (docenta warszawskiego Uniw.):
Psychijatryja. Zeszyt drugi. Cze$¢ szczeg6towa. War-
szawa (wydanie redakcyi Gaz. Lek.), 1884, w 8ce m., str.
IX, 689 i CXV11l).

W r. 1868 ukazat sie zeszyt Iszy psychijatryi Plg-
skowskiego, obejmujacy cze$¢ og6lna nauki (stronnic
224); po latach 16tu wyszedt wilasnie zeszyt 2gi, zawieraja-
cy cze$¢ szczegbtowa. Ksigzke znaczncj objetosci, bo liczaca
przeszto 800 stronnic, autor przez skromno$¢ nazywa ze-
szytem, a jednak ,zeszyt“ ten miesci w sobie wyktad psy-
chijatryi szczegdétowej tak obszerny, jakim w nowszych cza-
sach zaledwie wielkie narody szczyci¢ sie moga. Ze wzgle-
du na stosunki nasze nalezy sie wiec z gory uznanie tak
autorowi, jako i wydawnictwu, za to, ze pisSmiennictwo le-
karskie polskie wzbogacili wyczerpujagcym wykiladem gatezi
naukowej, ktéra u nas bardzo jeszcze lezy odtogiem, a komu
nie tajno, jakiej pracy wymaga utozenie podrecznika takicj
objetosci, nie odmowi jego autorowi wielkiej zastugi i ztozy
hotd jego wytrwato$ci i mrowczej pracowitosci, chocby na-
wet nie mégt zgodzi¢ sie na wszystko, co w ksigzce sie
znajduje.

Przyznajemy wprawdzie otwarcie, zeSmy catego dzieta
nie przeczytali jeszcze, poniewaz jak z jedncj strony krdt-
ko$¢ czasu i rozliczne zajecia stanety nam na przeszkodzie,
tak z drugiej trudno wymagaé, aby sie czytato obszerne pod-
reczniki jednym ciggiem; Jdo ksigzek takich zaglacia sie od
czasu do czasu w miare potrzeby; ale sadze, ze znajacy
przedmiot i literature juz po przeczytaniu kilku rozdzialéw
moze wyrobi¢ sobie sagd o wartosci ksigzki, a zdanie to ra-
dzibySmy wypowiedzie¢ bez uprzedzenia.

Ot6z zapowiadamy z géry, ze dzieto Pigsitowsklego,
robi w ogdle wrazenie dobre; autor przedstawia sie bowiem
jako psychijatra praktyczny, doktadnie z przedmiotem ob-
znajomiony, posiadajacy wielkie wyksztatceni, ogdlne, bez
ktorego zwiaszcza psychijatra obej$¢ sie nie moze, sumien-
nie $ledzacy postep nauki, literature znajacy dobrze, a co
wazniejsza, majacy rozlegte, wiasne doswiadczenie. Korzystat
on ze wszystkich nowszych dziel niemieckich i francuskich,
poczesci i z angielskich, traktujacych systematycznie o psy-
chijatryi, dlatego tez wyktad jego daje nalezyty poglad na obe-
cny stan nauki; poniewaz jednak mm¢j uwzglednit rnono-
grafije, a literature witoskg catkiem pominat, wiec spostrze-
ga¢ sie dajg mate luki, lak np. z nazwiskami i pracami
Westphala, riamta, Kirna, Jensena, Lombrosy itd. wcaie sie
nie spotykamy, podczas gdy nazwiska (nomlnu sunt odiosa)
mm¢j powazne czesto sie powtarzajag. Mimo tych usterkéw
wyktad Plagskowskiego przedstaw,a prawdziwg silva rerum wia-
domosci psychiatrycznych; a poniewaz autor korzysta wiele
z autoréw francuskich, ktorzy wiecej jeszcze od niemieckich
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wprowadzajg liczne nazwy ku oznaczeniu przeréznych obja-
wow chorobowych, wiec tj cli wiadomosci raczej jest za duzo,
anizeli za mato, i dla tego btrdzo skutecznie autor zaradzit
temu embarras de richesse, umieszczajagc w koAcu dzieta
stowniczek, majacy postuzy¢ do fatwiejszego odnalezie-
nia uzywanych w tek$cie wyrazen psychiatrycznych i ich
synonimdw; stowniczek ten, ktdry jest wiasciwie doktaanym
rejestrem, zajmuje stronnie 114, a wiec objetoscig swoja
Swiadczy o obritosci wyrazéw w ksigzce nagromadzonych.
Nadto przy Koncu kazdej grupy choréb zamiescit autor ,,afo-
ryzmy psychiatryczne na wzér aforyzmoéw Hipokratesa"; sg
to wiasciwie powtdrzenia gtéwnych zasad, wytuszczonych
w rozdziatach poszczegélnych, utatwiajgce czytelnikowi roz-
patrzenie sie w obfitym materyjale. Wreszcie spotykamy sie
z liczng, wtasna kazuistyka, co do ktorej mielibySmy tylko
do zarzucenia, ze poszczeg6lne przypadki sa zbyt szeroko
opisane i od tekstu nieodr6znione odmiennym druk em.

W podziale choréb umystowych trzyma sie autor kie-
runku psychologiczno-fizyjologicznego i wzoréow francuskich.
Dzieli choroby umystowe na I. formy pierwotne, Il nastepo-
we, Ill. koAcowe i IV na wady przyrodzone. Do pierwszych
zalicza a) oblagd krotkotrwaty, I) obtakanie szybko przebie-
gajace, c¢) formy przeciggte. Do drugich: a) obtgkanie mie-
szane i |) obtgkanie z drgawkami lub porazeniem; do trze-
cich a) stepienie umystu, b) niedoteztwo i c) zupetne znie-
doteznienie; do ostatnich wreszcie idyjotyzm i Kkretynizm.
Nie jesteSmy zwolennikami tego podziatlu, ale mimo to nie
mozemy gani¢ autora, za to, ze podziat ten uwaza za sto-
sowny, albowiem zdania w tej mierze jeszcze sg podzielone.
Jezeli za$ autor w przedmowie zapowiada, ze ma oryginalny
poglagd na sprawy duchowe i ze poglad ten oryginalny na
tém polega, iz wedtug niego obted zawsze wystepuje
na pierwszym planie, to watpimy, czy zdanie to po-
wszechnie sie przyjmie; jezeli za$ ,,najoczywistszym dowo-
dem" btusznosci tego zdania majg byé ,krancowe poste-
pki samobd6jcéw", to chyba autor przypuszcza z Esauiro-
lem, ze kazdy samobdjca jest chorym na umysle. Ale
mniejsza o to zapatrywanie w teoryi; mniej jeszcze zgodzi¢
sie  mozemy na sposéb, w jaki autor obtgd traktuje
Obtagd (Delirium) u niego nie jest jednym =z licznych ob-
jawéw choroby umystowej, lecz odrebna postacig cho-
robowa a nazywajac go nadto obtedem krétkotrwa-
tym (a co wieksza ktadac obok t¢j nazwy polski¢j synoni-
m a: delirium melancholicum vel maniacale, acutum, furibun-
dum, dehre aigu) miesza urojenia, wystepujagce w rozmai-
tych postaciach chorobowych 2z ciezkg postaciag odrebng
Brierra de Boismont, uwazang obecnie za chorobe nieuleczna,
polegajacqg na schorzeniu mézgowem. A poniewaz temu obte-
dowi poswieca az 207 stronnic, wiec tatwo pojaé, ze w ra-
mach jego miesci¢ sie musza liczne bardzo objawy, odno-
szace sie do rozmaitych postaA chorobowych, a za tern .dzie
potrzeba wielokrotnego powtarzania objawéw juz omdwio-
nych. W jakim celu wprowadza nastgpnie obok obtedu kro-
tkotrwatego drugg kategoryje: obtgkania szybko prze-
mijajacego, i jaka ma zachodzi¢ réznica pomiedzy obie-
ma kategoryjami, nie pojmujemy; ustanowienie za$ trzech
postaci do tej drugi¢j kategoryi nalezeoJmajacjck byto zby-
tecznem, gdyz szat melancholiczny jest poprostu obja-
wem melancholii, szaleAstwo przelotne ma tylko ra-
cyje bytu, jezeli sie zgodzimy na istnienie formy przez
Krafft-Ebinga opisanéj, czego autor atoli nie czyni (str.
247 i 254), obtagkanie za$ wspotsenne nie jest obia-
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kaniem, lecz stanem senno$ci, a zresztg zdarza sie tak rza-
dko, ze zbyteczna poswieci¢ mu rozdziat osobny. Natomiast
podziat i opis melancholii i manii jest dobrze przeprowa-
dzony; niezgodzilibySmy sie tylko na nazwanie pomieszania
pierwotnego, ow¢j formy tak charakterystycznej i czestej,
manijg czeSciowg czyli jednobtedem, ani na nazwanie obig-
kania moralnego manija popedowa, bo jedna idruga posta¢
a zwlaszcza ostatnia, z manijg nic wspdlnego nie maja.
Wprowadzenie formy ,oblgkania z wodowstretem i wscie-
klizng" uwazamy zarzecz zbyteczng, jakot¢z za zbyt drobno-
stkowe odroznienie osobnych postaci: ,stepienia umystu",
i ,zupeinego zniedoteznienia", podczas gdy ,niedoteztwo
przedwczesne" a raczej ,pierwotne" niestosownie pomiedzy
niemi umieszczonem zostatlo. Dla podziatu i utrzymywania
kadr w nalezytym porzadku autor widzi sie zmuszonym
wraca¢ wielokrotnie do formy juz wspomnian¢j i ztad to
pochodzi, ze o epilepsyi w 50 i kilku miejscach jest mowa,
tak ze jedynie za pomocg bardzo doktadnego rejestru mem-
bra disjecta téj choroby arcywazndj dla psychijatry zesta-
wi¢ sobie mozna.

Ze autor nie jest zwolennikiem bezprzy musowego
leczenia obtgkanych, zapewne nikt dziwi¢ sie nie bedzie,
kto zna prawdziwie $redniowieczne umieszczenie obtgkanych
w Warszawie; ale trudniej zaprawde pojaé, ze autor posu-
wa sie do twierdzenia, ze ,kaftan taki, jak i inne w podo-
bnym rodzaju przyrzady daleko mniej draznig chore-
go, anizeli owe zachwalone metodyangielskie"
ze wiec z lekcewazeniem niejako wyraza sie o wiekopomnej
reformie Conollego; a mylnie tez w t¢j mierze powotuje sie
na G-riesingera, Schiilego, Mendla i Weissa
bo oni witasnie w podrecznikach swych dochodzg do wnio-
sku wrecz przeciwnego. Wszakze Mendel zapewnia (Die
Manie, 1881), ze pomimo, iz miat do czynienia z najgwat-
towniejszymi szalefcami ani razu nie uzyt przymusu i ni-
gdy tego nie zatowat, a réwnoczesnie bardzo kompetentny
psycbijatra P elm ann orzeka, ze ,przymus bezpowrotnie prze-
grat sprawe". Zalujemy przeto, ze szan. autor broni pozy-
cyi broni¢ sie juz niedajacej, jakkolwiek chetnie przyznaje-
my, ze w zaktadach zle urzgdzonych bez leczenia przymu
sowego ani na chwile obejs¢ sie nie mozna.

Jezyk jest poprawniejszy anizeli w zeszycie Iszym,
jednak w kilku miejscach razg wyrazenia niepoprawne, jak
np. ,oprocz kategoryi chordb wyro6zniczkowanych
(str. 575), w rézniczkowym swym pogladzie (str. 119),
z gorgczky sie wstawiajgcg (7), melancholik i dement
(55), u$pienie swojego Medium’a (str. 61) itd.“ Razi na-
stepnie zbyteczne tlumaczenie wyrazédw na obce jezyki, np.
kt6z nie wie, co znaczy N. btedny, wole, gruczot tarczyko-
wy, udar, zgrzybiato$¢, objaw kolanowy, maciuuictwo, pa-
daczka, itd. Wreszcie razg zbyt czeste omyitki druku, albo-
wiem pomimo, ze autor wykazat az 6 strunnic omyitek, po-
zostaly jeszcze liczne inne.

Po tych uwagach szczegdtowych zestawiajac wyniki
rozbioru dochodzimy do wniosku, ze dzieto Plgskowskiego
jest cennym nabytkiem dla piSmiennictwa naszego; mozemy
i my’popisa¢ sie teraz oryginalnem i wyczerpujgcem dzietem
o psychijatryi. ktérego autor nie jest $lepym nasladowcy
wzordéw zagranicznych, lecz posiada sad wihasny o rzeczy,
oparty na wieloletniom obcowaniu z obtgkanymi i na roz-
legtej znajomosci literatury. Korzac sie przed niezwykig u
nas pracow;toscig i wytrwatoscig chetnie przyznajemy, ze
dla lekarza praktycznego, dla ktdrego psychijatryja nie jest
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obcg, dzieto Piaskowskiego stanowié¢ bedzie ksigzke, w kto-
rej w przypadkach watpliwych szuka¢ bedzie porady i trudu
swego nie pozatuje; inaczdj ma sie rzecz z nowicyjuszem
w téj nauce, a zwilaszcza z uczniem medycyny. Wiemy
z wiasnego doswiadczenia, ze chcac wpoi¢ w adepta gtéwne
zasady nauki tak trudnej i jeszcze nieskonczondj, trzeba mu
je podawaé w sposéb o ile by¢ moze ponetny, a przede-
wszystkiem zwiezty, a z licznych podziatbw nalezy obraé
ten, ktéry w rozwinigciu swem najmniej przedstawia sprze-
cznosci i powiktan, ktéry najmnidj obcigza pamieé¢ pojeciami
bez glebszego znaczenia i jak najwiecej tych poje¢ sprowa-
dza do wspélnego mianownika. Tylko taki wyktad nie od-
strecza ucznia od zapoznania sie z psychijatryja, bo wzbu-
dza w nim zaufanie i wiare w nauke." Obawiamy sie, ze
obszerny wyktad Piaskowskiego tego skutku nie osiggnie
u uczniow medycyny, jakkolwiek zachowa niezaprzeczong
warto$¢ dla lekarzy, a zwtaszcza dla psychijatrow.
Piof. Adamkiewicz: O ucisku i scisliwosci moézgu.

Obecnie panujgca nauka o ucisku mézgu, opracowana
ze szczegllng staranno$cig przez Bergmanna, ktéry dla
jej poparcia zestawit wszystkie az do roku 1880 znane wtym
kierunku spostrzezenia kliniczne i wyniki doswiadczalne,
oparta sie na zalozeniu, ze masa nerwowa mobzgu jest
niescisliwa. Powszechnie bowiem przypuszczano, ze tak
obfita w wode masa nerwowa musi by¢ réwniez, tak jak sama wo-
da, niescisliwg, a Bergmann dodaje, ze potrzeba cisnienia
jednej atmosfery, aby mase nerwowg zmniejszy¢ zaledwie o
cze$é jej pojemnosci.

W mys$l tej nauki kazde ognisko pojemno$é czaszki
zmniejszajagce, nie mogac sobie zdoby¢é miejsca kosztem nie-
Scisliwego moézgu, wypiera najprzéd ciecz mébzgo-rdzeniowg
(liguor cerebrospinalis) z jamy czaszkowej do anatlu stosu
pacierzowego, a gdy ta fizyjologiczna kompenzacyja nie wy-
starcza, powieksza jej parcie. Skutkiem podwyzszonego par-
cia cieczy moézgordzeniowej zostajg ugniecione naczynia krwio-
nosne mozgu, powstaje wiec niedokrewno$¢ mozgu, w na-
stepstwie ktérej powstajg wreszcie objawy tak zwanego uci-
sku mézgu, mianowicie: drzenie gatek ocznych (nystagmus),
zaburzenia w czynnosci serca i oddychaniu, kurcze, $pigczka
(coma), a ostatecznie $mierc.

Pierwszg pobudke do watpienia w prawdziwos¢ tej
nauki, a gtownie w zasadniczg jej podstawe, dat autorowi przy-
padek obserwowany w klinice miesaka, usadowionego w rdze-
niu pacierzowym w wysokosci nabrzmienia barkowego (intu-
mescentia cervico-brachialis). Mimo bowiem bardzo znacznego
zmniejszenia pojemnosci lewej potowy rdzenia pacierzowego
w sgsiedztwie miesaka obecno$¢ nowotworu nie zdradzata
sie niczem za zycia, Poniewaz ze wzgledu na prawidtowg
fuukcyje zmniejszonej potowy rdzenia i na brak wtérorze-
dnych w nim zwyrodnien nie mozna bylo moéwi¢ o zaniku
tkanki nerwowej, przeto zmniejszenie jej pojemnosci wyttu-
maczy¢ musiano rzeczywistem zgeszczeniem tkanki nerwo-
wej pod wplywem dziatajacego na nig ucisku. To spostrze-
zenie doprowadzito do wniosku, ze tkanka nerwowa
jest Scisliwg.

Zwazywszy, ze wniosek ten zostaje wtak grubej sprze-
cznosci z dotychczasowa naukag ,0 ucisku moézgull przedoie-
wzigt autor liczny szereg doswiadczen w celu ocenienia, o
ile obecnie panujgca nauka o ucisku mozgu jest stuszna.

Najprzéd chciat sie przekonaé, czy metody doswiad-
czalne, ktérych dotychczas uzywano w celu wywotania uic-
sku mézgu, sa wolne od wszelkiego zarzutu
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Wszyscy niemal autorowie pracujagcy w tym Kkierunku
przyjeli w zasadzie metode Leydena. W celu wywotania
sztucznego ucisku mézgu trepanowat Leyden czaszke zwie-
rzecia, otwor trepanacyjry taczyt z manometrem rteciowym,
do wolnego za$ ramienia manometru przymocowywat dtuga
rurke gumowa, wypeiniong wodg. W rurce tgczgcej mano-
metr z wnetrzem czaszki znajdowat sie slaby rozczyu soli
kuchennej i biatka, ktéry wciskal sie do jamy czaszkowdj
i wywotywal ,ucisk mézgull w miare tego, jak podnoszono
lub obnizano rurke potaczong z wolnem ramieniem mano-
metru. Wedtug stanu rteci w manometrze odczytywano ucisk
§iodczaszkowy sztucznie wywotany. Tym sposobem otrzymy-
wano kolejno wszystkie tak zwane objawy ucisku moézgu,
na wstepie wyliczone, a gdy rte¢ w manometrze podniosta
sie do 190mm. i na tej wysokoSci utrzymywata sie przynaj-
mniej przez 5 minut, nastepowata Smier¢ zwierzecia. Ponie-
waz parcie wtetnicy szyjnej psa wynosi tylko 160mm. rteci,
sgdzono na podstawie tych doswiadczen, ze wywotany ucisk
Srédczaszkowy wynoszacy 190mm. rteci musi przewaza¢ nad
parciem krwi w tetnicach moézgowych, a sprowadzajagc wten
sposob niedokrewno$¢, wywotuje wspomniane objawy ucisku
mézgu, a nawet i $mier¢. Na poparcie tych wywodéw przy-
taczano dosSwiadczenia Kussmaula i Tennera, ktérzy po
sztucznem odcieciu krwi od moézgu przez zamkniecie tetnic
szyjnych otrzymywali te same objawy, jak przy ucisku mézgu.

Juz proste roztrzasnienie stosunkéw anatomicznych na-
prowadzito autora na mysl, ze wstrzykiwania do jamy cza-
szkowej, wykonane w powyzszy sposOb, nie moga wcale pod-
wyzszy¢ ci$nienia $rédczaszkowego. Badania bowiem Keya
i Retziusa, Schwalbego, LuschkiiPagensteche-
ra wykazaly niewatpliwie, ze przestwory podpajecze i komor-
ki mézgowe ws(jolnicza w najrozmaitszych kierunkach z na-
czyniami limfatycznemi i krwionosnemi gtowy i szyi. Dla
tego tez ciecz wparta dojamy czaszkowej opuszcza jg nad-
zwyczaj tatwo wszystkiemi otwartemi drogami i nie moze
zwiekszy¢ ci$nienia $rédczaszkowego, a tern samem nie moze
wywota¢ ucisku moézgu. W obec tego wiec przyszedt A. do
wniosku, ze objawéw tak zwanego ucisku moézgu nie nalezy
odnosi¢ do ucisku mézgu, lecz ze je nalezy w inny sposob
ttumaczyé.

Na podstawie licznych doswiadczen przekonat sie autor,
ze wspomniane objawy wystepujg zawsze w kolejaym porzg-
dku, jezeli draznit mdzg w jakikolwiekbgdz sposéb. W tym
celu wstrzykiwat staby rozczyn soli kuchennej do tetnicy
szyjr.ej kroélika. Ciecz ta, wywotujac z jednej strony niedo-
krewno$¢ mozgu, a z drugiej strony przesigkajac tkanke mo-
zgowa, draznita mozg i to tern silniej, im byta zimniejsza.
Woda destylowana jeszcze silniej wplywata na tkanke mo-
zgowg, a najciezsze Oujawy wystepowaty, gdy do wstrzyki-
wan uzyt autor cieczy, do ktoiej dodatl kilka kropel amoni-
jaku. Réwniez mechaniczne draznienie mézgu, wywotane przez
Kocha i Filehuego za pomocg uderzen czaszki miotkiem,
jak niemniej elektryczne draznienie mozgu sprowadzaty caty
szereg wspomnianych objawdw. (C. d. n)
Prof. Maschka: 0 otruciu fosforem 2z szybkiem zejsciem

Smiertelnem.

W Nrze 20 i 21 Wiener med. Wochenschrift ogtasza
prof. M. doktadne opisy trzech przypadkoéw otrucia zapat-
kami. Przypadki te réznig sie o tyle od najczestszych, ze
uzyto tutaj bardzo znacznych ilosci gtdwek zapatek (z dzie-
sieciu paczek) a zejscie Smiertelne nastgpito nader szybko
bo w 7 do 8 godzin po zazyciu $rodka. Przy sekcyjach wy-
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kazywano we wszysrkich trzech przypadkach won fosforu
w zotadku i poczatki stluszczenia mie$nia sercowego i na
rzgddw migzszowych, reszta jednak zmian nie tlumaczyta
nagtego zejscia S$miertelnego tak, ze nalezato przypuscic
$Smier¢ z porazenia serca. Mayer wykazal w swdj pracy:
O dziataniu fosforu na ustréj zwierzecy, ze pod
wptywem tego Srodka obniza sie parcie krwi stopniowo, lecz
jednostajnie iudato mu sie porazi¢ serce zupetnie, juz w tym
okresie, w ktérym ani w sercu samém ani w watrobie nie
byto jeszcze $ladu zmian. Przenoszac to spostrzezenie na
cztowieka mozna snadnie poja¢ $mier¢ nagtg z porazenia
serca, zwlaszcza, ze ostabienie czynnosci serca bywa je-
dnym z najczestszych objawéw wsréd otrucia fosforem, wy-
stepuje ono znacznie wcze$niej anizeli zwyrodnienie ttuszczo-
we mie$nia sercowego, co rowniez wykazano w tych trzech
przepadkach; zwyrodnienie ttuszczowe bylo tutaj tak nie-
znaczne, ze nie mozna zadng miarg przypusci¢, jakoby mo-
gto da¢ powod do tak znacznego ostabienia czynnoS$ci serca,
Przyczyny, ze w pewnych przypadkach zabija fosfor
tak szybko, szuka¢ natezy w znaczniejszej ilosci $rodka jak
niemni¢j w pewndj osobistej zmniejszon6j odpornosci na
dziatanie tegoz albo w tej okolicznosci, ze czasem jest zo-
tadek wypetniony istotami, ktére sprzyjajg wessaniu fosforu
Pomimo szybkiego przebiegu wykazano w nerkach
poczatki a w watrobie stluszczenie dosy¢ daleko posuniegte.
Trudno czasem przekonaC sie, ze zmiany te sa nastepstwem
otrucia fosforem, gdyz ttuszcz znajduje sie w watrobie o0s6b
catkiem zdrowych, zmartych nagle w skutek przypadku, juz
jednak okoliczno$¢, ze zwyrodnienie to spostrzezono we wszy
stkieh trzech przypadkach, a w jednym z nich u cztowieka
mtodego, przemawia za tern, ze stluszczenie jest nastepstwem
wchionienia fosforu, tdmbardzidj, ze inni badacze spostrzega-
li to juz u tudzi i u zwierzat otrutych. Z tego wszystkiego
wynika, ze stluszczenie rozpoczyna sie szybko po podaniu
trucizny i winno by¢ uwazane za nastepstwo wchionienia
tejze, a chociaz, pomimo podejmowania badah przez licznych
badaczéw, nie znamy dotad dokiadnie przebiegu tej sprawy,
przypusci¢ nalezy, ze oprécz wplywu na nerwy serca,
sprowadza fosfor inne jeszcze zmiany we krwi, prawdopo-
dobnie zmniejszenie utlenienia i zwiekszenie rozpadu biatka
w ustroju, a przez to wsteczne przemiany objawiajace sie sthu-
szczeniem narzaddéw wewnetrznych. Dr. Schaitter.

VI. Cliolera w Egipcie r. 1883.

Napisat Dr. K. Klodzianowski.

Delegat i lekarz sanitarny chb. i krél. Austryi i Wggier przy Radzie
miedzynarodowej sanit. kwarant. w Egipcie.

(Rzecz czytana na IV Zjezdzie lekarzy i przyrodnikéw poi
skich w Poznaniu).
(Ci%g dalszy. Patrz Nr. 24).

Pozostaje nam jeszcze zbada¢ Owczesny stan cholery
w Indyjach.— Przedewszystkiém trzebaby mie¢ na oku mia-
sto Bombay, najblizsze Egiptu, a tern samém najniebezpie-
czniejsze. Otéz od kwietnia zaczeta sie cholera w Bombayu
wzmaga¢. W tym czasie pielgrzymi muzutmanscy $ciggaja
do Bombayu, aby tamze wsig$¢ na statki, ktore ich prze-
woza do Dzeddy. Wiadomo, ze mieszkancy Bombayu i in-
nych okolic, gdzie cholera ciggle istnieje, majg wielkg prze-
ciw niej oporno$¢é. Obcy za$ przybysze bardzo tatwo jej pod-
padajg. Pielgrzymi ci, pochodzgcy z prowiucyj niezakazonych,
tatwo dostajg cholery, ztad tatwo$¢ zawleczenia tejze przez

PRZEGLAD LEKARSKI. 341

pielgrzyméw. Nadto pielgrzymi ci mieszkajg jaki$ czas przed
wyjazdem w czes$ciach miasta, w ktérych cholera najbar-
dziej grasuje. Angielskie okrety dostaja w Bombayu przed
wyjazdem zawsze patent zdrowia (patenie netta)," nawet pod-
czas najsilniejsz¢j cholery. Rada miedzynarodowa w Ale-
ksandryi chciata juz wtenczas zaprowadzi¢ kwarantane od
Bombayu, ale jéj sie to zaraz nie udato dla intryg angiel-
skiego delegowanego, ktory po podniesieniu t¢j kwestyipro
testujgc opuszczat sale pociggajac za sobg swoich zwolenni-
kéw, w skutek czego Rada, nie majac dostatecznej ilosci
gtoséw, nie mogta powzigé¢ uchwatly. Udato nam sie to do-
piero 14 maja D. 2 czerwca na podstawie lepszych wiado-
mosci z Bombayu stronnictwo angielskie zaproponowato znie-
sienie kwarantany a majac przewage gtoséw, whrew silngj
opozycyi ze strony delegowanych Francyi, Wioch, Turcyi,
Niemiec i Austro-Wegier, przeprowadzito swo6j wniosek.

Jak to sie czesto zdarza, ze takie zmniejszenie sie cho-
lery jest tylko stanem przemijajagcym, tak téz sie stato i
wtenczas. Whkrétce potém cholera tak zwiekszyta sie w In
dyjach, ze nawet Rada sanitarna w Bombayu uznala jg za
epidemiczng. W tym samym czasie wybuchty epidemije
cholery na wyspach Jawie i Sumatrze, co $wiadczy o wiel-
kim jej rozszerzeniu sie. Parowiec odbywa droge z Bombayu

do Suezu w 10 do 12 dniach. W tym samym czasie byto
takze silne powiekszenie cholery w Kalkucie. Chociaz Kal-
kuta o 22 dni drogi jest oddalong od Suezu, zawleczenie

jednakowoz choroby ztamtad statkami handlowemi jest mo-
zebnern, gdyz te sg bez zadnej kontroli i epidemija na ta-
kim okrecie moze trwaé przez calg droge, straty za$ w za-
todze przez nig wywotane uzupeiniajg sie tak, jak to powy-
zej wskazatem. Przybywszy do Suezu zatoga okretowa moze
byé pozornie zdrowa, lecz dla wywotania zarazy do$¢ jest,
aby ktokolwiek z zatogi dostat prostej biegunki cholerycznej.
O tém przekonaliSmy sie dostatecznie w ostatni¢j epidemii.
tatwemu zawleczeniu cholery sprzyja jeszcze przepis kwa-
rantanowy, ktéry Rada miedzynarodowa zaprowadzita w r.
1881, a mianowicie, ze kazdy okret, ktéry nie chce odby-
waé kwarantany w Suczie, moze przeptyna¢ kanat, byle nie
komunikowat sie z lgdem. Ja jeden w swoim czasie sprze-
ciwiatem sie temu ulatwieniu, zapowiadajgc, ze Rada tego
pozatuje, ale zapdézno, albowiem wiedziatem, ze $ciste wyko-
nanie tego przepisu nie jest mozebnem. — Wtenczas to pro-
ponowatem ustanowienie ciggtej kwarantany od Indyj. Prze-
powiednia mo.a z r. 1881 speinita sie niestety, cholera zo-
stata zawleczona tg drogg przez ludzi z Damiety stuzgcych na
okretach, przychodzacych z Indyj, ktoérzy w znacznej ilosci
wymykali sie z okretow zle strzezonych, jak to powyzej wy-
ttumaczytem.

Jak widzicie Panowie z tego wszystkiego, okolicznosci
byty bardzo pomys$ine do zawleczenia i rozwiniecia sie cho-
lery w Egipcie.

Dla czego za$ cholera tak diugo, bo od r. 1865, data cze-
ka¢ na siebie, to ttumaczy sie tém, ze po kazdéj epidemii
cholery kraj przez nig nawiedzony nabywapewn¢j opornosci
przeciw téjze, i oporno$¢ ta wedle Dra Eauyela trwa 10 lat.
Powtére do rozwiniecia sie cholery potrzebne sa odpowie-
dnie warunki anbhigijeniczne, a takiemi bez zaprzeczenia
byty w Egipcie stosunki miejscowe od r. 1865 w r. 1883 po
wojnie, zakazenie Nilu $cierwem i nagromadzenie sie ludzi
podczas larmarku w Dam.ecie, ktorzy niezawodnie pozywali
mieso z zarazonego bydia. Mozna dzi$ $miato twierdzié, ze
nie powietrze, lecz ludzie i towary zanoszg i szerzg cholere..
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Zgadza sie to ze spostrzezeniem dawniejszem, ,ze cholera
jezdzi kolejami i ptynie rzekami." Po wybuchu cholery mo-
zna byto, znajac kraj, oznaczy¢ jej droge z matematyczng
Scistoscig. Musiata sie ona szerzy¢ w dwojakim kierunku,
ku Port-Said i ku Mausurze, a ztad do Kairu.— Sato dwie
drogi, ktéremi z Damiety ucieka¢c mozna przed cholerg. Pier-
wsza jest diuzszag, wiedzie przez jezioro Menzaleh i nie tyle
jest tatwa jak druga, ktéredy kolejprowadzi. Port-Said zabez-
pieczyt sie postawiwszy zaraz po wybuchu cholery w Da-
miecie kordon sanitarny. We 24 godzin p6zni¢j zatrzymano
nad jeziorem wielkg liczbe uciekajgcych i internowano ich
na miejscu i od tego czasu nie wpuszczano nikogo. — Dzieki
temu Port-Said ochronit sie od epidemii, miat bowiem tylko
8 przypadkow i to zawleczonych z wnetrza kraju. Mamy tu
przykiad na Port Saidzie, ze kordony sanitarne majg wielkg
doniostos¢, jesli moga by¢ scisle wykonane. Z drugiej strony
od Mansury, gdzie kordony zostaty zapdzno zaprowadzone,
kiedy juz masa uciek ijacych zalegta Mansure, cholera sze-
rzyta sie z wielkg szybkos$ciag.—W Mansurze, miescie staro-
zytnem, pelném ruin i brudu, cholera znalazta jak najkorzy-
stniejsze warunki do rozwiniecia sie, to tez byta bardzo sil-
ng. Importacyja cholery z Damiety do Mansury zostata jak
najdoktadniej udowodniong. Cholera trwata w Mansurze dni
40. W przeciaggu tego czasu Mausura z 20.000 ludnosci stra-
cita 1.102 z cholery. Tu cholera wzmagata sie przez dni 15,
w ostatnim dniu liczba umartych dosiegta 102, od logo dnia
zaczela sie zmniejsza¢ stopniowo, aby usta¢ zupetnie dnia 40go.

Ludno$¢ Egiptu jest bardzo bojazliwg i nadzwyczaj ru-
chliwg, to tez z poczatku bylyto prawdziwe gonitwy, ucie-
kano z ndejsca na miejsce, aby tydko unikng¢ cholery. Tern
sie ttumaczy nadzwyczaj szybkie szerzenie sie cholery w kraju.

Z Mansury cholera poszta w okolice. Ztad dwie drogi
otwarte byty dla cholery, drogi kolei Zelaznej, do Kairu i
Aleksandryi.— Kair byt w wiekszem niebezpieczenstwie niz
Aleksandryja. Egipcyjanie majg wiecej stosunkéow z Kairem,
miastem czysto egipskiem, wieksza tez cze$¢ uciekajagcych Egi-
pcyjan udawata sie w te strone. Egipcyjanie stanowili naj
niebezpieczniejszy kontyngens, gdyz nieprzyzwyczajeni ani
do czystosci ani do innych warnnkéw higijenicznych zy-
cia podpadali tatwiej zakazeniu. Do Aleksandryi $ciggali
Europejczycy mieszkajagcy w prowincyjach po wiekszej eze
§ci zamozni, tm samem mniej niebezpieczni. Kair bronit sie
przeciw zarazie kordonem do 14 lipca, w ktdrym dniu cho-
lera zawleczong zostata Nilem z Damiety i szybko sie roz-
wineta.

Komisyja sanitarna w Kairze uznata w tym czasie kor-
dony za zbyteczne, rozwigzata je i otworzyta na rozciez bra-
my miasta uciekajgcym, a wiec zarazie. Po rozwigzaniu kor-
dondéw od razu we wszystkich cze$ciach miasta weybuchta
cholera z wielkg gwattownoscig. 25 lipca dosiegta tam pun-
ktu kulminacyjnego, w dniu tym umarto 463 oséb. W Kairze
trwata cholera 63 dni. W tym czasie umarto z cholery
6.041 0os6b. Komisyja sanitarna nadzwyczajna utworzona przez
reprezentatéw mocarstw a ztozona po najwiekszej czesci z Eu-
ropejczykéw, pomimo najlepszych checi i wspdtdziatania lu-
dnosci miejscowej i administracyj rzadowych, nie mogta po-
wstrzymac¢ rozwiniecia sie epidemii. — Przyczyng tego byly
stosunki miejskie. Miasto jest starozytne z waskiemi ulicami,
niebrukowanemu, nie mozna go tedy byto ani oczysci¢ ani
zdeziufekcyjonowaé. Kanalizacyi zadudj nie ma a wychodki
w stanie najpierwotniejszym, sato poprostu jamy po naj-
wiekszoj czeSci nawet niemurowane. Dezinfekcyja ich prze-
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to byla niemozebna, gdyz tylko w sposéb chemiczny no-
znaby ja odbywaé. Zwazywszy nadto, ze dla dezinfekcyi
metra sze$ciennego kalu potrzeba 1 litra czystego kwasu
karbolowego, tatwo jest pojaé, ze nawet dostarczenie potrze-
bué¢j ilosci S$rodkéw dezinfekcyjnych dla tylu tysiecy jam
byto oczywistem niepodobienstwem. Komisyja przeto wi-
dzac niemozno$¢ powstrzymania epidemii musiata poprze-
sta¢ na usitowaniach ku jej ztagodzeniu, o ile to byto mo-
zliwém. W tym celu uzyto nawet srodkéw bardzo energi-
cznych, jak ewakuacyi przedmieScia Bulaku, gdzie cholera
byta najsiluiejszg i spalenia w7 nim jednej czesci domow.
Srodek ten okazal sie wielce skutecznym, gdyz cholera
ustata niebawem miedzy ludnoscia.

W Aleksandryi Komisyja sanitarna nadzwyczajna zto-
zona z konsuléw, lekarzy sanitarnych mocarstw europejskich
i kilku ludzi fachowych, postanowito odosobni¢ miasto o ile
moznosci. Wiedzac, ze po wybuchu cholery w Kairze mie-
szkancy tegoz tlumnie rzucg sie ku Aleksandryi, zreduko-
wano komunikacyje do jednego pociggu dziennie. Osoby
przybywajace tym pociggiem zawozono do lazaretdw, gdzie
7dniowa kwarantane odbywa¢ musialy. To samo stato sie
od strony morza, i cala Aleksandryja otoczona byta kordo-
nem wojskowym. Znajac kraj i wiedzac, ze bez naduzy¢ sie
nie obejdzie Komisyja, baczne miata oko na wszystko, co sie
dzialo w miesScie.—Gremijum lekarskie w Aleksandryi jedno-
zgodnie popierato Komisyje i donosito o kazdym podejrza-
nym przypadku. Miasto, zostalo podzielone na 5 czesci, do
kazdej z nich wyznaczono komitet z tona Komisyi, ztozony
z ludzi fachowych i lekarzy, policyja byta pod rozkazami komi-
tetu, i kazdy cztonek miat petng wiadze kontroli. Zadaniem pier-
wszem Komisyi byto oczyszczenie miasta, drugiem dezinfekcyja,
trzeciem pomoc di<*stabych, czwartém grzebanie zmartych. Oczy-
szczenie miasta byto wielkiem zadaniem, gdyz cze$¢ miasta le-
zata w gruzach, reszta byta w stanie najwiekszego zaniedbania.
Publiczne wychodki dotagd nieznane stanety gotowe w przecig-
gu dni kilku. Dezinfekcyja tyczyta sie domoéw, wychodkow,
ulic i kanatéw. Domy oczyszczono a domy ubogich wewnatrz
i zewnatrz na koSzt Rzgadu wybielono wapnem. Do wychod
kéw wlewano rozczyu Sulf. ferri i chlorku w wielki¢j ilosci.
Ulice czyszczone, a waskie i niebrukowane skrapiano nadto
rozczynem chlorku. Kaualy, ktére w sposéb chemiczny
w og6le dezinfekcyjonowac nie byto mozna, w sposob bar
dzo praktyczny myto wodg morskg. Do tego stuzyly dwie
pompy parowe, jedna pompowata wode morska do kanatow,
druga wypompowywata jg do morza rurami zanurzonemi
w wodzie. To mycie odbywato sie dziern i noc. Stacyje ra-
tunkowe dzienne i nocne utworzone zostaty po wszystkich
czesciach miasta oraz zbudowano 5 ambulanséw, kazdy po 30
t6zek i opatrzono je w apteki i lekarzy. Gtowny szpital znajdo-
wat sie w Meks w lazarecie, do ktérego odbywata sie ewakuacyja
z ambulanséw.— Oprdcz tego 3 szpitale europejskie ijeden arab-
ski, istniejace w miescie, przyjmowaty cholerycznych. Osobne
wagony zamkniete, wybite blachg cynkowsa, skonstruowane-
mi zcstaly do wywozenia zmartych. Dezinfekcyja odbywata
sie bardzo obficie a nawet rozrzutnie. W dzielnicy, ktérg ja
miatem pod mojg dyrekcyjg, utworzytem dwa oddzialty dez-
infekcyjne, jeden zajmowat sie dzienng dezinfekcyja wychod-
kéw7po domach, drugi byt na pogotowiu do dezinfekcyjonowania
natychmiastowego pomieszkan, w ktérych sie wydarzyt przy-
padek cholery. W ambulansie dezinfekcyja odbywata sie rozczy-
nem sublimatu. Opréocz tego $rodki pozywcze bytly pod dozo-
rem komisyi. Przywo6z owocow zostat zupetnie zakazanym.



21 czerwca 1884. PRZEGLAD

Od 1 lipca do 5 sierpnia byty tylko pojedyncze przy-
padki w miescie, zaniesione z okolic zakazonych w skutek
przedostania sie przez kordon. Epidemija jednak nie rozwinegta
sie, gdyz co tylko jaki przypadek sie wydarzyt, zaraz dom
wyprozniano, nawet sasiednie, zabierano mieszkancéw do la-
zaretu, domy czyszczono i zamykano. (Dok. nast.)

VII. Zjazd lekarzy i przyrodnikéw polskich w Poznaniu.

Sprawozdanie Dra Kwasnickiego.

I

Dniia| 5 czerwca zakonczyt swe czynnosci
Zjazd lekarzy i przyrodnikéw polskich.

Zaden z dotychczasowych Zjazdéw liiBbudzit tyle za-
jecia, a dodajmy i tyle obaw, *té Zjazd poznanski; to tez
kiedy zakonczyt on swe prace z tak swdetnem powodzeniem,
zapanowata szczei;a rado$¢, natchniona pobudkami ogdlniej-
szej natury. Rytoby to zaprzeczeniem namacalnej rzeczywi-
stoScia gdybySmy zechcieli utrzymyw®¢, ze zjazdy polskie]
majg jedynie cel i charakter naukowo-lekarski. JeSli z nie-
zbitg stuszno$cig maégt utrzymywac prof. Szokalski, ze kazdym
nar6d posiada swg odrebng, rodzimg metode badania na-
ukowego, to z tern wieksza pewnoscig a priori wnosi¢ na-
lezy® ze zjazdy lekarzy polskich muszg mie¢ na sobie pie-
tno swojskie, wycisSniete whasciwosciami zwyczajowymi, nmy-
stowemi i dziejowymi naszego narodu. Lekarzy polskich,
przybywajacymi] do miasta na miejsce zjazdu przeznaczonego,
przyjmujg i goszczag motylka lekarze miejscowa i reprezen-
tanci miejscy; poza temi bezpos$rednio interesowanemi orga-
namilstoi spoteczenstwo polskie, spotykajace przybywiajgc-"bh
stowami: ,,Do$¢ w dom, Bég w dom1l”,zapraszajace ukrain-
skiem ,czem chata bobata, tern rada“; spoteczefAstwo to uwaza
przybywajacych .cztonkéw zjazdu za swyeli gosci, i starosta-
wianska goscinnos$¢, ktdrg przesigkniete sg i dzi$ nasze zwy-
czaje, musi by¢ wzieta w rachube sprawozdawczg, jako je-
den z czynnikéw zjazdu. Wybitng cechg umystu polskiego
jest jego dazenie do encyklopedycznosci: je$li nam nie bez
podstawy zarzucajg brak gruntownych studyjow, to z drugiej
strony przyznajg cudzoziemcy, ze z Potakanr o wszystkiem
moéwi¢ mozna, gdyz wszystkiem sie interesuja, i o kazdej
rzeczy maja wyobrazenie; ta wiasciwa polskiemu umystowi
dagznos¢ do wszechstronno$ci stata sie przyczyng zwyczaju,
ze cztonkowie naszych zjazdow dazag do poznania osobliwosci
etnograficznych, archeologicznych, architektonicznych, kultur-
nych i ekonomicznych miejscowosci, w ktorej sie zjazd od-
bywa. Wreszcie zetkniecie sie z sobg przedstawicieli réznych
prowincyj, odczucie jednosci plemiennej i duchowej, nadaje
zjazdom polskim ceche podniostg i jest moralng pobudkag
uniesien i uroku, ktéremi wyr6zniajg sie zjazdowe uczty
i wycieczki. Uwzgledniajgc wiec w sprawmzdaniu strone zwy-
czajowg, umystowq i etnografiezno-dziejowg naszych zjazdow,
obok gtéwnego ich celu naukowego, stajemy na wiasnym
gruncie, oddajemy hotd prawdzie i przedstawiamy zjazd
takim, jakim on byt

poznanski

D. 1 czerwca opuscilismy Krakow w liczbie przeszto 40
i przez Szlgsk spieszyliSmy do Poznania. Prastara dzielnica
Piastow zdumiewa obfitoscig fabryk i ruchliwos$cig ludnosci,
tu mozna przekona¢ sie, co zdziata¢ potrafig praca, oswiata
i oszczednos$¢; w dawnych stolicach ksigzat szlgskick widniejg
na horyzoncie stgi'e wieze w stylu nadwislanskim, ostatnie
zabytki dzi§ nieistniejgcego porzadku rzeczy. Teraz pojmu-
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jemy, dla czego obecny Cfesarz niemiecki nazwat Szlask naj-
piekniejszg perta wRvfm;j koronie: niezliczone fabryki szlg-
skie, kopalnie wegla i butylizelazne, a wegiel i zelazo, to
dwa pierwszorzedne czynniki nowoczesnej potegi panstwowej:
pierwszy zapewnit Niemcom dobrobyt ekonomiczuy, drugie
ugruntowato przewage zaciepno-odporng Panstwa niemieckiego
Kolo potnocy staneliSmy w Poznaniu, powitan' przez czion-
kéw Wydziatu gospodarczego i tych obywateli .Poznania,
ktérzy przyszli ofiarowa¢c nam skarby swej wielkopolskiej
goscinnosci. Na dworcu spotkaliSmy nieco wcze$niej od nas
przybytych pobratymcéw z Czech i w serdecznym uscisku
zadzierzgneliSmy dawniej nawigzane w”zly braterstwa i wza-
jemnosci. Sktad Wydziatu gospodarczego, ktory doprowadzit
do skutku Zjazd poznanski, a ktéremu przypada cala zastuga
i cala wdzieczno$¢ za to trudne dzieto, byl nastepujacy:
przewodniczacy Dr. Wicher kie wic z, sekretarz Dr. Oso-
wicki; do Komisyi lekarskiej nalezeli: Dr. JarnatowsKki,
Dr. Koszutski, Dr. Batkowski, Dr. Kapus$cinski,
Dr. Stan; do Komisyi przyrodniczej, radca Dr. M ilew ski, prof.
Dr. Szafarkiewicz, Dr. Kasztelan, Dr. May, p. Pauly,
p. Bapciko wski i p. Jagielski; do Komisyi finansow¢j: lir
Engestrom, redaktor p. Dobrowolski, p. K Koszutski;
dwie ostatnie Komisje uprosity jeszcze pp. lir. A. Ciesz-
kowskiego, Szymanskiego, p. Jazdzewskiego i X.
Dra Kanteckiego. Wydziat gospodarczy nie byt odoso-
bniony : staly poza nim chociaz nieliczne instytucyje polskie,
a przedewszystkiem spoteczenstwo polskie tak m. Poznania
jak i dalszych okolic, ktérego wudziat jesli z jednej strony
dodatl Swietnosci Zjazdowi poznanskiemu, to z drugiej Swiad-
czyt o gotowmsci i wielkiem poczucia i rozumieniu obowigz-
kéw obywatelskich. Wydziat gospodarczy wydawat podczas
Zjazdu: ,Dziennik 1V Zjazdu lekarzy i przyrodnikow pol-
skich“; wydawnictwo to redagowanaprzez Dra Kusztelana
z wspoétudziatem Dra Krzesinskiego zastuzylo na powsze-
chne uznanie starannoscia, szybko$cia w podawaniu Sprawo-
zdan, i znakomitem informowaniem swych czytelnikow Oprécz
Dziennika cztonkowie zamiejscowi Zjazdu otrzymali bezpta-
tnie album z fotodrukami widokéw miasta Poznania, oraz
Przewodnik po Poznaniu. — Sekcyj byto 10, pieé¢ lekarskich
i pie¢ przyrodniczych; do lekarskich nalezaty: 1) chirurgi-
czna, 2) medycyny wewnetrznej, 3) potozniczo-ginekologiczna,
4) oftalmologiczno-otologiczna i 5) wreszcie psychijatryi, hi-
gijeny, medycyny sadow¢l i publicznej; sekcyje przyrodnicze:
1) geologii, mineralogii, zoologii i botaniki, 2) matematyczno-
fizyczna, 3) chemiczno-farmaceutyczna, 4) antropologiezno-
archeologiczna i 5) przyrodniczo-rolnicza. Posiedzen ogdélnych
byto dwa.

D. 1 czerwca wieczorem w sali bazarowej zebrali sie
cztonkowie Zjazdu dla blizszego z sobg poznania sie, a na-
zajutrz rozpoczat Zjazd swe czynnosci, o ktérych w chrono-
logicznem porzadku zdamy sprawe w nastepnych numerach
Prze gl gdu.

VIIl.  Wiadomosci statystyczne i ogolno-lekarskie.

O Odbywanie dorocznego zjazdu chirurgdw francuskich
zostatlo postanowionem. Mys$l te poruszyt dwa miesigce temu
w liscie wystosowanym do Towarzystwa chirurgicznego w Pary-
zu Dr. Demons z Bordeaux, a na posiedzeniu rzeczonego To-
warzystwa odbytem 28 maja przyjeto projekt wypracowany przez
wyznaczong poprzednio Komisyje. Towarzystwo chirurgiczne we-
zmie inicyjatywe w zwotaniu pierwszego zjazdu i uchwaleniu
zasad. Jeden tylko z cztonkéw Dr. Despres przemawiat przeciw
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wnioskowi nie majac ufnosci do zjazdéw, za wniosKiem przema-
wiali Trélat i Verneuil.

tJ Dr. Emmerich z Monacbijum sadzi, iz wykryt przyczy-
ne panujacej tam epidemii zapalenia ptuc, ktéremu ulegto 161
0s0b, znalaztszy mikroorganizm witasciwy tej chorobie w tynku
§cian i powat doméw zakazonych.

O Pratek cholery. Z Bombayu donoszg do Lancetu,
ze 2go maja Dr. Carter okazywat w zebraniu lekarskiem pratki,
Ktére otrzymat z zupetnie $wiezych odbycin chorych na cholere,
przy pomocy sposobu wskazanego przez Kocha. Nad tym przed-
miotem toczyta sie¢ zywa rozprawa. Dr. Weir znalazt w wodzie
studzienn¢j, ktorej uzywali chorzy na cholere, bakteryje odpowie-
dnie pratkom Kocha, a ktére Dr. Weir zamierza badaé¢ hodujac
je w zelatjjie. W zwigzku z tem doda¢ wypada, ze Dr. Bal-
four pit wode podejrzana, mimo rady Dra Weira, ze skutkiem
zupetnie ujemnym. Wypada podziwia¢ odwage Dra Balfoura,
cho¢ postepek jego trzeba uwaza¢ poniekad za nierozwazny bez
wzgledu na teoryje, jakiejby sie hotdowato. (The Lancet).

O p. Andrzej Cainegie zapisat 50.000 funtéw szterl.
szkole lekarskiej przy szpitalu Bellevue w Nowjun Yorku celem
obrécenia t$j kwoty na poparcie badan lekarskich mianowicie
odnoszacych sie do zapobiegania chorobom.

O Dr. Lewis (Med. Bulletin) donosi, ze won jodoformu
bywa ,prawie zupeinie zniszczongl przez domieszke rownej ilosci
olejanu zynkowego.

O Redakcyja angielskiego czasopisma lekarskiego The Lan-
cet znajduje sie w tem potozeniu, iz od czasu do czasu deleguje
komisyje, ktére sie zajmujg zbadaniem rdéznych stosunuéw higi-
jenicznych a sprawozdania tych komisyj bywajg potem ogtaszane
we wzmiankowanem czasopiSmie. W Mrze 18 Lancetu z r. b.
miesci sie sprawozdanie komisyi wyznaczonej do zbadania sto-
sunkéw kolonii  zydéw polskich trudnigcych  sie krawiectwem
w Londynie.

O Wedtug artyl utbu Dra Picka zamieszczonego w Phar.
maceutical Juiirnal glin i jego sktadniki stanowig najdzielniej
szy S$rodek przeciw gruzlicy ptuc, — wniosek ten opiera Dr.
Pick na doswiadczeniach zrobionych na kroélikach i na spostrze-
zeniach klinicznych. W jednym przypadku nacieku w szczytach
ptuc usuniecie objaw6éw i przypaddéw chorobowych miato nastaé
po zastosowaniu glinu wedtug nastepujgcegoprzepisu: glinu
metalicznego 8 grm., wodanu glinowego 5 grm., weglanu wapnio-
wego 5 grm. i gumy tragakantowej ile potrzeba do =zrobienia
60 pigutek, z ktérych podawano 3 razy dnia po jednej piguice.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 8— 14 czerwca
umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkan-
cow 37,8. Z ospy umarto 1 (3 z. t.); z ptonicy 1 (1 z. t):
z btonicy 1 (1 z. t.); z duru brzusznego 2 (O z. t.); z duru
osutkowego O (1 z. t.); z goraczki potogow¢j O (1 z. t.); zrozy
1 (3 z. t.); z zimnicy 1 (O z. t.). Doniesiono w tymze tygo-
dniu o 1 przypadku ospy, 2 ptonicy, 1 duru osutkowego. W ty-
godniu od 25— 31 maja ospa w Londynie bardzisj sie rozsze-
rzyta. Umarto 36, Swiezo zapadto 391, leczyto sie w szpitalach
1117. W Paryzu umarto z ospy 2, w Liwerpolu 3, w Nowym
Orleanie 4, w Pradze 29, w Madrasie (od 22—28 marca) 280.
Dur ztagodniat w Genewie, w Zurychu umarto zehn 10. Z duru
osutkowego umarto w Odesie, Maladze, Saragosie po 1, w Murcyi
2, w Amsterdamie 4. W Roterdamie i Petersburgu umiera wiele
w skutek odry. Z cholery umarto w Bombayu (od 1—6 maja)
12, w Madrasie (od 22—28 marca) 8. W Nowym Orleanie od
4—10 maja 2.

Statystyka $miertelnos$ci. W tygodniu od 25—31
maja umarto wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkancéw
w Krakowie 42,3; w Warszawie 26,6 ; w Poznaniu 26,3; w Wie-
dniu 30.7; w Pradze 40,3; w Tryjescie 28,8; w Berlinie 24,6;
w Hamburgu 24,9; w Gdansku 26,3; we Wroctawiu 26,3:
w Muichowie 34,2; w Dreznie 26,0; w Lipsku 19,3; w Genewie
26,5; w Brukseli 20,0; w Amsterdamie 27,4; w Hadze 29,7;
w Paryzu 23,9; w Londynie 19,2; w Kopenhadze 22,0;
W Stokholmie 23,3; w Chrystyjanii 17,2; w Petersburgu 37,3;
w Odesie 33,7; w Wenecyi 23,1; w Bukareszcie 27,0; w Ale-
ksardryi 27,5; w Eiladelfli 19,5; w Bombayu 30,5; w Madrasie
79,7. J. B.

Smiertelno$é we Lwowie (liczacym 115.544 m. ia-
cznie z 6.000 zatugi wojsk.)). W tyg. od 1—7 czerwca r. b.
zmarto 88 o0so6b, co odpowiada $miertelnosci na rok i 1000
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mieszkancow 39’6. W tym czasie zmarto 2 o0s6b z ospy, 2 z dy-
fteryi, 1 z dtawca, 1 z krztusca.

IX, Wiadomosci biezace.

* KrakOw d. 19 czerwca. Dziekanem Wydziatu lekarskie-
go na rok przyszty wybrany zostal ponownie prof. Dr. Pio-
trowski.

* Dr. Hoszard, cztonek Wydziatu krajowego i referent
spraw szpitalnych, za powrotem z Karlsbadu zwiedzit d. 16 bm.
szpital $w. tazarza.

* Docent U. J. Dr. Walery Jaworski wyjezdza d. 1
lipca r. b. do Karlsbadu, gdzie wyuonywac¢ bedzie praktyke
lekarskg podczas pory kapielowej; Dr. Murdzienski za$,
rasystent kliniki choréb dzieci, praktykowaé bedzie tego lata jako
ekarz zdrojowy w Iwoniczu.

* Od Wydziatlu Tow. wzajemnej pomocy ucznia Uniw.
Jagiell. otrzymaliSmy nastepujgce doniesienie:

W sobote, dnia 14 czerwca, odbyto sie nadzwyczajne po-
siedzenie Wydzialu Towarzystwa Wzajemnej Pomocy Uczniéw
Uniwersytetu Jagiellonskiego, na ktérem rozdano nagrody za
prace konkursowe. Prace czynigce zado$¢ wymogom konkursu
ugrupowano w 4 klasy, dla tatwiejszego rozdzielenia nagréd.

Nagrode | klasy otrzymat stuchacz medycyny, Justyn
Karlinski, za prace na temat: ,WykazaSw chorobach gora-
czkowych i konstytucyjonalnych jak sie zachowuje ilo$¢ kreaty-
niny w roznych stadyjach choroby, uwzgledniajac przytem i ilos¢
mocznika.“

Nagrode Il klasy otrzymali: 1) stuchacz medycyny, Teofil
Stachiewicz za prace pod tytutem: ,Zbada¢ systematycznie
zachowanie sie drobnowidowe plwocin wszystkich chorych leczo
nych w klinice lekarskiej w potroczu zimowem 1883/4 i okresli¢
na téj podstawie warto$¢ semiotyczng” badania drobnowidowego
plwocin. 2) Stuchacz medycyny, Antoni Krokiewicz, za prace
pt.: ,Przedstawi¢ skutki lecznicze nowszych lekéw zastésowanych
w klinice lekarskiej w ciggu potrocza letniego 1883 i zimowego
1883/4. 3) Walery Momidtowski, stuchacz medycyny za
prace pt.. ,Przez jakie ciata wprowadzone do organizmu mozna
wywotaé¢ glykosuryja i do jakiego stopnia? (nalezy stwierdzié
doSwiadczeniami na zwierzetach)“. 4) Stuchacz filozofii, Maryjan

Raciborski za prace pt.: ,Gatunki i odmiany Galium znale-
zione w Galicyi.”
Nagrode 111 klasy otrzymat stuchacz medycyny, Wiady-

staw Harajewicz, za prace na temat: ,,Oceni¢ zgodno$¢ rozpo-
znania klinicznego z rozpoznaniem anatomiczném we wszystkich

przypadkach z zejsciem n:epomysluem, jakie przydarzyty sie
w klinice lekarskiej w ciggu po6trocza letniego 1883 i zimowego
1883/4.¢

Nagrode 1V klasy otrzymat stuchacz medycyny, Andrzej
Chramiec, za prace na temat: ,Zestawi¢ wszystkie przypadki
moczowki cukrowdj leczone w klinice lekarski¢j od r. szkolnego
1874/5 az do konca poéitrocza zimowego 1883/4 pod wzgledem
etyjologii, patogenezy, przebiegu choroby i wynikéw leczenia.“

Nadto uznano jedne prace za godng pochwaly, a jedne
za nie odpowiadajagcg wymogom konkursu. F. Zoll(sekretarz Tow.

* Dzieta Biographisches Lexikon, wydawanego przez Hir-
scha i Wernicha nakfadem Urbana i Schwarzenberga, wy-
szty zeszyty 9 i 10, czyli koniec tumu lgo, obejmujgcego stron-
nic 713. W ostatnich dwoch zeszytach mieszczg sie bijografije

lekarzy poczawszy od Brissota az do Chavassa, a pomie-
dzy niemi bijografije 3 lekarzy polskich; Brodowicza i Bry-
ka (piéra prof. Oettingera) i Chatubinskiego. Dwa pier-

wsze zyciorysy pod wzgledem doktadnosci nie pozostawiajg nie
do zyczenia, natomiast Chatubinski z taski redakcyi pisany Cha-
tubinski nie znajduje sie na swojem miejscu. W ogole korekta
w dziele tem tak wazna nie przynosi zaszczytu grunio wnosci
niemieckiej, a wydawcy nie doros$li pod tym wzgledem amery-
kaninowi Billingsowi. Wydawcy odwotujg si¢ do poszczeg6l-
nych lekarzy, ktorych prosili o krétkie zyciorysy, o dostarczenie
takowych.

* Ruch kapielowy. W Cieplicach czeskich gosci
2224, w Gainfarn 386. W Gleiehenbergu leczyto sie do d.
11 bm. wedtug doniesienia kol. Sulikowskiego rodzin 898,
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sktadajacych sie z oso6b 1354,
arcyksiezna Elzbieta.

* Warszawa. D. 7 bm. odbyt sie w Warszawie konkurs
na miodszego ordynatora w szpitalu $w, tazarza; Dr. Teofil
zera otrzymat gtoséw 58, Dr. Teodor Anders za$ gltosow 56;
posade otrzyma wiec pierwszy. D. 16 b. m. za$ odbyt sie kon-
kurs na posade sekundaryjusza w Instytucie oftalmicznym w obec
komisyi sktadajgcej sie z prof. Brodowskiego jako przewodni-
czacego, Szokalskiego, Wolfringa, Gepnera itd. i w obecnosci
k8. Lubomirskiego. Staneto do konkursu 2 kandydatéow; Drowie
Kamocki i Kepinski. Tak w rozpoznawania chordb, wykia-
dzie o nich i operacyi (wydobyciu zaémy) obaj aspiranci do-
wiedli, ze posiadajg wszelkie kwalifikacyje do ordynowania w za-
ktadzie dla chorych na oczy; pierwszenstwo jednak otrzymat
Dr. Kamocki, poniewaz posiada jezyk rosyjski i ordynowat
przez 2 lata bezptatnie w zaktadzie. Rzecz dziwna, ze Rada
miejska nie pozwolita Drowi Kepinskiemu ubiega¢ sie,Mjezeli
nie w jezyku polskim, to przynajmniej w jezyku francuskim lub
niemieckim, pomimo, ze zadna ustawa tego nie broni!

* Wiadomosci uniwersyteckie Insbruk. Nadzw. profesor
potoznictwa Dr. FryJ. Scha uta mianowany zostat prof. zwy-
czajnym. — Lipsk. Prof. Rudolf Boebm 2z Marburga powotany
zostat do Lipska jako prof. farmakologii i higijeDy. — Praga.
Nadzw. profesor med. sadowej Dr. Giintner przechodzgc w stan
spoczynku, otrzymat uznanie cesarskie z powodu dziatalnosSci
wietoletni¢j i pozytecznéj. Wniosek Wydziatlu niem. wzgledem
powotania prof. Aebego na katedre anatomii opisowej Minister-
stwo odrzucito zgdajac przedstawienia trzech kandydatow.

* Nekrolog ,J. D. 14 bm. umart we Wiedniu O. Deodat
Jan Czulik, przeor konwentu i lekarz ordynujacy w szpitala
Braci Mitosierdzia w Krakowie, cztonek naszego Ton. lekar-
skiego

W chwili zamkniecia numeru otrzymujemy smutng a nie-
spodziewana wiadomos¢ o $mierci Dra Zygmunta Sckiitzera,
lekarza praktycznego i sagdowego w Tarnowie. Zmarty cieszyt
sie w Tarnowie ogélnem powazaniem i zaufaniem Sadu. Nieda-
wno dopiero czytaliSmy orzeczenia jego w dwdch sprawach wa-
znych, opracowane z wielkag troskliwoscig i sumiennoscig, a dzi$
dowiadujemy sie, ze po ditugich i dolegliwych cierpieniach zmart
w 50 roku zycia. Spodziewamy sie, ze kto$ z kolegow blizszych
dostarczy nam dat z zycia i dziatlalno$ei jego. Cze$¢ jego pa-
mieci !

miedzy Kktéremi znajduje sie

Artykuty orygrin. mieszczace sie w oznaoplimuck
lek. polskich:

W Gazecie Lekarskiej Nr. 24: Schramma: Przyczynek
do tamowania krwotokéw (dok.); Fabiana: Hemoglobinemija
i hemoglobinuryja (c. d.). — W Medycynie Nr. 24: Adam-
kiewicza: O nowym skitadniku witokien nerwowych (istota
cbromoteptyczna) i o dwubarwnosci tkanki rdzenia pacierzowego
(dok,).

liniakcyjo otrzymata:

Prof. Dr. DOMANSKI: Reformy sanitarne w Krakowie i ich
znaczenie. 1. Sprawa dotéw kloacznych. 11 Kolonije wakacyjne dla
dzieci. (Osobne odbicie z ,,Czasu™), in 8vo atr. 20 i 13. Krakéw 1884).

Prof. Dr. DOMANSKI i K ZAREMBA: Zdanie sprawy z po-
drézy w sprawach sanitarnych i ekonomicznych m. Krakowa, odbytej
w marcu 1884. fOdbicie z ,,Czasu"), in 8vo str. 28.

Dr. Boi. WIIHERKIEW1CZ: Szb6ste sprawozdanie roczne Za-
ktadu leczniczego dla ubogich chorych na oczy w Poznaniu za r.
1883. Poznan 1884 in 8vo str. 48. (Ocene fachowa podamy pézniej.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie we $rode
d. 25 czerwca o godzinie 6ej popot. w Sali Akademii Umie-
jetnosci posiedzenie zwyczajne, na ktérem kol. Browie z
przedstawi i objasni kilka rzadkich okazéw z anatomii pa-
tologicznéj, kol. Jaworski moéwi¢ bedzie o roznicy w za-
chowaniu sie w przewodzie pokarmowym wody karlsbads-
ki¢j a now¢j soli karlsbadzkiej, na podstawie do$wiadczen
klinicznych.

Na fundusz sierot po jednym z lekarzy prowincyjonalnych

nadestat p. Fr. Dzikowski z Katusza 2 zir. Razem z poprze-
dnio wykazanemi 202 z#r. 75 ct.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumemtok.
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D ADTJIsr

ordynuje jak w latach poprzednich

W KTTOTCY.
Dr. Tadeusz Dworski

zawiadamia Szan. P. T. Kolegéw, iz ordynuje w r. b.
jak zwykle poczawszy od 15 Czerwca

W SZCZAWNICY.
Dr. Jozef KotaczkowskKi

bedzie ordynowat jak w latach poprzednich w sezonie
letnim poczgwszy od 6 Czerwca r. b.

W SZCZAWNICY.

b. lekarz

prakt. szpitala krakowskiego

ordynuje jak w roku zesztym przez sezon

W ZE&IESTO WIE.

Dr. St. Smolenski

w tegorocznym sezonie ordynuje jak lat popizednich

W JAWOBZU
(koto Bielska, Slgsk austr.)

Zaktad wodoleczniczy i zZetyczny, miesienie, gimnastyka itd.,
w jesieni kuracyja winogronowa.
Zakitad otwarty z d. 1 Maja.

Dr. W. KRETOWICZ

ordynuje w zesztym

W KARLSBADZIE.

mieszka: Kaiserstrasse ,sur Stadt Warschau.*

kagpielowy

sezonie tegorocznym jak w roku

Docent Uniwersytetu Jagiellonskiego
] - mm

w MARIENBADZIE

Kaiserstrasse.— ,,Trianon.*

ordynuje jak dawmiej

Dr. Wiktor Zelazowski

ordynuje w sezonie tegorocznym jak w latach
poprzednich

M M .

Mieszka: Andreasgasse. — ,, Wilde Taube.u
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Dr. I MJEL4
Zaktad wodoleczniczy w Zuckmantel

(na Szlgzku austiy~ckim).

W najpyszniejszdj okolicy gorski¢j tuz pod lasem potozony.
Najstaranniejsza piecza o chorych i leczenie tychz?.
Uzycie elektroterapii, miesienia i kapieli igliwijowych.

Najblizsza stacyja kolei zelaznéj Ziegenhals jest
o mile odlegia.
oesiesssesastsssasp.ssFOs-Bsassst sssasasassso

$ Prof. C. Bazzoni z Medyjolanu pisze: $
£0 »,P0o powtdrnie podjetych rozbiorach wody gorzkiej Fran-
n ciszka Jozefa i po réwnoczesnych lii-nych doswiadczeniach na nj
o) wielkiej liczbie chorych, przekonatem sig, ze woda gorzka Lo
tn Franciszka Jozefa zawiera tyle czynnych skfadnikéw, ze nale- (n
fy zy sie jej pierwszenstwo przed wszelkiemi znanemi mi dotad
wodami tego gatunku. <>
S Medyjolan 10 Listopada 1883. -
Prof. Kaw. V.Bazzoni
$ Docent praktycznej chemii. jy
- Broszury .
W zapasie
w sktadach |§ rzrgsyia_ a ;
wod w ro%se# |yJw gjl
mineralnych. P .
S y WODA GORZKA Budapeszcie. Bi

Bi

OtbasesesdS8SBS2sescisbwsS2Bsas£ses2”"Si&o

1 fAAVAVABNKED 1

fij ZAKLAD WODOLECZNICZY we LWOWIE (w Kiselce) |

n przyjmuje chorych na mieszkanie z zuppinem zaopa- uj
5 trzeniem jakotez tylko doohodzacych dla leczenia sie, m
$ ktére sie odbywa rano od 6 do 8m¢j i popotudniu od *
{ 4 do Gt godziny pod nadzorem lekarza Zaktadu. $

Q "q?s7-'sssigsgggggsgg; >.sas3S3si ggsgs3sssg eo

Do L. 318.
Oroszenie konkursu.

Rozpisuje sie konkurs na posady:

Dwoch Sekundaryjuszow i trzech Asystentow przy tutej-
szym szpitalu na lat dwa, ktére przy zadawalajacej stuzbie mo-
gq by¢ przedtuzone do lat czterech.

Do posady Sekundaryjusza przywigzana jest ptaca 600 zir.
rocznie, z dodatkiem mieszkania opalanego; do posady za$ Asy-
stenta 500 zir. rocznie bez zadnego dodatku.

Ubiegajacy sie kandydaci o te posady powinni wykazaé:

1. Wiek, stan i miejsce urodzenia.

2. Dotychczasowe zatrudnienie i znajomos$¢ jezykoéw kra-
jowych.

3. Stopien Doktora medycyny lub wszech nauk lekarsuich,
uzyskany na jednej z Wszechnic Panstwa austryjackiego.

Podania wnosi¢ mozna do dnla 30 Czerwca rb. na rece
Dyrekcyi szpitala tutejszego bezposrednio, lub za posrednictwem
swej wiladzy przetozonej, jezeli kandydat zostaje w stuzbie pu-
blicznej.

Z Dyrekcyi krajowego szpitala powszechnego.

Lwow dnia 28 Maja 1884 r. Dr. Glowacki.

Pierwszy c. Tc Tconcesyjonowany iprzez Mys. Ministerstwo
subwencyjonowany

ZA-KELAD KROWIAAKGWY

pod kontrolg i nadzorem wiadz zdrowotnych
Wiedeh Alsersfrasse t8.

Rozsetka codzienna $wiezej krowianki
pod gwarancyjg przyjecia sie.
H AY , lekarz.
Krowianka do szczepienia jednego dziecka wystarczajaca | zir.
Tylko szczepienie p awdziwg krowiankg ochrania od na-

tura! nej ospy i wszelkich zarazliwych choréb, kiore ze szczepienia
limtg z dzieci zbierana, czesto sie pojawiaja.

WYDAWNICTWO GAZETY LEKARSKIEJ.

Wyszto z druku naktadem Gazety Lekarskiej dzieto p. t.

CHOROBY SERCA

Dra OSEAF.A WIDMANA
Prymaryiusza szpitala powszechnego we Lwowie.

Dzieto to opatrzone licznemi drzeworytami w tekscie zawiera
okoto 23ch arkuszy druku.

Cena dzieta wynosi rsr. 3, z przesytkg rsr. 3 kop. 30.

Nabywa¢ takowe mozna w Redakcyi Gazety Lekarskiej Mar-
szatkowska *. 45, oraz we wszystkich Redakeyjach warszawskich
czasopism lekarskich.

2 zapomogi Kasy pomocy dla oséb pracujacych napoili
naukowem wydane zostaly nastepujace dzieta, ktérych sktad
gtowny w ksiegarni E. Wende i Sp. (WarszawaKrakowskie
przedmiescie Nr. 9).

T. H. Huxley, Wykiad biologii praktycznej. Przektad
A. Wrze$niowskiego 1883. Cena rs. 1.

Sprawozdania z piSmiennictwa naukowego polskiego
w dziedzinie nauk matematycznych i przyrodniczych. Rok I.

Cena rs. 1
Na rzecz Kasy sprzedaje sie:

Boberski . Powstawanie goér i lagdéw. Cena 25 kop.

RUDOLF THURRIEGL
Fabrykani chirurgicznych narzelzi

WIEDEN
Alservorstadt. Schwarzspanierstrasse Nr. 5.
poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezacemi artykutami
wedle najnowszej konstrukcyi.
Dokfadne cenniki przesyta na zadanie darmo.

ZAKELAD WODOLECZNICZY
Piiessnifztlial w Madling.

30 minut drogi od Wiednia przy kolei Potudniowdj.
Pyszne potozenie w okolicy obfitujagcéj w lasy sosnowe
i jodiowe.

Wytworne utrzymanie w Zaktadzie.—Umiarkowane ceny.

Prospekta rozseta sie na Zzadanie.
Lekarz naczelny
Dr. Jozvi Weiss

Cztonek Wydziatu lek w Wiedniu,
Ket k ->r ,Zeitschi-ift fiir Therspie.

MUSZTARDA W KARTKACH NA SYNAPIZMY.
Przyjety w szpitalach Paryskich,_ szpitalach wojsko-
wych, marynarki francuskiej i angielskiej.

Niezbednie potrzebny dla familij i podréznych.

P. Rigollot przez
wynalezienie spo-

Synapizmy jeg
przewyzszaja wezj

sobu umieszczenia
musztardy na pa-
pierze, bez nadwe-
rezenia jej wiasno-
$ci, oddat wielka
ustuge sztuce le-
karskiej.

Sprzedaz we wszy-
stkich aptekach.

Sktad gtowny:

stkie dotychczasow
nasladowania.
Kazda kartka ops
trzoua jestjego po¢
pisem czerwonyr
atr_amentem.
Zadac nalezy teg
znaku dla uniknie
nia podrobienia.

34 Avenue Victorin P4 RIS.
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Szczawy stono-alkaliczne yjodowo-bromowe.

Zaktad pitozony w powiecie Kros$nienskim, w okolicy goérzystej,

(stacyja klimatyczna).

410 metréow n. p. m. dokota larem $wierkowym otoczony

Wody iwomekie zalecane bywaja przewaznie w cierpieniach skrofulicznych i skérnych, w chorobach kobiecych, zapaleniach

stawéw i cierpieniach kosci.

Kapiele jodowo-bromowe, borowinowe, igliwiowe, zimne z natryskami,

tazienki z komfortem urzadzone.

Zaktad posiada 600 pokojow, hotel, 5 restau acyj, czytelnie, strzelnice, zaktad gimnastyczny,

zetyca, sktad woéd mineralnych, apteka w miejscu.

doborowg orkiestre, sale ba-

lowa, dwa fortepijany, bilard, zaktad fotograficzny. Urzad pocztowy i telegraficzny w miejscu.

ii w
Swiadectwem

nieni. Wysytke woéd Iwonickich. sn

Iszym i 3cim sezonie od 20 Maja do 20 Czerwca i po 20 Sierpnia ceny mieszkan o U3 cze$¢, znizone, chorzy opatrzeni
ubéstwa potwierdzeniem przez c. k. Starostwo bywaja
tugu i mutu na rok 1884, objat dom handlowy J

tylko w lIszym i 3cim sezonie przyjmowani i od taksy uwol-
Wentzla w Krakowie, do ktédrego z kazdem

zamOwieniem zgtasza¢ sie nalezy. Wszelkie inne zamdéwienia zatatwia i broszury rozsyta bezntatnie Zarzad zdrojowy.

Otwarcie kolei transwersalnej ~« stacyjg w lwoniczu
Tarnowa dalej powozem; albo do Rzeszowa, dalej poczta.
lub pocztg do

wedtug przepisu Dra Giintza w Dreznie
wyrabia Apteka p. Mikolascha we Lwo-
wie i sprzedaje po 20 ct. za butelke.

Szczawa alka czno-solha, jod zawierajgca.

Zajmujaca najpierwsze miejsce co do najwiekszej ilosci we
glanu sodowego pos$rod wszystkich dotgd znanych sdrojow mineral-
nych coJego Swiata wyszczegOlIniajgca sie wielkg iloScig zelaza i nader
obfita w ki as weglowy. Wodzie tej co do przymiotow NIle dorownywa
iah <daz alkaliezno-solnych szczaw awoda ta_ze Wszystkich
wéd mineralnych jod zawierajgcych jestnajprzyjemniej-
szg lo picia i najtatwiej bywa znoszong. o

SzczegOlnie skuteczna oka itu sie dotychczas w C|erp|en|ach
zotadka, kiszek, pecherza, ptac, w gruzlicy, w przewto-
cznym wrzodzie zotgdka, w wola i we wszystkich postaciach
ZO’fZéW, jak réowniez w nastepstwach ki’ry.

_Napetnianie i rozsetks odbywa sig¢ przez Zarzad zdrojowy zdro-
ju CZ|geIka (poczta Bardyjow) w Goérnych Wegrzech, broszury o zdro-
ju gratis.

Sktad rozsytkowy u A. Muszynskiego w Grybowie.

NAGRODA 16,600 rFrANCS

ELIXIR WINNY

QUINA LAROCHE jestnajdoktad-
niejszym preparatem ze wszelkich
§rodkéw z chining. Smak posiada przy-
jemny i skuteczno?, jej uznang zostata
wstabos$ciach zotadka, gastralgii,
wynedznieniu, braku apetytu, w
trudnem imozolnem przyjsciu do
zdrowia po ciezk ch chorobach, etc.

Zapobiega i leczcy CORACZKI peryo-
dyczne, jak réwniez nastepstwa tychze.

Paryz, 22, ulica Drouot

Unika¢ nasladownictwi podrabian ktére
sg wyrabiane we Lwowie.
Wymaga¢ nalezy koniecznie podpis
obocznie zamieszczony

nastapit Lipce rb., komunikacyja do 1 Lipca: z Krakowem kole j do
Ze Lwowa kolejag przez Przemysl
Iwonicza. Od 1Lipca rb. zKrakowa kolejg przez Tarnéw do Iwonicza, ze Lwowa za$ przez Zagdrz do

do Zag6rza, dalej powozem

lwonicza

PULV. CPARll-II_S BOVi1NI
roszek miesny

wyrobu fji»b«»r«toryjum chemiczno -fnruinceutyrznego
Hnrola Mikolascliit we Ewuwie jest Srodkiem odzywiajgcym
w stopniu daleko J>-yzs*ym jak ekstrakt migesny Liebiga. Kiedy bo-
wiem tenze nie zawiera zadnych cze$ci odzywia goych, to proszek
miesny wedtug zachowanej metody wyrobu wszystkie sktadniki miesa
wotowego od ttuszczu i zyt uwolnionego w stanie zgeszczouym przed-
stawia.

Kilo czyli 1000 graméw miesa wotowego czystego réwua sie 125
gramom Proszku migsnego.

Smak przyjemy i cena niska tego znakomicie odzywiajacego
§rodka powinny sie przyczyni¢ do wyparcia ekstraktu miesnego.

Uzycie jest pojedyncze, gdyz moze by¢ tak sam przez sie spo-
zywany, jakotez zmieszawszy go z mlekiem, lub z rosotem nareszcie
moze by¢ uzyty jako constituens do pigutek lub zamiast cukru do
proszkow.

lloik zawierajacy 50 gramoéw proszku miesnego kosztuje50cnt. w. a-

Sktad gtéwny znajduje ie w aptece pod Gwiazda Piotra Miko-
lascha we Lwowie, zkad wszelkie zamdwienia natychmiast uskutecznia-
ne beda.

PP. aptekarze otrzymuja stosowny rabat.

PILULES &envzooess ROCHER

z Bromkien Litowym, z Olejkiem Jatowca i z Alkaloidami Chinowymi.

Kazda pigutka zawiere po 0,05 cent. kazdego z tych réznych przetwordw i
zobojetnia okoto 0,50 cent. kwasu moczowego. Pigutki te skutkuja w leczeniu piasku
(moczowego, grayelle), niezytu pecherza, zapalenia nerek i kolek nerkowych, dny, newralgii
i reumatyzméw chronicznych i w ogéle w roznych chorobach nerek, pecherza, sterczu i
cewki moczowej.

QUINAIATIAROCHER

*1> Najdzielniejszy $rodek jako krzepigcy i podniecajacy. tyzka stotowa
zawiera 0 50 cent. soli wapniowej,
przeciw : Niedotlennosci Krwi, Zotzom, Groézlicy, Krzywicy Lim/atyzmowi, etc.
wp utatwia zabkoimnie i wzrastanie u dzieci, powieksza ilos¢ mleka u karmiacych.
hfleko-fo$joran wapna, kt ry wchodzi w sktad naszej pre paracyi, przyrzadzamy w
naszej pracowni. Je.-t on zupetnie rozpuszczalny, mimo ze jest stabo kwasny. Kwas
*P ten bywa zreszta zobojetniony przez dziatajgce sktadniki chiny, ktére znajduja sie
«!> w wielkiej ilosci i zupetnie rozpuszczone w naszej kinie, dzigki nam wiasciwemu
A1 modusfaciendi.
Kina mleko-fosforanowaRocher przewyzsza zatem wszystkie preparacyje fosforanow
dotychczas przy zadzane (chlorko-fosforany, etc.) przezto, ze chorzy, ktérzy ja
gT zazywajg, nie uczuwajg nigdy dolegliwosci w zotgdku, jakie wywotywane bywaja
kwasami podobnych przetworéw.

jP-Q iﬁIAANTI-DIABFTIQUE ROCHER

z Gliceryna przekroplong 5 chemicznie czysta.
Preparacya pewna i silna p:zeciw moczéwce, biatkomoczowi, etc.
Doswiadczenia robione na chorych daty doskonate wyniki.
“ Gliceryna jest lekiem najdzielniejszEmjaki mozna uzy¢ przeciw moczéwce. Aby
by¢ pewnym ‘skutku, trzeba by¢ prz lkrnanyin. ze gliceryna jest czysta. Zadna
«P prreparacyja nie odpowiada lepiej ternu celowi, niz kin* przeciw-moczéwkoioa Rocher. Lek
Ap ten uznano od dawna jako skuteczny. Prawdopodobnem jest, ze w bliskiej
przysztosci gliceryna zajmie, dzieki t>j preparacyi, miejsce jakie jéj sie nalezy w
terapiji., (Gazette des H6pitaux i Abeille Medicale.)
% Ifi. ROCHER 1, rue Perree, w Paryzu, przesyta Panom Lekarzom dla zbadania, mate
flaszki gratis, na zadanie.

We Lwowie w aptekach banéw Mikol scha i Krzyzanowskiego; w Krakowie w apt kach

Panéw lrauczynskiego, Redyka i Wiszniewskiego.
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powodu iz Wino moje hiszpanskie z pepsyng me za-
"wiera Diastazy a niektérzy z PP. Lekarzy ordynuja W ino

N zpepsynag idiastaza postanowitem wino takie spro-
[ wadza¢ od firmy, ktéra wstawita sie juz doskonatosScig
swego wyrobu, tj. od p. Chassaing w Paryzu. Otrzy-
mawszy znaczne transporta tego wina sprzedaje je po 2 zkr.
za butelke i rozsetam poczta z douczeniem 20 ct. za opa-

LEKARSKI, Nr. 25

L. 12722/83.
OGNOSZEIIE.

WODY MINERALNE KRYNICKIE

nalezace do szczaw zelazistych i ze swej skutecznosci w roé-
znych stabosciach powszechnie znane utrzymuje w Ciecho-
cinku Gagbczynski; w Husiatynie Friedmann; w Jarostawiu
Wistocki; w Kijowie Marcinczyk, Seidl; w Krakowie Gold-
wasser, Hawetka, Wenlzl; we Lwowie Goldbaum, E. Meudro-
chowitz, Mikolasch; w Przemyslu Koztowski; w Tarnopolu Jam-

rogiewicz; w Tarnowie Traun; w Warszawie Heinr ih, Lilpopp,
Kucharzewski, Ziemienski; w Wiedniu Mattoni; w Wilnie Gru-
szewski.

Broszury i wyjasnienia udziela na zgdanie bezptatnie
c. k. Zarzad zdrojowy w Krynicy.

THURBIEGL.A

nowo patentowane chirurgiczne narzedzia do antysepiycznych operacyj,
z rekojesciami drewnianemi powieczonemi droga galwanoplastyczng.
14- Thiirrieii’l
Fabrykant narzedzi chirurgicznych w Wiedniu IX Schwarzspanierstrasae 5.
Prospekta z doktadnym opisem rozseta sie gratis i franco.

WINA LECZNICZE

WYHOBU

KAROLA MIKOLASCHA Aptekarza we Lwowie.

WINO CHINOWE HISZPANSKIE jest prawdziwym wyciggiem z
lewskiej brunatnej i czerwonej, tak samo jak i
WINO CHINOWO ZELEZISTE,HISZPANSKIE. ktére zawiera oprécz tego bardzo tatwo przez ustréj ludzki przyswajana; sol zelazistg.
WINO PEPSYNOWE HISZPANSKIE zawierajace pepsyne Rostocka najlepszej jako$ci rozpusaczajac g z tatwoscig fibryne.
WINO PEPTONOWE HISZPANSKIE z peptonem przez VVitte’go w Rostokn wedtug metody prof. Dra Adamkiewicza wyrabianym i
WINO RZEW ¢ENIOWE (rumbarbarowe) HISZPANSKIE, wycigg winny z najlepszego chinskiego korzenia rzewniowego,
Znajduja sie na sktadach:

w Krakowie w aptekach: pp. Fort. Gra lewskieg o, Wiktora Redyka i Ernesta Stockmar a;

we Lwowie w aptece pod Gwiazdag Piotra Mikolascha;

w Caerniowcacli w aptece p. F. Krzyzanowskiego;

w Wiedniu na gtéwnym sktadzie dla Au stro-Wegier
wszystkich aptekach wiekszych Austro Wegier.

Cena ktoregokolwiek wina leczniczego 1 atr. 50 ct. za buteleczke *4 litrowa.

Powyzsze sktady utrzymujg tez stary Koniak i stare wina Malage, Tokaj iWinu hiszpanskie dla rekonwale-
scentow z piwnic Karola Mikolascha we Lwowie.

Swiadectwa pierwszych powag na polu kliniki choréb wewnetrznych tak z Wiednia jakotez ze Lwowa, Krakowa i Czerniowiec
znajduja sie w reku K. Mikolascha

kowanie od butelki.
Karol Mikolascli

Wiasciciel apteki pod Gwiazdg pod firmg
»Piotr MikolasclP* we Lwowie.

trzech najcenniejszych gatunkéw kory chinowej mianowicie: kro-

up Wilhelma Maaagera Heumarkt Nr. 3, tudziez we

Wystrz-jga¢ sie licznych nasladowan i fatszerstw.

konoesyjonowany przez o. k. Namiestniotwo galicyjskie

ZAKLAD LECZNICZY PRYWATNY

W KRAKOWIE PRZY ULICY KARMELICKIEJ

lir. 39

przyjmuje chorych obojej pici na wszelkie rodzaje chordb, wykonanie operacyj itd. (précz chordb zarazliwych i umysto-
wych). PP. Profesorowie i Docenci Wydziatu lekarskiego Uniwersytetu Jagiellonskiego przyrzekli Zaktadowi swoje poparcie.
Staranna opieka lekarska i wszelkie wygody zapewnione. Kgpiele w miejscu. Prospekta przesyta sie na zgdanie. Dla uni-
kniecia zawodu uprasza sie 0 wczesne zgtaszanie sie o0 pomieszczenie w Zaktadzie.
Cena pokoju z zupetnem utrzymaniem od 4 zta w adre. Dta mniej zamoznych
moztiwe utatwienia.

Ustnych wyjasnien udziela kazdego czasu na miejscu
Lekarz i wtasciciel Zaktadu

Dr. J. GwiazdomorsM.

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem Ignacego Stelcla.



