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I. 0 antipyrynie, szczegdlniej pod skdre zastrzykiwanej

Podat Dr. Kaczorowski w Poznaniu.

Wiasnosé lekéw przeciwgorgczkowych usmierzania bo-
l6w nerwowych w stanach bezgorgczkowych juz' dawno znana
%d czasu, gdy chinin podawac¢ zaczeto z pomys$inym skutkiem
w nerwobdlach, szczegdlniej nerwu troistego. Zdolnosci chi-
ninu kojenia owych poniekad rozpaczliwych béléw ttumaczono
sobie wprawdzie dziataniem chiuinu przeciwko chorobom to-
rowym, jak np. zimnicy, poniewaz nerwobéle twarzy zwykty
wystepowa¢ pewnym torem. Gdy wszakze pdzniej takze
w kwasie salicylowym, mato skutecznym w chorobach mala-
rycznych, jeszcze wiekszg przeciw nerwobdlom poznano site,
ktdrg rowniez dzielg wszystkie w nowszych czasach wytwo-
rzone leki przeciwgorgczkowe, jakoto kairyna, antipyryna,
antifebryna, ta'ina, nie moze zachodzié,,zadna watpliwos¢,
ze wszystkim owym lekom, hamujacym podniecony os$rodek
cieplny w moézgu, wspdlng jest takze wiasnos¢ uspakajania
podraznionych nerwow czuciowych. Czas niejaki autorowie
francuscy, mianowicie Lepine i Demiéville, Dujardin-Beaumetz,
zachwalali antifebryne jako antineuralgicum, szczegbélniej prze-
ciw potowiczym bélom glowy, nerwobdlom wszelkim, miano-
wicie towarzyszacym wigdowi rdzenia pacierzowego. Ostate-
cznie jednak zdaje sie, ze antipyryna wzieta gdore nad wszy-
stkiemu innemi jako lek kojgcy wszelakie bole nerwowe.

Polecona na wstepie przez Wittego, Chromakowa, Un-
gara, Lépina, Martiusa, Mandla, Schlanga, Gomperza, naj-
gorliwszego znalazta zwolennika w osobie Germaina Seea,
ktory jej doswiadczat z bardzo pomyslinym skutkiem w ostrej
dnie, gos$écu, tak ostrym jak przewlektym, w wszelkich ner-
wobolach, potowiczych bélach gtowy. Poniewaz antipyryna
w dawkach 4— 6 gramoéw, jakich potrzeba w przeciagu kilku
godzin celem zazegnania owych béléw, tatwo sprawia cisnie-
nie w zotagdku, nudnosci i wymioty, a poniekad wysypke
podobng do ptonicy, See powodowany jej tatwg rozpuszczal-
noscig w wodzie poczat jg zastrzykiwa¢ pod skore w roz-

Wiadomosci biezace.

czynie 1007,-ym, wstrzykujac V8 strzykawki czyli 0,i¥) na
raz w okolice, gdzie bol najsilniej sie odzywa i przekonat
sig, ze bol w kilka minut juz ustaje.

Procz w nerwobdlach See zaleca zastrzykiwania .anti-
pyryny takze w bdlach wywolywanych kamieniami zétcio-
wemi i nerkowemi, w dusznicy bolesnej, w dychawicy, je
dnem stowém, uwaza je za réwnajace sie zastrzykiwaniom
morfinn bez wywotywania niepozadanych dziatan ubocznych,
jakie morfin na os$rodki nerwowe wywiera, a nawet prze-
wyzszajgce morfin o tyle, Zze nieraz i chorobe samg szybko
usuwajg.

Niedawno temu S. Fraenkel
z Planoweru potwierdzili w zupeinoSci spostrzezenia Seea
a nawet przewyzszajg go w pochwatach tego nowego spo-
sobu leczenia twierdzac, ze nieraz jednem zastrzyknieeiem
antipyriny wyleczyli chorych z réznych nerwobdlow.

Od 2 miesiecy doswiadczajac takze tak w zaktadzie,
jak i u chorych w miescie zastrzykiwan podskdrnych anti-
pyryny nastepujace odniesliSmy wyniki:

Zastrzykiwania antipyryny w rozczynie przepisanym
przez Sdea sg bole$niejsze od morfinu, juz z t6j przyczyny,
ze co najmniej pot strzykawki Pravaza zastrzykng¢ wypada,
co mianowicie, gdzie jak na gtowie skora mocniej przylega
do kosci, juz przez samo napiecie zaraz po zastrzyknieciu
silniejszy bdél wywotuje, mianor a u kobiet wrazliwych
a nadto, ze jeszcze przez kilka dni po zastrzyknieciu pozo-
stawiajg w miejscu uktucia niemitg obolatosé.

Pierwsze zastrzykniecia 100% rozczynu
zalecitem u dziewczyny 25-letniej dotknietej w nastep-
stwie rozy twarzowej, przypadtej wiasnie w czasie mie-
sigczkowanie, zapaleniem zyt odnog dolnych, wystepujgcem
z objawami pyemieznemi, a oprocz tego narzekajacej na
bardzo gwattowny bél w okolicy sercowej. Poniewaz badanie
fizyczne ani w sercu am optucnej zadnych nieprawidtowych
nie wykrywato objawdéw, przeto nie mogac go inaczej wy-
ttumaczy¢ jak przypuszczeniem zapalenia nerwu miedzyze-

z Wroctawia i Henrich

antipyryny
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browego, polecitem Siostrze Mitosierdzia zastrzykniecie *2
strzykawki autipyryny w lewy bok, po czem tez bél zna-

cznie sie zmniejszyt. Chora jednak zalita sie nazajutrz na silny
bél w miejscu zastrzykniecia, ktére za dotknieciem byto bar-
dzo bolesne. Powtdrzone przez Siostre nazajutrz zastrzyknie-
cie jeszcze doktadniej wptyneto na usmierzenie bélu wewne-
trznego, ale rowniez zostawito znaczng dolegliwo$¢ w miejscu
uktucia. Miejsce za$ pierwszego ukiucia wskazywato biatawe
zabarwienie skéry w obwodzie ziarnka grochu, co powtérzyto
sie takze w miejscu drugiego ukiucia. Biate owe wysepki
pokryty sie nastepnie strupem ciemniejszym, ktéry dopiero
po kilku dniach sie oddzielit. Bytoto wiec ograniczone zgo-
rzele skory, jakie widywatem czesto po zastrzykiwaniach pod
skore eteru, a ktére powstajg tylko wtedy, kiedy eter do-
staje sie do kanaliku przektucia skory. Po6zni¢j gdy sam
wykonywatem zastrzykiwania autipyryny, otartszy najdokta-
dniej igietke z plynu, nie zachodzity juz takie podraznienia
skéry, ani tez gdy Siostra, zachowujac te samg ostroznosc¢,
uskuteczniata te drobne rekoczyny- Ze po kazdém zastrzy-
knieciu przeptuka¢ wypada starannie igietke, jest przy za-
strzykiwaniach antipyryny tém konieczniejszg rzecza, ile ze
mocno stezony rozczyn zostawia w Swietle igietki krysztatki
antipyriny, mogace przy nastepnem zastrzyknieciu tkanke
podsko6rng silnie zadraznic¢.

Przypisujagc na razie znaczng bolesno$¢ pozostajacg po
zastrzyknieciach antipyriny zbytniemu nasyceniu rozczynu
1007,,go, w chiodnej cieptocie nawet fatwo metniejgcemu,
doswiadczatem czas niejaki tylko 50%go rozczynu, ktory
rzeczywiscie nie wiekszy bol wywotuje niz morfin, ale prze-
konawszy sie po6zniej, ze 100%wy rozczyn przy zachowaniu
wyzej wzmiankowanej przezornoS$ci irozpostarciu wstrzyknie-
tego etynu w tkanke podskérng za pomocg lekkiego mie-
sienia nie wywotluje znaczniejszego bolu, powrécitem do
pierwotnego przepisu Seea, zalecitbym jednak ogrzanie roz-
czynu. Dalsze zastrzykiwania antipyriny wykonywalismy prze-
waznie w nerwobdlach, a mianowicie nerwow ledzwiowych,
miedzyzebrowych, kulszowych.

W jednym zupeinie Swiezym przypadku bélu ledzwio-
wego, ktoéry na podstawie zaburzen w jelicie grubem nagle
tak gwattownie wystapit, ze chory zemdlal i w pierwszej
chwili doznawat opieki dwo6ch kolegéw grona naszego, po
uwzglednieniu przyczynowego wskazania za pomocg olejku
rycynowego, zastosowaniu pragdu galwanicznego i sporych
dawek salicylanu sodowego, nazajutrz bdl jeszcze tak byt
dokuczliwym, ze chory w 16zku ruszyé sie nie mégt. Srodek
i boki kosci krzyzowej byly pod naciskiem bardzo bo-
lesne, zresztg stan zupeinie prawidtowy. Po zastrzyknieciu
petnej strzykawki 50%go rozczynu antipyriny po jednej stro-
nie kregéw krzyzowych kazatem choremu po 15 minutach
sie podnie$¢ i wsta¢ z t6zka, co wykonal wprawdzie jeszcze
narzekajac na silny bol w drugi6j czesci krzyza, gdzie nie
byta zastrzyknieta antipyrina, po zastrzyknieciu takze w druga
potowe krzyza tej samej ilosci antipyriny, chory uczut tak
znaczne zwolnienie bolu, ze caly juz dzien mdgt pozosta¢ na
nogach. Trzeciego dnia juz ledwo $lad pozostat bélu wewne-
trznego, a bardzo wrazliwy zresztg chory utyskujac tylko
na bolesno$¢ jeszcze w miejscach zastrzykiwania mogt juz
uchodzi¢ za wyleczonego.

W zaktadzie w dwoch jeszcze przypadkach nerwobdlu
ledzwiowego doswiadczaliSmy podskérnie antipyriny, ale nie
z tak doraznym skutkiem. Chorzy przyznawali sie wprawdzie
do uSmierzania bo6lu na przeciagg 10— 12 godzin, poczem
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jednak bél wracat i dalszego wymagat zastrzykniecia, tak
ze leczenie wymagato diuzszego czasu. Zresztg nadmienic
wypada, ze oba przypadki dotyczyty ludzi zatrudnionych
ciezka praca wymagajacag dzwigania ciezar6w, gdzie obok
bélu w ledzwiach i w wyzszych pniach nerwdéw rdzeniowych
odzywaty sie bolesne uczucia chorych, nie szczegdlnie od-
zywionych, ktérym zresztg wypoczynek w zakladzie doga-
dzat. Jeden z nich wypuszczony po 2 tygodniach jako zu-
petnie wolny od wszelkich dolegliwosci, po kilku dniach
wrocit do zaktadu, narzekajgc na te same bdle.

Z przypadkdw nerwob6lu miedzyzebrowego zastuguje
na szczeg6lniejsza wzmianke przypadek ostry, bardzo gwat-
towny u wyrobnika majgcego okoto 40 lat wieku, u ktérego
trzeci kreg plecowy, miejsce na zewnatrz kata prawej to-
patki i pod prawg topatka za naciskiem bardzo byty bolesne.
Po pierwszem zastrzyknieciu jednego grama antipyriny okoto
kregu nastgpito natychmiastowe zwolnienie bdélu, nazajutrz
za$ bol sie gtownie odzywal pod brodawka. Zastrzyknieta
tam antii yrina wyptoszyta go, ale bol jeszcze odzywat sie
obok kata topatki. Chory dosSwiadczajac zawsze po kazdem
zastrzyknieciu dorazn6j ulgi sam dopraszat sie o powtarzanie
zastrzykiwahA w wskazanych miejscach i jakkolwiek pozo-
stawata mu zawsze pewna obolato$¢ w miejscach przektutych,
po 5 zastrzyknieciach wyzdrowiat zupetnie.

Przypadkdw, gdzie béle miedzyzebrowe wystepowaty
nie samoistnie, ale na tle wewnetrznych spraw chorobowych,
jakoto niezytéw drég pokarmowych, moczowych, drég rodnych,
liczny zastep poddawany byt zastrzykiwaniom antipyriny,
zawsze doswiadczajac znacznej ulgi, a czasem po jednem za-
strzyknieciu, przeciecia od razu gwaltownosci bélu. Na wy-
szczegblnienie z pomiedzy tych przypadkéw, ktdrych blizsze
okreslenie za wiele zajetoby czasu, zastuguje przypadek
26-letni¢j dziewczyny, juz od 2 lat cierpigcej na gwattowne
gastralgije, potgczone z najdokuczliwszemi bélami po kazdym
pokarmie, ustawicznem ci$nieniu w dotku, wzdeciu okolicy
zotgdka, czestemi wymiotami, zaparciem stolca, ustaniem
miesigczki od 2 lat, niezytem macicy.

W obec prawdopodobienstwa wrzodu zotadka, pota-
czonego z wyrazng rozstrzenig zastosowano odpowiednig dyjete
i lekowanie, wreszcie galwanizacyje okolicy zotgdka. Mimo
powolnego polepszenia trawienia i zwolnienia dawniejszych ga-
stralgij, chora juz bedac na nogach i spozywajgc state po-
karmy, doswiadczata jeszcze od czasu do czasu gwattownych
gastralgij potagczonych z wymiotami. Bdle owe w obec wy-
gorowanéj wrazliwosci drugiego kregu plecowego uwazajac
juz teraz za wyraz obustronnego zadraznienia nerw6w mig-'
dzyzebrowych zastrzykngtem jéj w okolicy bolesnego kregu
1-0 antipy>-ny. Bezposrednio po zastrzyknieciu béle owe od
razu ustaty i odtgd w tern nasileniu nigdy siefijuz nie-
odezwatly, chora czuje sie zdrowga, ale kapie sie' jeszcze
w zakladzie z powodu niewyréwnania jeszcze czynno$ci na-
rzadu piciowego.

Nerwobdl kulszowy w 5 przypadkach dat nam sposo-
bno$¢ do zastdsowania podskoérnie antipyryny, zawsze z do-
datnim, chociaz nigdy doraznym skutkiem. Leczenie wyma-
gato zawsze 1—-2 tygodni \czasu, a jeden przypadek opiera
sie od 6ciu tygodni zupetnemu wyzdrowieniu.

Zdaje sie, co zresztg tatwo zrozumieé, ze jezeli nerwo-
b6l wystepuje tak tu jak i w innych pniach rdzenia pacie-
rzowego jako objaw li czynnos$ciowy, zwrotnym sposobem
odbijajacy sie na tle zaburzen narzadéw brzusznych, anti-
pyrina szybko a czasem doraznie rozwija swg czynno$¢
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uSmierzajacg, gdzie jednak cierpienie nerwu jest wyptywem
zapalnej sprawy utkania samego nerwu (neuritis), antipyrina
mie¢ moze i bedzie tylko znaczenie $rodka tagodzacego, pa-
liatywnego.

W’ przypadku tez przewlekiego zapalenia bton rdzenio-
wych wstepujgcego, gdzie najprzéd odzywaty sie gwattowne
béle w dolnych odnogach, p6zniej w brzuchu, nareszcie piersi,
karku, az nakoniec wystgpit opistotonus, $mier¢ po ‘6cio-
tygodniowej chorobie, antipy ina pozostawata bez skutku i mnicj
uspokajata chorego anizeli zastrzykiwania morfinu, ktére przy-
najmniej stan jego znos$nym czynity.

Toz samo powiedzie¢ mozna o kolce zoiciowej, w kto-
rej nam danem byto doswiadczy¢ takze antipyriny. Chory
od dawna zo6ttaczkg dotkniety, ktéréj przyczyne tatwo byto
wymaca¢ w wypetnionym kamieniami worku zéiciowym, po
wybryku w dyjecie nagle zapadiszy na najgwattowniejsze
béle brzucha z zapadem, wzniecajgcym obawe o0 zycie jego,
po antipyrinie doznat tylko maloznaczacego polepszenia,
ktére natychmiast sie objawito, gdy mu zaczeto regularnie
wstrzykiwa¢ morfin. W gos¢cowych bezgorgczkowych zaje-
ciach poszczegélnych stawéw mieliSmy sposobnos$¢ raz tylko
doswiadczy¢ antipyriny u chorego dotknietego bélem stawu
barkowego, ktéry po dwodch zastrzyknieciach ustgpit.

W potowiczym bélu gtowy takze widziatem w jednym
przypadku dziatanie dodatnie.

Nakoniec jeszcze stowko ostrzezenia przed stosowaniem
antipyriny w tezcu. Mezczyzna 40-letni, zdréw przedtem i silny,
zapadt nagle bez przyczyny urazowej na gwaltowny tezec.
Przywieziony drugiego dnia do zakladu, caly sztywny jak
deska i zpowodu najgwattowniejszych béléw w odnogach i catem
tutowiu krzyczacy, nastreczyt nam pokuse doswiadczenia, azali
antipyrina, dziatajgca juzto jako S$rodek przeciwko zawsze
wysoko w tej chorobie podnieconej cieptocie, juztez przez
Seea zwana lekiem par excellence uspokajajacym uktad mézgo-
rdzeniowy (sedatif du systeme cerebro-spinal), okaze sie moze
Srodkiem zbawienia w tej strasznej niemocy, ale niestety po-
mimo dwukrotnego zastosowania nietylko ze nie wywotata naj-
mniejszej ulgi, ale sprawa chorobowa zajgwszy niebawem
miesnie oddechowe w kilkanascie godzin $mieré sprowadzita.

Razem wzigwszy wszystkie wyniki doswiadczen naszych
wysnuwaliby$my z nich ten wniosek, Zze antipyrina w for-
mie wstrzykiwali podskdrnych jest najdzielniejszym lekiem
przeciwko nerwob6lom czynnos$ciowym, przewyzszajgcym mor-
fin tak co do trwatosci skutku jakotez o tyle, ze chorzy
nie doznajgc zadnego, jak po morfinie, odurzenia, ani tez
innych zaburzen, zaraz po zastrzyknieciu porusza¢ sie moga
swobodnie.

II. Z zaktadu patologiczna - anatomicznego prof.
w Pradze czeskiej.

Dra Hlavy

Przyczynek do h>stologii zapalen kiebkéw Malpighiego
(Glomerulonephritis).
Napisat
Dr. Andrzej Obrzut,

Docent anatomii patologicznej i pierwszy asystent powyzszego zakiadn
(Dokonczenie. Patrz Nr. 20).

Oprécz tych zmian wstecznych wolny przestwar torebki
Bowmana mianowicie powierzchnia wewnetrzna tejze moze
by¢ siedzibg proceséw produktywno-zapalnych. Przykitadem
tego moj przypadek pierwszy i trzeci, zwlaszcza pierwszy.
Cornil i Brault, ktérzy dosy¢ szczegotowo sprawg zapalng
na torebce sie zajmowali, nie podajg jej histogenezy. Z do-
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chodzen embryjologicznych Toldta, Janosika i innych wynika,
ze torebka Bowmana pochodzi z kanalikéw skreconych i jest
wiasciwym ich poczatkiem, ze wiec owe ptaskie komorki
wyscielajace wewnetrzng powierzchnie torebki sg histogene-
tycznie prawdziwemi przybtonkami, tego samego pochodzenia
co i przybtonki kanalikéw skreconych. Nie sato zatem $rod-
btonki i musimy im dla tego odmowi¢ wszelkiego czynnego
udziatlu w zmianach nowotwoérczo-zapalnych wyz¢j opisanych.
To samo odnosi sie i do przybtoukéw pokrywajacych petle
naczyniowe. | tutaj znéw nie pozostaje nam nic innego, jak
uciec sie do komorek limfoidalnycli. Nikt nie zaprzecza, ze
takowe przy zapaleniu kiebka emigrujg z jego naczyn.
Wiasnosci histologiczne nowopowstajgcej tkanki na wewne-
trznej powierzchni torebki wskazujg nam jeszcze jedno zrédio
inne tych komérek limfoidalnych. Przypatrzmy sie np. tym
ktebkom, w ktorych znajdujemy na torebce poiksiezycowy
utwdr na wewnetrznej powierzchni torebki utozony, miano-
wicie ze strony przeciwnej od vas efferens i aferens. Granica
miedzy tg tkankag a wiasciwym kiebkiem naczyniowym wsze-
dzie widoczna, a najczesciéj miedzy niemi wolny i prézny
przestwor. Tkanka #gczna w powierzchownych warstwach
zwrdconych ku kilebkowi jest wyzej zorganizowang, niekiedy
juz nie zawiera précz nielicznych wrzecionowatych jader
i witokien tkanki tgcznej zadnych innych sktadnikéw, podczas
gdy n blizej torebki, t¢ém wiecej komorek epitelioidowych
i limfoidalnych. W oczkach siatki tkanki tgcznej znajdujemy
tu i leukocyty i ciatka czerwone krwi. Musi by¢ zatem jakie$
potaczenie tej tkanki z innemi naczyniami, a temi moga by¢
jedynie naczynia naokototorebkowe, chociaz tego potgczenia
nic udalo mi sie wykaza¢. Langnans nie zaprzecza moz-
nosci, ze leukocyty napotykane wj przestworze wolnym to-
rebki moga pochodzié-z naczyn torebki. Moje obrazy histo-
logiczne stanowczo za tern przemawiajg. W przypadku pierw-
szym widzieliSmy, jak przewazajagcy ma udziat ta nowowy-
twarzajgca sie tkanka tgczna w ostatecznem zniszczeniu ma-
tego kiebka, a jak w przypadku trzecim konkuruje w tejze
daznosci z procesem zapalnym wewnatrz i naokoto naczyn
krwiono$nych kiebka samego. Przypusci¢ zatem musimy
zgodnie ze zdaniem Cornila i Braulta, ze tak torebka
jakotez kiebki moga by¢ punktem wyjscia zmian zapalnych
i ze te dwie sprawy mogag przebiega¢ niezaleznie od sie
bie. Czesto zmiany na samej torebce i w najblizszém jej
otoczeniu mogg da¢ powdd do bardzo groznych objawoéw
klinicznych. Na naciek drobnokomdrkowy w sasiedztwie vas
aferens i efferens, mozliwy ucisk tych naczyn i ztagd powsta-
jaca uremije zwrocili juz dawniej uwage Hlava i Tho-
mayer). Podobne skutki moze za sobg pociggng¢ i nowo-
powstajgca tkanka tgczna na wewnetrzn¢j powierzchni torebki,
jezli obejmie miejsce wyjscia (resp. wejscia) naczyn kiebko-
wych, chociazby naczynia wewnatrz kiebka byty zupetnie
droznemi. Z tych powoddw przypuszczenie dwoch postaci
zapalen kiebkdw histologicznie réznych, czesto sie wprawdzie
kombinujgcych ale tez i czesto niezaleznych, uwazam za uspra-
wiedliwione (Glomerulocapsulitis i Glomerulorasculitis s.
Glomerulocapillaritis).

Po tern przedstawieniu rzeczy powrdéémy do naszych
pytan na wstepie postawionych.

Ad 1) Nie ulega najmniejsz6j watpliwosci, ze w okresie
wyzdrowienia po ptonicy powstaje niekiedy zapalenie nerek
ograniczone tylko do kiebkéw Malpighiego. Czy mikroorga-

‘) Akademicke podminky yzniku uraemie. éasopis I¢kafuv
4?eskych. Roé. 1882.
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niziny wydalane drogg moczu z ustroju sa ostateczng tego
przyczyng, trudno wykazac, ale jestto prawdopodobnem. Co
do innych chorob zakaznych, to dotychczasowy moj inate-
ryjat nie pozwala mi czyni¢ uzasadnione wnioski. Tyle tylko
powiedzie¢ moge, ze samoistne zapalenie kiebkéw, do nich
tylko ograniczone, jest chorobg wzglednie dosy¢ czesta.

Ad '2) Jezeli odtgczymy zmiany degeneratywne a trzy-
mac¢ sie bedziemy pojecia zapalenia w znaczeniu Cohn-
heima, to za istotne objawy procesu zapalnego w kiebkach
przyja¢ musimy: utozenie przybrzezny ciatek biatych w na-
czyniach witosowatych, ich emigracyje do przestworéw mie-
dzynaczyniowych, powstawanie za ich gtdwnym udziatem
tkanki tgcznej wsréd- i naokotowlosowatej. W obec zupetnie
biernego zachowania sie jader $rddbtonkdw na naczyniach
wiosowatych musimy tym skiadnikom odmoéwié wielkiego
udziatu w nowotworzeniu tkanki tacznej w S$wietle naczyn
wiosowatych i naokoto nich. By¢ moze, ze mozebne ale dotad
niewykazane zmiany na tych s$rodbtonkach sg w zwigzku
z tak zwanem zapalnem zadraznieniem naczyn. Bujanie przy-
btonkéw na naczyniach nie ma wielkiego znaczenia, ale to-
warzyszgca temu sprawa wsteczna, t. j. tuszczenie i odpadanie
przybtonkéw do wolnego przestworu torebki, moze prowadzié
do zatkania tego przestworu, ni nadto przybtonki odpadte
i zawieszone w cieczy obfitej w biatko mogg wraz z leuko-
cytami i cialkami czerwonemi ws$réd pewnych warunkow
stanowi¢"materyjat potrzebny do powstania wypociny wi6-
knikowej (Glomendonephritis filrinosa), jezeli wtdknik w ogdle
na tej drodze powstaje. Wedtug teoryi Mossy wieksze zna-
czenie pod tym wzgledem miatyby wybroczyny krwi do to-
rebki Bowmana.

Ad 3) Przybtonki bujajace na torebce i odpadajace do
jej wnetrza majg to samo znaczenie, co przybtonki petli
unaczfnionych. Natomiast wielkiej doniostosci jest plastyczne
zapalenie torebki. Ono samo moze prowadzi¢ do zupeinego
zniszczenia kiebka, a sprawa ta moze sama przez sie sta-
nowi¢ istote Glomerulonephritisi (Glomerulocapsulitis).

Ad 4) Czy kazde ostre zapalenie nerek kombinuje sie
lub zaczyna nawet od zapalenia kiebkéw, nie moge oceni¢ na
podstawie mego materyjatu. Nie wydaje mi sie to jednak
prawdopodobnem, jezli pominiemy rozplem, tuszczenie przy-
btonkéw i wybroczyny a sprawe zapalng pojmowaé bedziemy
w7 znaczeniu Cohnheima, czyli jezli w ogéle do zmian
istotnie zapalnych sie ograniczymy.

Ad 5) Tak od torebki jakotez z samego kiebka na-
czyniowego moze wyj&e sprawa zapalna (Glomerulovasculitis
et Glomerulocapsulitis}, a produkt tego zapalenia, tkanka
taczna, moze sprowadzi¢ zupeilne zamkniecie catego kiebka.
Oprawy te nie réznig sie nigzern od zapaleA produktywnych
w innych narzgdach, chyba tern tylko, ze nowowytwarzajgca
sie tkanka tgczna cze$ciej niz gdzieindziej ulega tak zwanemu
zwyrodnieniu szklistemu.

ill. Z zaktadu leczniczego dla chorych na ptuca Dra Brehmera
w Goerbersdorfie.

Wstrzykiwania w migzsz ptucny kreozotu
z uwzglednieniem literatury chirurgii ptuc.
Napisat
Dr. Teofil Stachiewicz,

asystent tegoz zaktadu.
(Dokonczenie.- Patrz Nr. 20).

Prof. F. Mosler.
tana na Zjezdzie

,» Uber Limgenchiriirgieid\% tecL czy-
internistbw w Wiesbadenie w rokn 188£Kk):

tUrZJBUILAJU UhU-sHIisSlil.
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Od r. 1872 az do 1883 robit M. dalsze ciagte doswiadczenia
uprawiajac chirurgije ptuc — tym razem gidwnie w kierunku
wstrzykiwali §réodmigzszowych w ptuca. Rezultat
swojej 10-letniej pracy skresla krotko: ,W zadnym przy-
padku, z wyjagtkiem przy beblowcu ptuca, nie
miat ze wstrzykiwali posréd migzszowych ocze-
kiwanego rezultatu, mianowicie zmiany charakte-
ru zapalnego, bliznowatego zaciggniecia sie,
catkowitego wyleczenia procesu chorobowegoll
Do wstrzykiwan uzywat roznie silnych rozczynéw kw. karbo-
lowego i salicylowego* sSchill i Fischer (Mittheihmgen ans
dem Kaiserl. Gesundheitsanite 1884, Bd. Il, str. 131) zna-
lezli w zgeszezonym kw. salicylowym S$rodek, ktory nie tylko
catkowicie niszczy pratki gr. Kocha lecz nawet zarodki) —
wstrzykiwania dokonywane pod $cistg antiseptykag byty zno-
szone bez wszelkich przypadtosci. Wprost w szczyty phucne
nie wstrzykiwat, aby nie wywota¢ krwotokoéw, gtdwnie po-
przestawat na $rednich i dolnych czesciach pluc. W ropia-
stem zapaleniu oskrzeli, nawet w jednym przypadku
ropnia w ptucu osiaggnat przezBzeste wstrzykiwania kw.
salicylowego w migzsz przemijajgcg odmiane cuchngcej plwo-
ciny, ktéra jednak twala nie dtugo. W ostrej zgorzeli ptu-
ca nig osiggnat zadnego* wyniku dodatniego; prawdopodobnie
ilos¢ Srodka odrazajgcego dajaca sie wstrzyknac jest za mala.

Hiller. ,O wptywie odkrycia pratkéw gruzliczych na
leczenie gruzlicyll (Zeitschr. f. Therapne 1883., Nr. 13. Uf.
w Prsegl. Leli. 1883, Nr. 31iJ Autor miedzy innemi doswiad-
czeniami na chorych ludziach robit takze wstrzykiwania
§r6dmigzszowe na 115 chorych ludziach i na 90
zwierzetach. Do dos$wiadczen uzywat chorych, ktérzy przed-
stawiali najlepsze warunki wyleczenia: chodzili
po Swiezein powietrzu, nie gorgczkowali lub tylko nieznacznie
i mieli dobry apetyt. O tych wstrzykiwaniach wyraza sie
Hiller, ze sprowadzajg nieprzyjemnos$ci dla chorych, a nawet
zyciu zagraza¢ moga i rezultaty jego sg bardzo nieSwietne.
Do dosSwiadczen uzywal: sublimatu, jodoformu, bromu, wy-
skoku etylowego i metylowego, kwasu siarkowodowego, arse-
nowego, borowego i galicylanu sodowego — stosowat réwno-
czesnie te lek' w rézny sposéb, jako wziewania, wstrzyki-
wania wprost w migzsz ptucn y, zastrzykiwania pod-
skorne, tudziez podajgc wewnetrznie. Zadnj m z tych sposobdéw
i Srodkéw nie zdotat usungé sprawy gruzliczej z organizmu,
ani tez sprawié,«zeby pratki Kocha znikaty, polepszenia po-
jawialy sie ua krotko i nie trwaty dlugo. Konczac swa prace
moéwi Hiller: ,Najgorszemi okazywa-ly sie wstrzykiwanijj
w miagzsz plucny, najprzéd ze wzgledu na silne zadraznienia
tkaniny ptuc, a powtdre ze wzgledu na wywolywanie tym
sposobem nader uporczywych napadéw kaszlull

Grouguenkeim i Dieulafoy. ,Wstrzykiwania,
do ptucll (ThU Lancet 1886, I, Nr. 5. Lf. w Lrsegl. Lek.
1886, Nr. 10). G. wstrzykiwat do ptuc dwuchlorek rteci w 33
przypadkach posunietej juz gruzlicy a nastawato znaczne po-
lepszenie, jak op6znienie w utracie ciatla i zmniejszenie
sie wykrztuszania. Dieulafoy z drugiej strony czynitw r. 1881
wstrzykiwania z rozczynn kw. karbolowego barwigc go ko-
eszenilg, przez co maogt sie zapewnic¢ przez ogladanie plwocin,
ze Srodek przeciwgnilny dostat sie do jamy. Przekonat sie
jednak, ze chorzy cierpieli znaczny bol po wstrzykiwaniach
i ze nie nastawa! zatfen pomysiny skutek, tak, ze wkrétce
porzucit to leczenie.

Az do znudzenia prawie jest tej
mozliwych kierunkach miejscowego leczenia, a kol. Rosen-
busek twierdzl, Zze ,od miejscowego leczenia odstreczyta
chyba niedostepno$¢ narzadu i obawa przed zabiegami chi-
rurgicznemi itd....1l Jesli sie posunieto az do wycinania ptuca
gruzlica dotknietego (p. Btock), to juz to Swiadczy nie o oba-
wie ale o nadzwyczajnej odwadze — a wstrzykiwania w migzsz
uwazali poprzedn autorowie za rzecz wcale nie nadzwyczajna,
0 czem mogtby sie byt przekonaé¢ sam kol. R, zadawszy
sobie trud przejrzenia odpowiedniej literatury.

Z wielka trudnoscig przystat Dr. Brehmer, ktory ua

wszystk.e nowosci na polu terapii ptucnej z pewnem niedo-
wierzaniem sie zapatruje, na robienie wstrzykiwan kreozotu
w migzsz ptuca na 2 chorych w zakiadzie.

literatury w réznych
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R. E., mezczyzna 1 27, z Hamburga, dziedzicznie
obcigzony, pozostawat w Zaktadzie od sierpnia 1887 r., wtedy,
przedstawiat rozpad w szczycie ptuca lewego z liezuemi na-
ciekami, w ptucu prawem naciek w szczycie,, stan gorgczko
wy do 385. W grudniu stan ptuc mniej lub wiecej ten sam,
ie@ do tego przytaczyto sie ostre obrzekniecie nagto$ni, tu-
kéw podniebienia miekkiego i bton S$luzowych krtani, po
kilku dniach powstaty rozrzucone wrzody. Niemozno$¢ poty-
kania pokarmow statych (leczenie: pedzlowanie 100% kw
mlekowym), w 2 tygodnie ubytek ciata 2 ft.

Stan obecny dnia 1888 r. Mezczyzna wzrostu
$redniego, o kosécu dobrze rozwinietym, o skérze bladej bez
pods$ciotki tluszczowej, o miesniach wiotkich. Wychudzenie
bardzo znaczne, ubytek przez o”niesigce 40 ft., wazy obecnie
100 ft, (50 klg). Kaszel dos$¢ czesty, gtdwnie w skutek
draznienia w gardle, plwociny $luzowo -ropne (150—200 gr.
ilos¢ z doby), pratkéw gruzliczych (1—5) na polu widzenia,
wiokna elastyczne sg, sen miernie dobry, kaszlem prze-
rywany, nad ranem poty. Apetyt i potykanie w ostatnim
czasie lepsze, (gdyz i obrzmienie w gardle ustgpito), stan
sit bardzo zredukowany, chory pozostaje w t6zku, gorgczka
wieczorem 39° C. bez dreszczow, puls 120° o 6 wiecz. przy
3%° C., dosy¢ twardy i niezle wypetniony. Na podniebieniu
miekkiem, nagtos$ni, bt Sluzowej~fatdow krtani i z tytu wie-
zadet prawdziwych wrzody gruzlicze, obrzmienie nieznaczne.

Ptuco prawe: Fremitus bronchialis nie zbyt wyrazny,
wypuk bebenkowy nie catkowicie wyrazny, z przodu od
szczytu do IIl. z. dét, z tylu mniej bebenkowy az do 2 cm.
ponizej grzebienia topatki, ponizej sttumienie okoto 2 cm.?
przy wdechu stychac liczne rzezenia $rednio- i grubobankowe,
wilgotne i dzwieczne, wydech wyraznie styszalny, z przodu
oskrzelowy. Ptuco lewe w szczycie wypuk bebenkowy,
wdech z rzadk.emi rzezeniami Sredniobartkowemi niedzwieczne-
m i, pomzej sttumienie z nielicznemi rzezeniami wilgotnemi,
wydech w gérze broncbijalny. Uderzenia serca regularne.
Zresztg inne organa normalne.

Rozpoznanie: Caverna ptdm. sin. apice cum in-

filtratione pulmonis in toto. Pulmo deacter  destructione. UlceA
rn tuberc. pharyngis et laryngis.
DoSwiaczenia z wstrzykiwaniem kreozotu:

o i
D.[10.112.| 2. | 4 | 6. | &

9/3 38-4 38-3 38-4 38-7 39-238 9 il piw. z 24 godzin 180 grm.

10 39’3385:38 38-438-738-8 I. Przed g. 12 zastrzykngtem 0'015 za-
W|esmy kreozotu/Rozczynu, igty i spo
solu uzywatem, jak kol. Rosenbusch
podaje) w ol, migdat, w Il PMZ
z przodu, w piuco prawe, 4 cm. od
brzegu mostka, igte w'bitem 4 cmljgle-
huko. BOl nieznaczny przy samem na-
ktuciu — puls 120 nieregularny.

Po niejakim czasie kaszel dosy.¢ silny,
z duzg iloscig plwocin o smaku i za
pachu smotowym, obfity pot.

Tuz po zastrzyknieciu w miejscu odpo-
wiedniem duza ilos¢, drobnych dzwie-
cznych rzezen.

37-7 36-8 37-1 38-3 38-5 38-8 Spat dobrze, fa icia nie miat, kaszel
silniejszy, wiecej odpluwa —o0 9 rano
silne poty.

I1. 0 1Inj. 0'02 kreoz —ztytu w szczyt

pt. praw. B. silny bél i kiucie. Smak

pt ot a

38-5 38-5 38-6 39-1 39'4

smoty.

38538 38539 39 395 llosé )rglwocin z 24 g. 400 gr. m stafe.
I -‘cille (20—30) na polu widzenia.
Ktucie ustagpito

38 37938 39-139 39 il piw. 422%r. (I/3 state.

38-337-737-938-539 391 438 gr. il. piw. statej konsyst. —
Stan ogélny znosny, kaszel.

38-7 37-437-3 38-338-338-5 11I. Inj. 0'02 kr. z przodu w II. PMZ.
praw o godz. 10 r. 6 cm od brze-
gu mostka, igta 5 cm. w gigb. — Bl
nieznaczny — krwotoku nie byto —
po naktuciu rzez. d”obne na miejsce
naktucia worek lodow'y — il. plwocin
z doby 396 gr.n/5 staic).

38-538-338-238-338-638-8 il. piw 466 gr. % stat¢j — puls do-
bry — Kaszel czesty,

37-8 37-3 37-5 37,9 38-6 38-7 il. “ilw, 500 gr. (Kft.
szel snlny i czestszy,

38-338-238-138738939 il. piw. 455 gi. yi
(20- -30) na poi. w:

'/, statéj — ka-

staté¢j. — Bacill.

293
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H 38-738-338-2383384a il. piv. 255 gr. '/,. Badanie pluc¢
d. 20/3. Ptuco prawe: Ugoéry zprzo-
du i tylu (Irzenie kip. arysto
oskrzelowe (fremitusTp- onphlalls)
wypuk z przodu der géry a'z do,
doi. brzegu Ill. z beb. od.gtos
rozbi +ego garnka, z tylu nie tak
wyrazny —wdech i wydech o $Ki ze-
lowy zupetnie bez rzezen
wmiejsou wskazanein, niz¢j rze-
zenia drobno i $fedniobankowe.
przy kaszlu jakby lekkie chelbotaniet
Ptuco lewe — jak poprzednio.

21 38b38 38138138639 |V. Inj. 0003 w IIl PM/.-- praw. o 10
rano 6 cm. od brzegu mostka, 6 cm.
-r gtab — znaczniejszy b6l klujacy,

ktory po kwadransie ustal — smak
i zapach dtto. — il. piw. 327 gr. %
stat¢j. — Bac. (20 —30).

22 38538539 39 38638
39-8 il

il. piwo. 351 gr.Y| st. — znaczne osta-
bienie — puls nieco miekki.

piw. «234"ys stale — puls maty wy-
pluwanie z trudnoscig. W nocy na-
stagpita $mieré.

Wynik sekcyi z d. 2j0/£i 1888. W gard! e i krtani
wrzody gruzlicze. Pod skdrg na stronie prawej w Ill. PMZ.
nieznaczne wynaczynienia. i3luco prawe wolne 6d zrostow.
Ptat gérny przedstawia siejako woreiclzeko cien-

23 39 399

kich $cianach; po nacieciu widzimy, ze $ciany
te stanowi tylko blaszka optucnowa, wewngtrz
chropawa lecz bez zadnych pozostatos$ci z migz-

szu ptucnego, bez przegrdéd. Zawartor&standwi duza
ilos¢ masy ropnej, gestawej, nieco ziarnistej bez strzepéw,
bez zapachu — obraz ropnia nie nalezycie wypetnionego —
granice dolng tego woreczka stanowi zbita masa, odpowia-
dajgca gornej czesci piatu Sredniego i dolnego, ptat Sredni
nizej nietkniety zawiera powietrze, ptat dolny w gérze z gru-
zetkowemi guzami, w dole powietrzny. Pluco lewe:
w szczycie kilka matych jam, zresztg w catosci prawie stward-
niate, w dole powietrzne.

Przypadek |1l dotyczy P. S., akademika z Poznah-
skiego, u ktdrego robitem tylko jednorazowe wstrzykniecie.
Chory znajduje sie juz od lat 2 w Zaktadzie, przebyt tutaj
zapalenie ptuc i odznacza sie szczegdlng sktonnoscig do
krwioplucia, — ktére jednakze szybko przemija. Gorgczka
od roku codziennie dochodzi do 38°, daje sie jednak 0'25 anti-
febryng utrzymac¢ na 37.5.

Stan obecny ptuc d. 15/3 1888 przedstawia: Kip.
po stronie prawej nieco zapadta, drzenie nieco wzmozone,
wypuk po tej stronie z przodu od géry az do IV. z. be-
benkowy z objawem Waintricba, ponizej sttumiony — wdech
w gorze oskrzelowy z rzadkiemi rzezeniami grubo i $rednio-
bankowemi, gdzieniegdzie dzwieczne, wydech wyraznie
oskrzelowy, ponizej rzezenia $redniohafnkowe wilgotne przy
wdechu, wydech mocno przedtuzony, rzezeniami pokryty.
Od tytu w samym szczycie wypuk bebenkowy, zresztg na
catej diugosci sttumiony, objawy przystuchu jak z przodu.
W ptucu lewem w samem szczycie wdecli styszalny, zadnych
rzezen. Apetyt trawienie dobre, sktonno$¢ do krwotokow,
gorgczka bez antifebryny do 38° C. Ilos¢é plwocin przez
dobe 80— 100C gr. %, state, iloS¢ pratkow 14/12 1887 (2—6)
na polu widzenia, 7/3 (5— 10) na polu widzenia, wtdkna spre-
zyste sg. Chory przebywa od 10 rano do 6 wieczér na
dworze. Ostatni krwotok nie zbyt duzy byt 28/2 1888.

10. 12. 2. 14. 6. 8

15/3 37-537-8 38 iiof¢ plwocin z d. poprze¢! 24 gudz.
899 gri 4/5 stale bez antifebryny, ka-
szel nieznaczny.

Injectio tuz po 10 rano, 005 kreozotu
w Il PMZ. u gory 3 zebra prawego
5 om. od brzegu mostka, wstrzyknie-
cie 5 cm. w gitgb, bez bélu, 'z
wstrzyk. duzo drobnych rzezeh dzwie-
cznych, bezposrednio silny kaszel,
w plwocinie nieco czystéj krwi, plwo-
ciny z smakiem i zapachem kreozotu.
Nastepnie bardzo silne ktucie rozuro-
mieniajace sie na calg potowe Kip.,

16 36-8 37-1 37-3 37-5 38-4
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154 100 12 2 4 1 8
ktére po '/, ghdz. ustato. Naj miejsce
wstrzykiffiBia wgrek lodowy, we-
wnetrznie 0(01 morfinu, plwdédina ruszy-
ta sie dopiero w riocy lecz niezabar-
wiona w ilosci dotad niebywatej,
ehory pozostat w t6zku.
37 37-337-7 37-7 37-6 38.3 0 10 rano wstat, czut sie zresztg dobrze.
0 2 wnocy wybuch krwi, okoto
7, litra morf. i ergot. pdtlskdrnie. Do
123 byty plwociuy jeszcze zabarwione
przez ter. czas nie mierzyt cieptoty,
Teczfezui ze ma goraczke.
29 38-640 3833& Po 2g. di"Szeze, o 4 Antifebr. 025
30 87-538-4384 37-7374 0 12 025 Antifebr. podobna cieptota
przbz dni nastepne, ilo$¢ plwocin
duzo wieksza, kaszel jak przedtem
Wstat z t6zka, cieptotajak przed temi
przejsciami do 38° C. i stan ogélny
jak przedtém.
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Stan ptuc cl. 11/4 1888. W piucu prawem objawy wy-
pukowe jak przedtem, ilos¢ rzezen mniejsza, bardzo matlo
dzcWecznyck. 1lo$¢ pratkow (1—2) na polu widzenia. Chory
wazyt o 31/1 18s8 122 ft. i 300 gr., d. 12/4 112 ft. 150 gr.,
a wiec ubytek 10 ft. 150 gr. Na wiecej doswiadczen nie
miatem pozwolenia, to tez nnmo najlepszej checi musiatem
ich zaniecha¢, a przystapi¢ wraz z drugim kolegg do tych sa-
mjmh doswiadczeAn na S$winkach i krolikach gruzlicg szcze-
pionych, ktédrych wynik nie omieszkam w swoim czasie podac.

Kol. Roseubusch pisze, ze kaszel zaraz po 1 wstrzy-
knieciu ustepuje, a po kilku prawie zupetinie, i ze ilos¢
plwocin sie zmniejsza; ot6z doSwiadczenia moje dajg wy-
niki wprost przeciwne. Kaszel po kazdern wstrzyknieciu sie
zwieksza i trwa dalej, a ilos¢ plwocin wzmaga sie
ogromnie nawet w tréjnaséb. O lasecznikach gruzli-
czych obiecal U. wspomnie¢, lecz dotychczas tego nie uczy-
nit, a mojern zdaniem zachowanie sie lasecznikow stanowi
najwazniejszy cel tego postepowania. W moim przypadku
I zwiekszyta sie liczba lasecznikéw z dawniej (1—5) do
(20—30), w Il nieco sie zmniejszyta.

W przypadkach podanych przez 11 wszedzie gorgczka
spadaty az do cieptoty normalndj, ja nie widziatem zadnego
wpltywu na goragczke procz nieznacznych krétkotrwatych wa-
han; nie nalezy jednak zapominaé, ze kol. R. mierzy tylko 2
razy dziennie, a to w gruzlicy dla poznania juz samej ii toty
jest niewystarczajagcem, tern bardziej celem udowodnienia tak
Smiatych wywodéw przynajmniej co 3 godziny wypadato
mierzy¢.

Dziatanie wstrzyknietej zawiesiny kreozotu
przedstawia mi si¢ w ten sposob, ze dziata ona tak samo
jak kazde ciato obce: zapalnie lecz i desinfekcyjnie. 5e
za$ ciecz dostaje sie do miejsca chorego, a wiec do ,punctum
minoris resistentiaell to téz zapalenie jest silne destrukty-
wne ze wszystkiemi swojemi nastepstwami, a wiec z po-
mnozeniem iloéci plwocin jako produktu rozpadu,
ilosci lasecznikow, ktore na glebie korzystnej bo za-
palnej szybko sie rozmnazajg. Jestto taki sam obraz, jak
kiedy w sgsiedztwie rozpadu w ptucu wytworzy sie niezytowe
zapalenie piuc. Ze proces jest silnie rozpadowy, udowadniaja
w przypadku 1-szym objawy wypukowe i przystuchowe za
zycia i stwardnienie przy selrcyi. Kaszel silniejszy daje
sie wyttumaczy¢ zadraznieniem oskrzely jak to Mosler, Hiller
na 115 przypadkach udowodnili.

Nie jestem jednak za porzuceniem tego leczenia, lecz
za uwzglednieniem przytem pewnych warunkdéw i szcze-
g6lnych wskazan. Najwazniejszym warunkiem jest, aby lekarz
robigcy ten badz co badz rekoczyn chirurgiczny byt bardzo
dobrze obeznanym z najdoktadu iejszem rozpoznawa-
niem, ktére, mojem zdaniem, dopiero po diugiem ¢Ewiczeniu
sie pod okiem wprawnych juz w tym kierunku speeyjalistow
da sie uzyskac.
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jako jame, robigc wstrzykiwania po obu stronach mozna spro-
wadzi¢ szybki obustronny rozpad.

2. Jesli chory ni~n jest zbyt skionny do krwotokéw,
gdyz kazdy wybuch krwi zagraza zyciu, nie nalezy go przeto
sztucznie sprowadzacd.

3. Jamy nie w szczytach winny by¢ powierzchowne.

4. W silnych naciekach gruzliczych, ktoére uporczywie
utrzymuja sie wsrod *gorgczki z bardzo licznemi laseczni-
kami i nie okazujg zadnych dazen ani do rozchodzenia sie
ani do rozpadu, stan ten prowadzi bardzo czesto do wytwo-
rzenia sie gruzlicy proséwkowej. Wstrzykniecie) sprowadzi
rozpad i moze wywotaé odgraniczenie sie procesu choro-
bowego. Nawet w naciekach rozlegtych moznaby wstrzy-
knieciem (lecz nie w kilku bardzo odlegtych miejscach wstrzy-
kujac) sprowadzi¢ czeSciowy rozpad odgraniczony, zmieni¢
lasecznikom grunt odzywczy, przez co uratowatoby
sie dalsze czesci od nastepowego rozpadu. Nieraz juz miatem
sposobnos$¢ spostrzega¢, ze przy takich rozlegtych naciekach
nawet z matemi juz rozpadami po wybuchu krwi obraz cho-
robowy po niejakim czasie do tego stopnia sie zmieniat, ze
wybada¢ mozna bylo jame odgraniczong, a okolica Wyczy-
Scita sie i wyleczenie po6zniej szybko nastepowato.

5. W przypadkach nawet obustronnego rozpadu, gdy
chory trawiony jest ciggta goraczka, a wiec gdzie sie 1iz nie
ma nic do stracenia, o ktérych kol. R. wyraza sie, ze je
juz leczy¢ nie chcemy* {sit venia verbo). Naturalnie nalezy
rodzinie jego wytlumaczy¢, ze jestto ostatni $rodek.

6. Wskazania podane przez dawnych autoréw, zwitaszcza
Moslera, Fengera, Hollistera i t. d. przy bagblowcu w ptucach
i jamach zgorzelinowych, przewlektych, powierzchownych.

Do wstrzykiwali nalezy uzywac igiet 5—7 cm. dtugich,
nieco silniejszych, o przekroju 1—1%, mm., aby przy nagtym
kaszlu igta sie nie odtamata. Antiseptyka rozumie sie sama
przez sie. Po wstrzyknieciu powinien chory przez kilka go-
dzin zupetnie spokojnie polezeé¢ i potozy¢é na miejsce wstrzy-
kniecia woiek lodowy. Zeby za$ mie¢ doktadny obraz
kliniczny, nalezy cieptote mierzy¢ co 2 godziny, oznaczaé
ilos¢ plwocin i lasecznikow, tudziez ciezar ciata chorych itd.
Kto ma sposobno$¢ bez wielkiej odpowiedzialnosci robi¢ te
doswiadczenia, winien z tego korzysta¢, technika bowiem jest
prosta i zyciu nie zagraza, jezeli si¢ wyzej podane wskazania
uwzgledni, gdyz naczynia wieksze dajg sie tatwo omingé,
trzeba tylko robi¢ wkiucie w pewnej odlegtosci od mostka.

IvV. Oceny 1 sprawozdania.
*

Medycyna wewnetrzna.

Prof. H. Ziemssen (Mnichéw): Cieczeniu duru brzusznego.

Obok ogo6lnych srodkédw zapobiegawczych higijenicznych
poleca autor pokarmy biatkowate, fatwo strawne, jak wy-
cisniety sok miesny. Kalcmelowi przypisuje Z. dziatanie pewne
i podaje go w poczatku choroby po 05 trzy razy w 2 go-
dzinach. Najwiekszag wage przywiezuje Z. do zabiegéw wo-
doleczniczych, sktadajgcych sie z kapieli o 24"R. do 14°R.
a 15 do 30 minut trwajacych. Im wyzsza cieptota ciata, im
grozniejsze objawy médzgowe, tern zimniejszej uzywa sie wody,
lecz nigdy mniej niz 14°. Najwiecej zaleca powolne ochta-
dzanie wody kapielowej. Z lekéw przeciwgorgczkowych uzywa
Z. antipyrinu, chwali tez talin i antifebryn, porzuca za$ chinin
z powodu jego ubocznych nieprzyjemnych dziatan. Lekkie
objawy mozgowe wymagajag oktadéw za pomocg pecherza

Wskazania do robienia wstrzykiwali $rod- Cooa . .
o lodowego; ciezsze przypady nerwowe czynig kapiele, wzgle-
migzszowych w ptuea: dnie zimne zlewania niezbednemi. Bezsenno$¢ i diuzej trwa-
1 Jezeli ptuco tylko po jednej stronie jest gruzliggey niepokdj zwalcza sie podskdrnem stosowaniem morfinu

zajete i przedstawia rozpad czy to poczynajacy sie, czy to

a skitonno$¢ do ostabienia serca S$rodkami podniecajgcemi,
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jak winem, kamforg itp Uporczywe biegunki leczy s ma-
kowcem, krwawienia z kiszek oldadami za pomocg pecherza
z lodem na brzuch, \yzglednie lawatywami z zimnej witfity.
W okresie ozdrowienia nalezy przedewszystkiem zastosowaé
wielkg ostrozno$é' co dg.dyjety i az do SHnia po pierwszym
zapetnie wolnym dniu gorgczki podawaj.wytgcznie po-
karmy ptynne. Wsta¢ z t6zka nie wolno przed 14 dniem
od czasu ustapienia gorgczki a po ciezkim durze dopiero po
trzecim lub czwartym tygodniu. [CentralbLrfahlin. Mediom,
1888, Nr. 6). Br. li. Spira.
Siegrist (Zurych):. Ksinnc7ne zestawienie przypadkéw
raka watroby.

Zachecony przez prof. Eichhorsta zestawit S. przy-
padki raka watroby, spostrzegane w klinice od .1,874— 1886
roku. Wyniki zestawienia sg nastepujace: Na 201 chorych,
a na 4 chorych dotknietych rakiem przypada jeden z rakiem
watroby. Najwiec6j byto chorych z rakiem zotadka, na 311
majacych raka byto 199 z rakiem zotgdka. Z 77 przypadkow
raka watroby sekcyjonowano 63, a w tych »l2frazy czyli
18% byt rak watroby pierwotny, a z nich znowu znaleziono
go czeSciej u kobiet niz u mezczyzn. Wszystkie osoby nim
dotkniete przekroczyty byly wiek 45 lat. Dziedzicznym byt
tyjko w 2 przypadkach. Kamyki zo6tciowe, otyto$¢ lub zra-
nienia ani razu nie wchodzity w rachube jako przyczyny.
W przypadkach pierwotnego raka watroby* czeSciej napoty-
kano zotaczke anizeli w nastepowych; nalezy jg na podsta-
wie materyjatu 18*uwaza¢ za pdzny objaw raka watroby,
ifclte widzenie zaznaczono tylko raz. Puchling brzucha spra-
wdzono na 77 przypadkéw 33 razy, czeSciej znowu w pier-
wotnym niz nastepowym raku. Bole istnialty we wszystkich
przypadkach. W 17°/0 przypadkéw wykazano nastepowe po-
wiekszenie Sledziony. (Beutsche med. Wochensch., 1&88, Nr. 8).

u. K.

(H. K.) Prof. Leube: 0 biatkomoczu fizyjologicznym.
L. ogtasza dalszy ciagg poszukiwan swoich w sprawie biatko-
moczu fizyjologiczuego. Autor gtosit w dawniejszych pracach, ze
u zupetnie zdrowego cztowieka moze sie w moczu pojawic¢ biatko
po nadmiernej pracy miegéni. Obecnie podaje, ze w pozornie
zupetnie prawidtowym moczu mozna biatko w matych ilosciach
wykazaé, ze jednak na odwrdt niekiedy nie znajduje sie nic
biatka, cztowiek pozornie zdréw, a tymczasem badanie wykazuje
przerost serca i zmiany znane na siatkéwkach, osad chocby
nieznaczny okazuje pod drobnowidem wateczki, ze nierzadko
nie ma ani przerostu serca, ani biatka w moczu, za to wate-
czkéw bardzo mato lub zaledwo kilka w osadzie a chory umiera
nagle wséréd napadu mocznicy. (Ztsch. f. hi. Med., T. XIIl, Z. 1).

Choroby dzieci.
Kahlden: 0 marskoSci watroby u dzieci.

Marsko$¢ watroby u dzieci w ogole jest rzadkg. K. miat
fposobno$é robi¢ ;sekcyje dwojga dzieci nig dotknietych,
u jednego z nich za zycia marskosci nie rozpoznano, dziecko
umarto z roézy, drugie umarto z zapalenia btonicowego migdat-
kéw. W obu przypadkach nietylko makro- ale i mikroskopowo
marsko$¢ watroby sprawdzono. Dotychczas ogtoszone przypadki
wykazujg albo bezposrednig albo posrednigprzyczyne t¢j choroby
u dzieci, i tak wymieniajg na podstawie autopsyi zmiany ana-
tomiczne i nieprawidtowosci w przebiega przewodéw zétciowych
gtéwnych fiISFreund\\ gruzlice watroby (Ziegjer), kite (Birch-
Hirschfeld), zimnice przepuszczajgcg (StSffen), inni obwiniaja,
o to wyskok; w obydwu przypadkach K. zadnej przyczyny
anatomicznej ani anamnestycznej wykaza¢ nie mozna byto.
Na zdanie Laura i Honorata (Eturle sur la.iiirrhose infantile
w Rcvue men.), jakoby choroby zakazne (odra, ptonica, ospa)
mogty da¢ powdd do zapalenia $r6dmigzszowego watroby,
nie zgadza sie K. wcale, a sklania sie do wypowiedzenia
zdania, ze sg przypadki marsko$ci watroby u dzieki, w kto-
rych Zzadnej przyczyny wykaza¢ nie jesteSmy w stanie. (Miln-
eEener med. Wochenschr. 1888, Nr. 7 i 8). B. K.

Medycyna sgdowa. (C. d.)

mtodszy (w Wiedniu): Nowy przyrzad do cucenia
dzieci zamartwiczo urodzonych.
Na posiedzeniu Tow. potozniczo-ginekol. w Wiedniu
d. 21 lutego rb. odbytem B. przedstawit przyrzad, wedtug

Braun

PRZEGLAD LEKARSKI,

skazowek swoich przez Leitera sporzadzony, majacy na celu
rozszerzenie klatki piersiowej noworodka wedtug praw fizy-
cznych bez przyczynienia sie miesni i utorowa¢ powietrzu
droge do ptuc. W puszce metalowej znajdujg sie sanki, do
ktdrych daje sie noworodka z miernie wyprostowang szyja,
poc”em zamyka sie puszke, ktorej czes¢ przodkowa od we-
wnatrz wystana jest warstwg skéry, w ktér¢j znajduje sjS
otwor podluzno owalny. Za pomocag $ruby puszka zostaje
zwezong tak, ze otwory ust i nosa dzieciecia] dostajg sie
w otwdér puszki, podczas gdy twarz hermetycznie do jej $cian
..przylega. Za pomocg rurki kauczukowej z puszki wychodzg-
cej lekarz cucagcy aspiruje powietrze’, skutkiem czego powie-
trze w puszce rozrzedza sie a skutkiem cisnienia ujemnego,
w teu spos6b wywotanego, rozszerza sie klatka niersiowa
nowoiodka, podczas gdy przez usta i uos powietrze wpada
do klatui piersiowej. Po 3—4 takich aspiracyjach mozna
ocucig dziecko zamartwicze. U dziecka martwo urodzonego
sekcyja, wykonana przez prof. Hofmanna wykazata, ze
oba ptuca w zupetnosci napetnione byty powietrzem i ptywaty.
Rozumie sie samo przez sie, ze przed apsiracyjg nalezy oczy-
§ci¢ jam&iustng i potyk od Sluzu.

W dyskusyi Gartner podaje, ze wedtug doswiadczen
robionych w zaktadzie sgdowolekarskim przyrzad ten jest
o wiele odpowiedniejszy i predzej prowadzi do celu, anizeli
wahania Schultzego. Braun starszy stwierdza, ze przyrzadu
tego uzywa juz z korzyscig w klinice. Uszczypliwg czyni
Rokitansky uwage, ze byloby rzeczg pozadana, aby spra-
wdzono statystycznie, czy tez w skutek zaprowadzenia tak
licznych nowszych sposobow cucenia obecnie wiec¢j utrzy-
muje sie dzieci pozornie martwo urodzonych, anizeli dawniej.
(W. med. Bl&tter, 1888, Nr. 19).

(Jezeli sposob ten okaze sie praktycznym, posypiag sie
zapewne znéw zarzuty przeciw prébie plucnej: zarzuty te
atoli nie bedg miaty wiekszej doniostosci praktycznej, anizeli
uczynione probie ptucnej pod wpfywem sposobu SchultzegoS

(Sprcmosd.)

V. Korespondencyja.

List z Jawy.

Z listu prywatnego wyjmujemy Kkilka ustepéw, w na-
dziei, ze one zainteresujg kolegéw. Piszacym list ten jest
szan. nasz wspotpracownik.Dr. Maks. Gumplowicz, kra-
kowianin, dawniej kierownik zaktadu Priessnitzthal podMédlin-
giem, a po6zni¢j lekarz wojskowy w stuzbie holenderskiej
w Indyj&eh. Przeszediszy do stuzby cywilnej zajmuje obecnie
posade fizyka okregu Kendal na Jawie.
zdawszy w Batawii potrzebne egzamina, majac juz
troche dobrych koneksyj, a przedewszystkiem — pochlebiam
sobie — niezte imie podczas mojej stuzby w marynarce ho-
lenderskiej uzyskane, wkrétce dostatem nieztg posade rza-
dowg, ktdra nieco przypomina nieboszczykow J,Kreisfizykow*.
W okregu Kendal, zajmujgcym jakie 25 mil kwadratowych

Lezacym okoto 300,000 mieszkancéw, jestem jedynym le-
karzem. Z ramienia rzgdu mam poruczong sobie stuzbe sa-
nitarng (dozo6r nad szczepieniem, nad prostytucyjg, epidemije,
policyja sanitarng i t. d.) i obowigzkowe leczenie nizszych
urzednikdw, ubogich, wiezniéw i t. d. Nawet w zawodzie
szan. Profesora'-i:iledawno fuszerowatem: asystowatem przy
ekshumaeyi i odbytem sekcyje sadowg, nastepnie wyrzngtem
im saznistej visitm repertim — ktorego konkluzyja (na otru-
cie) przez rozbiér chemiczny tresci zolagdkow¢j zostata po-
twierdzong. Scena odegrata sie przy Swietle pochodni, na
cmentarzu pod Kotem niebem, ws$rdd wiecznie zielonych palm
i olbrzymich urostygmatow.

Procz stuzby rzadowej mam jeszcze stalg posade leka-
rzajfabryeznego w czterech wielkich cukrowniach w okolicy
potozonych, troche praktyki prywatn6j u zamozniejszych ro-
dzin europejskich, chinskich i krajowych, ambulatoryjum dla
ubogich, apteke, stacyje meteorologiczng) a wkrétce dostane
maty szpitalik! Stowem zajmuje sie chcac niechcac omnibus
rebus et guibusdam aliis.
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Mimo to praktyka wcale nie jest ucigzliwg: ludzie tu
przyzwyczajeni sami sobie radzi¢ w zwyktych przypadkach
i dla lada bagatelki lekarza nie nudzg i nie fatygujg, ogromna
masa krajowcoéw za$ to tylko w wyjatkowych przypadkach
radzi sie lekarza europejskiego, mianowicie w ciezkich chro-
nicznych chorobach, jezli juz wszystkie leki krajowe przez
stare baby stosowane, amulety, wiersze koranu, rozmaite
czary itp. nic nie pomogty. To t6z mate moje ambulatoryjum
przedstawia wiele ciekawych przypadkéw, mianowicie co do
chordéb skérnych: pemphigus, framboesia, strapien, lepra, lupus,
strasznie zaniedbane wrzody rozmaitego rodzaju, dalej wiele
conjunctivitis Mcnorrhoica i trachomatosa. Miejscowa epide-
mija beri-beri, niedawno w tutejszem wiezieniu wybuchta, do-
starczyta mi kilku ciekawych obserwacyj, o ktérych nigdzie
w literaturze wzmianki nie ma, a ktére z czasem przy
wiekszym materyjale-lobrobie.

Zreszty; okolica bardzo zdrowa: dotad w czteromie-
siecznej praktyce nie miatem ani jednego przypadku cholery
ani dysenteryi a w ogole bardzo mato choréb przewm u po-

karmowego, co przypisuje doskonatej wodzie artezyjskiej,
jaka tu mamy. Chorob pluc jak w ogéle w Indyjach tu
bardzo mato, ztad zimnica w roéznych ksztattach, dalej cho-

roby weneryczne, skdrne i inne stanowig gtéwny kontyngens
przypadkow chorobowych.

Zycie socyjalne jak na Indyje wcale mezle. Przede-
wszystldem pozycyja moja socyjalna jest tu bardzo piekna.
Czas jako$ nieznacznie mija: cate przedpotudnie od 8-6j
do 2-ej zwykle zajete praktyka, popotudniu ,siesta“, wieczor
na pisaniny urzedowe i prywatne, czytanie, bawienie sie¢ mi-
kroskopem, wizyty towarzyskie, partyjki wista, bilard i t. d.
Co wiecz6r przychodzi dziennik przynoszacy telegramy euro
pejskie z tego samego dnia, tak, ze np. o $mierci cesarza
Wilhelma i o tracheotomii nastepcy tronu w ten sam wieczor
eszcze sie dowiedzialem. Raz na tydzien przychodzi poczta
europejska z listami i dziennikami (Przeglad bardzo regu-
larnie nadchodzi tylko Nr. 2 z b. r. gdzie$ ugrzaz}). Raz na
miesiac jade sobie witasng karetkg i kofnm: do o 2 godziny
odlegtego miasta Semerang — wielluego jak Krakéw — gdzie
siedzi rm6j protomedyk, jest wielki szpital wojskowy, kilku
znajomych kolegéw i t. d.

Zycie wcale niedrogie — chociaz sie wygodnie urza-
dzitem i wygodnie sobie zyje — tak, ze wiekszg potowe do-
chodéw sobie oszczedzam.

Zdrowie stuzy mi doskonale: im wiecej w ruchu jestem,
tom jestem zdrowszy, goraco wcale mi juz me dokucza, jak
gdybym sie tu urodzit.

Tak wiec post tot discrimina rerum wreszcie czego$
sie dochrapatem, szkoda tylko Zze to troche daleko od kraju,
dokad cztowieka zawsze co$ ciggnie!

Ot6z chciatem daé krotkg wiadomos$¢ o sobie, a rozpi-
satem sie jak stary dziad, przepraszam! i konhcze".

VI. Higijena, Epidemijologija, Policyja lekarska.

Dr. Djakonow: Statystyka Slepoty i etyjologija jej
wsrdd ludu rusyjskiegu. Moskwa, 1888. (Rozprawainauguralna).

Jako materyjat do tej pracy postuzyli autorowi $lepi,
szukajacy porady w cigguifBmiu lat w moskiewskim onal
micznym szpitalu, oraz u tamecznych okulistéw i znajdujacy
sie w dobroczynnych zaktadach stolicy. Obejrzano 7861 S$lej
pych, u ktérych zanotowano utrate wzroku na obu oczach
u 2792 os6b. Co do etyjologii $lepoty, autor trzyma sie kla-
syfikacyi Magnusa: z wrodzong S$lepota obu oczu byto
89 (3,19%), ze Slepotg w skutek choréb ocznych 2,085 (74,68%),
w skutek uszkodzehn gtowy i oczu 90 (3,22%), a Slepych
w skutek ogélnych choréb organizmu 474 (16,97%). W lej
grupie zapisano najwiecej przyp. anophthalmus (2,11 °0)
i mikrophthalmus (0,72%); w 2¢j ,iskre (22,74%), choro-
bowe zmiany rogowki (18,83%), zanik n. wzrokowego (14,11%)
i blenor. neonatonm (5,05%); w 3¢j pierwsze miejsce zaj-
mujg ociemniali w skutek bezposrednich uszkodzen oka (1,43%),
potem idg oftalmije sympatyczne (1,07°0); nareszcie w 4ej
grupie najwiecej tracagcych wzrok od ospy (6,88%). od cho-
rob moézgu i bton jego (5,77%) i przymiotu (!%)e Co do pici

to kobiet zapisano wiecéj w lej i 4ej grupie, w drugiej
1 trzeciej za$ wiecej mezczyzn; z jaskra bylo 24;65% mez-
czyzn i 20,2570 kobiet, z zanikiem nerwu mezczyzn 16,50%,
kobiet 1®,59%- Slepota wrodzona i zalezna od og6lnych
choréb ciata czesciej zdarza srei w miastach nizli po wsiach;
Slepota od uszkodzen gtowy Défczu jednakowo czesto obser-
wuje sie po wsiach i po miastach, $lepota za$ w skutek.;
samoistnych choréb oczu rzadsza jest w miastach (72,13%)
nizli po wsiach (74,&?%%), poniewaz w miastach chorzy
predzej korzystajg z porady lekarskic¢j, szczegdlnie w ule-
cznych chorobach rogowki, ktére u wiloscian czesto sie kon-
czg fatalnie. Niektére jednak choroby cze&aiej w miastach
prowadza do S$lepoty nizli po wsiach; jaskra w miastach
.26-/68%, po wsiach 20,48%; zanik nerwu w miastach 14>01%(
a po wsiach 10,88% blcn. neonatorum 9,84°/0 w mia-
stach (w Moskwie 11,34% wszystkich $lepych!) i£2;56%
po wsiach. Tylko ospa wywotuje [$lepote rzadziej wsrdéd mie-
szkancow miasta (3,73°/0) nizli ws$réd wioscian (8,-&2%), za
pewne dla tego, Z w miastach wiecej rozpowszechnione
szczepienie ospy Autor zbadat 5069 o0séb, ktére utracity
wzrok na jednem oku: 2586 na prawem i 2466 na lewem.
Wrodzong $lepote notowano w 40, $lepote od samoistnych
choréb oczu u 4033 os6b, od uszkodzen'.533 os6b, od ogo6l-
nego rozstroju organizmu 381 oséb. Wrodzona $lepota i utrata
wzroku od choréb organizmu czesciej zdarza sie na obu oczach
nizli na jednem, podczas gdy $lepota z przyczyn 2ej i 3ej
cze$ciej ma miejsce tylko na jednem oku. Dr. J. Tallio.

(H. K.) Zesztego roku miat Fischer sposobno$¢ spo-
strzegania i leczenia 2 przypadkéw rozsianego zapalenia kosci
u tokarzy zajetych przewaznie przy pertowej macicy, opisa-
nego w r. 1870 po raz pierwszy przez Englischa pod nazwa
osteomyelifis siibacuta progresswa recidiva. Przebieg choroby
w jego 2 przypadkach zgadza si¢ zupetnie z opisami Englischa,
wyjawszy to, ze nie byto w nich gorgczki; na podstawie wia-
snych poszukiwan wykazuje F., ze choroba ta jest w Wiedniu
czestszg niz w Berlinie; przyczyna tego ma by¢ z jednej strony
okoliczno$¢, ze w Wiedniu zajeci sg przy tej robocie przewaznie

chtopcy, w Berlinie za$ sami doro$li, nadto ze w Berlinie uzy-
wajg do wyrobéw przewaznie skorup z haliotis gigantea,
w Wiedniu za$ z avicula margarifera. Jaki zachodzi zwiazek

pomiedzy chorobg a zajeciem, nie mozna dotychczas orzec, ani
nawet nie jest ndowodnioném, zeby konchiolill, jak to chce
Gussenbauer, stusznie o to obwiniaé mozna. (Miinchener
med. Wochensch., 1888, Nr. 8).

VIl.  Wiadomosci biezace.

* KrakOdw d. 24 maja. Na ostatniem posiedzeniu Wydziat
lekarski przedstawit Ministerstwu do nominacyi asystentem przy
katedrze patologii ogdlnej i doSwiadczalnej na rok Drda Stei u-
kellera. Nastepnie przyznat nagrody =z funduszu $p. protome-
dyka Jakubowskiego, a mianowicie: 1) kwote 400 zta. za prace
p. t. ,Jakiemi drogami i w jaki¢j postaci dostaje sie ttuszcz
do Swiatta naczyn; autorami t6j pracy sg kand. med. Cza-
plinski i Rosner; 2) kwote 300 zta. Drowi Gustawowi Pio-
trowskiemu za 2 prace o unerwieniu naczyn; 3) kwote 300
zta. za prace p. t.: ,Jakie sg przyczyny niejednostajnej pobu-
dliwosci rozmaitych czes$ci jednego i tego samego nerwu"; puto-
rem tej rozprawy jest kand. med. Beck. — Woreszcie Wydziat
uchwalit, aby odtad prof. pedyjatryi Jakubowski rok rocznie
odbywat kurs o szczepieniu, trwa¢ majacy od 2— 6 tygodni po
2 godziny tygodniowo.

* Wczoraj rozpoczat sie egzamin dla kandydatéw, chcacych
sie ubiega¢ o posade w stuzbie zdrowia publicznej. Zgtosito sie
tym razem 6 kandydatéw Egzaminowi przewodniczy protomedyk
Biesiadeck i

* W Cieplicach czeskich do d. 17 bm. byto gosci
242.

* Szarlataneryja poptaca. Gaulois donosi, ze w dzielnicy
paryskiej Clignaucourt doniesiono komisarzowi o ,cudownym"
lekarzu, ktory szerokg ma praktyke, pomimo, ze do niej za-
dnego nie ma uprawnienia. Jakze atoli zdziwit sie komisarz,,
gdy wezwany przezen lekarz przedtozyt mu dyplom doktora me-
dycyny, uzyskany w Paryzu przed 27 laty. Na zapytanie ko-
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misarza, dla czego wiec zataja swoj dyplom i naraza sie na
posgdzenie o partactwo, wyjasnit 6w lekarz, ze na mocy dy-

plomu rozpoczat przed c¢wier¢ wiekiem praktyke, cieszyt sie
liczng klijentelg, ale bezptatng, w skutek czego byt zmuszony
sprzeda¢ swoje meble dla zaspokojenia wierzycieli i wynie$¢ sie
do Ameryki. Tam zaoszczedziwszy sobie sumke matg powrdcit
do Paryza i rozpoczat handel maty, niechcac ponownie dos$wiad-
czaé szczescia w praktyce. Tymczasem kilka przypadkéw uda-
nych kuraoyj narobito mu rozgtosu pomiedzy sasiadami, ktérzy,
nie pojmujac, jakim sposobem kupiec tak szczeSliwie leczy,
okrzyczeli go lekarzem cudownym, a co wazniejsza wynagra-
dzali sowicie jego starania. Przekonawszy sie, ze szarlataneryja
wiecej przynosi anizeli nauka, wykonywa od lat 10 praktyke
na szeroka skale; pozostawiajgc klientow w mniemaniu, ze jest
lekarzem cudownym. Prosi tez komisarza, aby zwierzenie sig
jego zatrzymat w tajemnicy.

* Petersburg. Z powodu braku awanséw w Akademii lek.
studenci innych wydziatéw lek. w r. b. nie beda mogli przenosic¢
sie do Akademii. Studentéw wyznania izrael. wcale nie przyj-
muja. W ogdle pierwszenstwo majag co do przyjecia ci, ktérzy
ukonczyli gimnazyja w okregu naukowym petersburskim. Ponie-
waz wszystkie posady lekarzy wojskowych sag zajete, w r. b
nikt z lekarzy, ktorzy koncza nauki w uniw. rosyjskich, posady
w stuzbie wojskowej nie otrzyma. Przepetnienie wszedzie ma
byA tak znaczne, ze noszg si¢ z zamiarem umieszczenia lekarzy
na posadach gospodarczych w zaktadach wojskowo-lekarskich.

Dr. J. Talko zdaje sprawe w ,Wiestniku oftalmicznyml
z polskich prac okulistycznych.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Giessen. Niebawem urza-
dzong zostanie tu katedra bigijeny; jako kandydatow na nig
wymieniajg: Drow Lofflera i Benka z Berlina, prof. Gru-
bera z Wiednia i Lehmanna z Wtirzburga.

* Odznaczenia. Dr. Zygmunt Lindner we Lwowie otrzy-
mat tytut radzcy cesarskiego. — Dr. Henryk Blumenfeld,
krakowianin, b. sekundaryjusz prof. Obalinskiego, naczelny le-
karz kolejowy w Belgradzie, przy sposobnosci otwarcia kolei
do Tessaloniki, otrzymat order Takowy. Jestto ten sam kolega,
ktory w roku przesztym, przez oszczerstwo niewinnie uwigziony
zostat. — Radzca rzadowy i lekarski w Dusseldorfie Dr. W eiss,
mianowany zostat tajnym radcg rzadowym. Dr. Weiss, dawniej
w Szczecinie, jest ttumaczem poetdw naszycti, gtdwnie Mickie-
wicza.

* Wiadomos$ci osobowe. Stopieri doktora w. nauk lek
w Uniw. Jagiell. otrzymat p.” Adolf Kuhn rodem z Krakowa.

* Nekrologija. Rownocze$nie prawie umarto dwoéch zastu-
zonych profesoréw okulistyki: Heiberg w Chrystyjanii w 42
roku zycia i Agnew w N. Yorku.

Artykuly orygin. mieszczace sie w czasopismach lek. polskich.
W Prseiuodniliu gimnastycznym Nr. 5: Kréwczyh-

skiego: Gidéwne grzechy wychowania fizycznego (c. eh). —
W Gazecie Lekarskiej Nr. 20: Sokotowskiego: O samo-
dzielnem gtebokiem (obrzekowem) zapaleniu krtaniu; Przewo-

sk iego: Niezwykta mnogo$¢ réznych pierwotnych nowotworow
u jednego i tego samego osobnika (dok.); Rappla: Ostre otru-
cie rteciowe przy zewn. stosowaniu sublimatu (dok.). — W Me-

dycynie Nr. 20: Janiszewskiego: Wyciecie 32cm. Kkiszki

cienkiej, zakonczone wyzdrowieniem.

Sprostowanie. W Nrze 20 w artykule prof. Obalifiskiego
na str. pierwszej szpalcie 2ej w. 13 od goéry zamiast ,,dowodzacl
ma by¢ ,donoszgcll

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.

L. 410. KONKURS.

Niniejszem ogtasza sie konkurs na posade lekarza miej-
skiego w Starym Saczu w powiecie Nuwo - Sgdeckim, z roczng
placg 300 zir. a. w.

Termin do wnoszenia podan do dnia 30 maja 1888 r.
Zyczacy sobie objaé te posade zechca podania wnie$é do Zwierz-

chnodci miasta w Starym Saczu, ktérato posada, dopiero po
roku bedzie stabilizowang. Doktorowie medycyny majg pierw-
szefistwo.

Stary Sacz d. 29 kwietnia 1888.
Burmistrz Tokarczyk.
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Od 26 Maja do poczatku Wrzesnia wykonywaé bede praktyke
lekarska w zdrojowisku

L ANDEK.
Dr. iCHRIDIR'

Dyrektor prowmcyionalnego Zakfadu dla nauki aku-
szerek w Opolu.

Otl dnia 25 Czerwca b. r. ordynowaé¢ bede

W KARLSBADZIE

DOONT R MM

ordynowaé¢ bedzie jak w latach poprzednich przez sezon kapielowy

w Maryjenbadzie.

LI1SsS.I).

rriiki Schw arzen Liiw en

(W ILLA
W atonii kiszek, nerwobdlach i otytosci tgczy kuracyje zdro-
jowa z miesieniem (Massage), ktore sam wykonywa.

RIEHD m m STIGHE

ordynuje

Mieszka jak dawniej Kreuzgasse. Insel Riigen.

Dr. med. Z CIESZKOWSKI

(z Warszawy)

W r. b.jak ifw latacii poprzednich ordynowac bedzie
w Szczaw nicy.

trt I') m u

ordynowa¢ bedzie w roku biezacym jak zazwyczaj

W S z C Z
Dom Wgo Radcy Dra Trembeckiego.

Docent Dr. St. Smolenski

ordynuje jak dawniej

JAWORZU

na Slazkn anstr.

Dr. Stefan Filipkiewicz

ordynuje jak lat ubiegtych
w Cieplicach trenczynskich.

Dr. JOZEF KOLACZKGWSKI

b! asystent Uniwers. Jagiellonskiego
ordynuje w roku biezacym przez sezon kapielowy
poczawszy od 10 Czerwca

W

w Szczaw nicy.
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W PrzemyS$lu osiudt

MM »

wsérdd sezonu ordynuje jak zwykle

W RYMANOWIE.

Docent Dr. A. MARS

ordynowa¢ bedzie poczawszy od 12 Czerwca r. b.

w *

Dr. Lestaw Gluzinski

ordynowaé¢ bedzie w sezonie biezacym podobnie jak lat

poprzednich

W S2iCEAWNIITIr.

Zaktad gérny Nad Zdrojami.
Dr. KAROL DEBICKI

ordynuje jak w latach poprzednich
"W PRANCENSBADZIE.

17 1fIf1HA ST

jest czynnnym jak w latach
poprzednlch Jako urzedowy lekarz zdrojowy w Luhaczowicach
na Morawie.

Jk LEON KOPFF

lekarz rzadowy c. k. Zaktadu zdrojowego
w Krynicy

ordynuje tamze od 15 Maja do konca Wrze$nia w domu
.pod Oriem

. . ..
e K .UuUuumMm Ilctuisii
ordynuje w biezagcym sezonie

W Z E G -1E ST O W Z E

jako lekarz zaktadowy.

Dr. mgd. ;\W. KRETOWIOZ

ordynuje przez caly sezon kagpielowy

W KARLSBADZIE.

Mieszka: ,Zwr Stadf

W arschauKeiserstrasse.

~ Dr. JAN ROSNER.

b. asystent kliniki potozniczo-ginekologicznéj Uniw. Jagiellonskiego

ordynowac bedzie takze w roku biezacym
w Francensbadiie

,Gr O LD E N E E S TER 35T~

WODA NATURALNA

ze ZDROJU G1ZEL.1
(z WORYCZOWA)

Najodpowiedniejszy orzezwiajacy napdj tak sam jak z winem lub so-
kami owocowemi. Uzywany réwniez jako woda lecznicza w cierpieniach
"3x>lgdka, krtani',, jffluc i pecherza.

Cena jf/2 litrowCj butelKi ..., i

L1 2
Nabywac mozna w sk}adach wod mineralnych i aptekach.

Zaktad zdrojowo - kapielowy (w Galicyi)
stacyja kolei
Szczawy alkal. stone — jod i brom zawierajgce,

skuteczne w chorobach skrofulicznych i ich zto$liwych na

stepstwach w chorobach skérnych, syfiiitycznych, reumatyzmie
i w licznych chorobach kobiecych.

Kapiele mineralne, borowinowe, igliwijowe, tuszowe i rzeczne
M leko,-zetyca, kefir, inhalatoryjum.

»lwoniczl

Znakomita staoyja klimatyczno - lecznicza.

Pora kapielowa podzielona na 3 sezony od 20 Maja
do kornca Wrze$nia.
Lekarz zdrojowy Dr. 141. Debicki, b.
Uniwersytetu Jagiellonskiego.
Prospekta rozseta franco

asystent Kklin.

Dyrekcyia.

Odszezego6laiong
medalem
rzagdowym.

Wystawa
krajowa. Krakéw
1887.

szczegblnie przez Towarzystwo lekarskie krak. zalecang rozseta

Zaktad Krowiankowy J6zefa Freysingera w Lisku

po cenie GO ct. za fiole wystarczajagcg do zaszczepienia 2 dzieci

Sktady: w aptekach w Krakowie u p. Wiszniewskiego, we

Lwowie u pp. Sklepinskiego i J. Baizera, w Przemyslu
np. AL Mankowskiego.

ITOKI RMIINBDW

(TAIMEA-R >X>T>6 1 E 3SD

przeczyszczajace — a przyjemniejsze do uzycia jak kapsutki rycynowe

iub inne podobne $rodki, ktdre wedtug orzeczenia Tow. lekars. krak.

powzietego na wniosek Komisyi do popierania przemystu lek. kraj.

zastagpi¢ moga w zupetnosci podobne przetwory zagraniczne, cena pu-

detka €50 ct. pot pudetka 3 5 ct.; — tudziez podobnie polecone
przez Tow. Lek

Stozki mentolow e przeciw migrenie Etui 4 0 ct,
wyrabia apteka ,,pod Storicem" F. Sobieraj skiego w Krakowie-

EKSTRAKT  SLODOWY

wyrobu

l. TR A PtryN sSKIEGO
w WINIARACH pod KALISZEM

jako S$rodek leczniczy w kaszlu i innych chorobach

piersiowych, wyprébowany w swych skutkach przez

lekarzy i chemikéw, na wystawach Przemystowo-Roi

niczej Warszawskiéj i Krajowej Krakowskiej zaszczy-

cony medalami, oraz na Wystawie higijeniczn¢j w War-
szawie listem pochwalnym.
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DANJELA ZAKEAD WDDOLEGICZY Ismtoaiom

w Zuckmantel na Slarku austr.
Ordynuje Dr. me«l. Ili,ba8cheli.
& Hydroterapija, Elektroterap ja, Dyjeta, Miesienie.

Ceny znizone.

Iszy KONCESJONOWANY

ZAKEAD KROWIANKOWY

polecony przez krak. Towarzystwo lekarskie a pod dozorem
wiadz sanitarnych

L. J. Kubickiego

Weterynarza miejskiego i docenta Weterynaryi rozseta zawsze

SWIEZA i PEWEA KROWIAEKE

zbierang dwa razy w tygodniu.
Cena fioli na 8—10 pustutek 1 Zir.

Lwow- — Ulioa Batorego 7.

Sktad we Lwowie w aptekach pp. Mikolascha, Pipesa,
Kochanowskiego i Wiewiorskiego; w Krakowie
w aptece p Redyka, Siedleckiego i Stokmara.

Nader delikatny

w narzadach parowych i prézni, najstaranniej wytworzony
zasobny w diastaze zgeszezony

WYCIAG StODOWY

sprzedaje w oplatanych butlach po 16—18 klg., liczac po 80 kr
za kilogram, we flaszkach 480 grm. zawierajacych, po 65 kr
1,i w mniejszych po 45 kr. (w sprzedazy szczegétowej | zir
a wzglednie 85 kr.) pierwszy austryacki browar wyciaggu stodowego

Braci Bittmann w Baase na Slasku.

Gtowny sktad dla Krélestwa Polskiego u p. Konstantego

Wiszniewskiego w Aptece pod ztotg Gwiazdg w Krakowie.
Ceny rozumieja si¢ od Kiakowa ; przy zakupnie wiecej niz 35* flaszek opakowanie
nie 1czy sie; bulle opiatane po 90 kr.

OUirU LARNGHE

elixik wijny

QUINA LAROCHE jest naj-
poktadniejszym prepara-
tem ze wszelkich $rodkéw z chi-
ning. Smak posiada przyjemny
i skutecznosc¢ j¢j uznanizosta#a
wstabosSciach zotgdka, ga-
stralgii,wynedznieniu, bra-
kuapety tu, wtrudném imo-
zoluém przyjsciu do zdro-
wia po ciezkich ehorobaon etc.

Zapobiega i leczy GORACZKI
peryjodycznejak réwniez na-
stepstwa tychze.

rr

z ZELAZEM

Zalecone miodym osobom do
osiggnieciawzrostuirozwoju
ciat, nadaje krwi site i jfu-
leczki czerwone, ktore sta-
nowig j¢j piekno$¢; wzmacnia zo-
tadek, obudza apetyt, leczy
ostabienie ogdlne, hlada-
czke, lymfatyzm, skraca
czas powrotu do zdrowia
etc.

Paryz 22, ulica Drouot.

We Lwowie Apteka Sklepin-
skiego.

na Slazku austr. (Ernsdorf)

Zaktad hydropatyczny i zetyczny. Uzdrowisko kli-
matyczne. Sezon od 1 Maja do 30 Wrzesnia. Lekarz:

Dr. Smolenski.

Poczta telegraf, stacyja kolei zelaznej.

Wyjasnienia broszury przesyta Inspekcyja Zaktadu. g
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ZAKEAD ZDROJOWO -KAPIELOWY

THMIWIE

we wschodniej Galicyi.
(Stacyja pocztowa i telegraficzna)

Otwarcie pory kapie uwej dnia 26 Maja, zamknigecie
15 Wrzesnia.

W poblizu stacyi kolei naddniestrzainskidj ,,Drohobycz"
posiada: zdréj solankowy, nalezacy wedtug zesztorocznej analizy
Profesora Badziszswskiego do najsilniejszych i zupetnie do wody
morskiej podobny, nadto 8 razy silniejszy, wyborng Zelazistg bo-
rowine, ss1 glauberska i zdréj moczopedny ,, aftowym™ zwany,
zetyca 1mleko; kuracyja ze oomocg miesienia i elektrycznosci.
Tusz i bazen ze stodkiej wody.

Choroby, ktérych leczenie w Truskawcu wskazane'. Przewlekty kosciec i dna*
przewlekte choroby przewodu pokarmowego, macicy, skéry, kosci, ustroju nerwowe-
go, nerwobdle, zotzy, otyto$¢, wypociny, piasek nerkowy, niezyt pecherza itd.

Nowe tazienki, mieszkania z ustugg piekne, wygodnie urzadzone i w piece
zaopatrzone. Kaplica tacinska i cerkiew. Ktlka restanracjj, cukiernia, czytelnia, do-
bra kapela. Potozenie zdrowe, podgdrskie, liczne cieniste spacery i wycieczki w oko-
lice. Apteka i sktad wéd mineralnych w miejscu. W pierwszym i ostatnim sezonie
pomieszkania w domach zaktadowych o 300]o tansze.

W roku biezagcym ordynowaé¢ bedzie w Truskawcu: Dr. Aureli Piech c. k.
Badca z Jarostawia

Zarzad zdrojowy.

FRANCENSBAD

(ic Czechach)

450 metrow nad poziom morza
Pora zdrojowa od ! Maja do | Pazdziernika.
sol glauberska zawierajace szczawy Zelaziste, najtatwidj
ttrawne zdroje zelazne.
Kapiele z tugu zelazno-minerakego.
W kwas weglowy obcujace kapiele zelazne
_(wodtug metod Pfrrma i Schwarza)
i kapiele gazowe z kwasu weglowego
_(Mut francensbadzki (dawno styi nr najobfitszy w rc,,puszczalne
sole jest) najznakomitszym przedstawicielem zelaznych mutéw mine-
ralnych..
Cztery wielkie wytwornie i najodpowiedni$j urzadzone zaktady tazienne.
. ezpos$reduia kuia-nihacyja kolejowa z wszyst*
kie i .i miastami Knropy.
Wszelkich wyjasnien udziela

Urzgd burmistrzow ski jako Zarzagd zdrojowy.

KRAKOWSKIE TOWARZYSTWO LEKARSKIE

uznato na wniosek swéj Komisyi przemystowej

WISt 11 Z 11 ,ASRA

jako przetwoi leczniczy zupeinie odpowiedni i polecenia godny,
ktéry zastagpi¢ winien papierki synapizmowe zagraniczne.
Na podstawie tego orzeczenia upraszam Wnych Pandw
Lekarzy o wyrazne zgdanie krakowskich synapizmoéw
SJAustriall

tagodne,

Jan JLehensziein
m,Dtisseldorfska fabryka w KraLowie",
pizedaza huitowng zajmuje sie M. L. Dobrowolski w Krakowie
czesciowag wszystkie apteki i drogueryje.

naturalna woda mineralna w arscil i ZeJ&Z0
sobna (rozbiér prof. Ludw ika Barth <Wiede
z'silnem dziataniem leczniczém w oatabienii
niedokrewnos$ci, nerwowos$ci, ctiorobac:
kiwi i skéry, nieprawidtowo$ciach. mi
sigczki it. d. Sktady w aptekach i sktada¢
woéd mineralnych. Woda $wiezego napetnien
w aptece Wiszniewskiego w Krakowie.

Etektro-lekarskie narzady
dla lekarzy praktykujacych i specyjalistow
poleca "W. Jit. Seifert Drezno N. Melanchtonstr. 18.

llustrowane prospekta na nowg bardzo canig bateryje i ilustro
wane katalogi gratis i franko.
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Stacyja kolei

MUSZYNA-KRYNICA, Apteka, Poczta, Telegraf.

z Krakowa S godz. " = - Sad powiatowy,

ze Lwoaa 12 n L md Notaryjat w miejscu.
26 Nader obfita i silna ,,szczawa alkaliczno-zelazistal

tthéwniejsze $rodki lecznicze sa:

Kapiele mineralne ogrzewane metodg Schwarza w budynkuo 73 gabinetach , kapiele borowinowe w osobnym budynku o 27 ga-
binetach, kapiele gazowe przy gtownym zdroju, metodyczne picie wod z licznych Zzrédet mineralnych o réznym sktadzie chemicznym. Dosko-
natazentyczarnia, nowa_kefirnia, kilka mleczarn, nowy wzorowy Zaktad gimnastyczny, park wielki zwygodnemi spacerami.

Ku wygodzie i rozrywce gosci stuzy przeszto 1100 pokoi z catkowitém umeblowaniem w przewaznéj czeéci z piecami, liczne
restauracyje, cukiernie, teatr przez caty sezon, czytelnia gazet, dwie wypozyczalnie ksigzek, tygodnik kapielowy ,Krynica3, fortepiany, orkiestra
zdrojowa, fotograf, liczne i roznorodneé sklepy, modniarki, rozni rekodzielnicy.

W domu ,pod Samkiem" sg do wynajeoia pOkOje tylko na przecigg 24 godzin.

Pofgozenie bezposrednie kolejg transwersalng do stacyi Mnszyna-Kryniea.

W maju, czerwcu i wrzesniu cen% pomieszkali skarbowych jakotez wszystkich rodzai kapieli o 7, cze$¢ nizsze. —Prdcz stale przez
caly sezon ordynujacego lekarza rzadowego Dra Kopffa, praktykuje 7 lekarzy.

Frekweucyja roczna wynosi wyz¢j 4000 osob.

W samym zaktadzie znajduje sie:

C. K. ZAKLtLtAD WODOLECZNICZY

pod kierunkiem specyjalisty Dra EBERSA.
Sezon otwarty ort 15 Maja do 30 Wrzesdnia.
Na zadanie udziela wyjasnien c. k. Zarzad zdrojowy w Krynicy.

Perta Karpat w goérnych Wegrzech, odlo

K- S NAJWYZSZE UZNANIE gta od stacyi Tepla - Trencsin - Teplitz kolei
H - - zelaznej Waagthal 020 minut drogi, do S
ZdrOJOVVISkO GIeIChenberg ktérej dojecha¢ mozna z Krakowa przez
w styryi, stacyja Feldbaeli wegiersk. kolei Zachodniej i Pnrkla | Bogurain, Sillein w 9 godzin, ma
kolei Potudniowej. ) i ; !

Poczatek pory zdrojowei 1 Maja. 32" R i jest zdrojem najlepszym W te-
filkaliczno solne i zelaziste szczawy, wziewania rozpylne, 1 i najsilniejszym na gosécowo' gorocznc)
igliwijowe i z solanki zrédlanej (takze i w pojedynczych od- B dnawe cierpienia.—Ma wiel- porze zdrojo-
dziatach) komora pneumatyczna o przestrzeni na 12 0sob wiel- J Ki piek k. do- / wej po raz pier-
ki przyrzad do oddychania, kapiele musujagce z kwasu we- S 1 pig ’ny parx, wodao- WK wszy otwarte zos-
glowego, kapiele zelazne, igliwljowe i z wody sDdsiej, zimne | ciag gorski, dobre I tana nowozbudowane
kapiele i hydretorapijace, zetyca, mleko kozie, kefir, mleko B mieszkania, wy bo tazi ﬁ h -

prosto od krowy w umys$lnie zbudowanej rowe restaura- / azienxi ,,nammam z

meczarn- Na wszeikie zapytania odpo- cvie i les r wschodnim przepychem u-

t i i wiada i dokfadne prospektu rozseta nazy- uf $ & yie 1 lezy rzadzone, miesci¢ beda bardzo
% “Jl czenia bezptatnie i franko Dyrekoyja Tc- Ii £>j, | wecudn ¢ > | eleganckie pokoje nakapiele po-
Sjj warz. akcyjnego w Gleichenbergu. p okoli- S Ny-  jedyncze i stanowi¢ pod kazdym

!/ wzgledem przedmiot godny widzenia
r Na wielu wigkszych staeyjaeh kolejowych sa do na-
bycia bilety do jazdy tam i napowrdt po znizonej ce-
) f nie. Poczatek pory zdrojowej z dniem 1 Maja. llustrowa-
Dawno uznana naturalna przeczyszczajaca ne programy rozsela gratis

W ODA
RAKCESZKA JOZEFA praa

wyborna prxr* swetagodnie ro».«
walnlajqco a silnie przeczyszcza-
i "jace dziatanie

Zarzad Zdrojowy.

’_fz'awieni w 100 grni. siarkanéw 47°9 chlorku magnu Wied_eh, Vv, Margarethenstrasse_ 30.

jI'8, dwu weglanu sodowego 12. — Nu skfadzie we Konoesyjonowany przez c. k. Ministerstwo.

lwszystkich' sktadach wdéd mineralnych; uprasza sie P+ynna limfaw fiotach szklanych i kauczukowych po 60 ct. i 1 z+r, w rurkach

jednak Pandow Lekarzy uzywaé Zawsze o0znhaczenia szkl. na 50 szczep, zIr. 550, na 100 szcz. 10 zir. po z#r. 2i3*60. U lasztci
cLo Szczepienia S sztuk zir. 1. - Kazda przesytka pocztowa o 20 ct. wigcej.

.Franciszka Jozefa Woda gorzka"

Dyrekcyja rozsytki w Budapeszcie. Antyseptyczna czysta limfa, pewne przyjecie.

zalecona w dwoéch gatunkach przezSwietne Towarzystwo Lekarskie"Krakowskie, na wniosek Komisyi dla przemystulekarskiego, %

w1000 gram. (litrze) wody przesyoonej kwasem weglowym zawiera: A

jb I. (12570 Br.) mocniejsza Il. (0'62°/0 Br.) stabsza 0

Natrii bromati 500 2’50 /

% Kalii bromati 500 ... N

& Auimonii bromati2’6 0 .... >

Natrii bicarboniciO‘ti0 %

/ Szklanka (250grm.) zawiera 3‘125 potgczen bromu . . . . 1-562 potgczen bromu. j
" Powszechnie z najlepszym skutkiem uzywana w Kraju i za granicg w chorobach uktadu nerwowego.

~ Cena wieksz¢j flaszki 32 i 28 ct., muiejsz¢j flaszki 24 i 20 ct. /

Fabryka gazowych wod leczniczych i higijenlcznych. /

| K. RZACA i1 CH II( RSh i £

& w Krakowie. fi

r /
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Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem A. M. Kosterkiewicza.



