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I. Z Kkliniki chirurgicznej prof. Dra Mikulicza
w Krakowie.

Przyczynki do nauki o wytuszczeniu wola.
Podtug wykiadu mianego na Zjezdzie poznanskim.

Skreslit Dr. H. Schramm,
Hgystent kliniki.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 37).

10. Kowalec Franciszek, lat 34liliezacy, wyrobnik,
byt do kliniki 22 lutego b. r. z powodu wola zajmujgcego
prawy ptat gruczotu tarczykowego a dochodzacego wielkosci
gtowki dziecka. Oddech znacznie utrudniony, glos
czysty. Wiezadla glosowe prawidtowe. Operacyje wykonat
prof. Mik ulicz zwyczajnym sposobem z tg tylko roznica,
ze ciecie musiato by¢ nieco dtuzsze i w dolnej swej czesci
tukowato zagiete, przechod/jto az poza liDije Srodkowg szyi.
Wytuszczenie wola byto wzglednie tatwe. Krwotok maty, nerw
krtaniowy nieuszkodzony. Piat lewy, stanowigcy niejako maty
dodatek do gruczotu, zostat takze wyciety. Zamknigcie rany
i opatrunek jak zwyczajnie. Glos po operacyi czysty i do-
nosny. Rana zgoita sie w 8 dniach zupeinie per primam.
Juz wieczorem po operacyi skarzyt sie chory na béle cig-
gnace, szczeg6lnie w dolnych odnogach. Nazajutrz wystapity
silne kurcze, zwilaszcza w zginaczach stopy, tak ze palce
byly szponowato zagiete. Kurcze wystepowaly napadowo i
byty tak silne, ze chory musiat wyskakiwa¢ zt6zka. W Kilka
godzin pdznié¢j zostaty zajete takze odnogi gbérne a rece
przyjety potozenie cechujgce te tanijag. Po zadaniu 4
gramow paraldehydy nastgpita ulga, noc przeszta spo-
kojnie. Na trzeci dzieA powrdcily kurcze jeszcze gwatto-
wniej i zajety takze miesnie tutowia. Oddech stat si¢ mo-
zolny, twarz do$¢ mocno posiniata. Napady utrzymywaty sie
w tym stopniu nasilenia tylko krétko, daly sie jednak do-
wolnie czesto wywota¢ przez ucisk na wszystkie pnie ner
wowe i tetnicze, jakotez przez bardzo staby prad przerywa-

ny, inne bodZce jak szczypanie, klucie, podnoszenie odndg
do goéry pozostawaty bez skutku. Cieptota byta podniesiona
i w szczycie napadow dosiegata 39-5° tetno wahato sie mie-
dzy 80 a i20 uderzeh ua minute. Nerw twarzowy pozostat
u tego chorego uiezajety. Opukiwauie tego nerwu nawet
podczas najsilniejszych skurczéw w mieéniach tutowia i od-
ndég nie wywotywato zadnych drgawek w mieg$niach twa-
rzowych.

Po 4ch gramach cbloralu nastgpita znaczna ulga, na-

prsfgpnego dnia napady byty juz znacznie stabsze a po tygo-
dniu nie wystepowaty juz samowolnie, lecz mozna je byto
jeszcze wywota¢ przez ucisk na pnie nerwowe.

Po 12 dniach chory, na usilne zadanie, opuscit klinike;
dalszy los jego me jest mi wiadomy.

11. Tylkéwna Julijanua, lat 15 liczaca, dziewczyna
wiejska, przjbyla do kliniki 9 maja, skarzac sie na dusznosé
wywotang przez guz, ktéry przed 2 laty zaczatsie rozwijac
na szyi. Badanie wykazuje wdél wielkosci piesci, zajmujacy
prawy i Sredni ptat gruczotu tarczykowego, ztozony z kilku
guzow dosy¢ miekkich Oddech przy cokolwiek silniejszych
ruchach chrypliwy, gtos czysty, wiezadla gtosowe prawidto-
we, narzady wewnetrzne zupeinie zdrowe.

Dnia 14 maja wytuszczyt prof. Mik ulicz zwyrodniatg
cze$¢ gruczotu. Ciecie skdrne przebiegato wzdluz brzegu mie-
$nia sutkowego prawego. Wytuszczenie wola byto dosy¢ tatwe.
Krwotok mierny. Nerw krtaniowy odstonieto i usunieto w bok.
Tchawica sptaszczona, elastyczna. Polgczenie z lewym pia-
tem gruczotu ugnieciono mocno kleszczami Peana, a po za-
tozeniu podwigzki w powstatej bruzdzie odcieto mostek 43-
czacy oba piaty. Po zespojeniu i drenowaniu rany zatozono
opatrunek. Po operacyi gtos zupetnie czysty. Dolegliwosci
przy potykaniu utrzymywaty sie przez 2 dni, poczém ustg-
pity zupeinie. Przebieg bezgorgczkowy. Rana zgoita sie pod
3ma opatrunkami zupetnie per primam a chora opuscita kli-
nike w 2 tygodnie po operacyi.

12. Orzechowska Karolina,

lat 24 liczaca, dziewczyna
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wiejska, przybyta do kliniki 10 maja réwniez z powodu
duszno$ci w skutek wola, Kiéry zajmowal przewaznie
ptat Sredni i szerzyt sie nieco na prawg polowe gru-

czotu. Gtlos nieco chrypliwy, wiezadta gtosowe prawidtowe.
Dnia 15 maja wytuszczytem w obecnosci prof. Mikulicza
zwyrodniate cze$ci gruczotu. Poniewaz wol zajmuwat gto-
wnie ptat $redni, przeto poprowadzitem ciecie w linii $rodko-
wej szyi, zresztg operacyje wykonatem zupeinie jak w przy-
padkach poprzednich. Nerw krtaniowy prawy odstonieto i
usunieto na bok; potgczenie ptatu Sredniego z lewym pod-
wigzano katgutem i przecieto. Tchawica nieco z betu
na8cm sptaszczona, lecz elastyczna. Wyczyszczenie
rany, drenowanie, zespojenie i opatrunek, jak zwyczajnie.
Po operacyi gtos zupetuie czysty, potykanie przez dwa dni
nieco utrudnione, potém zupetnie swobodne.

Rana zgoita sie pod dwoma opatrunkami per primam
a w dwa tygodnie po operacyi chora opuscita klinike. Ba-
danie wziernikiem wykazato wiezadta gtosowe zupetnie pra-
widtowe.

13. Kazimierz Mucha, lat 16 liczacy, wiesniak,
byt do kliniki dnia 13 maja z powodu chrypki i znacznej
dusznos$ci w skutek guza na szyi, ktory rozwinat
sie w ciggu ostatniego roku. Badanie wykazuje u chiopca
na wiek swoéj nedznie rozwinietego guz na szyi wielkosci
piesci obejmujacy z obu stron tchawice, ktéra jest mocno
sptaszczona tak, ze przednia, waska je, Sciana da sie wy-
maca¢ przez skore jako do$¢ ostra krawedz. Guz zbitosci
elastycznej zajmuje prawie symetrycznie ot :3 potowy szyi,
tylko nieco wiecej sterczy po stronie lew¢j, gdzie gubi sie
pod mostkiem. Rozpoznanie wahato sie miedzy wolem migz-
szowym a wolem ztodliwym. Operacyje wykonat prof. Mi-
kulicz d. 19 maja. Ciecie skérne przebiegato wzdiuz le-
wego mies$nia mostko sutkowego, poczem wyluszczono piat
lewy gruczotu, przyczem nerw krtaniowy doktadnie odsto-
niety nie zostat uszkodzony. Nastepnie przystagpiono do wy-
tuszczenia guza po stronie prawej. Poniewaz jednak byt on
z otaczajgcemi tkankami zrosniety a przeto wytuszczem i
go przedstawiato znaczne trudno$é- musiano poprowadzic¢
jeszcze jedno ciecie prostopadte do poprzedniego. Z pra-
w¢j potowy gruczotu wytuszczono tylko powiekszony piat
goérny, nastepnie podwigzano pozostatg czes¢ gruczotu i przed
podwigzkg odcieto czes¢ wytuszczong, a to gtéwnie dla tego,
aby unikng¢ catkowitego wytuszczenia gruczotu, po ktérem
wedtug poprzednich przypadkéw zdarzajg sie czesto choroby
nastepowe. Tchawica byta bardzo mocno zwezona, dla tego
tez dusznos¢ podczas operacyi dochodrita czasem do bardzo
znacznego stopnia i lada chwila grozita potrzeoa otwarcia
tchawicy, ktérego uniknieto tylko przez odcigganie odtu-
szczon¢j juz czeSci wota na zewnatrz. Po skoriczonéj opera-
cyi oddech stat sie zupelnie swooodny. Rane wyptukano
starannie 3% karbolem, drenowano i zespojono, poczem za-
tozono zwykty opatrunek. Glos po operacyi nieco chrypliwy.
Potykanie utrudnione. Przebieg zupeinie prawidlowy. Rana
zgoita sie per primam z wyjatkiem kata, w ktérém schodzi-
ty sie oba ciecia, gdzie malenki kawatek skdry ulegt zgo-
rzeli. Kawatek ten wielkosci soczewicy oddzielit sie w ciggu
kilku dni, tak ze chory opuscit klinike ania 29 maja, zatem
w 113 dni po operacyi z iang zagojong Oddechanie bylo
zupetnie swobodne. Glos staby lecz czysty, badanie wzier-
nikiem wykazuje zupetng ruchomos¢ wiezadet gtosowych.
Z poczatkiem lipca, zatem blisko w 6 tygodni po operacyi,
przedstawit sie chory powtdrnie. Gtos jego czysty, lecz nieco
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stabszy niz przed operacyjag. Oddech zupetnie swobodny.
Zwezenia tchawicy dotykiem ani wziernikiem wykazaé nie
mozna, zresztg stan chorego zupeinie pomysiny.

14. Wojciech Apostot, lat i5 liczacy, wieSniak, przyby

do kliniki dnia 27 maja z powodu dusznosci w skutek
wola, ktéry w ciggu trzech lat doszedt wielkosci piesci i
zajmowat ptat prawy i S$redni gruczotu tarczykowego. Du-
szno$¢ zwiaszcza przy silniejszych ruchach znaczna. Wieza-
dta gtosowe prawidtowe. Tchawica nieco na lewo wyparta
i mocno z boku na bok splaszczona, tak ze przednig ostrg
jej krawedz mozna wymacaé przez skére. Gdy jod podany
wewnetrznie i zewnetrznie nie odniést skutku, wytu-
szczyt prof. Miku licz prawy i $redni ptat giuczotu. Cie-
cie skérne byto katowate, szto od prawego Kkata szczeki
doInéj skosnej ku chrzastce tarczykow¢j a ztad prostopadle
ku dotowi. Ciecie to okazato sie bardzo wygodném, wytu
szczenie wola odbyto sie tatwo. Krwotok nieznaczny. Nerw
krtaniowy otoczony trzema gatgzkami tetnicy tarczykowcj
dolnej uwolniono i usunieto na bok. Potgczenie ptatu Sre-

prziriego z lewym podwigzano i przecieto.

Przebieg po operacy: zupeinie prawidtlowy Rana zgoita
sie¢ per primam a w 6 dni po operacyi opuscit chory klini-
ke. Gtlos czysty lubo jeszcze nieco staby. Oddechanie swo-
bodne. Wiezadta gtosowe prawidtowe.

Smiertelno$é po wyluszczeniu wola zmniejszyta sie
w ostatnich latach w obec udoskonalonéj techniki operacyj
nej i leczenia przeciwgnilnego. Z pomiedzy operowanych
miedzy rokiem .1851 a 1876 umarto bowiem wedtug staty-
styki Lie brechta (L c.) 70-3°0, z operowanych za$ w osta-
tniem piecioleciu tylko 14-81%, a wedlug ostatnich ogtoszen
odsetek $miertelnosci po tej operacyi zmniejszyt sie jeszcze
znaczniej, gdyz np. wedlug sprawozdania Kochera (Ver-
liandl. der deutschen Gesellschaft fur Chir. XII Congress)
wynosi on 11%) dla wytuszczenia za$ wola z wykluczeniem
nowotworéw ztosliwych tylko 5-1%e Z pomiedzy 68 opero-
wanych w Kklinice Billrotba (tamze), umarto 7,3%- R¢-
verdin (Revue med. de la Suisse 1883, Nr. 4—6) na 22
operowanych stracit tylko dwoéch, Kitster (Verhandl. der
56 Versamml. der Aerzte und Naturforscher in Freiburg)
z pomiedzy 30 chorych z czeSciowtm wyluszczeniem wola,
a wedtug wyzej przytoczonych historyj choréb z 14 opero-
wanych przez prof. Mi kuli¢ za (z tych 6 catkowitych a 8
czesciowych wytuszczen) nie umart zaden.

Pomysme te wyniki byly powodem, ze i wskazania do
operacyi zaczeto czesci¢j, niz poprzednio UDatrywad, a R o-
se, moze najgorliwszy zwolenuik t$j operacyi, poleca j3g
wykonywaé w kazdym przypadku wola, choéby wol nie spra-
wiat choremu na razie zadnych prawie dolegliwos$ci, opiera
jac sie gtéwnie na tern, ze wdl raz rozwinigety wpltywa nie-
korzystnie na caty organizm gtéwnie przez ucisk na tchawice,
a nadto grozi choremu ciggle nagta utratg zycia przez udu-
szenie.

Nie wszyscy jednak chirurdzy zgadzajg sie na zdanie
Rosego a gtdwnym punktem oporu sg przypadki, w Kkto+
rych chorzy zycza sobie operacyi jedynie ze wzgledéw ko-
smetycznych. Liebrecbt i kilku innych uwazajg w takich
przypadkach wytuszczenie wola za dozwolone. Natomiast
Bitlroth jest zdania, ze operacyja ta w celu UDiekszenia
jest niepotrzebna, podobnie Reverdin, Maas, Kocher i
inni wykonywaja ja tylko w razach, jezeli wol jest przyczyna

znacznych dolegliwosci, Ktister za$ zgadza sie na opera-
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ryje ze wzgledéw kosmetycznych tylko tam, gdzie chodzi
0 wyluszczenie pojedynczych guzéw a nie catego gruczotu.

U wszystkich chorych operowanych w klinice prof.
Mikulicza wot sprawiat znaczne dolegliwosci, zwtaszcza
dusznos$¢ wystepowata przy kazdym silniejszym ruchu. U wszy-
stkich zmieniony dzwiek gtosu i oddech chrapliwy, wyste-
pujacy wyraZznie, zwilaszcza przy mocniejszem przegieciu
gtowy ku przodowi, wskazywat na zwezenie tchawicy, kté"e
u pieciu chorych stwierdzono przed operacyjg za pomoca
wziernika krtaniowego a u dwdch ostatnich mozna byto przez
skore wymacac¢ tchawice mocno szablowato zwezong. Tylko
u jednej chorej (przypadek 2), u ktérej znajdowat sie zna
czny torbiel w placie prawym, wykonat prof. Mikulicz
operacyje ze wzgledéw tylko kosmetycznych, lecz chodzito
tu tylko o wytuszczenie potowy gruczotu a nadto inne po-
przednio prébowane sposoby wyleczenia, mianowicie wypu-
szczenie ptynu i wstrzykniecie nastoju jodowego do torbielg,
pozostaty bez skutku.

Rowniez nie byto zupeinéj zgody miedzy chirurgami,
czy lepi¢j jest wytuszczy¢ caly gruczot, czy tez tylko zwy
rodniate jego czesci. Wolfler (1 c.) jest zwolennikiem cat-
kowitego wytuszczenia, gdyz wedlug niego zabieg operacyj-
ny jest prawie ten sam, czy wydalamy czes$¢ lub caty gru-
czot tarczykowy, a pozostawiony kawatek grozi choremu
recydywa.

Liebrecht (L c) uwaza réwniez catkowite wyluszczenie
za lepsze opierajac sie na statystyce, wedtug ktoréj Smier-
telnos¢ po catkowitém wytuszczeniu wynosi 16-8°/0, a po cze
Sciowem 15—18°0 Inm natomiast operatorzy jak Kocher,
Réwerdin, Klister, przemawiajg stanowczo za czescio-
,wém wytuszczeniem zwtiaszcza dla tego, ze choroby nastepo-
we wystepujg prawie wytgcznie po wytuszczeniu catego gru-
czotu. Pozostawiona za$ czes$¢ tegoz rzadko prowadzi do
recydywy wola a nawet w razie rozrostu me sprawia cho-
remu zadnych dolegliwosci. W razach, w ktdrych wytuszcze-
nie catkowite byto konieczne, Kiister wykonat je nie na
raz, lecz co najmniéj w 2 posiedzeniach; podobnie postgpit
Bruns w 2 przypadkach catkowitego wytuszczenia,

(Ciag dalszy nastapi).

Il. Orzeczenia sgdowoleitarskie Wydziatu Lekarskiego

Uniw. Jagiell.
Skreslit Prof. Dr. Bhunenstok.
X111,
Peknigcie czaszki. Smieré z zadlawienia czy utopienia.

W nocy z 28 na 29 pazdziernika 18-letni Wasyl A
pojechat z kofimi w pole na pasze nochg. Poniewaz na drugi
dzien zrana nie powrocit do domu, jak byt powinien, brat
starszy poszedt za nim w pole, gdzie znalazt konie a opodal
od nich kozuch z gunig oraz batogi i uzdy krwig zbroczone;
w poblizu tego miejsca na ziemi udeptanej S$ladem bosym
krew byta rozlang. D. 30 pazdziernika wydobyto zwioki
Wa3yla, rzeki o 200 sazni odlegtej od miejscowosci, w kt6-
rej konie i suknie znaleziono.

Sekcyja sgdowa tegoz dnia uskuteczniona przez zna-
wcow Dra A. i chirurga B. wykazala co nastepuje:

Ogledziny zewnetrzne: 1) Zwiloki miodzierica
okoto 20 lat liczacego, wzrostu S$redniego, dobrej budowy
ciata miernego odzywienia, stezenie pos$miertne wybitne
we wszystkich stawach, skdra blada, wilgotna, na tylnych
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czesciach ciata jasno-rozowe plamy pos$miertne. 2) Na pal-
cach rgk i na dloniach skéra pomarszczona, wymokta, kre-
dowo biata, takiez same znaki sg na stopach, na palcach
u nég, a zwilaszcza na podeszwach. 3) Nos, obie wargi oraz
czesci przylegte do skrzydet nosowych, ciemno-sino zabar-
wione; wargi obie lekko obrzekie. Na dolnej wardze na
wolnym tejze brzegu znajduje sie wynaczynienie krwi cig-
gnace sie wzdtuz wolnego brzegu tejze wargi, skdra nosa
nacieta w miejscu najciemniejszego zasinienia przedstawia
liczne drobne wynaczynienia. 4) Na lIcm. ponizej lewego
kata ust zdrapanie przyskoérka wielkosci duzego grochu,
w miejscu zdrapania brodawki skorne cieruno-czerwono za
barwione, mielce to naciete okazu,e w skdrze drobne wy-
naczynionki. 5) W okolicy kosSci licowej prawej znajduje sie
zdrapanie przyskérka wielkosci potcentowki, ksztattu owal-
nego, miejsce tojest sino zabarwione a naciete okazuje kilka
drobnych wynaczynionek w skdrze. 6) Na przedniej powie-
rzchni matzowiny usznej, réwmiez na dolnej téjze czesci
znajduje sie ranka podituzna Icm. diuga o brzegach réwnych”
dno rany siega az do chrzastki, ktéra w miejscu rany nie-
uszkodzona. 7) Na tylnej powierzchni tejze matzowiny usznéj
znajduje sie rana prostopadle biegngca, dlugo$¢ rany wy
nosi 4cm., brzegi jej sg gtadkie a mianowicie: brzeg tylny
stanowi linije prosta, podczas gdy brzeg przedni tworzy linije
ztamang, ktorej dolna potowa iy2cm. a gdérna 2y2cm. wy-
nosi, oprécz tego wida¢ w Srodkowej czesci brzegu tylnego
dwa mate naddarcia skdry, biegnace réwnolegle z brzegiem
rany.

Ogledziny wewnetrzne. 8) Po zdjeciu skory cza-
szk: okazuje sie cata okolica SKroniowa prawa, cze$¢ poty-
licy krwig podbiegmete, rowniez pod czepcem S$ciegnistym
w okolicy skroniowej znajduje sie rozlegte wynaczynienie.
9) Badajac czesci znajdujace sie w okolicy rany poza uchem
opisanej w ogledzinach zewnetrznych znajdujemy przeciecie
chrzastki usznej w tern miejscu, gdzie taz chrzastka prze-
chodzi w cze$¢ chrzastkowg przewodu zewnetrznego uszne-
go, przeciecie to ma brzegi gtadkie. 10) Po zdjeciu czesci
miekkich okazuje sie pekniecie kosci skroniowcj, ktéra w ze-
wnetrznej blaszce biegnie od gdérnego brzegu przewodu ze-
wnetrznego usznego ku gorze, a w czesSci tukowej zagina
sie tukowato ku przodowi i gubi sie w kosci czotowcj, w we-
wnetrznei za$ blaszce biegnie poprzecznie przez cze$¢ ska-
lista, nastepnie ku go6rze przez cze$¢ tuskowg i gubi sie
w kosci cienieniow¢j prawej w $Srodkowej tejze czesci. Ko-
§ci czaszki zbite cienkie. 11) Opona twarda, prze-
petniona ciemng krwig, naczynia opony miekki¢j rowniez sil-
nie krwig przepetnione, moézg konsystencyi prawidtowej, isto-
ta korowa doktadnie od rdzeniowej odgraniczona, istota rdze-
niowa barwy rozowe, zawiera na przekroju liczne punkta
krwawe. 12) Mézdzek okazuje takze na przekroju liczne
punkta krwawe, a w prawym placie kilka wybroczyn od
wielkos$ci grochu do wielkos$ci fasoli. Na podstawie cza-
szki okazuje sie znaczna ilosé krwi ciemnc¢j. 13)
Po otwarciu klatki piersiowei przedstawiajg sie¢ ptuca wy-
petniajgce klatke piersiowg, oba ptuca nie sg przyczepione
do optucnéj zebrowej i dajg sie z tatwoscig wyja¢, pod
optucng znajdujg sie gdzieniegdzie wybroczyny od wielkosci
maku do wielko$ci soczewicy. Oba ptuca sa duze, ciemno
zabarwione, zwiaszcza w tylnych czesciach a na przekroju
wydzielajg znaczng ilo$¢ cieczy pienistej. 14) Btona $luzowa
tchawicy i krtani ciemno-czerwono zabarwiong, tchawica i
grubsze oskrzeia wypetnione cieczg rb6zowa pienistg. 15)
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W worku osierdziowym znajduje sie kilka graméw cieczy
zO6kawej przezroczystej; miesitn sercowy wiotki. Komorka
prawa prézna, w komoérce lewej znajduje sie nieco krwi
ptynnej ciemnej. 16) Watroba duza, torebka gtadka, migzsz
watroby na przekroju ciemno brunatny, z miejsca przekroju
wyplywa krew obficie. 17) Sledziona prawidtowej wielkosci,
torebka pomarszczona, migzsz jasno-wisniowy. 18) Zotadek
wypetniony miazgg pokarmowa znacznej ilosci, ktéra ma
konsystencyje zbitszej papki, ptynu w zotagdku wcale niema.
19) Torebka nerek gtadka, z tatwoscig daje sie zdjag¢ z po-
wierzchni nerki, migzsz nerek ciemny, istota korowa od
rdzeniowéj doktadnie odgraniczona. W innych organach nie
znaleziono zadnych zmian.

Na podstawie tego wynisu sekcyi pierwszy znawca Dr.
A. wydat nastepujgce orzeczenie:

Przyczyng $mierci denata byto pekniecie czaszki i na-
stepny wylew krv i do jamy czaszkowej, oraz wybroczyny
w mozdzku (. 10, 12). Pekniecie czaszki powstato skutkiem
urazu zewnetrznego, a mianowicie skutkiem uderzenia w o-
kotice skroniowg narzedziem twardem, krawedzistem, zada-
nego z wielkg sitg, a uderzenie to wywotato rane opisang
pod (L 7) przeciecie chrzastki ustnej (L 9), oraz pekniecie
kosci czaszkowych. Ze uderzenie wykonane byto z wielkg
sita, przemawia za tern wyglad rany opisanej pod 1 7, ktora
ma cechy rany cietej, oraz brzegi gtadkie przecietej chrzg-
stki (L 9). Ze za$ rana ta nie zostata zadang narzedziem
ostrem, lecz narzedziem tepem, krawedzisttm, przemawiajg
za tern dwa naddarcia skdéry obok brzegu rany (L 7).

Wasyl A. dostat sie do wody jeszcze za zycia, za
czEm przemawiajg zmiany znalezione w narzadzie oddecha-
nia, a mianowicie obecno$¢ ptynu w tchawicy, oskrzelach i
ptucach (1. 13, 14). Po otrzymaniu urazu w gtowe Wasyl A.
zaraz stracit przytomno$é, nie mdgt wiec sam dostaé sie do
wody, lecz zostat przez sprawce wrzuconym. Wreszcie dodac
nalezy, ze uszkodzenie czaszki ze swojemi nastepstwami by-
toby w krotkim czasie samo przez sie $mieré sprowadzito,
wrzucenie wiec do wody przyspieszyto tylko $mier¢ denata,
a wykonanem zostato przez sprawce prawdopodobnie celem
upozorowania przyczyny $mierci.

Rana na przedniej powierzchni matzowiny usznej spi-
sana pod el. 6j powstata prawdopodobnie skutkiem peknie-
cia skéry podczas urazu gtowy, za tern przemawia rowno-
legty kierunek tej rany z rang opisang pod 1 7. Zmiany
opisane pod 1 3, 4, 5 powstalty za zycia prawdopodobnie
przy wleczeniu denata albo przy wrzuceniu do wody.

Drugi znawca p. chirurg B. oswiadcza, ze sie zgadza
w zupetnosci z ogledzinami zewnetrznemi i wewnetrznemi,
nie moze sie tylko catkiem zgodzi¢ z orzeczeniem pierwsze-
go znawcy i dla tego zastrzega sobie osobne orzeczenie,
ktére wnidst w osnowie nastepujacej:

Co do przyczyny $mierci denata zgadzam sie zupeinie
z powyzszem zdaniem, iz byto nig pekniecie czaszki i na-
stepowy wylew krwi do jamy czaszkowej oraz wybroczyny
w mozdzku znalezione 1 10—12.

Pekniecie czaszki powstato skutkiem silnego uderzenia
w okolice skroniowg narzedziem tepem, twardém. Zgodzié
sie atoli nie moge, iz to uderzenie réwnocze$nie rany na prze-
dni¢j stronie matzowiny ad 6 na tylnej stronie tejze ad 7
i przeciecie chrzastki ad 9 opisane wywotato, rany te majg
nader ostre gtadk e brzegi, zatem ceche ran cietych i byly
prawdopodobnie ostrem narzedziem zadane, tem bardziej, ze
rany te nie z jednej strony matzowiny, tylko po obydwdch

Nr. 38

stronach tejze sie znajdujg. Rany ad 7 i
cieciem zadane.

Nie moge sie takze zgodzi¢ na tv. erdzenie, aby Wa-
syl A. za zycia do wody sie dostat, zmiauy bowiem znale-
zione w narzadzie oddechowym a mianowicie obecno$¢ cie-
czy rézowo pienistej w tchawicy I 14 i zmiany w phucach
znalezioue 1 13 nie sg wecale charakterystyczne dla $mierci
z utopienia, lecz wystepujg ogdtem przy S$mierci z uduszenia,
a zwiaszcza jezeli Smier¢ nie w jednej chwili, tylko pomatu
nastepuje, jak przy duszeniu.

Podpisany tlumaczy objawy te w nastepujacy sposéb:
Wasyl A. stracit zaraz po otrzymaniu urazu w glowe przy-
tomno$¢ i wydat prawdopodobnie jek lub co$ podobnego,
sprawca styszac to przycisngt mu usta i nos rekag, za czem
zmiany opisane ad 3, 4 i 5 przemawiajg, a to ad 3 od dtoni,
ad 4 i 5 od palcéw i tym sposobem wuduszenie a zatCui
zmiany powyzsze powstaty. Zmiauy ad 3, 4 i 5 opisane
powstaty za zycia i najprawdopodobniej w powyzszy spos6b
rekg, a nie przez wleczenie, gdyz przy wleczeniu twarzg
ku ziemi musiatyby o wiele wiecej zdar¢ przyskdérka na
twarzy wleczacej sie powstaé, dalej zbroczenia tejze ziemig,
piaskiem, szczegdlnie otworéw nosowych i jamy nosowej,
jamy ustnej, czego nie byto. Brak ptynu, piasku i wody
w ustach przemawiajg takze za tem, ze denat w wodzie juz
nie dychat. Wasyl A. byt przez sprawce do wody wrzucony
celem upozorowania $mier¢’ tub téz zupeinego ukrycia tejze.
Smieré bylaby w skutek uszkodzenia czaszki z nastepstwa-
mi wkrétce nastgpita a uduszenie mogto tylko takowg przy-
spieszy¢.

9 byly jeuueni

Posgdzony o zbrodnie morderstwa na
Jedrzej B. pociagniety do odpowiedzialnoSci wypiera sie
wszelkiej wiedzy; mimo to jest on o popetnienie tel
zbrodni silnie podejrzany, albowiem ow¢j nocy past on
konie swoje nie daleko od miejsca, gdzie past swoje konie
Wasyl A., nastepnie znaleziono na posgdzonym ubranie skrwa-
wione, wreszcie zdradzat sie postepowaniem swojém i oka-
zywat niepokdj, nieSmiatos¢, nie jadat, a rodzinie sw¢j opo-
wiadat, ze owej nocy fatalnej miat jakie$ widzenie, z kt6-
rego wrozyt dla siebie nieszczescie. W pare dni pOzniej o-
debrano od jego tescia kijanke (butawke), na ktoérej wido-
czna byta plama krwawa, a posadzony przyznal, ze przed-
miot ten miat przy sobie owe nocy, uzywajac go do przy-
bijania przypoay na konie, nie moze za$ wytlumaczyc,
zkadby na butawie wzieta sie plama krwawa. (Dok. nast.)

Wasylu A.

lll. Kazi styka lekarska w Turcyi.

Zebrat Dr. W. Jabtonowski.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. iSG.

Pielegnowanie brody u mieszkanncow Wschodu, stano-
wigc tradycyjny zwyczaj sankcyjonowany do tego i werse-
tem Koranu, pozostaje w otwartom przeciwienstwie z joj
higijeug. Pospolicie bowiem widzimy, ze muzulmanie dbajac
0 bujny zarost brody, nie zaniedbujg ucieka¢ sie do zasto-
sowywania $rodkéw, ktérych celem ma by¢ powiekszenie
czynno$ci torebek wiosowych, lub nadanie zarostowi poza-
danego koloru. W S$rodkach niezwyklo sie przebiera¢. Kazda,
rada, podana zwykle przez ziomka, balwierza lub doswiad-
czong matrone, S$cisle wykonywa sie, dopoki przemyst za-
chodni nie zarzucit Wschodu swemi przetworami, uwazane-
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mi za nieomylne! Wielu wiec z zamozniejszych, u ktdérych
préznos¢ zapanowata nad rozsadkiem, wzieto sie do wypro6-
bowania afiszowanych kosmetykéw. Brody ich zaczely czer-
nie¢, lecz tez z tg zmiaDg koloru wystgpity i szjbko rozpo-
wszechnity sie cierpienia skérne. Jedni tylko Persowie po-
zostali wierni staremu zwyczajowi farbowania zarostu uzy-
wang tu powszechnie ,,Henne,“ czyliproszku z Lausonia
sorbilis, stésownie do majgcego sie otrzymac skutku,
mieszanego z mniejsza lub wiekszg iloScia kory debowej
lub gaszonego wapna. Podczas gdy zwolennicy kosmetykow
Zachodu zapoznawali sie z tragdzikiem brodowym, iDni, a
w tej liczbie i Persowie, w ogole bardzo niedbali, przedsta-
wiali ciekawe przykitady uporczywego wyprysku i tradzika
stwardniatego, powstajacych tylko w nastepstwie nieostro-
znego zastésowania $rodka barwigcego. Nie wszyscy jednak
mi eszkancy tureckiego Wschodu lubujg sie w téj tak zwa-
n ej ozdobie twarzy. Ormianie np. rzadko noszg brody; cze-
§ ciej spotykamy je u Grekoéw, nigdy za$ u tazow i Kurdow,
cz esci¢j znowu posrod Araboéw beduinéw, a niekiedy i u mie-
szkancow Syryi. Ztad wiec ' przyczyny sprzyjajace powsta-
waniu tragdzika bywajg tu albo mechaniczne jak u Miuut-
m anéw, lub téz wewnetrzne, najagce swa przy czyne w wa-
ru nkach budowy ustrojowej, zwykle wtedy wattej i limfiaty-
cznej. W celu tez stésownego leczenia nalezy przedewszy-
s tkiém uwzgledni¢ spotykane tu odmiany tigdzika. Zwy-
kta odmiana (Acne simplex) jest wytgcznie prawie wiasci-
wa kobietom Wystepuje u o0s6b z nieprawidtowem’ czy-
szczeniami miesiecznemi, naduzywajgcych potraw zaprawio-
nych silnie bakalijami, u niedbatych lub uciekajacych sie do
stosowania pewnych kosmetykéw. Wplyw dziedziczny taKze
daje sie tu wykaza¢. Odmiana tragdzika nazywana brodowsa,
wl ktér¢j torebki wlosowe sg dotkniete cierpieniem, wyste-
puje znowu prawie wytacznie u os6b miodych, dorostych,
niedbatych, temperamentu krwistego, lub t¢z u robotnikow
zajetych przygotowaniem pewnych gatunkéw stodyczy miej-
scowych. Tradzik brodowy czesto wystepuje i u zamoznych,
naduzywajgcych napoi wyskokowych, owej tak tu rozpo-
wszechnion¢j mastyki, lub téz u oséb dziedzicznie usposo-
bionych. Jakkolwiek zaprzeczono zarazliwo$é’ tej odmiany
w nastepstwie golenia sie brzytwa nie zawsze czysta, to
jednak nalezy przyzna¢, ze przykiady spotykane w Tur-
cyi przemaw .ajag bardzo za tym rodzajem udzielania sie
cierpienia. Czesty tu zwyczaj golenia sie nie tylko juz w pa-
tentowanych balwierniach (zawsze pod wzgledem czystosci
wiele pozostawiajgcych do zyczenia), ale i w }aZzniach, pier-
wszg lepszg brzytwa; dalej szybkie wystepowanie chorobo-
wych pojawdw, wreszcie nadzwyczajna ich czestos¢ u nie-
noszacych brody, przy uwzglednieniu usposobienia ustrojo-
wego, zdajg sie by¢ dowodem dos$¢ przekonywajagcym udzie-
lania sie choroby tg drogg, mianowicie gdy sie zapewniono,
ze tradzik brodowy zawdziecza swe powstanie obecnosci
grzybka z rodzaju trichophyton. Woreszcie odmiana stwar-
dniata, spotykana prawie zawsze w Stanie dtugotrwatym, wy-
stepuje tu najczesciej u os6b w wieku od 20—25 lat i ce-
chuje sie wiekszg iloScig krost nieregularnych, niebolesnych,
koloru sinaw ego, majacych za podstawe skére stwardniatg
we wszystkich jej warstwach i po wyleczeniu pozostawiajg-
cych plamke dos¢ ditugo trwajgca, lub gruzetek ztrudnoscig
tylko ulegajacy rozdzieleniu sie.

Uwzgledniajagc wiec usposobiem e ustrojowe, nature dru-
giej odmiany wykazang drobfiowidem, oraz przyczyny me-
chaniczne, rodzaj majacego sie stésowaé leczenia tem sa-
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mém bedzie jrz wskazany. Jezeli
lekarza, zadanie tego ostatniego, jakkolwiek nie tatwe,
bo oparte na przekonaniu o bezwiadnoSci sztuti przeciwko
temu cierpieniu, zawsze przeciez da jaki$ rezultat, jezeli nie
wyleczy, to przynajmniej zlagodzi site pojawéw chorobo-
wych. Gdy za$ do leczenia tragdzika zostang uzyte Srodki
zachwalane Ilub nawet administrowane rekg miejscowych
znawcow; gdy jak u Persow, wypada przedewszystkiem wal-
czy¢ zprzesadem, nakazujgcym farbowac¢ brode bez wzgledu
na szkodliwe nastepstwa, wynikajace z podobnego postepo-
wania, wtedy bywa praktyczniejszein rozsta¢ sie z cborym,
anizeli usitowa¢ racyjonalnem leczeniem poprawia¢ bted”
wywotane przez uzycie miejscowych kosmetykéw. W rzedzie
zas srodkéw swojskich, uzywmnyth do leczenia tragdzika zwy-
ktego, figuruje gtéwnie napar z owocu suszonej pigwy, mle-
ko i napar z lisci figowych, uzywane do obmywania czesci
chorobowo zajetych. Innych lekow nie uzywa sie w tej od-
mianie. Stan ogoélny zdrowia zupeinie pomijajg, jedynie zale-
cajg niekiedy letnie kapiele, uzupetniajgce szereg S$rodkdw
lozmiekczajgeyeh. Leczenie odmiany brodowej jest bardziej
zawitém. Sposéb zwany indyjskim czesto stosujg wytaczni
znawcy, najczesciej tureccy aptekarze lub nawet balwierze.
Caly za$ spos6b postepowania zalezy na przebiciu krosty
iglicg z drzewa ,,Boab“ (Adansonia dipitata) bardzo twardg
i zdolng zastgpi¢ nawet igte metaliczng. Po przebiciu za-
warto$¢ krosty wyciskajg. Do utworzonej jamki wprowadza
sie kilka kropli bardzo silnego octu, wymywa sie wodg za-
wierajgca nieco atunu i wreszcie przysypuje sie proszkiem
z szyputek wiasnie wspomnianej rosliny. Takag operacyje
powtarza sie co drugi dzien; i po uptywie dni 20tu cierpie-
nie ma zupetnie ustgpi¢. Jakkolwiek bytem Swiadkiem tego
postepow ania, jednak niepodobna mi byto zapewnié sie oje-
go rezultatach, jedynie z braku moznosci dalszego obserwo-
wania 0s6b, poddajgcych sie probom indyjskiej zrecznosci.

taki chory' uda sie do

Udato oii sie tylko zdoby¢ kilka iglic z Boababu, ktére ja-
ko ciekawy okaz prze$Sle kiedy$ do Krakowa. Dobrze tu
znane i bardzo naduzy wane przetwory rteci i w trgdziku

brodowym czeste znajdujg zastosowanie. Mascie z chlorkiem
i jodkiem rteci, w stosunku nieokreslonym, pomimo powsze-
chnego uzycia zwykly polepsza¢ nieco stan chorobowy, je-
zeli ilo$¢ przetworu rteci nie bywata zbyt znaczng. Ze za$
najczesciej dzieje sie przeciwnie, wiec rezultatem podobnego
leczenia sie bywaja najczesci¢j powiktania chorobowe a gto-
wnie wyprysk. Woreszcie upust krwi i pijawki oraz wyry-
wanie wioséw, uzupetniajg dwa powryz¢j zacytowane sposoby
postepowania. Co za$ do leczenia odmiany trgdzika stwar-
dniatego, najczesciej tu spotykanego u farbujacych brody, a
zatétm u PersOw, to ci ostami, zreczniejsi od innych w wy-
szukiwaniu $rodkdw leczniczych, pomimo wielkiego wstretu
do wyskoku, uzywaja go jednak do obmywan czesci choro-
bowo zajetych. Mieszajgc wyskok z naparem szatwii, lub
dodajagc do rozczynu dwuchlorku rteci, majg Srodek w isto-
cie mogacy dziata¢ korzystnie, gdyby tylko jego zastosowa-
nie odbywato sie w sposob bardziej prawidtowy. Kiedy Pers
zaledwie zwilzy okolice dotknietg tradzikiem, natychmiast
zlewa ig pragdem zimnej wody, ktéra zamiast sprzyjania, ta-
muje dziatanie zastosowanego leku. Odwazniejsi z nich, choé
przekonani o uporczywosci cierpienia, zastésowujg pryszczy-
dfa (vcsicaioria), inni uzywaig dziegie¢, a sg i tacy, ktoérzy
sie oSmielajag uciec sie do przyzegania wyrzutu rozpalong
igla. Nastepstwa podobnych przyzegan nie zawsze bywaja
korzystne; owrzodzenia bowiem i nieksztattne blizny, powie-
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kszajg i tak juz przykry stan choroby. Jako fakt dos¢ cie-
kawy i wybornie charakteryzujgcy sktonnos$é do leczenia sie
naszych zamozniejszych chorych, jest uzycie wéd mineralnych
siarczanyeh. Dotychczasowe bowiem przekonanie, ze tradzik
jest cierpieniem powierzchownem, ze na jego powstanie nie
wplywa zadna z przyczyn ustrojowych, zostato nareszcie
zwalczonem, przynajmniej w kotach wyksztatceriszych, tak
ze dotad rutynowe leczenie tradzika, ulegajac pewnej zmia-
nie, zostato zaznaczonem w historyi tutejszej tera”.i wysta-
pieniem na scenge mato tu znanych oryginalnych daszek i bu-
telek, pochodzacych ztakich zaktadéw jak np. Enghlien, Lu-
chon, Bareges itp., co powiekszajgc zasoby lecznicze, czyni
nieco tatwiejszem leczenie zniecierpliwionych chorych.
(Ciag dalszy nastapi).

IV. Kazuisiyka lekarska.

Przyczynek do leczenia ran sublimatem.
Podat Dr. Adolf Groldhaber.

Od czasu gdy Lister wprowadzit w zycie przeciwgoil-
ne leczenie ran, poczely sie sypa¢ z wszystkich stron mody-
fikacyje. Powdéd do tego data zrazu zbyt wysoka cena $rodkéw
do opatrunku potrzebnych, pdzniej za$ stato oie to staboscig
powag na polu chirurgicznem, aby nowy sposob przeciwgnil
ny wymysle¢. Zamiast wiec gazy, protective i makintosa,
zalecono wate, jute, trociny itd., a zamiast kwasu karbolo-
wego stosowano tymol, naftalin, kwas borowy, salicylowy
nawet bedzwinowy, borogliceryd, jodoform a w ostatnich
czasach sudlimat, ktéry niestety ogromnego wziecia doznat.
Co do mnie, to zawsze mi sie nasuwata watpliwos$¢, czy ten
lek, znany ze swej zracej i trujagcej wilasnosci, nie przejdzie
do organizmu tern tatwiej przez otwartg rane, jezeli prze-
twory rteciowe juz przez skére do organizmu wnikajg. Z tej
przyczyny opatrywatem rany jodoformem Ilub kwasem kar-
bolowym, a dotad nie zdarzyto mi sie widzie¢ zatrucia temi
Srodkami ani w mojej praktyce prywatnej, ani podczas mej
stuzby w szpitalu $w tazarza. WoaAwczas trzymat sie mdj
przetozony prof. Obalinski $cisle pierwotnego przepisu Li-
stera, i nie skgpiliSmy kwasu karbolowego, tak ze przez
caty czas moj stuzby cierpiatem na niezyt potyku, wywotany
przez przesycenie powietrza szpitalnego mglag karbolowa.
W ostatnich czasach zrobitem wyjatek i o mato ciezko tej
proby nie odpokutowatem, niniejszem tez zamierzam poda¢ do
wiadomosci publicznej nastepujacy przypadek, zachecony ar-
tykutem prof. Mikulicza, zamieszczonym w Nrze ®o Przegl.
Lek., w ktorym autor przestrzega przed zbytnim uzywa-
niem sublimatu, a zarazem nasuwa mysl, ze dobrze bytoby,
aby czasopisma ogtaszaly wszystkie przypadiel zatrucia su-
blimatem w celu wypowiedzenia ostatecznego stowa co do
wartosci tego Srodka w chirurgii.

M06j przypadek dotyczyt 25-letniej kobiety, ktéra przed
4ma tygodniami zachorowata na zapalenie gruczotu sutko-
wego. Pacyjentka byta dotad zawsze zdrowa, jest ona do-
brze odzywiong, silnie zbudowang. Przed po6t rokiem odbyta
potdg prawidtowy. Przed 6 tygodniami powstaty nadzerki
na sutkach. Z powodu nieodpowiedniego zachowania i bolu
karmita tylko jednym sntkiem, z tej przyczyny powstat sil-
ny obrzek a w nastepstwie zapalenie w drugim sutku. Zawe-
zwany, zastatem juz ogromny obrzek (w poréwnaniu ze zdrowym
byta objetos¢ lewego sutka pie¢ razy wieksza), ciastowaty,
zaczerwienienie skory, wielkg bolesnos¢, w giebi ropienie.
Mleka wydobywato sie zaledwie $lad. Przystgpitem natych-
miast do otwarcia, przyczem wydzielito sie skapo ropy.
Przestrzyknagtem jame rany kwasem karbolowym i zatozytem
opatrunek uciskajacy. Nazajutrz po zdjeciu opatrunku wy-
ptyneto okoto 20J O ropy i w sutku powstata wielka iama.
Poniewaz w ostatnich latach tyle sie naczytatem o otruciach
kwasem karbolowym, zawahatem sig, czy takowy stykajac
sie z duza powierzchnig jamy nie wywotatby zatrucia, i z tej
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przyczyny poszedtem za terazniejszym pradem i przestrzy-
knatem jame rozczynem sublimatu w stosunku 1:1000, zato-
zytem saczek a na to znow opatrunek uciskajgcy. Nazajutrz
powtérzytem to samo i przez te dwa dni uzytem okoto 200-0
ptynu, czyli 0-20 sublimatu.

W pare godzin po opatrunku wezwano mnie do paey-
jentki, ktorg zastalem wijgcq sie na t6zku z p >wodu bolu
brzucha. Powstaty dwukrotne wyrnioty, potem rozwolnienie,
nastepnie parcie, stolce krwawe, majaczenie. Chora miata
dyjete pozywng codziennie prze-emnie przepisaug i tegoz
dn.a prdcz rosotu i jarzyn nic nie spozyta. Z t¢j przyczyny
nie mogtem stanu obecnego odnies¢ do bledu dyjetetycznego
a gdy stolce krwawe powtarzaty sie co pare minut wséréd
niestychanego parcia, bytem najmocniej przekonany, ze pa-
cyjentka zapadia na czerwonke, ktdra w ostatnich czasach
tutaj sporadycznie wystepowata. Zalecitem '25-0 oleju raczni-
kowego a nastepnie odwar salepu, a gdy parcie nie usta-
wato. pare lawatyw z krochmalu z dodatkiem paru kropel
nastoju makowca. Nazajutrz zrana zastatem silny zapad,
w nocy byto pie¢ stolcow krwawych ze znacznem parciem;
z jamy ust czue cuchnienie, w ni¢j rozpulchnienie bton $lu-
zowych i nadzerki na dzigstach; silny $linotok. Badana zali
sie na bol zebdéw, na ciggte parcie i bél brzucha; odpowiada
apatyczuie. Dopiero ten stan wskazat mi prawdziwy powdd
catego cierpienia; w tej chwili zarzadzitem ciepta kapiel,
ktdrag chora przez dzieh pare razy powtOrzyta, co bél brzu-
cha i parcie zupetnie uspokoito Nadto pidawano troche sta-
rego czerwonego wina, odwar kory ckinow6j z garbnikiem.
Rozwolnienie utrzymato sie jeszcze przez pare dni, a zapa-
lenie dzigset ustapito po pedzlowaniu garbmkiem i ptuka-
niu chloranem potasowym, a ja bogatszy o jedno dosSwiad-
cze iie, ktdre mi mogto przysporzy¢ niezmiernych przykrosci,
wrdcitem jeszcze tego dnia do kwasu karbolowego, pod
wptywem ktérego sprawa gojenia w prawidtowy sposéb po-
stepowata.

Sadze, ze przystuzytem sie kolegom przez ogtosze-
nie tego przypadku, bo recze, ze nie jeden z kolegow
ulegt tym hymnom pochwalnym, jakie $piewano na czesc
sublimatu, jak w ogble opiewano z entuzyjazmem ,nowe"
$rodki i zachecano nas biednych na partykularzu osiadtych
lekarzy do nasladownictwa—a wieksza cze$é tych ,nowych“
srodkow (np. kairyn, terebinthina de Chios itd.) przeszta w téj
chwili w zapomnienie, stanowigc cenny nabytek dla apte-
karzy, ktérzy na zadanie lekarza za drogie pienigdze te no-
wosci sprowadzajg, ktoremi nie jeden z kolegdw swa repu-
tacyje przeptacit, jak to mnie o mato sie nie stato ze subli-
matem ).

V. Oceny i sprawozdania.

Sprawozdanie z konferencjg o cholerze. Dysknsyja

w panstwowym Urzedzie zdrowia w Berlinie w d. 29 lipca br.
podat Dr. Scliaitter.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 37).

Yirchow, ze wzgledu na pytanie trzecie zabiera gtos
raz jeszcze. Wedtug tego co Koch witasnie moéwit nie jest
on w stanie tw erdzi¢, ze wykrycie pratka za pomocag mi -
kroskopu wystarcza do rozpoznania, V. wiec nadmienia, ze da-
wniej obchodzono sie bez wyszukiwania pratka a pomimo
to dawano sobie jako$ rade z rozpoznaniem. Dla urzednika
zdrowotnego byloby jedynie waznem rozstrzygniecie, czy
w danym przypadku ma sie przed sobg cztlowieka ulegaja-
cego epidemii czyli téz przypadek sporadyczny. Koch twier-
dzi wiasnie, ze zbadat przypadek cholery swojskic¢j i nie

J) Wiadomo, ze po uzyciu kwasu karb itowego i Jodoferm i spo-
strzegano nie tylko ciezkie przypady zatrucia, ale i $mier¢, co
jednak me wyrugowato tych $rodkéw z arsenatu antyseptyczne-
go, tak, jak i sporadyczne przypadki zatrucia po stosowaniu
sublimatu zdarzajace sig nie potrafiag zmniejszy¢ znaczenia, kté-
rego $rodek ten nabyt w antyseptyce.—Bedakcyja.
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wykryt pratka; godzi sie tedy zapyta¢: Czy Kocli watpit-
by, ze ma przed sobg przypadek cholery dotad watpliwy,
w ktérym jednak objawy sg zupeinie takie same jak w cho-
lerze azyjatyckiej a badanie mikroskopowe wykazuje niezli-
eczone pratki w odchodach?

Koch odpowiada, ze w obee takiego stanu rzeczy nie
watpitby o tern ani na chwile, zdarza sie jednak czasem,
ze wsérdd badan nie znajduje sie pratkow w takiej ilosci,
izby sie mogto by¢ pewnym rozpoznania i w tych wiasnie
przypadkach bywa potrzebném przeprowadzenie hodowli, co
juz nigdy nie zawodzi. K. sgdzi, ze nie jest wcale obojetuem,
czy w pierwszym przypadku, zawleczonym np. na okrecie
albo innym sposobem mozna natychmiast rozpozna¢ stano-
wczo cholere; ta okolicznos¢* sktonita go do uczynienia py-
tania, czy wykrycie pratka da sie zuzytkowac praktycznie
Jak nadmienit Hirsch wyczekiwano w przypadkach cholery
nwojskiéj, czy chorzy wyzdrowiejg lub nie, ale to nie roz
etrzygato o charakterze choroby, gdyz przeciez z cholery
azyjatycki¢j moga ludzie wyzdrowie¢. Wypadatoby tedy wy-
czekiwa¢ nagromadzenia sie przypadkdéw, ale wsréd tych
wyczekiwan uptynatby czas odpowiedni do przedsiewziecia
$rodkéw zapobiegawczych. Jakiekolwiek bytyby warunki
pozagdanem by¢ musi, aby pierwsze zaraz przypadki rozpo-
znano i zastosowano natychmiast $rodki zapobiegawcze. Mi-
mo ze dawniejsi praktycy rozpoznawali doktadnie, czy mieli
do czynienia z cholerg swojska czy tez azyjatycks, roz-
poznania ich bywaty spéznione, gdyz pora najodpowiedniej-
sza do dziatania zazwyczaj juz byta mineta. Rozpoznanie
pierwszych przypadkéw cholery jest nic tylko waznein, wte-
dy gdy one pojawiajg sie juz w Europie, rozpoznanie takie
w jéj ojczyznie moze postuzy¢ do sttumienia zarazy w sa-
mym poczatku jej rozwoju przez odosobnienie przypadkéw.
Gdyby jednak kro chciat wyczekiwac z rozpoznaniem dopoki
sie nie pojawi pot tuzina lub wiecej przypadkow, stracitby
poglad na rozwielmoZnienie sie zarazy. Sposéb badania
co do pratkbw nie przedstawia szczeg6lniejszych trudno-
§ci. Poszukiwanie pratkéw gruzliczych za pomocag bar-
wienia, pomimo ze jest o wiele wiee¢j skomplikowaném, juz
sie rozpowszechnito, to téZ tem bardziej snodziewaé sie na-
lezy, ze urzednicy zdrowotni, jezeli nie wszyscy to przynaj-
mniej wielu z nich, nauczyliby sie wkrétce sposobu badania.

Na pytanie Schuberta odpowiada Koch, ze pratki
mozna wykry¢ juz w pierwszych okresach choroby, w Tulo-
nie zdarzyto mu sie bada¢ przypadek, w ktéorym chory za-
padt w samym szpitalu i umart w pare godzin a badanie
wykazato w jelitach bardzo znaczng ilos¢ pratkéw. Na pod-
stawie tego przypadku moze Koch twierdzié, ze pratki
mozna wykaza¢ bardzo rychto i ze pierwsze stolce wodniste
bezbarwne juz pratki zawieraja.

Fraenkel twierdzi, ze badanie co do pratkdw nie
jest wecale tak tatwem, jak to Koch przedstawia, Pi-
stor za$, ze na wsi jest bardzo trudno o materyjat do
badania a wykonywanie sekcyj napotyka na znaczne tru-
dnosci tak, ze na wsi trudno przypusci¢ mozliwos¢ badan
w tym kierunku. Inna rzecz w miastach, zwtaszcza wigkszych,
tam badania tego rodzaju bedzie mozna przeprowadzi¢ z ko-
rzyscig, zwtaszcza gdy miodzi urzednicy zdrowotni bedg zaj-
mowali urzedy a miodsi z posréd tych, ktérzy je obecnie
zajmuja, nawykng z czasem do tych badan. Obydwa te za-
patrywania zbija Koch przytaczajgc w skroceniu sposéb
postepowani i i wykazujac tym sposobem jego fatwos¢. Ge-
latyne do hodowli mozna obecnie kupi¢, nalezy ja tylko
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ogrza¢, zmiesza¢ z odrobing $luzu pochodzgcego z odchodéw
i wyla¢ na plytKe szklang. Plytke te umieszcza sie teraz
pod dzwonem szklanym a nie majagc takowego mozna
uzy¢ dwdch talerzy, pomiedzy kt6>-emi umieszcza sie pilyt-
ke, jak to robili cztonkowie Komisyi przebywajac w Kal-
kucie. Postaranie sie o materyjat do badania nie napotyka
w cholerze na zadne trudnosci, nalezy tylko postarac sie np.
0 koszule poplamiong odchodami i zbada¢ kilka strzepkow
$luzowych trzymajacych sie ptotna. Jestto przedmiot naj-
przydatniejszy do badan, ktérego zawsze dosta¢ mozna, nie
potrzeba rowniez wcale osobnego przyrzadu do ogrzewania
gdyz cieptota poko' iwa w lecie wystarcza dla hodowli.
W razie zimna nalezatoDy, co najwiecej, nieco w piecu kazaé
zapaiic,

Neuman u zabrawszy glos stwierdza, ze dyskusyja
doprowadzita do przekonania, iz pratek przeciukowy stano-
wi przyrzut choleby i jest posrednikiem ws$rdd szerzenia sie
tejze. Tak wiec nie nalezy sie waha¢ w poruszeniu prakty-
cznych nastepstw tego pewnika. Ministeryjum wojny komende-
ruje szeregiem oficeréw pouczonych nalezycie, w jaki sposéb na-
lezy przadsiewzig$¢ kroki wojenne przeciw nieprzyjacielowi.
Wiaciza sanitarna powinna w tym przypadku uczyni¢ toz
samo, bez wzgledu na to, czy zadanie jest tatwem, czy tru-
dnem, postaraé siefo personal lekarski wyéwiczony. Wypo-
wiada¢, ze w tej lub owej prowiucyi wybuchta cholera, gdyz
wykazano pratek przecinkowy, moze jedynie osobistos¢é wpra-
wna w badanie i dla tego zastugujaca na zaufanie. Z ka-
zdej prowiucyi powinno kilku Ilub kilkunastu lekarzy z po-
§rod grona stuzby zdrowia zebra¢ sie w Berlinie, aby sie
nauczyli bada¢ i mogli stanowczo orzec w danym przypadku
0 istnieniu pratka cholery. Zanim to nastapi, powinny sie
badania odbywa¢ w Berlinie, a odpowiedzialno$¢ spadajace
na tych, ktérzyby nie donie$li o pierwszych przypadkach
cholery lub nie przystali materyjatu do zbadania, pozwat?
wykluczyé obawy nienalezytego spetniania tych polecen.
Pierwsze przypadki zatajone bywaja przyczynami rozlegtych
epidemij a pewnym by¢ nalezy, ze w obec tego odkrycia
moznaby w samym poczatku stosunkowo mniejszemi $rod-
kami zapobiedz zarazie.

Virchow zgadza sie z poprzedzajgcym méwcag w tém,
ze odkrycie to nalezy zaraz zuzytkowa¢ w catej petni, do-
daje jednak, ze w praktyce rzecz ta przyjmowataby sie zwol-
na, dla tego jest on za tern, azeby utworzono stacyje obser-
wacyjne, do ktorych odsytanony materyjat celem zbadania.
Nawet wsréd takiego postepowania uptywatoby kilka dni
zanimby zdotano rzecz stanowczo rozstrzygng¢; badanie mi-
kroskopowe stanowi zawsze podwaling a rezultat hodowk
moznaby pdzniej zakomunikowac.

Kochowi wydaje sie niebezpiecznem przesytanie od-
chodoéw cholerycznych, zdaniem jego odpowiedniej bytoby
posyta¢ na miejsce lekarza obznajmionego z badaniem. Po-
Zniej nauczy sie bez watpienia kazdy fizyk sposobu badania,
zwiaszcza ze rzecz nie jest tak trudna, skoro sie jg raz widziato,
ale do tego przyjdzie dopiero z czasem. Nieréwnie predz¢j
mozna sie spodziewaé, ze w miastach, zwlaszcza wiekszych,
znajdzie sie ten lub 6w obeznany z bajaniem, ktéryby mogt
pojecha¢ na miejsce i badanie przedsiewziac.

Z kolei zajeto sie pytaniem:

5) Czy przyrzut posiada znaczng odpornos$é
16) Czy przez wysuszenie ginie w krdtkim czasie?

Z rozmowy z Pettenkoferein przekonat sie¢ Vir-
chow, ze wymieniony badacz przypuszcza istnienie pewn ¢j
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postaci trwat ¢j pratka przecinkowego, ata wtasnie prze-
miana trwata (Dauerzustand) pratka jest zywiotem najnie-
bezpieczniejszym. Pettenkofer posunat sie w przypuszczeniach
swoich tak daleko, ze domys$la sie istnienia postaci pratka,
ktéra nawet przez czas dtuzszy moze by¢ utajong i nieszko-
dliwg, a dopiero ws$rdd sprzyjajacych okolicznosci zaczyna
buja¢ i sprawia wybuch zarazy. P. sadzi, ze przyrzut cho-
lery w sw¢j postaci trwalej zostat zawleczony do Tulonu
zapewne jeszcze z poczatkiem roku biezgcego.

Wedtug tego, co Koch na konferencyi wypowiedziat,
nie podziela on zdania P. o istnieniu postaci trwatej pratka
a do przeczenia istnieniu takiej postaci uprawniajag go nie
tylko wiasne lecz i wszystkie obce dawniejsze spostrzezeni?
Nie ma wcale analogii pod tym wzgledem pomiedzy cholerg
a chorobami, ktorych przyrzut wyschniety nie traci przez
czas diluzszy swojoj sity zakaznej, jak np. przyrzut karbun-
kulu i ospy. Liczne istniejg dowody, ze te choroby bywaty
przenoszone za posrednictwem szmat, weiny lub z kurzem
w powietrzu; dowodu, ze cholere tym sposobem przeniesiono
wcale dotagd nie ma. Wzmianki napotykane tu i owdzie
w dziennikach sa nader pobiezne i niedoktadne tak, ze za-
dng miarg nie mozna wykluczy¢ moznosci zakazenia za inneni
posrednictwem. Ostatnia uwaga odnosi sie réwniez do przy-
padku wspomnionego przez Leydena: zaraze mialy prze-
wies¢ rzeczy przystane z Ameryki do Europy. Stowem nie
ma dowodu, ze przyrzut cholery zatrzymuje swojg site po
wyschnieciu, stan trwatly przyrzutu nie istnieje a wysuszenie
niszczy sile zakazajagca w przeciggu krotkiego czasu. Przy-
padek Leydena nic nie moze stanowi¢ wt tej mierze, gdyz
dotyczy miejscowosci, gdzie nie dawno panowata cholera a
pojmowaniu rzeczy przez Kocha nie sprzeciwia sie wcale
okolicznos$¢, ze przedmioty, ktére miaty zawieraé przyrzut, do-
piero po 4 czy 6 tygodniach dziatanie rozpoczety. Stanu, wja-
kim sie przez ten czas znajdowaty pratki, nie mozna uwazac
za stan trwaly (Lauergustami) w tern znaczeniu, jak to jest
stwierdzonem dla przyrzutu karbunkutu i ospy. Pratki kar-
bunkutowe zaschniete mogg nawet po uptywie fat dwunastu
rozwingé swojg site zakazajacg; w ospie zdarzajg sie zaka
zenig nawet po roku, krowianka zaschnigta zatrzymuje sku
teczno$¢ swojg rowniez przez rok. Taki stan mozna nazwac
stanem trwatym. 3ielizna zapakowana moze nawet po Kilku
tygodniach by¢ jeszcze wilgotng a przeto zawiera¢ pratki
przecinkowe, niepozbawione sity zakaZnéj. W rurce odczyn-
nikowej udawato sie przechowaé pratki przez sze$é¢ tygodni
i diuzej, posiadaty one po uptywie tego czasu wiasnosci
zywotne, nie mozna jednak juz twierdzijakoby przeszty
w odmiane trwalg. Skoro je tylko wysuszono, ginety. Na
korzy$¢ tego zapatrywania przemawia réwniez przebieg cho-
lery na okretach. Uderzajgcém jest, ze na zwyktych statkach
handlowych, ktére przewoza przedmioty najrozmaitsze, ptyng
z okolic, w ktorych cholera panuje, musza przeto zawierac
przyrzut w t¢j lub ow¢j postaci, nie wybucha zaraza nigdy
w innym czasie tylko zaraz w pierwszych dniach po odbiciu
od brzegdw. Inaczej zupeilnie ma sie rzecz na wielkich sta-
tkach przewozowych. Choroba wybucha wkrétce po odbiciu
przewleka sie jednak dwa, trzy lub nawet cztery tygodnie
a nawet i diuzej. Dzivinem bytoby gdyby pizyrzut znajdo-
wat sie w sw¢j trwalej postaci tylko na tych okretach, kto-
re przewoza wielka liczbe o0séb i zwolna tylko rozwijat
swoje dziatanie. Dla czeg6z nie zdarza sie¢ to na statkach ku-
pieckich lub na tych, ktére wiozg mato oséb i nienagroma-
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dzonych gesto? Zdaniem K. jest to najoczywistszym dowo-
dem, ze przyrzut ginie zazwyczaj nader rychto i ze utrzy-
muje i krzewi sie tylko wsrdéd organizméw ludzkich, spro-
wadzajac kolejne zarazanie sie, co w obec zycia w skupienia
na mal¢j przestrzeni jest mozliwém. W przebiegu zaraz roz-
wlekanych na wielkie odlegtosci nalezy tylko ludzi mieé
w podejrzeniu, a podania o przypauKach, w ktérych towarjr
miaty posredniczy¢ w dostawaniu sie przyrzutu, okazaly sie:
niewiarogodne. Juz przytoczone fakty, zaczerpniete z doswiad-
czenia, dowodzg stusznosci zapatrywan.

Vircbow nadmienia, ze ws$rdd poszukiwania postaci
trwatéj pratka ze stanowiska botanika rozchodzi¢ sie powinno-
0 to, czy wsrod jego rozwoju i krzewienia sie nie powstaje
pewna postawi ktéraby mogta zywotno$¢ zachowac przez czas
dtuzszy. Wedtug tego jak obecnie rzeczy stojg, mozna wszy-
stkie znane przypadki choroby wytlumaczy¢ zyciem i buja-
niem organizméw witasnie poznanych. -Jak dotad nie potrzeba
poszukiwa¢ nowych postaci. Gdyby jednak udowodniono, ze
przyrzut ten ozywia sie tak jak pratek karbunkutowy pomi-
mo, ze przez pewien przecigg czasu byt wyschniety, naleza-
toby w jego rozwoju szuka¢ now¢j przemiany dotad niezna-
nej, czego jednak, zdaniem Kocha, spodz.ewaé¢ sie nie
nalezy.

Doswiadczenia Hirscha, zebrane wsréd dawniejszych
epidemij, a mianowicie w roku 1848 i 49 w Gdansku, skia-
niajg do zapytania, czy wobec twierdzenia Kocha, ze
pratki zatrzymujg w wilgoci zywotno$¢ swojg przez czas nie-
ograniczony, nie nalezy domys$laé sie, ze one, znajdujac te-
ren dla siebie przyjazny, mogg przez pewien czas przeby-
waé w miejscowosci poprzednio nawiedzonej, nie zdradzajac-
swojej bytnosci a po6zni¢j dopiero rozpocza¢ szerzenie na no-
wo dzieta zniszczenia. Il. przypomina sobii bowiem, ze epi-
demija z nastaniem mrozow w Gdansku wygasta a na wio-
sne zapanowata na nowo, chociaz o nowcin j¢j zawleczeniu
ani mowy by¢ nie mogto.

Koch zgadza sie na przypuszczenie takiego przebiegu
sprawy; dodaje jednak, ze wyraz ,,posta¢ trwata* (Bauer-
zustund) sprawia w tej mierze zawiktanie i stan ten nie jest
wcale analogicznym do stanu znanego z bijologii innych
pasorzytdw. Nad kwestyjg ta warto sie zastanowi¢. K. spo-
strzegt, ze pratki wytrzymujg bardzo niski stopien cieptoty,,
mogg istnie¢ réwniez po za ustrojem ludzkim, np. na zie-
mniakach, a w rurce odczynnikow¢j nagelatynie lub tez na
bietiznie zyja przez pewien czas. Te spostrzezenia sa do-
stateczne do wypowiedzenia przypuszczen, ze byt ich, jak-
kolwiek wsréd powolnego rozwoju z powodu mniej korzy-
stnych warunkéw jest mozliwym w odpowiedniém miejscu
w ziemi lub tez gdziekolwiek indziej bez wywotania zaka-
zenia. Wszystko to jest mozliwém, doswiadczenie jednak K.
tak daleko nie siega, dlatego téz wtéj nr erze nie moze sta-
nowczo orzec. Chcac to stwierdzi¢ nalezatoby w pewien czas
po ustgpieniu cholery bada¢ w pewnych miejscowosciach
ziemie, wode i wszystko to co moze stanowi¢ przytutek dla
pasorzyta. Pytanie to jest wazném, odpowmdzi jednak na nie
nalezy sie dopiero w przysztosci spodziewaé. W Kalkucie-
nie mozna byto przedsiebra¢ takich poszukiwan, gdyz tam
cholera nie wygasa, dochodzenie powinno mie¢ miejsce po-
ustgpieniu cholery w jakiéj$ miejscowosci w Europie, a za-
ja¢ sie tag sprawg nalezaloby nawet z tego wzgledu, ze tym
tylko sposobem mogtyby by¢é wytlumaczone pewne fakty,
o ktorych wspomina Pettenkofer. (C. d n)
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Doc. Dr. Karol Chodounsky: Klimatyczne leczenie gru-
izlicy pluc. (Praga, 1884 r. Odbitka z Casopisu 1 ¢.)
Strescit Dr. A. Kwasnicki.

(Ciag dalszy. Patiz Nr. 37).

Oceniwszy warto$¢ czynnikéw klimatycznych, zastana-
wia sie w dalszym ciagu Dr. Chodounsky nad wptywem
klimatu na cztowieka, i popartszy swe rozumowanie pou-
-czajagcemi przyktadami, twierdzi, ze wplyw ten przyrody
wyciska na cztowieku swoje pietno; a jak cztowiek zdrowy
mosi na sobie cechy strefy rodzimej, tak réwniez choroby
rozwijaja sie, przebiegajg i znikajg roznie w roznych kra-
jach, jak o tern pouczaja geograficzno-patologiczue badania.
Spostrzezenie pouczyto, ze sg miejscowosci, jakby zabezpie-
czone (immunitas) od gruzlicy; fakt ten nasungt mysl, czy
w miejscowosciach tych przebieg juz istniejgcej giuzlicy nie
bedzie pomysiny? a chociaz te miejscowosci zabezpieczone
od gruzlicy nie sag w stanie bezwzglednie przekonaé, ze sg
zupetnie woine od przypadkéw tej- choroby, doswiadczenie
jednak przekonato o skutecznoSci przebywania suchotnikow
w tym klimacie. Do miejsc takich zaliczamy Islandyje, Eeroe,
stepy kirgiskie; do miejscowosci, w ktorych gruzlica poja-
wia sie rzadko, naleza: Szwecyja, Norwegija, Finlandyja,
Szkocyja, wyzyny Alp, Pireneéw, Apeninbw i Karpatow.
mStrefy pdinocne najwiec¢j sg zabezpieczone od gruzlicy:
w Ameryce ta wytgcznos¢ siega do 52—53° szerokosci pot-
nocnej, w Azyri do 60°, a w Europie do 71°; do miejsc tych
nalezg amerykanskie wyzyny w Kalifornii, Limie, Meksyku itd.

Jezeli sie przypatrzymy warunkom klimatu i zycia mie-
szkancow tych okolic, to przedewszystkiem uwzgledni¢ na-
lezy, ze ludno$¢ tamtejsza przebywa badZ poza domem, badz
w przybytkach o obfitej ilosci powietrza. Dla chorych jednak
ostry klimat pétnocy jest zbyt szkodliwy, azeby w nim prze-
bywa¢ mogli, pozostajg wiec tylko wyzyny gérskie. Doswiad-
czenie pouczylo, ze im blizej réwnika, tem wyzej trzeba sie
wznosié, azeby dosiegng¢ pasu bezpiecznego od gruzlicy:
przy réwniku pas ten poczyna sie na wysokosci 9,000 stdp,
w potudniowej Europie na 3,000, a w $rodkowej na 1,500
stop; Dr. Chodounsky sadzi, ze obie ostatnie ilczby sg
niedoktadne. Natomiast sg w Srodkowej Europie liczne, ge-
sto i rozlegle zalesione okolice, gdzie gruzlica nalezy do
-chorob tylko wyjatkowych.

Pouczajagcg w tym wzgledzie jest statystyka Deniso-
na w nizinach przymorskich po6inocnej Ameryki: z calej
$miertelnosci przypada na suchoty 20—30°/0, na wysokosci
1000" 10—20%, na 2.000" 5—10%, na wyzynie 4,000
.2—5%, na 6,000' tylko 1—2%. Zasadniczo zblizong jest
do powyzszych liczb statystyka $miertelnosci z gruzlicy
w Szwajcaryi Lombard a oraz Mullera. Z wyliczen tych
wynika niezbity wniosek, ze w miare wznoszenia si¢ w strefy
gorskie Smiertelno$¢ z gruzlicy' ptucnéj obniza sie.

Zatowaé wypada, ze nie posiadamy rownie przekonj'-
wajacej statystyki dla porownania S$miertelnoSci z gruZlicy
na wybrzezach morskich i krajach $Srodkowych oraz okoli-
cach zalesionych i potoninach. Miejsca klimatyczne, stosownie
do potozenia i wpltywu na zdrowie cztowieka, dzielg sie na:
1) okolice nizin i 2) okolice gbrska. Pierwsza rozpada sie
na a) niziny pomorskie i b) niziny $rddladowe. Do miejsc
klimatycznych gdrskich autor zaliczyt tylko te, ktore sg
wzniesione na 1,000m. nad powierzchnie morza.

Klimat nizin, a) Niziny $rodlgdowe cechujg sie
przedewszystkiém statym stopniem ci$nienia barometryczne-
go, oraz peryjodycznos$cig i obfitoScig wilgoci atmosferycznej.
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StopieA cieptoty, napiecia elektrycznego, ruch powietrza nie
majg w nizinach znaczenia w pojeciu czynnika leczniczego.
Przy wyborze miejsca dla suchotnika nalezy koniecznie
stwierdzi¢, jaka jest ilos¢ wilgoci w powietrzu, gdyz bada-
nia udowodnity, ze wilgotne okolice nie sg bez szkodliwego
wptywu dla cierpigcych na gruzlice. Tak zwany klimat po-
gnebiajacy (ponebi depressivni) cechuje sie powietrzem wil-
gotnem, cieptem i spok<>jnem; miejsca posiadajgce ten Kli-
mat nie powiuny zalicza¢ sie do klimatycznych, pomimo ze

kilka miejscowosci i miast tej zaszczytndj opinii uzywa.
Wielkie miasta majg swoje cechy i czynniki klimatyczne,
ktérym np. Piza, Palermo, Rzym, Neapol, Kadyks, Sewila,

Kair itd. zawdzieczajg goscinny pobyt suchotnikéw ; ale z dru-
giej strony, jak o tem wyzej byta mowa, $Smiertelno$¢ z gru-
zlicy w stosunku do tej samej $miertelnosci na prowincyi
wykazuje catg niekorzys¢ pobytu dla suchotnikbw w mia-
stach; przyczyna tego zjawiska, jak to réwniez wyzej omo-
wiliSmy, polega na oddechaniu powietrzem zauieczyszczoném
kurzem, wyziewami powstajgcemi z rozkiadu itd.; w powie-
trzu miejskiem jest brak lub niedostatek ozonu, napiecie
elektryczne stabe, ruch powietrza nieznaczny, cieptota za$
w stosunku do cieptoty okolicy podmiejskiej stale wyzsza
0 1,1°C. Nastepnie zdrowotno$¢ miast w og6lnem znaczeniu
zostawia wiele do zyczenia: rokrocznie panujg w nich cho-
roby zakaZzne, grunt przesigkniety pierwiastkami rozktadu,
najczesciej wadliwa kanalizacyja i zta woda. Dla tych po-
wodoéw, az nadto przekonywajgcych, miasta wielkie na-
lezy wykres$li¢ z liczby miejsc klimatycznych,
przynajmniej co do gruzlicy.

Poza obrebem miast kraina nizin posiada liczne stacyje
klimatyczne, niemal w kazdym kraju pourzadzane. Stacyje
te nalezy odrozni¢ od miejsc mniej wiecej zdrowych, nie-
urzadzonych, gdzie w lecie przebywajg iudzie szukajgcy
wypoczynku. Miejsca klimatyczne dla suchotnikéw przede-
wszystkiem powinny mie¢ dobre warunki zdrowotne, a tu
na pierwszem miejscu nalezy potozy¢ okolice lesne. Lasy
wyrézniajg sie od tanéw odmienng cieptota: w zimie powie-
trze lesne jest nocg cieplejsze, w czasie wiosny chtodniejsze o
caly 1°G.; w parne dni réznica miedzy polami i lasami wy-
nosi 5—6°C.; parowanie w lesie jest zmniejszone, a wzgle-
dna wdgo¢ powietrza zwiekszona o 6—10%. Powietrze le-
$ne jest zupetnie czyste, bez kurzu, obficie zawiera ozon i
aromatyczne wyziewy. Lecz lasy nie zawsze odpowiadajg
wszystkim warunkom, niezbednym dla korzystnego pobytu
suchotnikéw, ze tu tylko wymienimy nieraz za wielkg wil-
gotno$¢ powietrza leSnego itd. Niektorych chorych na su-
choty wysytamy czasami do zdrojowisk, znanych z dobrego
powietrza; rzecz prosta, ze chorzy ci nie korzystajg z wdd
1 kapieli, a stopien zmian chorobowych w ich ptucach nie-
znaczny.

Zagraniczne zaktady klimatyczne na nizinach dobrze
sg pourzadzane, ale przyzna¢ nalezy, ze pobyt w nich nie
zawsze jest wskazany dla suchotnikow: w wielu z nich
mgly zimowe sg dla tych chorych szkodliwe, np. Pau, Ame-
lie les Bains majg wilgotne pognebiajgce powietrze; w Mon-
treux panujg czasem dotkliwe mrozy; w Botzen dokuczajg
péinocne wiatry, a nawet Meran i Gries nie moga iS¢ w pa-
rze z Rmerg, chociaz najwiecej odpowiadajg wymaganym
warunkom. Autor zalgcza do uzdrowisk na lgdowych nizi-
nach i te miejsca klimatyczne, ktére wznoszg sie na 400
do 600m. nad powierzchnie morza, lecz nie posiadajg wa-
runkéw klimatu gdrskiego, ktéry podiug Dra Chodoun-
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skiego rozpoczyna sie dopiero na wyzynie 1,000m., panu-
tacéj ponad granicg chmur, co czyni powietrze tak korzy-
stnym dla suchotnikéw. Dla wywarcia pozadanego wptywu
na oddechanie i krgzenie suchotnikéw potrzebnem jest obok
suchosci takie rozrzedzenie powietrza, ktérego ponizej 1,000m.
mie¢ nie mozemy. Pobyt w stacyjach ponizéj 1,000m. polo
zonycli moze byé zastosowany jako kuracyja przejsciowa
do klimatu gorskiego, lub téz wskazanym on by¢ moze u
0s6b, ktérych stan wymaga wyjatkowo podobnego indywi-
dualizowania. Do zaktadéw tych zaliczamy Gorbersdorf Dra
Brehmera, Aussee Dra Sehreibera, oraz kilka stacyj w Szwaj-
caryi i Bawaryi. Wiekszo$¢ tych stacyj jest urzadzona tylko
dla sezonowego pobytu, a niektére na wiosenny i jesienny
przejsciowy pobyt (stacyje w pdinocnych Wioszech). Sg je-
dnak juz uzdrowissa t6j kategoryi urzadzone i na pobyt
staty.

W paru stowach wspomnie¢ nalezy o leczeniu zentyca
i winogradem, bedacdm w zwigzku z pobytem suchotnikéw
w tych przejsciowych uzdrowiskach. Gidwne skitadowe pier-
wiastki zentycy sa nastepujgce: woda (93°/0), cukier (5%)»
nieco ciat biatkowatych i soli. Dr. Chodounsky sadzi,
ze nikt z lekarzy nie poleci dzi$ suchotnikom zwyktéj dawki
zentycy (1—1 1, litra), ktora w koncu niezyt przewodu po-
karmowego sprowadza; ani téz nie bedzie ich przepetniac
wielkiemi ilosciami winogradu lub innego owocu: natomiast
radzi, azeby te kuracyje watpliwej wartosSci zastepowac ro-
zumném i miernem podawaniem mleka lub kumysu. (0. d. n.)

VI.  Wiadomosci statystyczne i ogdlno-fekarskie.
= ldac za przyktadem kolegi Obtutowicza. przesytam spra-
wozdanie o chorobach nagminnych w powiecie myslenickim.

W miesigcu sierpniu panowata czerwonka w dwdch gminach,
gdzie zachorowato tgcznie 136 osob, z tych zmarto 21. Prze-
bieg choroby byt w ogdle ciezkim. Obecnie wygasta epidemija
w obydwéch miejscowosciach a powiat jest zupeinie wolnym od
choréb nagminnych. Dr. Czyzeimcz.

* D. 9 bm. odbyt sie w Bernie morawskiem Wiec stowa-
rzyszenia zwigzkowego lekarzy anstryjackich pod przewodnictwem
prymaryjusza wiedenskiego Dra Gaustera. Do Wydzialu go-
spodarczego na nastepne dwa lata wybrani zostali: Gauster,
prof. Auspitz, Scholz, Adler, Bock, Heim i Hof-
raokl z Wiednia. Mernnowicz ze Lwowa, proff. Kauli cli,
Jano”~sky z Pragi Czeskiej, Por as z Czerniowiec, itd.

* Cholera srozy sie we Y toszech a gtéwnie w miastach
Neapolu i Spezzii. Od 24 sierpnia do 8 wrzesnia zachorowato
w samym Neapolu os6b 1780, z kiérych umarto 764; od 8go
wrze$nia zaraza zwiekszyta sie, bo tego jednego dnia zachoro-
wato 653 os6b a umarto 310. W tym za$ przeciggu czasu za-
chorowato w Spezzii 409 oséb a umarto 278. Jakkolwiek Nea-
pol liczy wiecej niz pét milijona ludnosci, to przeciez cyfra po-
wyzsza jest bardzo znaczng ; bezporéwnania jednak znaczniejsza
jest cyfra przypadajgca na Spezzie, skoro zwazymy, ze miasto to
liczy zaledwie kilka tysiecy mieszkancow. Panika, ktora zrazu
zapanowata we Wioszech potudniowych, a zwtaszcza w Neapolu,
a pod wptywem ktérej dziaty sie rzeczy niepojete, ustata dzieki
bohatyrskiemu postepowaniu krola Humberta. Zaproszony przez
burmistrza miasta Pordenone na wyscigi, ktére tam odby¢ sie
miaty, krol odpowiedziat telegrafem: Si fa festa a Pordenone,
si muore a Nupoli. Vado a Dapoli. 1 udat sie natychmiast
do tego miasta, zwiedzit szpitale, pocieszyt chorych, pokrzepit
i zachecit do wytrwania zdrowych — W Spezzii zdotano spra-
wdzi¢ poczatek i sposéb powstania cholery. Otéz ponad tem mia-
stem lezy wioska Yarignano, gdzie urzadzong byta kwarantana
i lazaret dla przybywajacych z Francyi; lazaret sam lezy nad
rzeczka, ptynaca ztamtad do Spezzii, w wodzie tej prano bieli-
zne i inne przedmioty, nalezace do chorych na cholere, a wody
tej samej uzywaja w Spezzii.
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Statystyka epidemij. W tygodniu od 31 sieipnia do
6 wrze$nia umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1UOO
mieszkancéw 20,0, Z ospy umarto 1(1 z. t.);z ptonicy 1 (0 z. t.);
z btonicy 1 (2 z.t.); z krztusca 1 (0 z. t.); z duru brzuszuego
1 (2 z t.); z czerwonki 1 (0 z t.); z zimnicy 1 (0 z. t.);
z kity 1 (0 z. t). Doniesiono w tymze czasie o 1 przypadku
ospy, 3 ptonicy. W tygodniu od 24— 30 sierpnia umarto z ospy
w Londynie 12, W szpitalach leczyto sie 559. Swiezo zapadio 69~
W Dradze, Genewie, Liwerpolu, umarto z ospy po 1, w Rzy
mie, 2 w Madrycie 3, w Bombayu (od 23— 29 lipca) 4, w Kal-
kucie (od 13— 19 lipca 9. Z duru osutkowego umarto w Murcyi,
Granadzie, Palmie i Baltimore po 1, w Madrycie 6. Z biegunki
umiera wiele dzieci w Paryzu Londynie, w wiekszych miastach,
angielskich, w Petersburgu, w Warszawie, Odesie, Kopenhadze,
Stokholmie. Z cholery umarto od 13— 19 os6b 9. W Rio de
Janeiro umarto z febry zéitej w ciagu lipca 12 os6b.

Statystyka $miertelnos$ci. W tygodniu od 24— 30
sierpnia umarto wedtug obliczenia na rek i 1000 mieszkancéwi
w Krakowie 25,2; w Warszawie 38,8; w Poznaniu 24,8
w Wiedniu 19,4; w Pradze 22,0; w Berlinie 32,7; w Hamburgu
26,8; we Wroctawiu 29,0; w Gdansku 32,5; wMniehowie 32,7;.
w Dreznie 29,5; w Lipsku 29,7; w Genewie 27,0; w Brukseli.
27,0; w Amsterdamie 24,4; w Hadze 35,6; w Paryzu 22,9;
w Londynie 20,0; w Kopenhadze 25,1; w Stokholmie 18,3;
w Chrystyjanr 21,0 w Petersburgu 27,3; w Odesie 41,7; w Rzy-
mie 28,8; w Wenecyi 23,8; w Bukareszcie 23,8; w Madrycie-
36,8; w Lizbonie 30,0; w Aleksandryi 43,5; w Nowym Jorku
27,4; w Filadelfii 21,8; w Bombayu 25,8; w Madrasie 33,2.

J. li.

Smiertelno$é we Lwowie (liczacym 115.544 m. ta-
cznie z 6.000 zatogi wojsk.]. W tygodniu od 31 sierpnia do
6 wrze$nia umarto o0séb 62, co odpowiada na rok i 1,000 m.
27,9. W tym czasie umarty z ospy 4 osoby, z ptonicy 1, z bito-
nicy 2, z dtawca 1, z duru wysypkowego 1 a z goraczki poto-
gowej 2.

VII. Wiadomosci biezace.

* Krakéw d. 18 wrzesnia. OtrzymaliSmy Zeszyt Il Sto-
wnika lekarzéw polskich, utozonego przez $p. Stanistawa.
Kosminskiego, wyszty w Warszawie temi dniami. Przyzna
jemy, ze pojawienie sie tego zeszytu zrobito na nas wra-
zenie bardzo mile, ktore jednak wnet ustgpito miejsca uczuciu
rzewnemu. Cieszymy sie, ze dzieto tak znakomite, rzec mozna
pomnikowe, na ktére ztozyta sie wieloletnia praca sumienna i
wytrwata, nie pozostata kadtubem w skutek $mierci swego autora,
jak to zrazu obawiac sie nalezato; ale jezeli mimo zgonu nieod-
zatowanego $p. Kos$minskiego piSmiennictwo nasze wzbogacone
zostanie dzietem tak ozdobnem, tak waznem, — a obecnie juz
nie watpimy, ze i zeszyt IV i ostatni niezadtugo sie ukaze, —
to tem wiecej ubolewac¢ nalezy, ze maz, ktéremu prace te za-
wdzieczamy, legi przedwczesnie w globie i nie doczekat sie
uznania, ktérego lekarze poiscy mu nie szczedza. Najtrwalszy
pomnik postawita mu zaprawde wiasna zona; ona to bowiem
prowadz' dalej wydawnictwo i jej to gtdwnie mamy zawdzieczy¢,
ze materyjaly przez nieboszczyka zebrane nie marnieja, lecz.
w krotkim stosunkowo czasie ztozg sie na piekny wieniec dla.
niego. Ale tez pani Lucyna Kosminska nie po raz pierwszy za-
stuguje sie medycynie polskiej; wszakze Towarzystwo lekarskie
warszawskie juz przed kilku laty poczuto sie do mitego obowig-
zku podziekowania p. Kosminskiej za bezinteresowng pomoc,,
udzielong swemu mezowi $rod porzadkowania biblijoteki Towa
rzystwa i utozenia katalogu. A gdy obecnie po raz wtéry nie
szczedzi pracy i kosztow, aby urzeczywistni¢ zamiar meza, gdy
tym sposobem znéw nieoceniong oddaje ustuge piSmiennictwu i
medycynie polskiej, moze nie ublizymy jej skromnosci, gdy wy-
mienimy jej nazwisko, aby potomno$¢ obok $p. Stanistawa za-
chowata w wdziecznej pamieci i imie godnej jego matzonki.

Zeszyt 111 miesci w sobie zyciorysy i prace lekarzy pol-
skich od litery M— S (10 arkuszy druku); o zaletach jego-
rozwodzi¢ sie nie potrzebujemy ; sg one te same, ktoére podnosi-
lismy w pierwszych dwoch zeszytach.

Réwnoczesnie dowiadujemy sie z Gasety Lekarskiej, ze

| Swiezo opuscity w Warszawie prase dwa znakomite dzieta, a
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mianowicie Cohnheima Odczyty z patologii ogdlDSj i Jac-
couda Wyktad patologii szczegétowej w ttumaczeniu polskiem,

sporzagdzonem przez koli. Fabiana, Markiewicza, Po-
znahskiego, Hewelkiego, Jawdynskiego, Nuss-
bauma, Stock manna, Grosssterna, Dobrskiego,

Rejchmanna i Dunina. Praca ta olbrzymia (258 arkuszy
mdruku) dokonang zostata w ciggu jednego roku, co w kazdym
razie Swiadczy o nadzwyczajnej pilnosci i puuktualnosci kolegdw
warszawskich. Gazeta Lekarska oceniwszy znaczenie tych dwoéch
dziet i podnitéstszy zastugi ttumaczéw odzywa sie w koncu jak
nastepuje:

.A teraz do Was szanowni Czytelnicy sie¢ zwracamy !
Gazeta Lekarska wydala z nie matym naktadem i trudem Far-
makologije prof. Nothnagla i Rossbacha, prace oryginalng o cho-
robach serca Dra Widmana, wkrdtce wyda psycnijatryje orygi-
nalnie opracowang przez znanego specyjaliste Dra Rothego.
Towarzystwo krakowskie ciggle réwniez wzbogaca nasza litera-
ture swemi wydawnictwami. Obecnie nowe grono wydawcOw, nie
szczedzac zachodu i kapitatu, obdarza nas pracg ogromnych roz-
miardw, praca, majaca by¢ poczatkiem dalszego wydawnictwa.
Pracy wiec nie szczedzimy, zyskéw materyjalnych nie chcemy;
ani my bowiem, ani owe drugie grono nie po to puszczamy
w $wiat nasze wydawnictwa. Czyz og6t lekarzy okaze sie obo-
jetnym na nasze trudy? Czyz pozwoli zalega¢ owym dzietom
potki ksiegarskie ? Czyz nie zechce raczej czynem pokaza¢, ze
ceni dazenia nasze i w ogble wszystkich tych, ktorzy sie sta-
rajg o wzbogacenie naszej krajowej, tak biednej literatury le-
karskiej. Mamy nieptonng nadzieje, ze szanowni Koledzy szcze-
rze dopomozecie w zbieraniu cegietek, z ktérych pbzniej moze
jednak jaki$ Swietniejszy gmach powstanie®

Pragniemy zywo, aby odezwa ta nie pozostata gtosem na
puszczy. Narzekania, ze brak dziet fachowych w jezyku ojezy
stym zmusza do kupowania dziel niemieckich Ilub francuskich,
po czesc juz sa Bezpodstawne, a stang sie niemi w zupetnosci,
jezeli wydawnictwa polskie bedg miaty odbyt taki — jak cze-
skie. Powodzenie jednej ksigzki zacheci do wydania drugiej, bo
na chetnych do pracy u nas Lie brak.

* OtrzymaliSmy zeszyty 11 i 12 (arkusz 1—9 tomu II)
Blographisches Lexikon, wychodzgcego pod redakcyjg Hirscha
i Wernicha naktadem Urbana i Schwarzenberga w Wiedniu i
Lipsku. W zeszytach tych mieszczg sie zyciorysy poczawszy od
dhaveta do Deleuryego. Pomiedzy niemi napotykamy zy-
ciorysy lekarzy polakéw:Chojnowskiego, Marcinaz Chmiel-
nika prof. bazylejskiego, Piotra z Chotkowa, ChroSeie-
wskiego, 0’Connora irlandezyka, lekarza przybocznego kréla
Jana lll, Czekierskiego i chirurga Czerwiakowskiego.

* Tumany kurzu czynig niedroznemi plantacyje nasze, a
powracajacy ze wsi do miasta krztuszg sie i wygladajg zlito-
wania —- od deszczu, ktory daje jednak na siebie czekaé, Ma-
gistrat sna¢ hotduje teoryi Kocha i starannie unika zwilzenia
chodnikéw, gdyz cholera srozy sie w Neapolu. Ale czy fetory
okropne, bardzo nie mile witajace przechodniéw na niektérych
miejscach plantacyj, takze pozostaja w zgodzie z teoryjg Kocha ?

* Dr. Henryk Blumenfeld, krakowianin, egzaminowany
fizyk i przez lat kilka sekundaryjusz w oddziatach proff. Oba-
linskiego, Parenskiego i Dra Zutawskiego w szpitalu $w. ta-
zarza, opuszcza temi dniami Krakoéw i przenosi sie do Krélestwa
serbskiego, otrzymawszy nomiuacyje na naczelnego lekarza kolei
serbskiej z siedzibg w Belgradzie.

* Dr. Ocliorowicz, bawiacy ciagle w Paryzu, rozpisu-
je sie o istocie cholery w obszernym artykule, ktéry temi dniami
pojawit sie w Kury] 'rze Warszawskim. Zestawia on opinije
lekarzy francuskich, nie pisze sie na teoryje Kocha, a udzielanie
sie cholery ttumaczy przez zaraze nerwowga, przez ideo-
plastyke, czyli wptyw wyobrazni na ciato, ktéra jest dzie-
dziczng. Ze lekarze rzadko zapadajg na cholere, pochodzi to ztad,
ze miedzy nimi tylko 4 na 100 jest wrazliwych na wptywy
.kataplektyczne i ideoplastyczne**, Szanowny badacz
zapowiada szereg dalszy artykutéw, aby ooda¢ wnioski prakty-
czne. Jezeli istnieje zaraza nerwowa, w sposob ideoplastyczny
powstata, to mocno obawiamy sie, ze autor padl pierwszy jej
ofiara.

* Przewodnika gimnastycznego (organu Towarzystwa gi-
mnastycznego ,,Sokot“, wychodzacego we Lwowie pod redakcyjg
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Dra Tadeusza Zulinskiego) opuscit prase Nr. 9 z wrzeénia rb.
Tres$c¢: Po czeskiej do Krakowa wycieczce. — W jakiej mierze
szkota powinna sie zajmowa¢ wychowywaniem obywatelskiem i
w jaki spos6b ma to zadanie spetnia¢. — Zarys c¢wiczen na
skoczni (c. d.). — Sprawy lwowskiego towarzystwa gimnasty-
cznego ,,Sokot". — Kronika.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Praga czeska. Zastepem
profesora anatomii patolog. Dr. Jarostaw Hlava mianowany
zostat profesorem nadzw tego przedmiotu w Wydziale czeskim.
— Budapeszt. Docent prywatny Dr. Regeczi mianowany zo-
stat nadzw. ptatnym profesorem fizyjologii. — Docenci prywa-
tni Emeryk Reczey i Koloman Miiller otrzymali tytut i ran-
ge proff. nadzwyczajnych. — Krdélewiec. Docent i asystent przy
zaktadzie fizyjologicznym Dr. Langendorff mianowany prof.
nadzw. — Tybinga. Docenci Schleich i Yierordt otrzy-
mali tytut i range proff. nadzw. — LipsK. Jako kandydatéw
na oprdzniong po Cohnheimie katedre wymieniaja: Klebsa,
Rindfleischa, Zieglera, Weigerta i Kocha. Naj-
wiecej szans atoli maja mie¢: Klebs, Ziegler i Koch.

* Nekrologija. Umarli prof. Kost lin w Stutgarcie i do-
cent Meissner w Lipsku. — W Marburgu umart 7 bm. prof.
nadzw. i fizyk obwodowy Dr. Horstmann w 68 roku zycia.

Warszaw? stracita jednego z pierwszorzednych uczonych
i powszechnie powazanych obywateli, Jakéba Natansona, b.
profesora b. szkoty gtéownej. Urodzony w Warszawie W r. 1832
nauki gimnazyjalne odbyt w miesScie rodzinnem i w Radomiu,
uniwersyteckie za$ w Dorpacie, gdzie wytacznie poswiecat sie
chemii; na podstawie rozprawy: Uiber das Acetylamin u. seine
Derivute otrzymat stopien magistra chemii, w r. 1857 i 1858
napisat chemije organiczng po polsku, w r. 1862 mianowany zo-

stat profesorem zwyczajnym chemii ogélnej i organiczuej i po-
sade te piastowal az do zwinigecia Szkoiy gtéwnej. Wreszcie
ogtosit ,,Wyktad chemii wedtug systemu nnitaruego*“. Niezliczo-

ne sg jego zastugi obywatelskie; przed niedawnym czasem stra-
ciwszy zone pozostawia teraz cdreczke osierocong. Cze$¢ pamie-
ci znakomitego uczonego i zacnego obywatela!

Artykuty oryaln. miesiezagce sie w eiaanpUnaah
lek. polskich:

W Gazecie Lekarskg Nr. 37: Nenckiego: Poszuki-
wania nad barwnikiem krwi (dok.); Rosinskiego: O lecze-
niu rozlanego zapalenia nerek ergotyng. — W Medycynie
Nr. 37: Zawadzkiego: Notatki sadowo lekarskie.

Redakcyja otrzymata:

Prof WECKER: Le traitement jequiritique et Bes iretendug
dangerB. (Odbicie z ,,Annales dAculist.1) Paris 1834, in 8vo str. 20.

Redaktor odpowiedzialny. Prof. Dr. L. Blumenstok.

Dla uzytku lekarzy i studentéw medycyny wydane zostaty
i znajdujg sie w haridlu:
J. COHNHEIMA: Odczyty z patologii ogdlnej.
Przektad z 2go przerobionego wydania z 1882 r. Trzy tomy.

T. | str. 608. T. Il str. 262. T. Il str. 340.—Spis alfabety-
czny str. 20. — Ogo6tem 76Va arkuszy druku.-— Cena 5 rs.

S. JAccouD: Wyktad patologii szczegdtowej.

Przektad z 7go wydania z r. 1883. Dzieto ozdobione drze-
worytami i tablicami chromolitograficznemi. Trzy tomy. T. |
str. 928. T. Il str. 984. T. IIl str. 961.—Ogobtem 185 arku-
szy drukn. Cena rs. 13.
Skiad gtéwny w ksiegarni Gebethnera i Wolffa.
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| ZAKLAD WODOLECZN'CZY we LWOWIE (w Kiselce) jjj

przyjmuje chorych na mieszkanie z zupelnem zaopa- uj
0) trzeniem jakotéz tylko dochodzacych dla leczenia sig, m
m ktére sie odbywa rano od 6 do 8mej i popotudniu od m
al] 4 do 6tej godziny pod nadzorem lekarza Zaktadu. ~
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Z zapomogi Kasy pomocy dla osdb pracujacych na polu STARANIEM
nauKowem wydane zostaly nasiepuigce dzieta, ktérych skiad

iy & e = s e A\Wdawnictw dziet lekarskie)

T. H. Huxley, Wyktad biologii praktyoznej. Przektad
A. Wrze$Sniowskieg'o 188 L Cena rs. 1.
Sprawozdania z piSmiennictwa naiSkowego polskiego
w dziedzinie nauk matematycznych i przyrodniczych. Rok 1. . n
Cena rs. 1 i) Dra Pawta Guttmanna. Nauka sposobow kliniczneg
o dai _ badania narzadéw piersiowych i brzusznych. Przektad dokonany pa-
Na rzecz Kasy sprzedaje sig: kierunkiem lira A. Kreinera i Picenta Dra St. Parefski-go. Vtarsza-
Boberski W. Powstawanie gor i ladow- Cena 25 kop ~ *a 1877. Cena 3 zir. 75 ¢.—2 Its. 50 kop. .
2i Dra .lana Stei nera. Rys nauki o chorobach dzieoi dla.
Uczacych sie i lekarzy. Przi ktad dokonany pod kierunkiem Profesorow;
M. lj. Jakubiiw Bkiego i J. Oettiiigera. Krakéw 1877. Cena 4 zir. —
3 Ra 70 kcp.
3) Dra Anton.eg o Jurasza, Pn fesora z Heidelbergu.
Laryngoskopija. Dzieto oryginalne ozdobione 43 dizeworytarrii. Krakéw
1878. Cena 2 zir. c.

wyszty nastepujace dzieta:

Zalecane miodym osobom dla oiciag- 4) Dra Oskara Wid manna, prymar. szpitala po\.szechnego-
niecia wzrostu i rozwoju ciata, we Lwowie. Choroby serca i tetnic. Dzieto oryginalne. Krakéw 1879.
n? ,aje krwi s igikuleczki czerwone Cena 1 zir 85 =
ktore stanowia jej piekno$c¢; wzmacnia 5) lira A. Rot.hegd, naczeln.-go lekarza zaktadéw dla obtgka-

zota dekjTtbudza apetyt, leczyosta-
bienie ogélne, bladaczke, lymta-
tyzm. skraca czas powrotu do
zdrowia, etc.

Paryz, 22, ulica Drouot

nych w Warszawie. Psychopatologija Forensis, czyli nauka o chorobach
umyHowycn w zastdsuwmiiu uo sgdownictwa, a w szczeg6lnosci do-
praw ob-wigzujacych v Kiéleslwie Ptlskiem i w Galicyi. Dzieto ory-
ginalne. Krakéw 1879. Cena 2 zir. 25 e.

6) Dra Il loidana, Docpnta Wydz. lek. w Uniw. Jagiell.

kO\ivaS(t:.hYaVOWF\I’eU(\?,Y(Eal'gtEkAaCth“e\[/)iI”]SKkieB/l(;- Nauka potoznictwa dla uczniow i lekarzy. Dziat lIszy fizyjologya.

Krzyianéwskiego, Naklikt. ' i dyje_te‘yk_!««—:lqzy, piioau i poL gu. Dzieto orygitialne z 44 drzewo-
W Krakowie w aptnkach PP. Trau- rytami. Kiakow.1881. Cena 3 zir. 50 ]. N B

czynskiego, Redyka, Wiszniewskiego. "e «-7) Dra Z Ki6éwczynskiego ze Lwowa. Syfilidologija.
yY Warszawie w aotekach PP. D. T. Dzieto oryginalne. Krakéw 1ijj83. Cena 5 zir.

Heinricha, Barcza. Wendy i Wtorogor- Sktail gtowny powyzszych dziet w ksiegarniach: S. A. Krzyza-

skiego w sktadach mat. aptecznych nowskiego w Kiakowie, J. ililikowskn go we Lwowc, Gebethnera i

PP Spiessa i Syna, Mro;:c wskiego, | Wolffa w Warszawie

L. Zieminskiego, Cierzputowskiego, etc.

Radykalne leczenie suchot ptucnych i choroD przewleklych narzeuzi oddechowych

DOBOROWYM KREOZOTEM

(z mazi H3aalcow»$j) i z d>le je U I Hox xxx.
Wytacznie wipia.dgrodzone na Wystawie powszechnej w 1878
Aptekarz 1 Klasy; dostawca szpitali paryzkieh. W Paryzu, 20, Kuc Rnmbuteau, 20.
Kapsutki nasze (Wino i Olej) Kreozotowe, ktéro prébowali i uzywajg w szpitalach paryzkieh Doktorowie i Profesorowie Bonchanl, Vulpian, Potain, Bouctmt i inni, daty takie
znakomite rezultaty, w leczeniu choréh piersiowych. Oskrzeli, Kaszlu, Chrypki i. t. p., ze najwieksze powagi lekarskie we Francyii Zagranica, tylko takowe zapisujg. Prosimy ezytae

prospekt. Jjja g\/\bra?trly jeaz(jc -ptidcHio i kazda flaszka opatrzone sa sygnaturg z medalami i podpisem BOURGEAUI), Ex-Ph. des Hoépitaux de Paris.
Cena pudetka 4 Fi k —FlLa™.ki wina Pili oleju 5 Frk. —Nag-lepsze Wino krzepigce z Cliing i z Kakao na Maladze jest ~\WTino Jean Bourgeaud. Flaszka 4Frk.
W.* Tavo‘v e \v mufkach P. 1* Mikola-scha i Krzyzanowskiuiro w Krakowie. W aptekach P. P. Trauczyiiskiego, Redyka i Wiszniewskiego.

WODY LECZNICZE I\/IUSUJACE

W YROBU
jm. m&t mm m, ,-m mu je shst M~ -m. « : mm
Aptehnrzn we luiimii-,
WODA ALKALICZNA MUSUJACA zawiera w 1000 gr.: 17a gr. soli kuchennej, 61, gr. dwuweglanu sodowego, '/2 gr. eiarkanu magn.
i 3—4 objeto$c i bezwc diuka wegl. — Cena 16 ct.
WODA GORZKA MUSUJACA w 1000-0 ;40'0 siarkanu magn., 65 dwuweglanu sodowego 10'0 siarkanu sod., 3’0 soli kuchennej i 3—4
objetosci bezwodn. wegl. — Cena 16 ct.
'ODA JODOWA MUSUJACA w 1000-0:1-5 soli kuchennej, 0'5 jodku potasow. 0'5 jodku sodow. 3—4 objet. bezwodn. wegl.—Cenal8ct.
WODA BROMOWA MUSUJACA w 100U'0:1’5 soli kuchennej 4"0 dwuwegl. sod., 2'5 bromku sod., 2'5 bromku potasowego i 3—4 objet.
bezwodnika weg].—(Jena 18 ot.
W*infl MAG IWA MUSUJACA w 10000:1'5 soli kuchennej, 7'0 dwuweglanu magn. i 3—4 objet. bezwodn." wegl.—Cena 16 ct.

WODA LITOWA MUSUJACA w 10000:1-5 dwuwegl. litowegc , 3'5 dwuweglanu sod., 1'5 chlo-ku sod. i 3—4 objetosci bezwodn. wegl.
Cena IbTot..

WODA ZELAZISTA MUSUJACA w 1'0000:05 pyrofoefor. zelaz., 5'0 pyrofosfor. sodow., 30 cytryn, sodow. i 3—4 objet. bezwoduika
wegl.—Ge; a 16 ct.

WODA SALICYLOWA MUSUJACA zawiera w 1000-0:6-0 salicylanu sod. 1-5 chlorku sod., 6 0 weglanu sod. i 3—4 objeto$ci bezwodn.
wegl.—Cena 18 ct.

Opr6cz tych wdéd leczniczych wyrabiam takze:
LEMONIJADE ANGIELSKA MUSUJACA bardzo tagodny $rodek na przeczyszczenia.—Cena 35 ct.
Za prézng butelke zwraca sige 6 ct.

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



