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I- 0 zastosowaniu miesienia w chorobach kobiecych,
mianowicie przy wypadnieciu macicy catkowitém,
metodg Thure Brandta.

Skreslit

Dr. Edward Stroynowski,
b. asystent kliniki potozniczej we Lwowie.

Thure Brandt, major szwedzki, ktdry pierwszy zwrocit
uwage na uzycie miesienia w chorobach kobiecych, tylko
o tyle nie jest laikiem, ze zawodowo trudnit sie szwedzkg
gimnastyka ijuz wroku 1842 ukonczyt studyja w centralnym
instytucie dla szwedzki¢j gimnastyki w Stokkolmie, w inr
stytucie, ktorego twdrcag byt stawny Img. W roku 1847
zgtosit sie do Brandta zoinierz cierpigcy na opadniecie Kiszki
stolcowej; w tym przypadku po raz pierwszy prébowat mie-
sienia i to z dobrym skutkiem; zachecony robit pilnie dalsze
studyja, oddajgc sie przewaznie nauce o chorobach kobiecych.
Wyniki, ktére wkrétce osiggnat tym sposobem leczenia, byty
dobre, lecz poparcia ze strony lekarzy nie doznat, a szcze
golnie O6wczesny profesor Malmsten bardzo nieprzychylnie
oceniat dziatalno$¢ Brandta. W roku 1868 wydat Brandt
w jezyku francuskim dzietko, w ktérem ztozyt swe doswiad-
czenie i zasady. W Szwecyi pierwszym z lekarzy, ktéry
go popart, byt Dr. Skoldberg a w ostatnich latach Dr. Niessen,
byly asystent Brandta. Zagranica za$ dojfigro od 3ch lat na
seryjo $ledzi postepy miesienia w chorobach kobiecych.
Z Austryi udat sie Dr. Profanter do Stokholmu a przekona-
wszy sie naocznie o dziataniu Brandta namowit go, azeby
wraz z Drem Niessenem udali sie do Niemiec i tamze w je-
dnéj z klinik zastésowali metode. Stato sie to w klinice
jenajskiej prof. Schultzego pod tegoz dozorem, Sckultze wy-
brat odpowiednie przypadki i przekonat sie, zZe zabiegi le-
cznicze Brandta, stésowane u jego chorych, dobre dawaty
wyniki. W przedmowie do publikacyi Profantera, ktéry ze-
brat wszystkie jenajskie przypadki (16), prof. Sckultze z calg
otwartoscig przyznaje doniosto$¢ metody Brandta; ma to tern

wieksze znaczenie, ze publikacyja Profantera opuscita prase
w roku 1887 a np. w znakomitem dziele Hegara i Kalten-
bacha z r. 1886 miesienie wcale obojetnie przedstawiono
a nawet wyliczajac bardzo szczupty zakres miesienia w cho-
robach kobiecych radzi dalej sie nie zapuszcza¢ (hierbei
stehen- su bleiben) ; cokolwiek przychylniej Chrobak w dziele
zbiorowem Handbuch f Frauen/cranlcJbeiten ocenia miegsienie.

Co do wskazan, w ktérych chorobach i kiedy mozna
zastosowa¢ miesienie, godzg sie wszyscy na nastepujacelzja-
sady. Najskuteczniej dziata przy 1) zle zwinietej macicy
(involutio incompleta) , 2) w diugotrwalym obrzeku macicy
(metritis chronica), 3) w wypocinach w wiezadtach szerokich,
4) w krwiaku zamacicznym (haematocele retrouterina), 5)
w opadnieciu macicy (prolapsus uteri). Dalej jednozgodme
twierdzg wszyscy, ze gidwnag zasadag iest tylko wtenczas
miesie, skoro wszelkie objawy ostre zapalne minety; przeciw-
wskazaniem dalszem jest: cigza, podejrzenie o gruzlice,
ropne zapalenie bgdZzto macicy, lub tez trabek (gonorrhoea),
dalej ze miesie moze tylko lekarz i to taki, ktory jest do-
ktadnie wycwiczony w badaniu narzadéw piciowych kobiety,
gdyz przedewszystkiem musi by¢ doktadnie ustalone rozpo-
znanie, w jakim stanie znajdujg sie wszystkie narzady utozone
w miednicy matej. Sciffarth radzi nie przystepowaé do mie-
sienia, poki sie dwakrotnie chorej nie zbadato, gdyz jest
przekonany, ze bardzo czesto miedzy pierwszem a drugiem
badaniem znajduje sie réznice, radzi dal¢j w przypadkach
watpliwych bada¢ chorg w znieczuleniu chloroformowem oraz
wyrysowaé w schemacie doktadny stan choroby.

0 ile technike miesienia dotychczas ze szczupte poda-
nych opiséw poznaé mozna, polega ona na rekoczynach za-
wistych $cis$le od stanu chorobowego i tak np. przy Zle
zwinietej macicy i przy diugotrwatym obrzeku tejze obejmuje
sie macice z zewnatrz jedng rekg przez powioki brzuszne,
palec drugiej rek' pozostaje nieruchomo w pochwie li tylko
dla utrzymania macicy w swem potozeniu, gdy® miesienie
przez pochwe niepotrzebnie tylko drazni, reka zewnetrzna
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robi tedy nacierania. 'blrzy wypocinach w wie$adlacli szero-
kich, okoto jajnikéw, nacierania te powinno sie robi¢ zawsze
od obwodu dazac 'ku $rodkowi. Wszystkie rekoczyny nalezy
tak wykonywaé, azeby nie sprawiaty nadmiernego bélu, zu-
petnie niebole$nic nie mozna ich wykonaé. Migsienia' nie
powinno trwaj? diuzej nad 8 — 10 minut. Profanter i Sciffarth
oghjosili pierwsi 16, drugi 10 przypadkow, w ktérym? mie-
sienie wykonane badzto z powodu wypocin okoto macicy,
badz tez wypocin okoto jajnikéw, dalej z powodu nieprawi-
dtowego ustawiema maerby, np. tytozgiecia, bardzo korzystnie
wptyneto na dalszy przebieg choroby, co tez wywotato spér
pomiedzy Prochownikicm i Seiffarthem, azali. nalezy uwazaé
miesienie jako wmmum rcfugi.um, skoro wszystkie sposoby
leczenia byly bezskuteczne, czyli tez mozna' uzywac tego
sposobu leczenia jako réwnorzednego ze wszystkiemi innemi.
Seiftarth na poparcia swego zdania przytacza te wazng oko-
liczno$¢, ze zaréwno w klinice jenajskiej, jako tez u jego
chorych uzywano li tylko miesienia, nie zalecajgc réwno-
cze$nie zadnych lekéw, ze eliore nie lezaly nawet w 1dzku
i owszem czestokro¢ musiaty nawet clrodzi¢*!o$¢ daleko.

Dobry skutek miesienia mozna sobie w nastepujacy
spos6b  wytlumaczyé.dmiesienie pSyspieSa krazenie krwi
i limfy bardzo znacznie, wymiana pierwiastkbw odbywa sie
razniej a w niektorych chorobach bezpos$redni ucisk wywo-
tuje nastepowo skurcze, ktére zmniejszajg caly narzad (in-
vohitio ineobiplcta).

Skutek dodatni, ktéorym sie szczyci Brandt, w przypa-
dkach zupeinego wypadniecia macicy, najbardziej musiat za-
ciekawi¢ lekarzy, a jednakze tatwo przekona¢ sie mozna,
ze postepujac wedlug jego wskazowek osiggngé mozna zna-
komity skutek. Technike postepowania przy zupetnem wy-
padnieciu macicy podaje Seiffarth, dalej Preuschen z Gryfii
w Centralbl. f. Gynakologie t. 13 z roku 1888 i znéw Pro-
fanter w drugil3 swej publikacyi w tym przedmiocie. Polega
ona na trzech rekoczynach.

1. Tak zwane tcipotement, czyli opukiwanie kregostupa
ledzwiowego i krzyzow reka, celem przyspieszenia krgz.enia
w tej czesci ciata. Chore twierdzg, ze rekoczyn ten wywe”?
luje uczucie rozlewajgcego sie eiepta.

2. Drugi akt nazywa Brandt po szwedzku lyflifigtin po
niemiecku Gebarmutterluftung, do rekoczynu tego potrzeba,
koniecznie dwu masujagcych. Chorg kiadzie sie na t6zku,
wystanem twardym materacem w potozeniu zupeinie tem
samem jak uzywa sie przy operaeyii kamienia, po stronie
lewej siada jeden z lekarzy i wsuwa wypadlg macice do
pochwy, stara sie zarazem ustawi¢ jg w przodopochyleniu;
nawiasem mowiac wypadta macica jest zawsze prawie w tyto-
pochyleniu; drugi staje pomiedzy udami chorej ktadac obie
recjei tak, ze palce leza tuz nad spojeniem kosci tonowych
dton za$ na powtokach brzusznych. Skoro macica jest w przo-

dopochyleniu jak najwyzej ustalona, wtenczas ujmuje jg
zewnatrz masujacy i podnosi ku przeponie wolno, ale ile
moznos$ci wysoko. Jezeli macica jest dobrze ujeta i rzeczy-

wiscie sie podnosi, natenczas czuje palec kontrolujagcy w po-
chwie wydtuzanie sie pochwy i wznoszenie catego ciata
macicy. Rekoczyn fen jest trudny i wymaga ¢wiczenia, nadto
inteligencyi i dobrej woli chorej, ktéra musi sie stara¢ o ile
mozno$ci utatwia¢ przez zwalnianie napiecia powtok brzu-
sznych. Rekoczyn powtarza sjg; trzykrotnie podczas kazdego
posiedzenia. Celem tej mampulacyi jest wprowadzenie macicy
do miednicy i nadanie jej ustawienia w przodopochyleniu.
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3. Trzecim czynnikiem sg odruchy ze zwalczaniem
w odnogach dolnych. Chorg kiadzie sie na t6zku lub twardej
Aofce tak, azeby koScig krzyzowg opierata sie o twardg pod-
stawe oraz tokciami, za$ odnogi dolne spoczywaja na krzesle,
jednakze tylko po piete, chorej daje sie polecenie, azeby
opierajagc sio na tokciach krzyze réwnoczesnie wznosita,
w tej chwili kazdy z masujagcych ujmuje jedne odnoge dolng
i wykonywa ruch oddalajgcy obie odnogr od siebie, przyczem
obora z calem wysileniem stawia opér, powtarzajagc 3- do 4-
krotnie® podejmujg masujmy przeciwny ruch, t. j. chora przy
ioddaloirSh odnogach wzbrania sie catg silg masujgcym,
ktérzy odnogi dolne starajg sie zblizy¢ ku sonie, znéw
3-krotnie powtarzajgc. Po tych rekoczynach chora kleka na
sofce z gltowa zwr6cong kn dotowi laaSache) i pozostaje
w tej pozyoyi 5— 10 minut. Poleca sie jeszcze w domu co
dzieh 8 — 10 razy potozy¢ sie na sofke, zatozy¢ jedne od-
noge dolng na druga, w tej pozycyi wcigga¢ kiszke stol-
cowg w siebie przez odpowiedny ruch miesni. Przez przeciw
dziatanie masujacych i masowanej odbywacie w grupie
miesni  przywodzacych, tworzacych dno miednicy (Beckcn-
diaphragmitijruch, ktéry poteguje site mje'Sniovva, miandwicie
miesnia levator ani, ktory w ™iletj. tej akcyi jest bardzo czynny.

Badimia?Schultzego' i Ziei&mspe.elia dowiodty, zejemitor
ani okrgza pochwe mniej lub wiecej w wysi>ke>$ai prawnllowo
ustawibn¢j czesci pochwdwej; gdy timtor sie kurogy, naten-
czas pochwa nictylko w kierunku od przodu kn tylowi sie
zweza, ale nadto zwieksza sie oddalenie mieSci pochwowej
od otworu pochwowego w dnie macicy (diaphragma pelvis).
Pochwa zatem w skutek dziatania lenaioris ani w postawie
pionowej dzieli sie na dwie czes$ci, z ktérych gérna ma kie-
runek poziomy, dolna za$ kierunek skos$no-zstepujacy, na
czesci gornej spoczywa czee¢ pochwowa macicy, ozem bar-
dziej poziomo ta cze$p pochwy przebiega i czemjest dluzsza,
tem bardziej utrwala sie potozenie ozcm;i pochwowej; *evator
api zatem ma podwdjne zadanie, zmniejsza on $wiatlo pochwy
i usposabia gorng cze$¢t pochwy do dzwigania macjcy, wy-
twarzajagc wyzwspomniany poziomy kierunek pochwy i tym
sposobem powstaje zapora dla usuwajgcej sie czesci pochwo-
wej. Naturatnem nastepstwem tego stosunku anatomicznego
jest, ze macica tem tatwiej utrzymuje sie wysoko, o ile jest
w przodopochyleniu, natomiast wszelkie usuwanie sie Kku
dotowi utatwione jest przez jytopoehyto$n; dla tego tez gto-
wnem zadaniem naszem jest utrzymywac iria.cie.ejw przodo-
pocliyleniu, a nastepnie przez metodyczne, ¢wiczenia wzma”ge
site mies$nia levator cmi. CzeSciej ponawiane rekoczyny spro-
wadzajg zmniejszenie sie,gcg”ej, zwykle bardzo obrzekiej,
macicy, co naturalnie tylko korzystnie oddziata¢ moze na
ustalenie jej w miednicy.

Dnia 10 kwietnia r. b. zgtosita sie.do mnie p. A. ze
Lwowa, liczagca lat 49, cokolwiek niedokrewna, do$¢ dobrze
odzywiona i uskarza sie, ze od dluzszego czasu cierpi na wy-
padniecie macicy; pierwszej regularnosci dostata w 14 roku zycia;-
dzieci rodzita 4ro, ostatnie przed laty 15. Usuniecie macicy
datuje od ostatniego porodu a od lat oSmiu wypada maci,ca cat-
kowicie. Macica, rowniez przednie i tylne $ciany pochwy poza
szpare sromowg na zewnatrz wypadty, cze$¢ pochwowa okoto
ujscia zewnatrz owrzodzona, dtugos¢ macicy tytopochylonej l4cm.
Regularno$¢ miewa chora, a od czasu do czasu krwawig nadto
owrzodzenia na czeSci pochwowej, ktére sie ocierajg o bielizne.

Pierwsza préba masowania d. 13 kwietnia, kol. Festenburg
wykonat rekoczyn zewnetrzny, ja za$ rekoczyn wewnetrzny.
Macice z tatwos$cig wprowadzitem do miednicy i w przodopo-
chylenie, poczem kol. F. juz ujat i wykonat ruch ku przeponie;
powtérzylismy tvzy\iroikn™lyflingar, réwniez opukiwanie krego
stupa i odruchy odnég dolnych. Dnia 14 Dm. mimo, ze chora

oport
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caty dzien chodzita i li tylko wystrzegata sie podnoszenia ciezszych
przedmiotdw, stan bardzo zadowalajacy, gdyz macica zupetnie
nie wypadta, czesci rodne w ogoéle nie przedstawiajg sie nie-
prawidtowo a tylko badajacy palec znajdnje lekkie usuniecie
macicy iprzedniej sciany pochwy. Od tej pory stosowalismy miesienie
u chorej przez 8 tygodni co dzien, macica zmniejszyta sie o 5em.
a cze$¢ pochwowa macicy jest trwale 5cm. od wejscia do pochwy
oddalona; zauwazy¢ musze, ze miedzykrocze w skutek prze-
darcia podczas porodu tylko czesciowo utrzymane. Obecnie
widuje chorg raz na tydzien dla kontroli, stan niezmienny,
wszelkie dolegliwo$ci mianowicie pecherzowe ustgpity, chora czuje,
ze jej lzej, a gdy dni temu kilka po niestésownem pozywieniu
dostata silnych wymiotéw, spodziewatem sie pogorszenia, nie
nastgpito ono, macica jak poprzednio w przodopochyleniu.
Okoto 15go0 maja zgtosita sie p. M. ze Lwowa, lat 40,
matka 3ga dzieci, ktérg znam od lat dziesiecin, cierpiata bowiem
na torbiel jajnika prawego, ktéry zadecydowano wyjgé; chora
juz pod ten czas cierpiata na wypadniecie macicy, jednakze
zastgpita, odbyt sie drugi, a po 3ch latach trzeci z rzedu pordd.
Po trzecim porodzie przebyta chora zapalenie otrzewny i okazato
sie pdzniej, ze torbiel 6w pekt i wywotat te chorobe. Chora od
czasu do czasu zasiegata porady lekarski¢j co do wypadniecia
macicy; jednakze na zaproponowang operacyje zgodzi¢ sie nie

chciata. Dnia 15 maja przyszta zrozpaczona, gdyz dniem po-
przéd chcac wypoczaé na tawce w ogrodzie przysiadta sobie
macice, co jej sprawito niezmierny bdl i ujrzata, do jakiego

stopnia kalectwo postapito; oczywiscie na wezwanie moje, azeby
sie poddata miesieniu bez namystu sie zgodzita; juz pierwsze
miesienie skutkowato, gdyz macica od tej pory trwale pozostata
w miednicy, a tylko przednia $ciana pochwy cokolwiek sie wy-
suneta. PowtorzyliSmy wraz z kol. Festenbnrgiem 14 razy wyz-
opisane postepowanie chora zmuszona byta wyjecha¢ na wie$ 3 mile
od Lwowa kotami,, przebyta te podréz bez szkody, t. j. macica
sie nie. wysuneta; chorej polecono w domu pilnie robi¢ od-
ruchy odn6g dolnych. Macica od pierwszego miesienia utrzy-
muje sie w wysokosci 4cm. od wejscia do pochwy w przodo-
pochyleniu.

Przypadki skutecznego leczenia za pomocg metody Thure
Brandta mnozg sie, a w ostatnim numerze Centralblatt fur
Gynakélogic, Nr. 30 Preuseken z Gryfii znéw przytacza trzy
przypadki. W obec tego, ze metoda Brandta nie naraza chorych
na zadne niebezpieczenstwo, ze omija sie operacyje, ze procz
cierpliwosci ze strony lekarzy i chorej wymaga tylko techniki,
ktérag nabyé przeciez nie trudno, ma ona niewatpliwg przy-
sztos¢ a o ile w niektérych przypadkach nie da sie zasto-
sowa¢, wykaza dopiero dalsze badania.

II.  Przypadek przerostu fatdu potksiezycowego
spojowki oka.
Podat
Dr. med. Konrad Eumszewicz,
okulista okregowy w Kijowie.

Najnowsze podreczniki okulistyki zbyt mato udzielajg
miejsca cierpieniom fatda pdtksiezycowego i mieska ‘zowego.
W literaturze za ostatnie lat kilkanascie znajdujemy Kkilka
opisow nowotworow, najczesciej ztoSliwych , powstatych
z tych czesci, przeciwnie o tagodnych przerostach fatdu lub
mieska wzmianki o wiele mniej $3 liczne. Juz Annnon mowi,
ze przerost mieska o tyle moze by¢ znacznym, ze moze ono
siega¢ na biatkéwce az po brzeg rogéwki. Desmarres i Graefe
widzieli przerosty otyte znaczne, ze dochodzity do wielkosci
gotebiego jaja. Szokalski (Wyktad chorob przyrzadu wzro-
kowego itd. str. 282) moéwi. iz widzial przerost wielkoSci
wisni, ktory po pieciokrotnym odcieciu jeszcze powracat
i zostat usuniety dopiero po silnem przyzeganiu azotanem
rteci. Spostrzegat on tez wyrastajagce z mieska dziwomiesne
tatwo krwawigce wybujatosci, dochodzace wielkosci laskowego
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orzecha, ktére ustepowatly po wycieciu i silnem przyzeganiu
kamieniem piekielnym. Podobne przypadki napotykat tez
Mackeuzic. Dalej fatd potksiecowy i miesko tzowe dos$é czesto
ulegajg przerostowi w skutek zwyrodnienia szklistego, wzgle-
dnie skrobiowatego, wraz z innemi czesciami spojowki, mia-
nowicie z pomiedzy opisanych dotad 33 przypadkéw takiego
zwyrodnienia miesko i fatd byly dotkniete w 17stu.

Przegladajgc nowszg literature znajdujemy naste-
pujgce przypadki tagodnego przerostu faldu i mieska.
D. W. Taylor (American Journal of med. Sciences, V. 69,

1875, str. 365) opisuje dwa przypadki kilakowego nacieczenia
mieska. Byto ono przytem znacznie obrzekie, wysuwato sie
ze szpar przy zamykaniu powiek, oczy tzawity. Herzenstein
(Centralll. f. d. med. Wissensch., 1879, str. 67) opisuje
przerost fatdu u 24-letniego mezczyzny, w postaci btony
mruznei zwierzat (membrana nicticans). Ksztatt miat pot-
ksiezycowy, zawierat wiele naczyn. Herzenstein przewigzat
go w trzech miejscach, zastosowal wiec sposéb, przypomi-
najagcy operacyje skrzydlika wediug Szokalskiego, poczem
nastapit niezupeiny zresztg zanik przerosicgo fatdu. Bardzo
ciekawy przypadek przerostu faldu potksiezycowego podat
Machek =z kliniki prof. Rydla (Przeglad Lekarski, 1880,
Nr. 51). U 23-letniego mezczyzny w miejscu zwykiego fatdu
potksiezycowego znajdowato sie wielkie zdwojenie, widocznie
spojowkowe, siegajace az do gornego (68 czeSci) i dolnego
(V4 czesci) zatamka. Grubos$¢ brzegu swobodnego i czesci
przez powieki przykrytych wynosita 3—4mm., w obrebie
szpary powiekowej 5—6mm.; tylna powierzchnia byta gtadka,
na przedniej znajdowaly sie wyniostosci i zagiebienia. Od
dotu i wewnatrz brzeg zdwojenia pokrywat rogéwke na
przestrzeni 2— 3mm. Miesko tzowe prawie nie bylo powie-
kszone. Badanie drobnowidowe dowiodto, Zze wyciety rzekomy
nowotwor niczem sie nie réznit od prawidtowej tkaniny fatdu
potksiezycowego. Wywiady jakotez caty przebieg choroby
przekonaty Macheka, ze przyczyng przerostu faldu byto wy-
stagpienie krwi pomiedzy blaszki jego jeszcze w 3eim roku
zycia chorego. Everbusch (Uiber einu/e Yerdndenmgen der
Plica semilunaris. Festschrift d. Miinch. drstl. Vereins, 1883),
précz opisu prawidtowej budowy fatdu péiksiezycowego podat
tez kilka przypadkéw zmian w nim, mianowicie u zoknierza
spostrzegt razu jednego =z obu stron jakby biony mruzne,
ktore przy ruchu zbieznym oczu pokrywaly czesSciowo ror
gowki, dalej dwa razy spostrzegat przerosty fatdu na gruncie
przymiotowym powstate. Przypadek tego rodzaju opisuje tez
Meyer (Bericht iiber die I5te Yersammlung der ophthalm.
Gesellschaft su Heidelberg). Dalej E. Bock (Beitrag sur pa-
thélogischen Anatomie der Garuncula lacrymalis. Klin. Monats-
bldtter f. AugenheUlzunde. Grudzien, 1886) wycigt u 23-
letniego mezczyzny naro$l z okolicy mieska tzowego. Bytla
ona wielkosci grochu, barwy blador6zowej. Badanie drobno-
widowe wykazato, Zze byto tylko przerost mieska, gdyz
w naros$li Bock znalazt bogato rozwinietg tkanke tgczng,
obfitujgcg w naczynia, nadto odosobnione zraziki ttuszczowe.
Dolzenkow (Wiestnik oftalm., 1888, Nr. 1) opisat przypadek
znacznego przerostu fatdu potksiezycowego i mieska tzowego,
z uastepném skamienieniem. Naro$l miata ksztatt pdtksiezy-
cowy, przykrywata nietylko wewnetrzng cze$¢ biatkowki,
lecz réwniez wycinek rogéwki i ta czes$¢ jej byta bioniasta,
inne za$ czesci podobne byty do miesa; ku zewnatrz rozki
fatdu dochodzity do potowy obu zatamkéw spojowki. Na
przerostem miesku widoczne byty jakby grzebienie, twarde
jak kos$é, barwy blador6zowej, witoski i gruczoty tojowe
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wcale nie byly widoczne. Badanie anatomiczne wycietej na-
rosli dowiodto w catem miesku do samego nabtonka nacie-
czenia przez sole wapienne, skamienienia jego, w skutek

czego budowa jego wcale nie byta widoczng, précz chyba
§cian naczyn krwiono$nych i tylko gdzieniegdzie przecho-
wane byly wysepki prawidtowej tkanki. Skamienienie tiu-
maczy Dotzenkow ostabionem odzywianiem powitatem przez
zaburzenia w krazeniu krwi w przerostem miesku. W Kka-
zdym razie zmiany przez niego opisane nic nie maja wspol-
nego z encanthis calculosa.

Przed trzema laty zasiegata mej rady 32-letnia M. J.

z powodu zaburzen wzroku przez nadmiarowos$¢ wywotanych.

Nadm. = 2,25 D., V = 2%,; zmian w powiekach stanowczo

zadnych nie bylo. Po uptywie dwdch Ilat stan chorej byt
nastepujacy: Lewe oko i otaczajgce ie czeSci zupeinie pra-
widlower w prawem oku gatka zupetnie zdrowa, powieki

prawidtowe, w kacie wewnetrznym oka znajduje sie naro$l

barwy blador6zowej, wysokos$¢ jej wynosi prawie tcm., sze-
roko$¢, 6mm., grubos$¢ brzegu okoto 2mm. Naro$l wyraznie

zajmuje okolice fatdu poétksiezycowego, miesko tzowe przed-
stawia sie zupeinie prawidlowo, jest raczej zmniejszone

i z naro$lg w zadnym nie zostaje zwigzku. Powierzchnia
narosli jest gtadka, est ona nadto wyraznie odgraniczong

od otaczajgcych czesci spojowki w okolicy obu zatamkdw.

Pozostate czesSci spojowki zupeinie prawidiowe. Poniewaz

naro$l zajmowata oko,-ce jeziora izowego i odsuwata nadto

ku zewnatrz wewnetrzne czeSci brzegéw obu powiek, fzy

nie mialy wolnego przejscia do kanalikéw, a w skutek tego

powstat dos¢ obfity +zotok. Nadto znaczny wymiar narosli byt
powodem, ze tylko zewnetrzng potowe prawej szpary powiek

chora zupeinie mogta zakry¢é, w wewnetrznej za$ jej potowe,

zwiaszcza w okolicy samego kata wewnetrznego, zawsze
p6zostawata do$¢ znaczna przerwa. Powody te nakazywaty

wyciecie przerostego fatdu. To tez uchwyciwszy'naros$l szczyp-
czykami, wyciglem jag zupelnie za pomoca dwoch uderzen

zagietych nozyc, krwotok bardzo byt nieznaczny, nastepnie
zblizytem brzegi za pomocg trzech szwoéw-, ktore zawigzatem

o tyle mocno, aby sie same przeciety, co tez nastgpito po
trzech dniach. Rana zagoita si¢ przez zro$niecie bezposrednie.

W celu badania drobnowidowego przechowatem wycietg na-
ro$§l przez dwa tygodnie w piynie Mullera; poczem prze-
niostem ja do wyskoku a nastepnie dokonalem cie¢ przez

cata naro$l w kierunku poprzecznym. Ciecia te prawie sie
jedno od drugiego nie réznily, tak iz w gruncie rzeczy na
kazdym skrawku moglismy doktadnie pozna¢ budowe catej

naro$li. Swobodng jej powierzchnie pokrywat wielowarstwowy

przybtonek; w powierzchownej warstwie znajdowaty sie pta

skie komarki, gtebiej okraggtawe, w koncu najbardziej gte-
bokg warstwe stanowity komorki szescienne. Powierzchnia
zupetnie byta gtadkg i mgdzie zgota nie spostrzegaliSmy
zagtebien. Pod przybtonkiem znajdowata sie dos¢ cienka
warstwa luznej tkanki #gcznej, ktorej widkna przewaznie
miaty kierunek poprzeczny. Naczynia krwionosne tworzytyl
w warstwie gestg sie¢, nadto znajdowalo sie w ni¢j sporo
komorek limfatycznych, ktére zreszta zajmowaly w warstwie
przewaznie okolice pod samym przybtonkiem, jakotez naj-
bardziej gteboka. Pod warstwg luzn6j tkanki potozonag byta

sama istota naroS$li, ktérg stanowity zawile miedzy sobg
splatane grube peczki tkanki tgcznej, na ktérych znajdowaty

sie dos¢ liczne ptaskie komorki, natomiast komorek limfa-
tycznych pomiedzy peczkami wecale nie znalaztem. Nieliczne

tez byly naczynia krwiono$ne lecz do$¢ grube, a kierunek
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mhdy przewaznie od wewnatrz ku zewnatrz.
rozgateziaty sie we wspomnianej warstwie
luznej pod przybtonkiem potozonej, przeciwnie w istocie
naro$li bardzo sie mato rozgaleziaty i nawet naczyn wioso-
watych sama stota naro$li bardzo mato zawierata, znalaztem
w niej tez kilka pni nerwowych. Cata istota naro$li miata
jednostajng budowe i tylko w okolicy odpowiadajacej we-

Naczynia te
tkanki f#gcznej

wnetrznemu jej brzegowi znajdowaty se odosobnione, nie-
liczne, zraziki tluszczowe zawierajgce na cieciu 5— 15
komorek.

Tak wiec w danym przypadku mieliSmy li tylko prze
rost fatdu poétksiezycowego. To tez widzac chorg po uplywie
roku w istocie nie spostrzegtem na miejscu wycietego guza
nic zgota précz nieznacznej, zupetnie rownej i gtadkic¢j blizny.
Na tzawienie chora bynajmniej sie nie uskarzata.

Ill. Sprawozdanie roczne z ruchu chorych w oddziale
okulistycznym prof. Rydla przy szpitalu $w. tazarza

w Krakowie z roku 1887— 88.
Podat
Dr Franciszek Sroczynski,
b. sekundaryjusz oddziatu.

Przed rokiem jeszcze posiadata Galicyja dwa tylko za-
ktady dla choréb ocznych: krakowska klinike uniwersytecka
z 24 tézkami i oddziat okulistyczny w szpitalu powszechnym
we Lwowie z okoto 70 t6zkami, razem okoto 94 t6zek na
kraj z ludnos$cig przeszto 6 milijondw mieszkancéw przy
117, % zydéw, ktdérzy, jak wiadomo, dostarczajg stosunkowo
najliczniajszego kontyngensu choréb ocznych. Totdz przy
zwiekszajgcym sie z roku na rok ruchu chorych w klinice
okut. w Krakowie (obecnie do 3000 rocznie wraz z polikli-
nikg) przyszto do tego, ze z wielu powotanych do przyjecia
skgpa tylko ilos¢ mogta by¢ wybrang, a wielu wybranych
musiato leze¢ na ziemi dla braku t6zek. Poniewaz przewazna
cze$¢ materyjalu operacyjnego z kraju $cigga do Kkliniki
Okul. krakowskiej, stanowigc przewazng liczbe przyjetych,
przeto tatwo poja¢, ze dla masy owych nieszcze$liwych, do-
tknietych chorobami chronicznemi, jak jaglicg i t. d., nieraz
z ciezkiemi powiktaniami, miejsca by¢ nie mogto. Stawali sie
wiec oni balastem dla ambulgtoryjum, z ktérego nieraz, juzto
dla niemoznos$ci codziennego uczeszczania, juztez i to gtéwnie
dla optakanych warunkéw higijenicznych, wsrod ktérych zy¢
1 mimo choroby prdfowaé¢ zmuszeni, matg odnosili ko
rzy$¢. Gorszy jeszcze los spotykat tych chorych, ktorzy zgta-
szali sie w ciggu feryj uniwersyteckich, z tych bowiem zaden
przyjetym by¢ nie magt.

Brakom tym, dzieki nieznuzonym staraniom prof. Rydla,
popartym przez Wydziat lekarski, postanowit wreszcie Wy-
dziat krajowy zaradzi¢, otwierajagc z dniem 1 lipca 1887 r.
oddziat okul. w szpitalu $w. tazarza.

Skromniejszy niz jego tytut, oddziat teu na poczatek
pomieszczonym zostat w 2 salach suterenowych i otrzymat
14 t6zek. Brak odpowiedniego S$wiatta w tym lokalu kazat
z gory ograniczy¢ rodzaj przyjmowanych chorych do przy-
padkow niewymagajacych operacyjnego leczenia, co tez do
pewnego stopnia odpowiada istotnéj potrzebie, klinika bowiem
absorbuje w zupetnosci materyj.at operacyjny. Wyjatkowo za$
z powodu innej jakiejs komplikacyi zakwalifikowane na od-
dziat przypadki przenoszone bywajg, celem dokonania ope-
racyi, ,na klinike okulistyczng.

Ze nawet wséréd takich warunkéw oddziat ten jest
instytucyjg pozyteczng a nawet niezbedng, niech pouczg na-
stepujace daty.

W ciagu tego pierwszego roku istnienia leczono ogo6tem
181 chorych (106 mez., 72 kob.) Z tych wyszto uleczonych
109 /65 mez., 42 kob.), z polepszeniem wypuszczono 45
(25 mez., 20 kob.), nieuleczonych wyszto 9 (6 mez., 3 kob.).
Do kliniki przeniesiono dla wykonania operacyi 6, dla kom-
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P tkujacyeh choréb zakazw$&k (2 razy odra, raz tyfus brzu-
szuy i raz plonica) przeniesiono na oddzial choréb wewnetrz-

nych 4. Pozostato™ w leczeniu na lipiec' 11888 r. chorych 8.
Dni leczenia byto 4481, S$redni wiife czas leczenia wynosit
- '15 dni.

Tabliczka nastepujgca podaje ilo$¢ przypadkéw wedtug
zajetych gtéwnag chorobg narzaddéw:
CONJIMCEW A i 69
. Cornea . C s 52
Camera ant Worpusalienum) . 1
U VEd e 22
Lens \ 1
GiaWCoOmMa e 2
Nervus &pt. let'retina . 5
Bidbus «('GwpU&#alienum) . . . 1
MusPnlit" 1
FcdpebtawP -. e 1
Organa lacrynmlia.....iininicncene 5
O rDita e 3
Do liczb tych doda¢ jeszcze nalepy 16 chorych prze-
niesionych z kliniki po ekstrakcyi zalémy i12 po irydektomii,
|tgrzy potrzebowali jeszcze opieki lekarskiej, a ktorzy wy-
kazem powyzszym nie sg objeci.
W rzedzie choréb taczonych pierwsze miejsce pod
v -gieciem liczbowym, bo w 51 przypadkach, zajmowata ja-
glica przewlekta i to, préocz dwu prs”Ridkéw jaglicy czysto
spojowkowej, jaglica powiktana badzto iccierpieniami rogéwki,
badz tez i teczéwki, a nawet ciatka rzeskowegc. Zmiany
dotyczyty w znacznej wiekszosci przypadkowfttbu 6cz, tylko
L 4 jedno oko bylo zajetem. Z powiktan najczestszemi
(48 razy) byty cierpienia rogoéwki, wsrod tych za$ najczesciej,
bo--28 razy, wystepowata tuszczka, rzadziej wrzody rogéwki
(w liczbie 10), z ktoérych 6 bylo ropnych a 4 nadbrzezne
»kataralne“. wMSj przypadkach wreszcie wywotata jaglica
naciek ropny w rogéwce bez rozpadu. Z powikian téczow-
kowych wspomnie¢ nalezy 2 przypadki zapaleniaAteczowk:
ropnego i 1 przypadek opadniecia teczOwki po przebiciu
wrzodu. W 2 przypadkach w nastepstwie wrzodéw ropnych
rbgowKi przytaczyta sie iridocyclitis. Z poVikian powieko-
wych stulejka powiekowa (blepharojrtiiAoSis) u 5 chorych data
powdd do tyluz obustronnych kantoplastyk. Powiktan mniej
waznych, lub debedacych przedmiotem leczenia, nie wy-
mieniamy.
Z 4 przypadkow ostroj jaglicy 2 dotyczyly jednego
tylko oka, podczas gdy drugie okazywato zmiany jaglicy prze-

wlektej. Jako komplikacyje istniaty u 3 chorych wrzody
ropne rogéwki, u jednego nadto nastepowe ropne zapalenie
teczowki.

W leczeniu jaglicy cbroniczndj staraliSmy sie zastoso-
wac¢ wszelkie niemal nowsze sposoby, z wyjatkiem galwano-
kaustyki i wycinania. Poniewaz doswiadczenia nasze nad
korzysciami tych poszczeg6lnych metod mam zamiar na innem
miejscu zestawié, dodam tu tylko ogoélnie, ze najlepsze wy-
niki osiggaliSmy po wygniataniu, ktére-jednak, jak wiadomo,
w ograniczonej tylko liczbie przypadkéw da sie zastosowac.

W wykazie naszym dos$¢ wysokag cyfre przedstawiajg
zapalenia i wrzody ropne rog6wki, niebedace nastepstwem
cierpien spojéwkowych. Co do tej pierwszej grupy, ,lcera
titis suppuratwall, to na 8 leczonych przypadkéw nalezato
jako przyczyne cierpienia uznaé w 4 ogdélng dyskrazyje zot-
zowg, w 1 uraz (uderzenie rogiem krowy)*'w 3 przyczyna
wykaza¢ sie nie dala. Klasycznej formy Wiulcus hypopyon"
leczono 8 przypadkéw, tu jako przyczyne zdotano wykazaé
w 3 uraz, w 3 S$luzotok woreczka tzowego, w 2 przyczyna
pozostata niejasng, jakkolwiek i tu z rodzaju zajecia cho-
rych (zniwiarka i robotnik zajety tupaniem kamieni) domyslaé
sie mozna byto urazu, ktérego chorzy nie zauwazyli. Wszyst-
kim tym przypadkom towarzyszyto zapalenietropne teczéwki
précz jemego, gdzie wczes$nie stosowane leczenie do tego nie
dopuscito.

Leczenie prawie bez wyjagtku polegato na pilnem prze-
ptukiwaniu przyjetym dzi§ powszechnie rozczynem sublimatu
21A000, stosowaniu oktadéw cieptych i atropinu, wzglednie pi-
lokarpinu, naturalnie obok uwzglednienia wskazan przyczy-
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nowych , jak cierpienia woreczka i przewodu #zowego itd.
AVyniki byly tak zadowalajagc*' i szybkie, ze tylko raz je-
dyny musiano uciec sie do paracentezy przedniej komorki
z powodu zebrania sie znaczniejszej ilosci wypociny. W in-
nyfAi wP¢szcie przypadku, ktéry dimmatej rozlegtosci nacieku
nadawat sie do wypalenia, zastosowano galwanokanter, wyj
patajgc doktadnie poza postepujaca obraczka zapalna, poczem
ubytek szybko sie zablizmt z pozostawieniem matej dosc¢
przezroczystej planiki.

Gdzie po przebiciu wrzodéw ropnych rogéwki przyszto
do wypadniecia teczOwki, staraliSmy sie pilnem zapuaze-zS
niem pilokarpina i zastds.owauiem opasljd sprowadzi¢ zablizni-cU
nie ptaskie-' co tez na 6 przypadkdw udato nampilafiw 5
w zupetnosci, précz jednego, Bedzie z powodu zrHpienia %
_czesci rogowki z gory juz o to kusi¢ sie nie mozna byto.

Jak nieocenionem w S$wietych zwiaszcza, przypadkach
moze byé tu dziatanie pikrokarpinu, niech pouczy nastepujacy
przypadek:

17-letni wyrobnik P. S., zglosit sie 30 styczniu b. r.
z powodu choroby obu 6cz, dobrowolnie powstatej, a ktorej
pimiwszo!poczatki zauwazyt przed 10 dniami. Indywiduum
dobrze odzywione, ale wyrazpie skrofuliczne, okazato w dniu
przyjecia, nastepujacy stan .oczu: Powieki obu 6cz miernie
obrzekte)’ na i.rzegu dzetowym zgrubiate i zaczerwienione.
Spojowki powiek przekrwionej! gaikowe rowmiez silnie ng-
strzykane z przewagga atoli nastrzykania rzeskowego. W dolno-
wewnetrznym kwadraucie rogowki prawej w odlegtosci okoto
2'nim. od brzegu naciek sz]JdS| d° ktérego dochodzg naczynia,
a w ktérego S$rodku tkwi opadta feczowk”wielkosci dobrego
ziarnka prosa. Komoérka przodkowa wyprdzniona, Zrenica
owalna, pociggnieta ku miejscu przebicia rogéwki. Oko lewe
okazywato zmiany podobne z tg rdznica, ze tu opadniecie
teczoOwki dochodzito wielko$ci ziarna siemienia i byto wi-
docznie dawniejsze, jak sie to okazywato z szarego nalotu na
powierzchni opadtej teczowki. Zarzadzono obok przeptuki-
wania rozczynem sublimatu, opaski i $rodka czyszczacego,
zapuszczanie pilokarpinu co 2 godziny. Dnia nastepnego ko-
morka przednia, jakkolwiek ptytka, bytajuz przywrécona na obu
oczach, Ju-sztg stan sje nie zmienit, précz moze lekkiego
przyptaszczenia sie opadniecia teczéwki po stronie lewej.
Ale juz w dwa dri pdzniej, a wiec w ildiim po zgtoszeniu
sie, znaleziono na oku prawem komorke giteboka, teczowke
zupetnie wycofang z obrebu wrzodu, na dowdd czego Zrenica
kurczowo $ciggnieta przybrata posta¢ dokladnie okragta
i potozenie S$rodkowe. Wydecie teczdwki na oku Kcwem
w ciggu nastepnych trzech tygodni ustapito miejsca zupetnie
ptaskiemu zabliznieniu sie.

MieliSmy wiec przed sobg jeden z tych rzadkich przy-
padkow zupetnego wycofania" sie,"teczOwki opadiej w otwor
wrzodu, co bez watpienia jedynie energicznemu zapuszczaniu
pilokarpinu zawdzieczy¢ nalezato. Drugi podobny przypadek
nasungt nam sie w lipcu b. r., ktéry jednak jako prawie nie-
rézuigcy sie od powyzszego, a nienalezacy do czasu obje-
tego niniejszem sprawozdaniem, musimy tu tylko, ogdlnie za-
znaczy¢.

Z rzadszych form chorobowych rogéwki mieliSmy spo-
sobnos$¢ przez diuzszy czas obserwowa¢ 1 przypadek zapa-
lenia rogéwki skutkiem porazenia nerwu troistego (kmatitis
neuroparalytica), ktory tu raz dla rzadkosci saméj choroby,
a wiecej jeszcze z powodu uwag, nasuwajgcych sie z jego
przebiegu, podajemy w catosci.

Jozef Stanek 16-letni wyrobnik wiejski, zglosit sie dc
oddziatu w pazdzierniku z. r. z powodu zapalenia i zastaniania
wzroku na oku prawem. Z do$¢ batamutnych podan chorego
tyle tylko mozna bytlo dowiedzie¢ sie, ze od 7 tygodni cier-
piat na silne bole glowy, poczem w czas jaki$ poczat po-
dwdjnie widzie¢, a od 4 tygodni wzrok na oku praw¢m ulegt
stopniowemu pogarszaniu sie.

Przy badaniu chorego Zle odzywionego, zresztg jednak
zdrowego, znaleziono co nastepuje: Gatka oczna prawa zba-
cza przy patrzeniu wprost nieco ku wewnatrz, odpowiednio
temu ruch ku zewnatrz znacznie uposledzony. Stan spojowki
powiekowej prawialowy. Spojowka gatki pokryta silnie roz-
szerzonemi naczyniami, na dotykanie réwnie jak rogowka
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nieczuta. Ta ostatnia w catoSci az po waski na '/2 mm. pa-
sek od géry szaro zaé¢miona, tak, ze po za nia teczowka
i Zrenica zupetnie niewidoczne. Powierzchnia jej pozbawiona
potysku, lekko nieréwna, nic okazuje jednak nigdzie utraty
istoty. Poréwnywajac wszakze przy oswietleniu ogniskowem
poziom gzesci zaémion¢j z wspomnianym paskiem od gory,
widzi sie, ze cze$¢ ta pozbawiong jest przybtonka, z powodu
czego przejscie zaznacza sie w postaci ostrej sckodkowatej
linii, rownolegtej do gdrnego brzegu rogéwki. Skdra na po-
wiekach, czole i goéinej potowie twarzy po stronie prawej
na uktucia szpilki nieczuta. W obec takiego stanu nie ule-
gato watpliwos$ci, ze mieliSmy przed sobg zapalenie rogdwki
skutkiem porazenia czuciowych gatezi nerwu troistego. Uwzgle-
dniajac za$ obok tego istniejgce’ ,porazenie nerwu odwodza-
cego Sn. abduceijk) trzeba byto przypuscié, ze przyczyna po-
razenia jest ognisko na podstawie czaszk; i to w tern miejscu,
gdzie tylny korzeA nerwu troistego, wzglednie'jego ciag
dalszy, krzyzuje sie z nerwem odwodzgcym, a wiec w naj-
blizszem sasiedztwie zwoju Gaase®a. Do okreslenia natury
Ogniska tego nie mieliSmy zadnych danych

Leczenie polegato na przeptukiwaniu oka sublimatem,
zapuszczaniu atropinu, zatozeniu opaski i wewuetrznem uzy-
waniu jodku sodu. W dalszym przebiegu poczeta sie rogéwka
od gornego i dolnego brzegu unaezymac, zarazem jednak
w dolnej swej potowie wiraznie wydymaé, tak, ze po przez
znacznie S$cieniczalg rogowke przeziera¢ zaczeta ciemnigjsza
teczOwka. Zastgpiono atropin pilokarpmem, zresztg leczenie
powyzsze. Mimo to w dwa dni pdzniej, tj. 18 dnia od wsta-
pienia do zaktadu, cze$¢ wydeta sptaszczyta sie nagle, a na-
piecie gatki znaleziono znacznie zniniejszouem i przebicie
rogéwki nastgpito mimo opaski i pilokarpinu. Objawy porazne
w niczem sie nie zmienity. Chory na zyczenie rodziny opuscit
oddziat, o dalszej wiadomosci o nim nie mieliSmy.

Przypadek fen, jak z powyzszego wynika, nie mdgiby
stuzP¢ na poparcie teoryi traumatycznej Snellena, wedle kt6
rej posta¢ ta cierpienia rogéowki ma by¢ tylko nastepstwem
dziataniamechanicznych czynnikéw naoko, pozbawione skutkiem
utraty czucia sw¢j naturalnej ochrony w odruchu powiekowym,
Jdak sie'to okazuje z opisu, rogéowka me przedstawiata wrzodu
ropnego ani ropnia, z ktérym te posta¢ chorobowg zwolennicy
Snellena identyfikujg, byta ona tylko pozbawiona przybtonka
i ogolnie Scienczala. Dalszy przebieg réwniez nie magitby
przemawia¢ na korzy$¢ teoryi traumatycznej, kiedy bowiem
zwolennicy tej ostatniej ktadg nacisk na swoje spostrzezenia,
ze opaska ochronna powstrzymuje w biegu swoim juz roz-
winiete zapalenie w nastepstwie porazenia nerwu troistego,
a nacet szybka sprowadza regresyje, to w naszym przy-
padku nie tylko sprawa wstrzymang nie zostata, ale Scien
czenie rogowki postepowato mimo opaski ochronnej i bez
zadnego nacieku ropnego doprowadzito do przebicia. Jak-
kolwiekby okresli¢ stan rogéwki w powyzszym przypadku,
nazwa¢ go powolng atrofig czy nekroza, to zdaje sie nie
ulega¢ watpliwosci, ze nie byloto zwykte ropne zapalenie
z rzedu tych, ktére wystepujg po urazach, ze wiec teoryja
neurotrofiezna bytaby tu wiecej na miejscu. Wprawdzie po
znanych doswiadczeniach Snellena i Kosowa, ktoérzy-prze-
szywajac ucho krolika przed okiem znieczulonem po prze-
cieciu nerwu troistego," zapobiegali zapaleniu rogéwki wiara
w te teoryje zostata mocno zachwiang, to przeciez pdzniejsze
doswiadczenia Meissnera i Schiffa, w ktérych po czesSciowem
przecieciu n. troistego, mimo, ze znieczulenie spojowek i ro-
gowki nie nastapito, zapalenie rogéwki jednak wystepowato,
przemawiajg nr dwuznacznie na jej korzys¢.

Moze i nasz przypadek, jakkolwiek jest on tylko pro-
stem spostrzezeniem przy +6zku chorego, zaliczyéby tu nalezato

Na rubryke chorob <jagodowki ztozyly sie przewaznie
cierpienia samej teczéwki, z tych 5 razy iritis samoistna,
a to 3 razy jako zapalenie na tle kity, raz jako zapalenie
ropne z nieznanej przyczyny i raz jako nastepstwo rzezaczki,
zreszta bytyto opadniecia teczéwki, skutkiem przeb.cia wrzo-
dow rogowki. Ciatko rzeskowe zajetem bylo w 3 przypad-
kach jako komplikacyja iritis na tle kity i w 2 pierwotnie:
jako nastepstwo wydobycia petla Weberowskg zaémy skom-
plikowanc¢j z rozptywem ciatka szklanego. Chordb naczy-
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niowki same,, wszystko chorioiditis dissemingta, leczono pie¢
przypadkow.

Z dziatu cierpien siatkowi i nerwu wzrokowego le-
czono 1 przypadek oderwania siatkéwki, 1 zapalenia nerwu
wzrokowego i 3 zapalenia siatkowki wraz z nerwem wzro-
kowym na podstawie kity. Jeden z tych ostatnich przypad-
kéw skomplikowany z zapaleniem naczynidwki zastuguje jako
przyczynek terapeutyczny ze wszech Kiiar na*,przytoczenie.

M. G. izraelita lat 36 liczacy, procz krdtkiego od dzie-
ciectwa wzroku na o.ezy nigdy dawniej nie chorowat Z bliska
widziat dobrze az do marca 1888 r., w ktérymto miesigcu
poczal mu wzrok mgta zachodzi¢ naprzéd na oku lewem,
w miesigc za$ potem i na prawem. RoOwnocze$nie poczely
nekaé¢ chorego podmiotowe uczucia $Swiatta w postaci biyskow,
czerwonego widzenia i t. d. Blizsze wywiady co do przeby-
tych choréb ogélnych wykazaty, ze przed 2 laty przebyt in-
fekcyje kimwa, co tez zgadzato sie z obecnoscig blizny bia-
lawej na skorze pracia i z lekkiem jeszcze obrzmieniem gru-
czotdw w pachwinie i na karku.

W dniu przyjecia 2/Yl znaleziono stan nastepujacy:
Gatki oczne wyraznie wydtuzone, komorki przednie gtebokie,
Zrenice szerokie, oddziatywaja.

pr. ok. liczy palce na 0-5 in.; szkta nie poprawiaja
1 ok. -- 760 za pomocag — W4; czyta J. Nr. 4.

Badanie wziernikowe wykazato: Srodki tamigce czyste,
myopia 8 D. na prawem, 10 D. na lewem oku. Tarcza
nerwu wzrokowego prawego silnie zamglona, pozbawiona po-
tysku, granice jej przechodza bez wyraznego odgraniczenia
w siatkOwke znacznie zaémiong, od zewngtrz maly stozek;
zyty siatkbwkowe grube miejscami, miejscami przystoniete,
dokota tarczy brudno-zéttawe plamy. Podobne ogniska,, roz-
siane w okolicy réwnika, tylko rozleglejsze i bardziej nasy-
cone, Oko lewe okazywato tarcze w nizszym stopniu za-
mglong, naczynia nieco cienszo niz na oku prawem, siatkéwke
lekko za¢miong. Na obwodzie dna oka ogniska jak w oku
prawem, niektére z nich obrabione barwikiem. W poblizu
plamki zo6tej ognisko otoczone pier$cieniem barwikowym.

Zarzgdzono wcierani i ungn. cin. i $rodek czyszczacy.
Po 11 wcierauiaeh stan w niczém sie nie zmienit tak co do

bystrosci wzroku, jak i obrazu wziernikowego. Po dalszych
9, a wiec ogétem po 20 wcieraniach, znaleziono d. 21. YI:
pr. ok. palce niepewnie na 1 m. za pomocg - \b

1 ok. jak wyzej.

Wz ornikiem w tym czasie nie badano, aby nie narazac
chorego na dziatanie zbytniego $wiatta. Polecono natrum jo-
datum 8-00:200'00 po 2 tyzki dziennie obok dalszego stéso-
wania wcieran Badanie w dwa dni p6zniej wykazato zmiane
zdumiewajgcg. Oto bystros¢ wzroku na oku prawem pod-
niosta sie nagle do 6eo przy — /_ i odtad z dnia na dzien
widocznie si¢ poprawita, tak, ze 26/VI, a wiec w szostym
dniu uzywama Na J wynosita juz %4, a chory, ktory da
wniej okiem tém najgrubszych numeréw Jaegera nie rozpo-
znawal, czytat teraz biegle Nr. I. Wziernikiem wykaza¢ mozna
byto lepsze odgraniczenie tarczy, mniejsze, wypetnien : zyt
siatkbwkowych i znaczne oezyszczenie sie ognisk naczyniow-
kowych. Bystros¢ wzroku oka lewego nie ulegta zadnej
zmianie, jakkolwiek obraz wziernikowy i tu znacznie sie
poprawit, co ttdmaczyto sie dostatecznie ogniskiem zamkowem
naczyniowki w okolicy plamki zoittej.

Czy te nagtg i znaczng poprawe wystepujgcg tak bez-
posrednio po podaniu Na J obok tej samej zresztg terapii,
ktéra w ciggu 20 dni prawie ze nie okazuje zadnego skutku,
przypisa¢ polgczonemu dziataniu Nr, J. z wcieraniami, czy
tez przypusci¢ niezalezne od podania tego $rodka dziatanie
samych wcieraf, tego na podstawie jednego przypadku roz-
strzygng¢ nie o$mielamy sie. Teoretycznie jednak sadzac,
z ostatnia mozliwosciag mniejby sie liczy¢ wypadato w obec
faktu, nieulegajgcego dzi$ watpliwosci, ze sole jodu przy-
spieszajg wywoOz rteci z organizmu. Czyby za$ na odwré6t na
podstawie ostatniego faktu przypusci¢ nie mozna, ze Na J
uwalniajac rte¢ z jej polaczen biatkowatych, pozwala jej
dziata¢ ,,in statu nascentid energiczniej na ustroj, tego tém
bardzi¢j rozstrzyga¢ nie mys$le, ze i co do zasadniczej kwestyi
,post czy propteril pewnosci bezwzglednej mie¢ nie mogtem.
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W kazdym razie dosSwiadczenia dalsze w tej mierze
bylyby bardzo na miejsca, a od prob tych nie powinnaby od-
strasza¢ obawa przed nfurunculosis®, o ktdrej wspomina Nothna-
gel v swym podreczniku farmakologii, przy utrzymywaniu
bowiem czystosci skdry przez czeste kagpiele moznaby tego
unikngé, co tez w naszym przypadku miato miejsce.

Nie chcac przekracza¢ szczuptych granic tego sprawo
zdania, kofAczymy na tern nasze spostrzezenia, a zarazem i to
Pierwsze sprawozdanie, zywigc nadzieja, ze Wydziat krajowy,
uznawszy raz potrzebe oddziatlu okulistycznego w Krakowie,
nie pozostawi go na dotychczasowym stopn.J, ale powiekszy
go i wyposazy zgodnie z wzmagajaca sie potrzebg ludnosci.

IV. Oceny i sprawozdania.

Eariuakologija.
Kothziegel i Koralewski: 0 strofanttms i strcfaiitynie.

Z 44 chorych, ktérym autorowie podawali strofantus,
doik-iietych byto 16 wadg serca, jeden z zapaleniem osier-
bi~, jeden ze Swiezein zapaleniem wsierdzia, jeden z zapa-
leniem miesnia sercowego, czterech z miazdzycg tetnic, dwoch
ze stluszczeniem serca, trzech z nerwowem biciem serca,
oSmiu z chorobg Brighta, jeden z biednica, jeden z durem,
trzech z zapaleniem optucny, trzech gruzlicg bton surowiczych.
Najwiekszy wptyw wywiera strofantus na narzad krazenia,
wzmacnia i reguluje tetno juz po kilku (5—10) minutach,
nawet w dawce tak matej jak 00002—0 0003. Regulacyja
tetna nastepuje po mm po6zniej anizeli po naparstnicy; usuwa
rownoczesnie bicie serca i duszno$¢; w biciu serca nerwo-
wem nie otrzymuje sie¢ po nim skutku. Ilo$¢ moczu codzienna
podnosi sie, najbardziej jednak poczawszy od trzeciego dn:a
po rozpoczeciu podawania go. Po strofantynie ilo$¢ dzienna
moczu nie jest tak duza jak po nastoju strofantus i napar-
stnicy. Jezeli obydwa wymienione przetwory strofantus juz
nie pomogly, nie dziataly juz wtedy i inne leki nasercowe,
sekcyja wykazywata w tych przypadkach ciezkie zmiany
anatomiczne w sercu i naczyniach wiencowych. Strofantyn
mni¢j psuje trawienie i mnie, uposledza taknienie niz nastdj
strofantus. U tych chorych, u ktérych po nastoju strofantus
wystepowaly nudnosci, wymioty, palenie w gardle, mozna
byto catkiem bezkarnie podawac jeszcze strofantyn; w tych
znowu razach, w ktérych chorzy nie znosili nastoju ani stro-
fantynu w kroplach, podawali je w kapsutkach. Po strofan-
tynie nigdy nie wystapita u chorych biegunka, jak to po
nastoju sie dzieje. W dwoch przypadkach widzieli R. i K.
podobnie jak to widzi sie niekiedy po naparstnicy, dziatanie
odwrotne strofantyny, tj. tetno spadto na 48 na minute. Na
podstawie wiasnych doswiadczen i wymienionych wynikéw
uwazaja R. i K. strofantyn za preparat mogacy w zupetnosci
zastapi¢ nastoj strofantus. (Wien. med Bldtter 1888, Nr. 18
do !3). ' H. K.

(Il. K.) Cascara sagrada dziata nietylko przeczyszczajgco
ale i wzmacnia caty przewdd pokarmowy, szczegélnie Kiszki
cienkie, nadaje sie dla tego najwiecej do leczenia przypadkow
zaparcia stolca nawykowego. Jedyna ujemng strong leku jest
gorzki smak, ten jednak da sie pokry¢ w pigutkach lub pastyl-
kach. Sktadniki jej sa: zywica, kwas garbnikowy, jabtkowy,
szczawiowy, olej i skrobia. Apetyt i trawienie ma poprawiac.
W pigutkach zapisuje sie po 006 na dawke, dwie lub trzy
pigutki dziennie zazyé. (Dt. med. Woch., 1888, Nr. 17).

(P i)- Dziatanie przeciwkrwotokowe bryony. Dr. Pe-
tresco z Bukaresztu odczytat na posiedzeniu Akad. Lekarskioj
w Paryzu d. 14 sierpnia b. r. rozprawe o dziataniu tamujgcem
krwotoki roséliny bryona alba. Przepisuje odwar z korzenia tej
rosliny z 25— 30gm. w 300gm. wody az do pozostatoSci 150gm.,
stodzi i podaje catg te iloS¢ na 3 lub 4 razy, co pét godziny.
Rowniez z dobrym skutkiem uzywat wyciggu wysKokowego i glu-
kozydu nazywanego w Rumunii breing. (La Setna,ine medicale,
1888, Nr. 33).

(H. K.)) Hermann (Wieden). O dziataniu erytrofleinu
na serce. Po doniesieniu Nevinnego o dziataniu tego nowego
znieczulajgcego leku na serce, zblizonem do dziatania naparst-
nicy i po podaniu Lewina, ze erytroflein obnizat tetno zaby
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z 30 na 8 uaerzen na minute, doswiadczat go H. na oddziale
Dras che go na chorych dotknietych wadg serca, juzto wyro6-
wnang juztez niewyréwnang, w rozczynie Erythroph. 0002,
Aqg. laurocerasi 10'0. Go godz. 10 kropli. Chorzy znosili ten lek
do$¢ dobrze, w jednym tylko przypadku wystapity po nim nu-
dnosci; w jednym przypadku wystgpito po wyzyciu 150 kropli
tego rozczynu obnizenie tetna z 100 na 84 na minute, w dru-
gim po wyzyciu 50 kropli z 100 na 68. Obnizenie to jednak
nie utrzymywato sie diugo, w kilka godzin po podaniu leku
tetno powracato do dawnéj liczby. U niektorych obnizyt on ilosé
tetna po kilkodniowem podaniu na kilka dni. llo$¢ moczu dzienna
podniosta sie tylko u jednego chorego z wadg zastawki dwu-
dzielnej znacznie, u innych mniej. U jednego ze stluszczeniem
serca podniosta sie ilos¢ moczu z 700 na 2.150cm.sz. dziennie.
U kilku chorych wystgpito tylko rozszerzenie Zrenic. Zbiorowego
dziatania nie zauwazono. (Wien. Jclin. Wchnsch., 1888, Nr. 8).

Toksykologija.

Prof. Brieger: 0 dziataniu ptomainéw na kréliki.

Przez toksyny rozumie B. ptomaiuy trujgce, stano-
wigce zasadowe wytwory przemiany matery' przez bakteryje
Ptomainy dajg sie utrzymac tylko w potaczeniach ze ztotem,
kwasem pikrynowym i platyng. Najwiec¢j uwagi zwraca
na siebie toxyn wytworzony przez pratki tezca Rosenbacha,
zwany te tanin. Myszy, kroliki, Swmki morskie, bardzo
szybko popadajg w tezec po wstrzyknieciu im tetaninu. Mozna
go wykaza¢ w tkankach os6b tezcem dotknietych. Neuryna
nalezy do grupy zasad amonowych, dziatajacych podobnie jak

muskaryn. Wywotuje obfity $linotok, zaburzenia w krgzeniu
i oddychaniu, pot¢ém porazenia, mimowolne moczenie i wy-
préznienia, kurcze kloniczne i $mieré. Tworzy sie ona

w sprawach posokowatyeh.

Jedng z najgtowniejszych trucizn jest my th iitoksyn
zawarty w muszlach omutka jadalnego .(mythilas edulis);
cze$ci miligramu wstrzykniete dziataja na zwierzeta jak kn-
rara, $mieré nastaje ws$rdd silnych klonieznych kurczow.
(Wiener med. Woch. 1888, Nr. 17). H. K

(H. K.)) Guttmann (Berlin): 0 zwigzku odrucho-
wym gatgzek rogéwkowych nerwu troistego z oddechaniem.
U chtopca 4 letniego, ktory od razu zazyt 001 a moze i 012
siarkanu atropinu, zauwazono obok innych wybitnych objawéw
zatrucia tym alkaloidem, ze wsréd badania rog6éwki palcem, czy
zachowany jest odruch powiekowy, powieki sie nie zamykaty,
lecz ze przy kazdem dotknieciu rogéwki oddechanie ustawato
niekiedy na 5— 6 sekund. Spostrzezenie to sprawdzato sie 20
razy przez 5 godzin. G; zebrawszy wszystko, co o odruchach
mogacych wyjs¢ z gatazek nerwu trdjdzielnego wiemy, podnosi,
ze podobnego spostrzezenia nikt nie zrobit i dla teg'oj o podo-
bnym wptywie rogéwki na oddychanie nie wiedziano. W roz-
prawie nad tym wyktadem podaje Schweigger dawno znany
objaw u dzieci, ktére kichaja, jezeli sie je zmusza przy zapa-
leniu rogéwki do rozwarcia powiek, a Hirschberg mogt czesto
zauwazy¢, ze przypalania spojowki kamieniem piekielnym wy-
wotujg n niektérych dzieci przerwe w oadechaniu, pomatu je-
dnak do prawidtowego stanu wracgjagcem. Sandmann mogt si*5
0 prawdziwosci podania G. doswiadczalnie na zwierzetach prze-
kona¢. (Deutsche med. Wochensch., 1888, Nr. 13).

Medycyna wewnetrzna.

Prof. Oertel (Mnichow) i Prof. Lichtheim (Berno):
O przewlektych chorobach mieénia sercowego i ich leczeniu.
M;edzy obydwoma referentami O. i L. przyszto na te-
gorocznym Zjezdzie w Wiesbadenie do znacznej réznicy zdan.
O. zebral swoje zapatrywania jak nastepuje: Leczenie spo-
sobem jego ma na celu znie$¢ istniejagce zaburzenia w odzy-
wianiu, poprawi¢ jako$¢ krwi, zmniejszy¢ ilos¢ ptynow nd”l|
gromadzonych w ustroju i utatwi¢ tym sposobem sercu prace,
wzmocnienie mie$nia sercowego co do jego objetosci, wy-
rbwna¢ tym sposobem aparat tetniczy i zylny, utrzymanie
ity miesniowéj serca odnowionej, regulowanie ilosci ptynéw
za pomocg gimnastyki (chodzenie po gérach). Ku ostatniemu
celowi stuzg jego ,,TerrainJcurortell W nastepujgcych choro-
bach uzyskat wyniki bardzo korzystne: w stluszczeniu serca
bez stwardnienia tetnic wiencowych, w przypadkach niedo-
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mogi serca w obec wad zastawkowych i zwyrodnienia ptuc
widknistego.

L. wystgpit z odmiennemi zdaniami. Ostrzega on co do
bezwzglednego szkodliwego zastosowania sposobu O. We-
dtug jego zdania jeszcze jest wielkiem pytaniem, czy istnieje
krwisto$¢ surowiczo-hydremiczna. L. zaréwno jak Bamber-
ger badat krew chorych dotknietych wadami serca i znalazt,
ze krew jest znaezuie zgeszczona w wyrdéwnanych wadach
serca, ze zmniejszenie dowozu pitynéw o mato tylko gestos¢*
krwi podnosi, ze zatem teoretyczne wywody O. sg bezpod-
stawne. Owszem nalezy nie drazni¢ miesnia sercowego przez
zmuszenie go do energiezndj pracy, sprowadzonej gimnastyka.
Sposdb Oertla leczeniai chorob S$terca uwaza L. jako znako-
mity w tych przepadkach, w ktérych przyczyng, przewlektych
jego choréb jest niedostateczniruch ciata. Gdzie bardzo do-
bre i jedyne leczenie wad serca naparstnicg, kofeinem i stra
fantus nie pomaga, nie pomaga takze nic sposéb Oertla.
Moze on tylko wspiera¢ leczenie rozpoczete za pomoca lekéw
wymienionych. W tych przypadkach, w ktérych miesien ser-
cowy wyrownywa ypde, nie nalezy zadnych lekéw nasenn®h
podawac i wtedy znowu spos6b Oertla dla wyzej wymienio-
nych powodéw moze znakomite ustugi odda¢ ustrojowi i sercu
samemu. (Wiener Min. Woch 1888, Nr. 3). 1. K.

Gernpt (TJelsen): 0 zastosowaniu podwojnych soli kofeinu
w chorobach ptuc.

Znajac dostatecznie dobre dziatanie kofeinu w chorobach
serca,, szczegdlnie zastawkowych, postanowit G. zbadaé lek
ten w zapaleniach ptuc i niezytach oskrzelowych w tych ra-
zach, gdy lekarzowi przedstawiajg sie te same wskazania
do podawania kofeinu, jak w chorobach serca samoistnych.
Doswadczatl go téz przez blisko trzy lata. Obecnie podaje
po wyczerpujagcym zestawieniu dotyczacych przypadkow, wy-
niki, do jakich one doprowadzity: Podawanie soli kofeinu
jest wskaVanp w przebiegu zapalenia ptuc widknikowego,
skoro tylko badanie serca i tetna wykaze, ze sita ,ego sie
zim. ejsza, ze parcie w tetnicy gtdwnej opada, albo ze ilos¢
i niemiarowo$¢ tetna staje sie tak znaczng, ze grozi ztad
cjioremu niebezpieczenstwo. W razie grozgcego zapadu sit
nalezy go podacinjak najwczes$niej przed wystgpieniem te-
goz, gdyz wsérdd zapadu dziatanie kofeina jest niepewne.
U starcow i pijakbw mozna od samego poczatku poczynaja-
cego sie ostabienia czynnosci, w wadach i zaniku serca, kofein
podawaé. Stésownie podany zmniejsza ilos¢ tetna i oddechéw,
podnosi parcie w tetnicach, obniza cieptote i dziata korzystnie
na podmiotowy stan chorego. Mozna obok kofeinu podawa-¢i
1inne $rodki wzmacniajace czynno$¢ serca, dziatanie jego
nie przeszkadza wcale dziataniu innych lekéw. Dziatanie
kofeinu jest szybkie, mozna je jednak uczyniéi ;eszcze szyb-
szem, wstrzykujac lek podskérnie; wskazania do podania go
sg i w przypadkach niedodmy lub ociekliny ptuc te saine,
jak niemniej w przypadkach rozedmy ptuc i napadéw dusznicy.
Podawat on pro dosi 0-2 najwyzej (>5G, pro die najwyzej
2'50 kof (Berliner Min. Woch. 1888, Nr. 26—-26). 1. K.

Pesce (Turyn): 0 znaczeniu klinicznem fenacetynu.

Fenacetyn obniza cieptote ciata na diuzszy czas wpty-
wajac zarazem korzystnie na ogdlny stan chorych. Zazwyczaj
obniza juz 050 tego leku cieptote ciata o 2— 3 stopni.
W goscu stawowym obniza nietylko podwyzszong cieptote,
ale zmniejsza i gwaltowne bdle w stawach. W bdlach inncj
przyrody np. nerwobélach, bélach gtowy itp., przynosit za-
wsze nalezytg ulge. Jezeli pierwsza dawka potgramowa nie-
pomogta, podaje P. w godzine potdém znowu pét grama, do
wiekszej dawki juz zazwyczaj posuwac sie nie trzeba. W cie-
zkich bélach, pochodzacych od anatomicznych lub czynno-
Sciowych ciezszych zmian w nerwach (np. w zapaleniach
nerw6w), nalezy'dla osiagniecia skutku podawac¢ wigksze
dawki i czestsze. Lek ten majg wedtlug P. chorzy leniej
znosi¢ niz antipyrin i antifebryn. Mozna przez kilkanascie
dni podawaé¢ bez obawy o nieprzyjemne uboczne dziatanie
2— 3 gramy dziennie, Chory dotkniety tezcem wyzyt przez
19 dni 53gr. fenacetynu i wyzdrowiat zupeinie; inny chory
z zapaleniem nerwéw wyzyt w 12 dniach 36gr. nie dozna-
wszy zadnych ubocznych przypadéw leku. (lliforma Medica,
1888, Nr. 19). H. K.
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Choroby skorne.

Prof. Schw immer (Budapeszt): 0 wptywie leczniczym rozy
na rézne sprawy chorobnwe.

Do sprawy niedawno na porzadku dziennym bedacej
dodaje prof. S. swoje wilasne uwagi, a opiera je. na kilku-
nastu przypadkach rozy, wiktajacej inne choroby, juzto ustro-
jowe juz przypadkowe; zakazne. W pierwszym rzedzie
stuguje na uwage zdanie jego o wplywie rézy na kite. Wi-
dziat on jg u kilowych raz i dwa razy u jednych i tych
samych chorych i mogtby sie przekona¢, ze jad rozy wcale
nie niszczy kity w ustroju, co najwiecej przedtuza odstepy
miedzy joj okresami. Inaczej moga wplynaé¢ inne ciezkie
goragczkowe choroby na kite, w jednym przypadku S$wiezego
wrzodu twardego, w ktérym chory réwnoczes$nie zapadt na
dml brzuszny, nietylko wrzoéd kitowy sam sie zagoit ale i na-
stepowe zmiany nie wystgpity. W innym przyszto w prze-
biegu ospy wiktajacej drugorzedng kite do gtebokich owrzo-
dzen kilowych w miejscu guzkéw ospowycn. Po zagojeniu
sie ich nabawit;,fcie chory rézy, bardzo ciezkiej, a mimo
to w jaki$ czas potem dalsze objawy kity wystapity. Za to
wyleczytaijsama réza w zupetnosci obustronne zapalenie przy-
jadrzy i jader w bardzo krotkim czasie. Obydwie choroby
byly nastepstwem rzezaczki cewki.

Zestawiajac w koncu wszystko, co otej rzeczy powie-
dzie¢ mozna, przypuszcza S t ze r6za dziata dobrze na nie-
ktére,ichoroby skéry. (Wiener medi Presse 1888" Nr. 14,
15 i IG). . 1.

(H. K.) Na posiedzeniu Tow. lek. w Bonn przedstawit
prof. Doutrelepont cliorag z ogblng tuszczyca leczona za
pomoca wielkich dawek jodku potasu; chora wyzyta w ciagu
102 dni 1920gm. jodku potasu, najwieksza dawka dzienna wy-
nosita 28 0. Chora miata sie przytem zupeinie dobrze, zywiono
ja tylko lepiej niz inne chore, brata ciepte kapiele i wcierania
masci cynkowo-lanolinowej. Obecnie mozna jg uwazaé¢ za zupet-
nie wyleczong. Pierwszym, Kktory ten sposob leczenia polecit,
byt lekarz norwegski Preve, a gdy za nim sprawdzit wartos¢
jodku potasu Has lun d, podaje go teraz prof. D. wszystkim
chorym dotknietym 4{uszczyca w swojej klinice z dobrym sku-
tkiem. Dotychczas ma juz trzy przypadki zupetnego wyleczenia
tuszczycy tym sposobem, [Beri. klin. Woch , 1888, Nr. 14).

Choroby dzieci.

Docent Wagner (Lipsk): 0 gosécu przewlektym i znieksztat-
cajgcem zapaleniu stawéw u dzieci

Z roéznych choréb stawéw u dzieci najczestszg jest
gruz”ea, najrzadszg gosciec przewlekly i zapalenie stawow
znieksztatcajgce. Znakomici klinicysci (Baginsky, D’Espine
i Behn w podreczniku Gerharda) wspominajg o nich w pod-
recznikach swoich kilkoma stowami, a Henoch mdwiagc
o tych chorobach u dzieci, wymienia z wielkiej*swojej prak-
tyki zaledwie trzy przypadki, dodajagc, ze zdarzajg sie tylko
wyjatkowo u dzieci. Na tem wiekszg zatem uwage zastuguje
przypadek W. doktadnie opisany i przez szereg lat spostrze-
gany, a odnoszacy do 7 72 letniej dziewczynki, u ktorej po
ptonicy rozpoczat sie w prawym stawie tokciowym bdl znaczny,
rownoczes$nie wystapit obrzek, ktéreto cierpienie, mimo kwasn
salicylowego, wecieran, masowania nie ustapito, przeciwnie
zjawity sie te same przypady i w innych stawach; po pe-
wnym czasie nastapit zrost koSci w stawie barkowym, tokcio-
wym prawym, w palcach reki lewej, z réwnoczesnem ich
zgrnhiei :em. Takie same zgrubienia znalazt z czasem i na
palcach u ndg. Dziecko nie byto dziedzicznie obcigzone,
w moczu zadnych zmian nie wykazano; rodzice nie prze-
byli kity, ani nie mozna byto zadnych jej $ladéw u dziecka
wykryé. W. uwaza zatem swoj przypadek za zapalenie sta-
woéw przewlekte, gosccowe wielostawowe, ktora to postaé
u starszych jest nadzwyczaj czesta, u dzieci nadzwyczaj
rzadka. (Wiener med. Woch. 1888, Nr. 12 i 13). II. K.

(H. K.) Wychodzac z zapatrywania z licznych stron uzna-
nego, ze niektére przypadki krztusca predko sie dajg wyleczyé,
jezeli sie uda sprowadzi¢ obfite wydzielanie sie $luzu z bton

Sluzowycli oskrzeli i opierajagc sie na zdaniu Nettera, ze
miodek ck*iwiczy (oxym,el scillae) posiada te wtasnos$é, ze btony
$§luzowe oskrzeli do zadanej czynnosci pobudza, sprobowat
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80 w ido Witz w 300 przeszto przypadkach krztusca w szpi-
talu w Gracu; wyniki, jakie otrzymat, sg zadowalajgce, 'przy-
znaje jednak, ze lepi¢j dziatat u chorych przychodnich. Illosé
napadow znacznie sie zmniejszata (z 2t napadow na 6 przez
24 godzin), nie mniej ich nasilenie; ze 116 dzieci, ktorych
caty przebieg choroby dobrze znany, umarto tylko 4, odsetka
zatem bardzo mata. Wymioty, ktére u Kkilku tylko dzieci po nim
Wystapity, nie wiadomo czemu przypisa¢, czy dziataniu leku, czy
chorobie samej, ws$réd ktérej ten uboczny przypad wcale nie
jest rzadkim. [Wien. med. Woch., 1888, Nr. 17)

V. Higijena, Epidemijologija, Policyja lekarska.

Sprawozdanie Wydziatu krajowego o Zaktadzie dla obtgka-
nych na Kulparkowie.

Siedzac za przyczynami nieszcze$liwych a czestych wypad-
kéw, jakie sie w zaktadach dla obtgkanych wogoéle zdarzaja,
Wydziat krajowy przyszedt do przeSwiadczenia na podstawie
$ledztwa dyscyplinarnego, wytoczonego lekarzom Zaktadu kul-
parkowskiego z powodu ciezkiego obrazenia cielesnego §. p- lzy-
dora hr. Dzieduszyckiego, réwnie jak na podstawie raportéw,
ktore otrzymal od Wydziatéw krajowych tych prowincyj panstwa
austryjackiego, w ktorych sie Zaktady dla obtakanych znajduja,
ze gtéwnych przyczyn zilego upatrywaé nalezy, jak w innych
Zaktadach, tak tez i w Kulparkowie, w wadliwem urzadzeniu
Zaktadu, w stuzbie nieodpowiadajgcej zadaniu i w niedostateczném
nadzorze tejze stuzby.

Chcac wiec spetni¢ uchwate sejmowg z 10 stycznia, po-
lecajacg Wydziatowi krajowemu, aby przystapit jak najrychléj
do skutecznej naprawy stosunkéw w Zaktadzie kulparkowskim,
Wydziat krajowy wydat, oprécz uwolnienia ze stuzby oddziatu
Meskiego 2 lekarzy (prymaryjusz zostal, jak wiadomo, spensy-
jonowany, seuundaryjusz za$ oddalony) nastepujace zarzadzenia:

1) Przedewszystkiem otrzymat dyrektor Zakiadu polecenie,
'vyjasniajagce odnos$ny przepis instrukcyi, aby o wszystkich cho-
rych, czy to uszkodzonych w Zaktadzie, czyli tez przywiezionych
do Zaktadn z uszkodzeniami, donosit natychmiast nietylko pro-
kuratoryi panstwa, lecz takze Wydziatowi krajowemu.

2) Azeby zapobiedz ucieczkom i wyzyskiwaniu chorych
z okien, zarzadzono zatozenie krat zelaznych takze w goérnej
czesci okien we wszystkich salach, w ktérych przebywajg nie
spokojni lub niepewni chorzy.

3) W celu przekonania sig, czy budynek Zaktadu nie
Przedstawia jakich wadliwosci, ktéreby mogty da¢ powod do
nieszcze$¢, zwotat Wydziat krajowy komisyje rzeczoznawcoéw,
ktéra odbyta narade na miejscu w Kulparkowie i uznata potrzebe
Wybudowania osobnego pawilonu dla niespokojnych obtgkanych,
przekonawszy sie, ze ubikacyje, w ktérych sie mieszcza obecnie
szatowi, sg dla tak wielkic¢j liczby chorych tej grupy za szczupte.

Majac wzglad na stan finanséw krajowych, Wydziat kra-
jowy nie przedktada wniosku o kredyt na budowe tego bez-
sprzecznie potrzebnego pawilonu, zada tylko kredytu 2100 zir.
na odpowiednie urzadzenie 4 sal w gitéwnym budynku, zarzg-
dziwszy juz w biezacym roku przerobienie separatek.

4) Azeby odpowiedzie¢ istotnej potrzebie, tudziez azeby
pozyskac¢ lepsza, inteligientniejszg i wytrwalszg stuzbe oddziatowa,
w przekonaniu, ze ogledno$¢ w przyjmowaniu, zapewnienie lepszego
bytu, tudziez nadzieja niejakich korzysci na przyszto$¢ zacheca
pilniejszych do pozostania w ciezkiej stuzbie zaktadowej, Wydziat
krajowy npowaznit dyrektora Zaktadu do przyjecia starszego do-
zorcy i do polepszenia wog6le wiktu stuzbie oddziatowej. Nadto
ma dyrektor o kazdym nowoprzyjetym postugaczu zasiegnaé
opinii w policyi lub starostwie o jego moralnem zachowaniu sig;
wreszcie ma nowo przyjety pobiera¢ przez miesigc praktyczng
nauke o swych obowigzkach, zanim uzyty bedzie do witasciwego
pielegnowania chorych.

Nadto uchwalit Wydziat krajowy przedtozy¢ Sejmowi wnio-
sek o podwyzszenie ptacy stuzbie oddziatowej, o przyznanie jéj
dodatkéw piecioletnich, tudziez o wyznaczenie premij po 10 du-
katow w ztocie za dziesiecioletnia nienaganng stuzbe, jak to
w niektorych zaktadach za granicg jest z dobrym skutkiem za-
prowadzone.
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5) Chcac zapewni¢ chorym pici meskiej takg sama troskliw:

opieke, jaka majg kobiety, a stuzbe meskg poddaé takiemu sa-
memu nadzorowi, jaki jest na oddziale kobiet, Wydziat krajowy
zawart w d. 20 marca r. b. z wizytatorkg Zgromadzenia Siéstr
Mitosierdzia panig Juhel dodatkowy kontrakt, na mocy ktérego
Siostry Mitosierdzia od dnia 1 lipca r. b. petnig swe szczytne

obowigzki takze i na oddziale mezczyzn w Zaktadzie kulpar-
kowsuim.
Na pytanie, zawarte w rezolucyi sejmowej: czy obecna

organizacyja Zaktadu kulparkowskiego jest odpowiednig, daje
Wydziat krajowy twierdzacg odpowiedZz. Organizacyja jost taka,
jaka istnieje we wszystkich zaktadach dla obtgkanych w Austryi,
w Niemczech i wiekszej cze$ci zaktadéw za granica, z wyjat-
kiem, ze nie wszedzie jest powierzony nadzér stuzby i pielegno-
wania chorych Siostrom mdosierdzia. Organizacyja ta zasadza
sie na tem, ze dyrektor jest zwierzchnikiem wszystkich oddziatow
stuzby zaktadowej tak lekarskiej, jak administracyjnej i go-
spodarskiej.

W obec. zarzutéw, ktére na ostatniej sesyi sejmowej, pod
wrazeniem obnrzajgeego i ze wszech miar pozatowania godnego
faktu, jaki zaszedt w Zaktadzie kulparkowskim, podniesione zo-
staty, a ktére przypuszcza¢ pozwalatly, iz ten nasz zaklad kra-
jowy jest najgorszym ze wszystkich zakladéw dla obtgkanych
w monarchii, a nawet w Europie, w obec zarzutow, ktére wy-
wotaty uchwate sejmowa, poczuwa sie Wydziat krajowy do obo-
wigzku sprostowania tego, co w tych zarzutach jest mylnego
lub przesadnego, a dla przekonania, ze Zaktad kulparkowski nie
stoi na szarym koncu zaktadéw dla obtgkanych czyni poréwnanie
wynikéw leczenia w o$miu najwiekszych zaktadach monarchii,
tj. w Wiedniu, Niederhardt (g. Austryja). Feldhof (Sty-
i-yja), Pradze, Dobrzanach, Kosmanos (Czeehyj, Bernie
(Morawa), Kulparkowie.

Z porownania tego przekona¢ sie mozna, ze zaktad kul-
parkowski: 1> pod wzgledem ilosci pielegnowanych chorych
stoi na czwartem miejscu;

2) co do ilodci uleczonych na pierwszem miejscu;

3) co do ilosci chorych, ktérzy opuscili zaktad nieuleczeni,
na trzeciem miejscu;

4) co do ilosci zmartych w stosunku do ubytych przedsta-
wia procent najkorzystniejszy, tj. najmniejszy.

5) co do procentu S$miertelnosci wzglednie do
na drugiem miejscu;

6) co do $miertelnosci w stosunku do pielegnowanych
dziennie na trzeciem miejscu.

Nie sg to zatem wyniki, ktéreby potepi¢ mogty zaktad
kulparkowski. Doda¢ nadto nalezy, ze w Zzadnym z tych za-
ktadéw nie leczono tyle na gwattowne szalenstwo, ile w Kulpar-
kowie. Trzecia cze$s¢ chorych w roku 1886 byta dotknietg ta
formg obigkania, ktérej wynik bywa bardzo czesto $miertelny,
Nadto byio bardzo wielu dotknietych chorobg umystowag z pora-
zeniem; w tym wzgledzie stoi Kulparkéw na trzeciem miejscu,
a wiadomo, ze ta forma dazy w krétkim przeciggu czasu do
fatalnego kresu.

Przyczyne tak wielkiej ilosci szatowych, wptywajacych bez
sprzecznie na zwiekszenie sie Smiertelnosci w Zaktadzie kulpar-
kowskim, upatruje dyrektor zaktadu w niedogonie (fuzlu). Wy-
wiady bowiem lekarskie wskazujg, ze w r. 1886 na 342 chorych
na gwattowne szalenstwo 92 (zatem 27°/0) dostato téj choroby
wskutek naduzycia napojow wyskokowych. Poniewaz za$ ilos¢
wszystkich obtgkanych (z rozmaitemi formami choroby), u ktérych
powodem choroby byto pijanstwo, wynosita 154, wiec dotknie-
tych szalenstwem byto 60 na 100 pijakéw oddanych do Zaktadu.
A ze w innych krajach monarchii uzywanie napojow wyskoko-
wych jest réwnie znaczne, a chorych szatowych w tamtejszych
zaktadach bywa stosunkowo mniej, wiec przypisa¢ to mozna
chyba gorszej rektyfikacyi spirytusu w naszym Kkraju.

Co do Smiertelnosci w dziale szalencow gwattownych, Kul-
parkow nie jest wyjatkiem, ktéryby wymagat usprawiedliwienia.
W dziale tym umarto 34 czyli 9-0°/0, wtedy gdy na wszystkie
dziaty razem przypada 10°8°/0 w stosunku do leczonych. Zreszta
wyzszy procent wykazujg wszystkie inne Zaktady. | tak w Bernie
na 119 szatowych umarto 24, tj. 20°1°/0; w Pradze na 155
szatowych umarto 16, tj. 10-3°0; w Dobrzanach na 50 szato-
wych umarto 6, tj. 10°3°/0.

leczonych
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Podnoszono w Sejmie okoliczno$¢, ze w r. 1886 opuscito
zaktad Kulparkowski 31 szalenicéw na Zzadanie ich rodzin, przy-
pisujac objaw ten obawie rodzin, aby nie zostawi¢ drogich im
0s6b tam ,gdzie trzecia cze$S¢ w przeciggu roku ginie“. Jest to
mylne wyttumaczenie tej cyfry, bo takie wydalania na zadanie
rodziny za rewersem sg ustawg wskazane i praktykujg sie we
wszystkich zaktadach, a Kulparkéw w tym wzgledzie nie jest
wyjatkiem. Z Wiedenskiego zaktadu odebraty rodziny 165 oséb
w r. 1886, z Feldhofu 75, z Berna 93, z Dobrzan 164, z Pragi
203, z Niederhardt 38, z Kulparkowa 83. W liczbie tej byli
tak samo szatowi jak i z innych kategoryj, a jezeli w Kulpar-
kowie opuscito Zaktad nieco wiecej z grupy szatowych, to dla
tego, ze grupa ta byta stosunkowo wiekszg niz w innych zakta-
dach. Smiertelno$é za$ w rubryce szaleAcéw nie jest ,trzecia
czesScigl, jak w Sejmie mylnie twierdzono, lecz niespein®dziesiata.

Dla poréwnania przytaczamy nareszcie, ze w dwdch latach,
tj wr. 1885 i 1886, wydarzyto sie w Zaktadzie dla obtgkanych
w Wiedniu 14 wypadkéw nieszcze$liwych, w szczegélnosci: jeden
chory powiesit sie, trzech udtawito, szeSciu uszkodzito sie ciezko
przez przypadek, jednego zranit ciezko drugi chory, jed. n zmart
nagle w separatce, a w dwéch przypadkach choizy zranili ciezko
postugaczy, uciekto za$ dwunastu. W r. 1887 w Zaktadzie Nie-
derhardt w goérnej Austryi powiesit sie jeden chory, jeden wy
wichnat sobie ramie, a trzech uciekto; w Klosterneuburg jeden
rozprut sobie brzuch i poderznat<gardto,jij'edna ztamata przedbark
a dwoje uciekto; w Feldhof w Styryi jeden strzelit do siebie,
17 uciekto; w Pradze zaszto jedno samobéjstwo a dwa ciezkie
uszkodzenia chorych przez dozorcow trzech uciekto; w Dobrza-
nach w Czechach jeden chory =zabit sie wyskoczywszy z okna,
trzech uciekto, w 8 latach byto tam 6 samobéjstw; w Bernie
na Morawie jeden chory udusit sie, pieciu uciekto, a jednego
dozorca pobit. To sg dane urzedowe, ktore Wydzialy krajow
koronnych w odpowiedzi na zapytania nadestaly Wydziatowi
krajowemu.

W przekonaniu, ze mimo nieszcze$liwych wypadkéw, jakie
sie w Kulparkowie wydarzyty i mimo usterek, ktére sie tam juz
usung¢ starano, ten zaklad krajowy nie zajmuje posledniego
miejsca miedzy zaktadami dla obtgkanych, w zamiarze zapo-
biegnienia —* o0 ile to lezy w ludzkiej mocy — nieszczesciom
i brutalnemu obchodzeniu si¢ z chorymi, pragnac otoczy¢ obigl
kanycli jak najobszerniejszg opieka, nareszcie w nadziei';przy-
wrdcenia i naszym zakladom niezupetnie stusznie zachwianej
reputacyi przez naoczne przekonanie sie mezéw zaufania i nauki,
ze stosunki w naszych zaktadach krajowych nie" sg gorsze niz
w innych zaktadach dobrze urzadzonych — Wydziat krajowy
wnosi, aby Sejm raczyt zezwoli¢ na utworzenie komisy i
ochrony obtgkanych.

Podobne komisyje sg juz oddawna w zycie wprowadzone
z odmianami, wyptywajgcemi z miejscowych stosunkéw, w Anglii
pod nazwg Commisstoners & lunacy i Belgii pod nazwa la coni-
mission permanente d’inspection des etablissements d’alienes.
Komisyjom tym zawdzieczajg pomienione kraje po najwiekszej
czesci rozwodj swych zaktadéw dla obigkanych i ludzkie obcho-
dzenie sie z chorymi. Spodziewac sie nalezy, ze i u nas taka
komisyja sprowadzi dodatnie skutki.Zadaniem tej komisyi by-
toby: czuwaé nad tem, azeby zdrowych nie zatrzymywano w zn
ktadzie i azeby =z chorymi obchodzono sie zgodnie z nauka
i po ludzku; wystucha¢ skarg i zazalen chorych; czuwaé nad
tem, azeby funkcyjonaryjusze zaktadéw doktadnie petnili swe
obowiagzki i azeby stuzba byta doborowa, nareszcie przedktadac
wnioski, czy nie nalezatoby wprowadzi¢ jakich ulepszen. Ko-
misarze mieliby prawo i obowigzek odwiedza¢ niespodzianie za-
ktady Kulparkowski i Krakowski, gremijalnie lub pojedynczo, ile
razy uznajyjto za stosowne, a przynajmniej dwa razy do roku.

Z kazdych odwiedzin mieliby obowigzek zda¢ sprawe Wy-
dziatowi krajowemu na' piSmie. Do skiadu komisyi proponuje
Wydziat krajowy oprécz szefa departamentu szpitali, dwoch fa-
chowych lekarzy, oraz dwo6ch mezéwzaufania, oznaczajac ich
czas urzedowania najmniej na lat 3.

Na tem konczy Wydziat krajowy swe sprawozdanie o za-
ktadzie dla obtgkanych na Kulparkowie, podajac na wstepie
przebieg i rezultat $ledztwa dyscyplinarnego, wytoczonego funkcy
jonaryjuszom Zaktadu z powodu znanego przypadku z lir. Dzie-
duszyckim.

Nr. 37

L. 48576. Okolnik c. k. Namiestnictwa
co do nieaopuszczalno$ci wykonywania praktyki Drzez aptekarzy
bedgcych doktorami medycyny lub chirurgami i co do nie-
dopuszczalnos$ci uczeszczania praktykantow aptekarskich
do zaatadéw naukowych.

Do wszystkich Pano6w -ii. k. Starostéw i WW.
Panow Prezydentéw miasta Lwowa i Krakowa.
Wedtug reskryptu Wys. Ministerstwa oS$wiaty w porozumieniu
z Wys. Ministerstwem spraw wewnetrznych z 26 czerwca b. r.
1 9175 jest n;edopuszczalnem, aby aptekarze, ktérzy sag do-
ktorami medycyny lub chirurgami, wykonywali réwnocze$nie
praktyke lekarska i farmaceutyczng, oraz niedopnszczalnem,
aby kandydaci farmacyi czy to jako uczniowie czy jako prakty-
kanci uczeszczali na studyja gimnazyjalne wzglednie uniwersy-
teckie. O tem wys. rozporzadzeniu masz Pan uwiadomi¢ w po-
wiecie zamieszkatych aptekarzy, ktérzy sag lekarzami, t. j. do-
ktorami medycyny lub chirurgami, réwniez wszystkich aptekarzy
z tem poleceniem, iz nie wolno im przyjmowa¢ ani jako uczniéw
ani jako asystentow takich kandydatéw farmacyi, ktorzy ucze-
szczajag do innych zaktadéw naukowych jak gimnazyjum, uni-
wersytet itp. Niniejsze rozporzadzenie udzielisz Pan c. k. leka-
rzowi urzedowemu w celu doktadnej kontroli nad S$cistem wy-
konaniem przez aptekarzy w niem zawartych polecen i polecisz
im Pan, aby w protokole rewizyi aptek obok spisu imiennego
uczniéw i asystentéw farmacyi w aptece zatrudnionych wyraznie
podawali wedtug podani aptekarzy, czy ci wylacznie sie sztiiaja
aptekarski¢j poswiecajg. Imiona i nazwiska tych aptekarzy, ktorzy
sq lekarzami i ktérych Pan o tem rozporzadzenia uwiadomite$,
zechci¢j mi Pan w przeciggu 8 dni udzieli¢.

Lwéw 14 sierpnia 1888,,

W zastepstwie Loebl mp.

(H. K.) Na posiedzeniu Akademii Umiejetnosci w Paryzu
méwit Desé”iine o skutkach nadmiernego palenia tytoniu.
Od czas6w Klaud. Bernarda wiadomo, ze nikotyn dziata na
przewod pokarmowy, serce, oddychanie i na wydzitliny. D. udato
sie wykazaé, ze dziata i na naczynia, a mianowicie zwezajac
ich Swiatto. Zdaje sie, ze zawroty gtowy, jakich doznajg palacze
tytoniu, szczegodlnie, zrana, polegaja na zmienionem krazeniu Krwi
w moézgu w skutek zwezenia si¢ $wiatta naczyn. U 63 natogo-
wych palaczy, ktorzy cierpieli na takie zawroty gtowy, zebrat
nastepujace uwagi: Wiek byt u wszystkich wyzej 30 lat. Wiecej
niz potowa cierpiata na przypady ze strony przewodu pokar-
mowego, na duszno$¢?, poty, przypady ze strony serca. U miod-
szych wystepowaty zawsze zawroty gtowy nad ranem a ustawaty
z chwilg ustania potéw. Niektérzy uwazal te zawroty za ude-
rzenia krwi do gtowy, nawet za nastepstwa Hhorob serca. Le-
czenie polegato na zabronieniu palenia, podawania $rodkéw prze-
czyszczajacych, kapiel letnich, wstrzykiwanych pod skore eteru
na szczycie zawrotu, ktory zaraz po tem (w 5 minut) ustawat.
(Deut. med. Woch., TO88, Nr. 17).

(Il. K.) Richter (Berlin) opierajac sie na wyniku badan
w ostatnich czasach ogtoszonych, ktére wykazaty, ze nietylko
mieso z krow gruzlicg dotknietych, ale takze i ich wydzieliny
(mleko) moga sie sta¢ przyczyng wybuchu tej choroby u dzieci,
opierajac sie nadto i na tem, ze trudno perlice u zwierzat za
zycia wykazaé, ze powazni weterynarze sami o$wiadczajg, ze
w wielki” miastach jest przynajmniej 50°/0 kréw perlica do-
tknietych, *ze niekiedy sekcyja wykazuje perlice u krowy, ktorej
0 to nie podejrzywano, ze wiekszg strate ponosiliby hodowcy
przez obowigzkowe niszczenie tych zwiorzat, gdyz tylko ten
sposéb moze zapobiedz szerzeniu sie perlicy po stajniach, poleca
do karmienia dzieci mleko kozie, koza bowiem w obec gru-
zlicy odporna, tansza, daje mleko zaréwno pozywne. Autor wy-
powiada przekonanie, ze rzady powinny w obec wyzej wymie-
nionych powaznych przyczyn' wyda¢ surowsze i doktadniejsze
rozporzadzenia co do kontroli nad bydtem rogatein. {Beri.'Min.
Woch., 1888, Nr. 18).

Statystyka epidemij. W tygodniu od 29 lipca do 4
sierpnia umarto w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000 mie-
szkancow 25,9; Z odry umarto 3 .(6 z. t.); z ptonicy 0 (2 z. t.);
z btonicy 1 (2 z. t.); z duru brzusznego 0 (lz. t,)f z czer-
wonki 1 (0 z. t.)»z gorgczki pologc/wej J (0 z. t.); z gruzlicy
8 (6 z. t.); z zapalenia ptuc 2 (4 z. t.). Doniesiono w tymze-



io wrzesnia 1888 r.

czasie o 1 przypadku odry, 1 btonicy, 2 duru brzusznego.
W tygodniu od 22— 28 lipca umarto z ospy: w Tarnowie
Stanistawowie i Czerniowcach po 1, w Pradze 6, w Wiedniu 1,
w TryjeScie 6, w Warszawie 11, w Paryzu 4. Z odry umarto:
w Pradze 3, wWiedniu 5, w Berlinie i Hamburgu po 13;
w Rzymie 7, wParyzu 22, w Londynie 40, w Petersburgu
7. Z ptonicy umarto: w PrzemyS$lu i Czerniowcach po 1,
w Pradze 2, w Warszawie 8, w Gdansku 8, w Londynie 23,
w Petersburgu 12. Z duru umarto w Drohobyczu, Tarnopolu
1 Tarnowie po 1, w Pradze 2. Z czerwonki umarto: w Droho-
byczu i Wiedniu po 1, Z krztusca umarto: w Stanistawowie 2,
w Wiedniu 3, w Londynie 30. Z btonicy umarto w Czerniowcach,
Tarnopolu po 1, we Lwowie w Pradze 3, w Wiedniu 6,
w Warszawie 8, w Berlinie i Budapeszcie po 11, w Paryzu 22,
w Londynie 30, w Kopenhadze 9, w Petersburgu 12.
Statystyka S$miertelno$ci. W tygodniu od 22—28
umarto wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkancow: w Kra-
kowie 33,7; we Lwowie 30,1; w Brodach 25,3; w Drohobyczu
27,2; w Kotomyi 37,4; w PrzemyS$lu 34,3; w Tarnopolu 16,0;
w Tarnowie 36,3; w Czerniowcach 23,6; w Warszawie 30,4;
w Poznaniu 32,8; w Wiedniu 23,0; w Salcburgu 21,1; w Gracu
28,0; w Lublanie 35,7; w Tryjeseie 30,4; w Insbruku 4,6;
w Berlinie 23,-2; we Wroctawiu 23,6; w Gdansku 24,7; w Dre-
Zznie 18,3; w Hamburgu 26,0; w .olonii fI#G}; w Lipsku 18,1;
w Mnichowie'r32,1; w Strasburgu 27,4; w Amsterdamie 20,4;
w Brukseli 20,9; w Budapeszcie 35,1; w Chrystyjanii 13,4;.
w Kopenhadze 23,7; w Londynie 15,9; w Odesie 36,1; w Pa=
LYzu 19,0; w Petersburgu 27,8; w Rzymie 27,3; w Stokholmie
23,4; w Weliegyi 18,0. J- B.

VI,  Wiadomosci biezgce.

* Krakow d. 13 wrzes$nia. Podczas ostatniego Zjazdu
we Lwowie zebrali sie obecni na Zjezdzie prymaryjnsze szpi-
tali powszechnych na prowincyi i uchwalili wystosowanie
petyeyi do Sejmu o stuszniejsze ocenienie ich pracy, stosowne
podwyzszenie plac,, i odpowiedniejsz&«uregulowanie ich stano-
wiska oraz pomrffilnie sit, przez utworzenie nowych posad
lekarzy pomocniczych. Petycyje te, wypracowanag przez wy-
brang ad hoc komisyje, wnie$li prymaryjnsze do Sejmu,
obecnie we Lwowie zebranego.

MieliSmy sposobno$¢ zapoznania sie z trescig rej pe-
tyiyi i przyznajemy, zeSmy =z niej dowiedzieli sie rzeczy,
o ktorych dotad nie mieliSmy pojecia. Styszac ciggle" ¢ 'szpi-
talach powszechnych na prowincyi, o prymaryjuszach i se-
kundaryjuszach pracujagcych w tych zakiadach z pozytkiem
dla kraju i spoteczenstwa',- sadzilismy, ze koledzy ci, ktdrzy
zazwyczaj dopiero po odbytej w szpitalu Iwowskim lub kra-
kowskim stuzbie, droga konkursu, a wiec po roztrzasaniu
nalezytem kwalifikacyj, na posady sw,e sie dostaja, majg
w przyblizeniu przynajmniej takie stanowisko i place, jak
koledzy ich lwowscy i krakowscy. Tymczasem pokazuje sie,
ze Pdozenie ich nie jest wcale jasno okreslon™ wynagrodz£
niefich mniej niz skromnej a przyszto$!? arc.yniepewna. Pry-
maryjusze prowincyjonalni otrzymujg bowiem ptace zaledwie
dochodzacg do plapy*. sekundaryjuszéw we Lwowie i Krako-
wieLo wynagrodzeniu ich pomocnikdw za$ wolimy zjimdczed,
a-by nie gtosi¢, jak mato cfepiong jest u nas godnosuj i praca
lekarza. A jednak w szpitalach prowincyjonalnych, o ktérych
pozytecznosci najlepiej $wiadczyjfakt, ze z-kazdym rokiem
zwieksza sie do nich przyptyw chorych, na jedneg?® lekarza
przypada dwa razy tyle piscyjentéw, co w szpitalach krajo-
wych, pracg kazdego z nich jest tern ucigzliwszg,,0 iie zaden;
z nich nie iHf«tej Satysfakcyi, aby mogt pracowaé, w ulubio-
nej przez siebie gatezi lekarskiej, lecz musi/rozwingé czyn-
no$¢ we wszystkich dziatach medycyny tak wewnetrznej jak
zewnetrznej, a jezeli styszymy utyskiwanialna stuzbe w szpi-
talach krajowych, to tatwo wyobrazi¢ sobie, na jakiej postu-
dze’ poprzestaé muszg dekarze szpitalni na prowincyi. tNado -
miar tego wszystkiego stanowisko iclijest jedynem w swoim
rodz'aju: nie sg oni ani urzednikami krajowymi ani gmin-
nymi, leez szpitalnymi"; szpitale za$ prowincjgonalne n£e!
posiadajg zadnych funduszéw, aby lekarzom zabezpieczyé¢ byt
w razie zamemozenia luf niezdolno$ci do pracy z powodu
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starosfei, w razie za$ $mierci rodzina lekarza pozostaje bez
wszelkiej pomocy, gdyz Zzaden przepis prawny nie istnieje,
ktéryby im zapewnit opieke.

Jezeli sie zwazy, z jakim trudem i kosztami obecnie
potgczone jest studyjum lekarskie, jak dtugiej pracy potrzeba
po uzyskaniu stopnia doktorskiego, zanim lekarz otrzymuje
posade prymaryjusza w szpitalu cho¢ prowincyjonalnym, je-
zeli sie uwzgledni, jak zZmudng jest praca takiego ,urzednika
szpitalnego”, na jakie niebezpieczenstwa jest ciggle narazony,
jak zajecie szpitalne przykuwa go do miejsca i odrywa od
praktyki prywatnej; — to zaiste podziwia¢ tylko wypada
poswiefonieHy¢h kolegéw i skromnos$é, skorortak d.ugo, po-
mimo, ze potrzeby ciggle sie wzmagajg, wytrwali na pla-
cowee*., nie wystapiwszy dotychczas z zadaniem, tak uza-
sadnionem i slusznem. Juz ta cierpliwo$¢ zastuguje na
uznanie M.to tez tuszymy, sobie, ze Sejm uwzgledni ich prosbe,
a~fpkarbi sobie wdzieczno$¢ nietyiko jednostek, ktére w pierw-
szym rzedzie sg interesowane, nietyiko catego stanu naszego
lekarskieffr, di3ktdrego uwzglednienie petyeyi bedzie dowo-
dem, ze Reprezentacja kraju umfe szanowac¢ godnos$¢ i ciezitie
powotanie lekarza, ale .takze i spoteczenstwa catego, dia kto-
rego posiadanie uzdolnionych i gorliwych, o byt swoj spo-
kojnych lekarzy szpitalnych, jest kwest,yjg prawdziwie zywotng.

* PodaliSmy powyzej sprawozdanie Wydzialu kra-
jowego o Z'aktadzie kulparkowskim, 2z pominieciem
ustepéw, odnoszacych sie do faktu, ktéry stat sie powodem
dochodzenia. Powr6cimy do tegé sprawozdania, jak skoro nam
tylko czas i miejsce pozwolg, a przy tej sposobnosci omoé-
wimyv takze 6w fakt, ktory nabyt takiego rozgtosu i dotkliwg
zadat szkode/stawie Zaktadu krajowego, przynajmniej w obec
uprzedzonych lub na rzeczy nie znajgcych sie.

* Docent Dr. Jordan wyjezdza na dtuzszy pobyt do Sztok-
holmu, w celu zapoznania sie ze sposobem leczenia Thure Brandta.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Wieden. Dr. Neyinny
habilitowat sie jako docent prywatny farmakognozyi. — Buda-
peszt. Dziekanem wybrany zostat w miejsce zmartego Balogha
prof. Fodor, prodziekanem prof. Milialkoyics, zastepstwo
wyktadow farmakologii otrzymat docent Dr. T 6t i

* Wiadomosci osobowe. Mianowani zostali w armii czynnej
lekarzami  starszymi Drowie Emil Drobner przy szpitalu
w Theresienstadt i Michat Kos przy szpitalu w Grazu.

Prymaryjuszem w Zaktadzie kulparkowskim mianowany zo-
stat dotychczasowy zastepca Dr. Kulczynhski.

Artykuty orygin. mieszczace sie w czasopismach lek. polskich.

W Gasecie Lekarskiej Nr. 36: Piska: O goraczce i jej
leczeniu; Putawskiego: Przyczynek do leczenia btonicy. —
W Medycwaie Nr. 36: Perkowskiego: O znieczuleniu miej-
scowem i $rodkach miejscowo znieczulajgcych, Jaworskiego:
Wazniejsze szczegdty z nowoczesnej dyjagnostyki i terapii choréb
zotgdka (c. d.).

Do Nru dzisiejszego dotgcza sie dia prenumerujgcych
Dodatek Nr. VI i VII.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.

krajowa fabryka opatrunkow leczniczych

Srodkow desinfekeyjnych w Krakowie poleca:
Opatrunki antyseptyczne, srodki desinfekcyjne, artykuty
gumowe i leczniczo chirurgiczne po umiarkowanych cenach.
Kazdy opatrunek tej fabryki opatrzony jest powyzsza firmg
oraz nazwiskiem fabrykanta lub literami NI. L. D. w czer-
wonym krzyzu na oo przy kupnie uwage zwracaci prosi.

Nl. L. Dobrowolski
Krakéw, Nowa wies.

WOIIA NATURALNA

Z DK OJU | Z E L |
(z WORTCZOWA).

Najodpowiedniejszy orzezwiajnap06j tak sam jak z winem lub so-
kami owocowerni. Uzywany rowniez jako woda lecznicza w cierpieniach
‘zotadka., krtani, fptuc i pecherza.

Cena |/2I|tr0W0] butelkl .

Ze

17 ct.

1 22 .,
Nabywa¢ moina w sk’radach wod mineralnych i aptekach.
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EKSTRAKT  StODOWY

wyrobu

w WINIARACH pod KaLISEEM

jako $rodek leczniczy w kaszlu i innych chorobach

piersiowych, wyprobowany w swych skutkach przez

lekarzy i chemikéw, na wystawach Przemystowo-Roi

niczej Warszawskiej i Krajowej Krakowskiej zaszczy-

cony medalami, oraz‘na Wystawie higijenicznej w War
szawie ':stem pochwalnym.

Aptekarza w Krakowie,

polecone przez Tow. Lek. krak. na wniosek Komisyi przem. tegoz Tow.
pismem z d. 6 Kwietnia 1888 r. — Liczba 308.

Kotaczyki prasowane (tabletki)

(Trochisci compressi)

sato leki sproszkowane lub krystaliczne, zgniecione za pomoca
osobnego przyrzadu du piatej o jetosci pierwotnej, bez domieszania
jakiejkolwiek materyi kleist6j. Kotaczyki sg przyrzadzone z wyboro-
wych gatunkéw i $cisle odwazone. Z powodu gtadkiej powie:zchni,
tatwo moga by potkniete, zwkaszcza popijajac woda, i tatwo sie roz-
puszczajg w zotgdku. Opr6cz ponizdj wymienionych zawsze gotowych,
moga byc kazde inne zaraz zrobione, zaczawszy od wazacych 002.
Wysetam w stoikach szczelnie zamknigtych, przeto i po dtugim czasie
nie ulegajg zmianie. Ceny sg te same, co zwyktych proszkéw.
Gotowe zawsze na sktadzie sg nastepujace:

. Rp. Urethani.......cccceoeene. 0'50 8. Rp. Natri bromati . . 0-50
eomprimatur.
P 9. Aeidi salicylici . . 0'50
2. ,, Ferri natriopyrofos. AR .
efferveseentls . . 050 10. »  Antipyrini . . ., 050
o 11.  Natri bicarbon . . 0'50
3. ,, Pulv. rad. Ehei ehin. 0-50
12. g Phenacetini Bayeri. 0-50
Pulv. fol. Sennae ,
alex. sine resi. . (.50 13 n Extr. Hydrast. can. 0'20
Sachari lactis . . 0-3
5 Pgilr;le. rggilha Sennae 030 14. Morpnii muriat . . O0L
Tart. depnrati ' 020 Sachari lactis . . 050
15. n Pulver. Carnis bov.
6. , Extr. Cascarae sagr. gallici . . . . 0-50
S-CCAL .t 0°20 ) B
Tartari depur. . . 0'30 16. Itydragyri  tannici
oyydulati . . . . 002
Chinini sulf. 0-30 Sachari lactis. . . 0-40
i tod

W o M ffi; B

Zdrojowisko Salzbruusi na Slagsku

Pora zdrojowa od | Maja pc koniec Wrze$nia.

Oberbrunneill

(od r. 1601 pod wzgledem lekarskim znany .jilkal. zdrdj
pierwszorzedny. Odznaczajacy sie smakiem i trwatoScig.
Wyborny $rodek leczniczy przeciw cierpieniom narzadu
oddeonowego, zotadka, drég moczowych, w dnie ita.)
Rozst-tka w kazdej porze roku za posrednictwem firmy
Salzbrunn nMS$uSku. Fiirbarh i Sfiieboll.

K/l.y KONCESYJONOWANY

LAKLAD KROWIANKOWY

polecony przez krak. Towarzystwo lekarskie a pod dozorem
wiadz sanitarnych

L. J. Kubickiego

Weterynarza miejskiego i docenta Weterynaryi rozseta zawsze

SWIEZA' i PEWSA KROWIAEKE

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

Lwow. — Ulica Batorego 7.
Skiad we Lwowie w aptekach pp. Mikolagcha, Pipesa,
Kochanowskiego i Wiewiorskiego; w Krakowie
w aptece p. Redyk a, Siedleckiego i Stok mar a.

N ader delikatny

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

WYCIAS StODOWY

sprzedaje w oplatanych butlach po 16— 18 klg., liczac po 80 kr-
,za kilogram, we flaszkach 480 grm. zawierajgcych, po 65 kr-
1, i w muiejszych po 45 kr. (w sprzedazy szczegOtowej | zir.
a wzglednie 65 kr.) pierwszy austryacki bruwar wyciggu stodowego

Brac* Bittmann w Baase na Slasku.

Gtoéwny sktad dla Krolestwa Polskiego u p. Konstantego

Wiszniewskiego w Aptece pod ztotg Gwiazda w Krakowie.
Ceny rozumiejg si¢ od Krakowa ; przy zakupnie wiecej niz 35 flaczek opakowanie
nie liczy sie; bulle oplatane po 90 kr.

o M 0 W A

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

. (1-25% Br:,).'mocniejsza
Natrii bromati 500 .
Kalii bromati 500
Ammonii bromati 2-50...
Natrii bicarbonici 0'60

Szklanka (250 grm.) zawiera 3T25 potaczen biomu

1. (0'62°/0 Br.) stabsza
2-5C
250
125
100
1-562 potgczen bromu.

Powszechnle z najlepszym skutkiem uzywana w Kkraju i za granicg w chorobach ukfadu nerwowego.

Cena wieksz¢j flaszki 32 i 28 ct.,

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

W druKarni Uniwersytetu Jagiell.,

muiejsz€¢j flaszki 24 i 20 ct.

Fabryka gazowych wéd leczniczych i higijenicznyuh.

K. RZACA i CHMURSKI
w Krakowie.

pod zarzagdem A. M. Kosterkiewicza.



