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Choroby umystowe istniejag tak dawno, jak dawno
istnieje ,i;6d ludzki. Tylko zapatrywania na istote choréb
umystowych zmieniaty sie stosownie do Ogdlnych poje¢, pa-
nujgcych w roznych epokach.

W starozytnos$ci patrzono na obigkanych, jako na lu-
dzi, znajdujgcych sie pod wptywem sit nadprzyrodzonych,
jako na natchnionych przez bogéw. Stosownie do tego od-
noszono Ee tez do nich ze.iwsp6tezucSem, albo otaczano ich
czcig, a nawet modlono sie do nich.

W wiekach $rednich widziano w obtgkanych ludzi,
opetanych przez ztego; ducha; a na czarownice, ws$réd Kkto-
rych niezaprzepzenie byto wiele kobiet umystowo chorych,
patrzono jako na istoty, pozostajgce dobrowolnie w sto-
sunkach z djabtem. Stosownie do tych zapatrywali."obcho-

dzono sie tez z umystowo chorymi w tych czasach okru-
tnie — opetanycli egzorcyzmowano i poddawano najroz-
maitszym torturom w celu wypedzenia z nich ztego ducha,

a czarownice palono na stosach.

W pbzniejszych czasach wptyw rozmaitych spekula-
cyjno -psychologicznych zapatrywan na istote choréb umy-
stowych uwidoczniat sie w stosowaniu do nich $rodkow tera-
peutycznych, jak worek, krecgca sie hustawka (.Drehgé-hctu-
kd), tretrada, trumna i zimny natrysk, zapomocag ktorych
starano si¢ wywiera¢ na umystowo, chorych pewien wptyw
.nsyehiczny w celach leczniczych. A wigc i wtedy jeszcze
ehorych meezfino, ale juz nie z barbarzynstwa, a tylko
w najlepszej wierze i w zamiarze ich lecenia.

Na szczeScie tego rodzaju teVapia nie utrzymata sie
dtugo. Wszystkich tego rodzaju Srodkéw i przyrzadéw le-
czniczych wkrottjg zaniechano; chociaz z drugiej strony sto-
sowanie. u chorych podnieconych zwyczajnycli mechani-
cznych sS$rodkoéw krepujacych, n. p. krepujacego kaftana
(Zwemgsjaclce), jesKcze przez dziesigtki lat uwazano nietylko
za rzecz nieodzowng, ale nawet i za bardzo pozyteczng ze
wzgledéw leczniczych.

Wiasciwie dopiero od czasu powstania specyalnych za-
ktadow pod zwierzchnim zarzagdem lekarzy rozpoczyna tsie
prawdziwie przyrodniczy kier.anek w badaniu umystowo cho-
rych i w sposobach obchodzenia sie z nimi.
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Krakowskiego i Galicyjskiego
August Kwasnieki.

zaktad powstat w Anglii pod
potowie XVIII

lekarze sie dopiero
wieku. Od tego czasu tez datuje sie nowa
usitowaniom i zabiegom ta-

Pierwszy taki
zaktadu St. tukasza w drugiej
Prawdziwi za$
w konhAcu XVIII
era w psychiatryi, ktéra dzieki
kich uczonych i filantropéw, jak Pinel, Chiaruggi,
William Tuke i Langermann, rozpoczeta sie przedsS
wszyjstkiem od uwolnienia umystowo - chorych z tafncuchéw
i kajdan, oraz z pod bata. A najnowszy system no-ie-
streint, znoszacy wogdle wszelkie przymusowe $rodki, kre-
pujagce swobode zainicyowat
i wprowadzi! w zycie w pcitowie zesztam stulecia, — a wiec
psychiatra Co-

nazwa
stulecia.
psychiatrzy pojawiaja

ruchow u umystowo choryjph,

nie dawniej, jak 50 lat temu, — angielski
nolly.

Podstawg nowoczesnej psychiatryi, jako nauki przyro-
dniczej, opartej na doSwiadczeniu, zbieranem droga spostrze-
gania u tézka chorego, jest zapatrywanie i fakt, ze ttem
mrganicznem wszystkich czynnos$ci psychicznych rest mozg;
Zze wogdle kazdej zmianigjw stanie naszej S$wiadomosci to-
warzyszy pewna zmiana w osrodkowym ukiadzie nerwowym
i ze choroby umystowe sg tylko objawem pewnych patolo-
gicznych zmbm w mozgu. Dowodzi tego poréwnawcza ana-
tomig" mézgu u zwierzat, a z drugiej strony patologiczna
anatomia choréb umystowych, a w szczeg6lnosci za$ zboczen
rozwojowych.

Dla nalezytegg! pojmowania choréb umystowych nie-
zbednem jest poznanie podstawowych zasad psychologii; dla
psychologii za$ nieodzowng jest gruntowna znajomo$¢ ana-
tomii i fizyologii mézgu. Budowa mdzgu dorostego! cztowieka
jest jednak tak bardzo zawiktana, ze pozna¢ jg i zi;bzumiec
mozna tylko, badajac filogenetyczny i ontog.enetyczny rozwdj
mozgu t), do czego (phylogcnesls) dochodzi sie badaniem bu-
dowy mdzgu u roéznycli zwierzat, a! z drugiej strony pozna-
niem ombryologii mézgu. To taarijér odnosi sie rowniez i do
fizyologii: badania fizyologii kory mozgowej
u zwierzaS stojacych na réznych szczeblach filogenetycznego
rozwoju i badania z fizgMngii kory mozgbwej nowonarodzo-
nych, rzucajag olbrzymie S$yyiatlo naAfizyolggie moézgu czto-
wieka.

Tak samo zupetnie sie ma i z psychologig.
Objawy psychofjzyolOgiczne i psychologicznie' w S$ic.iSlejszem
tbego stowa znaczeniu, sg u cztowieka tak powiktane, ze dla

bowiem z

rzecz

wiasciwego zrozumienia icli powinnismy réwniez zwrdci© sie
do ppréownaw”ej psychologii, t. j. do badania®objawéw psy-
chicznych u zwierzat, u roznyfch ras ludzkich, a taksSi
i u dzieci.

% T. j. badajac rozwoj
(ionloyenesis) mozgu.

rodzajowy (phirtoyenesis) i jediiQs$lkowy
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Stuchacze, Przystepujacy do wyktadéw z dziedziny
psychiatryi, posiadajg zazwyczaj dostateczne wiadomosci
z anatomii i fizyologii mdzgu. Chodzi¢ wiec bedzie tylko

0 wiasciwe zastosowanie tych wiadomosci w szczeg6lnosci
do psychiatryi. Zupetnie inaczej rzecz sie ma z psychologia.
W tej dziedzinie nie posiadajg oni zazwyczaj zgota zadnego
przygotowania. Stanowi to ogromny brak w dzisiejszych na-
szych studyach lekarskieh. Wszak wudziat psychiki (sfery
psychicznej) w powstawaniu wielu choréb jest dzi§ og6lnie
uznany — a psychoterapig, odgrywa dzi$§ w leczeniu bardzo
wielu chor6b pierwszorzedng role. Wreszcie zwigzek Jlomie-
dzy psychologig (wzglednie psychofizyologigwfia psyeluatrya
jest zupetnie taki sam, jaki zachodzi pomiedzy fizyologia
a klinika wewnetrzna, z ta tylko rdznica, ze wyktad fizyo-
IfiSgii jest przedmiotem obowigzujacym, a wyktadéw z dzie-
dziny psychologii w Wydziale lekarskim wcale.
Miejmy jednak nadzieje, ze w przysztosci psychologia zaj-
miiMw nauce medycyny nalezne jej stanowisko, na rowni
z anatomig i fizyologia. W dzisiejszych warunkach wstep
do psychiatryi z konieczno$ci bedzie musiat by¢ poswiecony
zaznajomieniu stuchaczéw, chociaz w najogdélniejszych zary-
sach, z gtéwnCitlii zasadami psychologii.

r .iGtté6"nem zadaniem psychiatryi pozostanie naturalnie
badanie umystowo (horych i wynalezienie i wypracowanie
leczenia.

niema

odpowiednich metod ich

Mefody badania, ktoremi postugujemy sie w psyehia-
tryi, maja ogo6lny charakter metod badania przyrodnic|fego,
chociaz, co prawda”zastosowanie jakichkolwiekbadz S$cistych
lub przyrzadéw mierniczych do badania witadz umy-
Najgtéwniej-

metod
stowych. jest dzi$ jeszcze bardzo ograniczone.
szym dzisiaj $srodkiem badania psychiatrycznego jest obser-

wacya — czyli, ze przyrzadem, zapornOcg ktérego badamy
objawy rozstroju psychicznego u umystowo chorych, jest
wiasny nasz mozg, wilasna nasza gtowa. A wiec im lepiej

bedzie ona zréwnowazona i w odpowiednim Kkierunku do
przedmiotowego badania przygotowana, tern wynik tego bar"
dania bedzig-bardziej zblizony do prawdy.

Zastanowmy sie teraz nad tem-,Jna co nalezy gtownie
zwraca(® uwage przy badamu chorego, azeby wykry¢ istnie-
jaca u niego chorobe umystowg i gruntownie jg zbadac.
Azeby odpowiedzie¢ na to pytamie, wystareify zdag
sprawe z tego, jakie ob.jawy naszego zycia zaleza od stanu

sobie

naszych wtadz psychicznych ? — Stosunki nasze z ludzmi
regulujemy zapornocg u$wiadomionej czynnos$ci duchowej;
nic dziwnej wiec, ze choroba umystowa uwidacznia sie

przedewszystkiem w zmienionem zachowaniu si¢ chenf&ob
wzgledem innych ludzi. Wszak zadna inna grupa choréb
nie wkracza tak gteboko w nasze stos.unki rodzinne i spo-
teczne i nie wywiera tak wybitneg.0' wptywu ntunasz sposo6b
zycia i zachowania sie, jak choroby umystowe. Wynika to
stad, ze wptyw i znaczenie sfery psychicznej uwydatnia sie
niemal czy to bedzie wychowanie dzieci
1 nauka szkolna,w>zy talu lub inny sposéb zycia i postepo-
wania w Ogole, czy idzie tu rzecz o nasze pojecia religijne,
polityczne i etyczne, o nasze dazenia, o wybor tego lub in-
zawodzie; czy o dziatal-

wag' wszystkiem:

nego zawodu i pracy w obranym
no$¢ deputowanego w parlamencie, czy o twoérczo$¢ pisafska
i poetycka, czy o uczucia nasze i mito$¢, o stosunki rodzinne
i towarzyskie, wreszcie, o zabawy wszak wszy-
stko to jest wyrazem i trefig naszego zycia psychicznego.

i rozrywki,

tod nowych warunkéw
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Jezeli wiec sfergk psychiczna tak wszechwtadnie panuje nad
catem naszem zyciem, bo przeciez panuje ona takze i nad
fizyologicznemi czynno$ciami calego naszego ustroju, td nic
dziwnego, ze choroby umystowe, polegajagce na pewnych
wrodzonych nieprawidtowos$ciach lub nabytych zmianach
naszych wtadz umystowych, musza przejawiaé, sie we
wszystkich  szczeg6tach  naszego zycia i im bardziej
spoteczenstwo, do ktérego chory nalezy;, wyzej stoi pod
wzgledem kultury i im chory byt bardziej wyksztat-
cony i im rozleglejsze posiadat stosunki z ludzmi, tem wy-
razniej zarysowuje sie kazde jego zboczeme psychiczne i po-
cigga za sobg powazniejsze skutici.

Najwyrazibej uwydatnia sie choroba umystowa w zwy-
ktych warunkach, to jest wtedy, gdy chory posiada jeszcze
zupeing swobode dziatania, czyli przed wstgpieniem jego do
szpitala. Dlatego', tez wywiady majag dla nas tak wielkie
znaczenie. Z chwilg bowiem wstgpienia chorego do szpitala,
caty szeregspbjawéw natychmiast sie zaciera— w zaleznosci
szpitalnych, ograniczajacych w wy-
sokim stopniu swobode dziatanimrchorego. Tak np. rozrzu-
tno$¢ cierpigcego! na porazenie postepujagce mozemy obser-
wowaé prawie jedynie przed wstapieniem jf|lo do szpitala.

Zebrawszy drjpgg wy wiaddéw od rodziny chtirego do-
ktadne dane co do dziedziczno$ci, co dtj: przesztosci chorego
i co do postepowania jego<56d czasu wystgpienia pierwszych
objawow rozstroju psychicznego, przystepujemy do badania
stanu umystowego chorego.

Badanie psychiatryczne sktadaksie:

1° z badania stanu psychicznego;

2° z badania stanu fizycznego czyli cielesnego.

Z wojrzekia chorego, z wyrazu jogo twarzy;, zjego za-

chowania sig, z tre™i i tonu jego mowy, z odpowiedzi na
zadawane mu pytania — wnioskujemy o jegfg stanie psy-
chicznym. Zwyktelpytanie, jak;e stosujemy zazwyczaj do
wszystkich chorych — ,co ci dolfiga ?“ — nie prowadzi tu-

taj. do zadnego celu dlatego, ze w wiekszosci przypadkow
umystowo chorzy wecale nie uwazajg siebie za chorych i nie
ojco nam chodzi, gdy
Najpewniejszg, cho-
chorego jest

zdajg sobie zupetnie sprawy z tego,
sie igh pytamy — £feo im dolega?“ —
ciaz nie najkrotsza drolg badanfaj*umystowo

poprowadzenie jfrozmowy z nim w taki sposéb, azebyBthory
sam odpowiadajac na nasze pytania, byt zmuszony opi-
sa¢ nam swojg przesztos¢. — Zblizajac sie w rozmowie

z chorymKstopniowo do okresu jego zycia z ostatnich Kkilku
lat, miesiecy lub dni, przy pewnej wprawie i uwadze za-
zwyczaj dochodzimy do wykrycia umy-
stowej.

Druga niezbedng cze$¢ badania psychiatrycznego sta-
badanie cielesne. Choroba umystowa, jak wiemy, jest
Badanie jednak tego narzadu przy pomocy
obmacywania, Opukiwania i ostuehiwania dla tatwo zrozu-
miatych powodéw, nie daje nam zadnych wynikéw. Jedynie
tylko badajac dno oka przy pomocy wziernika oczne'gb,
mozemy bezposrednio w nielicznych przypadkach wykry¢
pewne zmiany w mézgu Natomiast szczegdtowe badanie
uktadu nerwowego rzuch nam zazwyczaj bardzo wiele $wia-
tta na stan moézgu, nieraz odrazu rozstrzyga wszelkie wa-
tpliwosci co do istoty i rodzaju danej choroby umystowej.
Badanie przemiany inateryi u umystowo chorych musi
w przysztosci réwniez wehodzi¢ w zakres badani? psychia-

objawdw choroby

nowi
chorobg mozgu.
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trycznego, gdyz wedtug najnowszych teoryi o przyczynach
powstawania umystowych chordb, pewne grupy tych choréb
powstajg wskutek samozatrucia ustroju.

Obserwacya chorego w szpitalu
badania pierwotnego.

Bardzo waznem uzupetnieni badania psychiatrycznego
jest sekcya. Dzi$ jednak niestety jedynie na; podstawie po-
$miertnego badania mdzgu rii'e mozemy, jeszcze z bardzo ma-
tymi wyjatkami, tak jak to ma miejsce w innych dziatach
medycyny, uczyni¢ rozpoznania Kklinicznego formy przebytej
choroby umystowej, a nawet nie mozemy rowniez odpowie-
dzie¢ i na pytanie, czy dany cztowiek byl przed $miercig
psychicznie zdrowym, czy tez umystowo chorym? Wynika
to z jednej strony stad, ze patologiczna Sahigtomia choréb
umystowych nie jest dostatecznie”opracowana, jak niemniej
i z niedostatecznego wydoskonalenia 'naszych sposobéw ba-
dania, zapomoca ktérych molekularnych albo bardzo deli-
katnych wykryjg nie jesteSmy
w stanie. Wreszcie w rozpoznawaniu patologicznych zmian
w komorkach, wywotujgcych choroby umystowe, przeszka-
dza i ta okoliczno$¢, ze zaburzeniom Swiadomosci, ktote wy-
stepujag podczas konania, towarzyszg juz widdezne zmiany
w komoérkach kory mozgowej (Nissl), ktoee utrudniajg roz-
poznanie' tta przebytej
choroby umystowej.

1’omimo jednak ty"Sh wszystkich uwzgle-
dniajgc przy badaniu nietylko stan komoérek i widkien ner-
i naczyn, jesteSmy juz dzi§ w sta-
anatomi-

stanowi dalszy ciag

zmian protoplazmy wcale

wtasciwego patologo-anatomicznego

trudnosci,

wowych, ale i neurogleju
nie wykry¢ pewien zwigzek pomiedzy objawami
cznymi, a klinicznym” i z wyniku badania poSmiertnego wy-
snu¢ pewne wnioski co do klinicznego obrazu, przynajmniej
To stosuje sie przedewszystkiem

do porazenia Haste-
umystowych na

w niektérych choepbach.

do wrodzonego niedotestwu
piijacegar(parah/m pvtgressiva)*jio chorob
tle zwapnienia tetnic zmian kilowych w naczyniach krwio-
nosnych i do pierwotnego otepienia przedwczesnego (denien-
tia prcieox) (Kraepelin). Nissl znalazt bowiem, ze w ka-'i
tatoni zmiany anatomo-patologiczne ograniczaja sie przewa-
znie do gtebokich warstw kory mézgowej, gdy tymczasem
postepujacem zmiany te sg rozlane w catej
(Padaczka jest takze spowodowana

przy porazeniu,
grubosci kojjy- mozgowej.
przewlekta rozlang sprawag kory médzgowej).

Czy rzeczywiscie jednak znajomos$¢ psychiatryi
trzebng jest dzi$ dla lekarza praktyka?

po-

Jak na wstepie zaznaczytem, choroby umystowe istnieja
od czaséw najdawniejszych. Nie ulega jednak najmniejszej
watpliwoséci, ze z rozwojem cywilizacyi, — naturalnie nic
wskutek rozwoju cywilizacyi, a tylko wskutek jednocze-
snego rozpowszechnienia sie pewnych;rszkodliwych czynni-

kow, — liczba umystowo chorych wzrasta w sposéb zastra-

szajacy i fe choroby umystowe dzi§ juz stanowig kleske,
trapigca ludzko$¢ nie w mniejszym stopniu, niz gruzLogSl
i kita. W Szwajcaryi naprzyktad liczba umystowo chorych

wzrasta szybciej, anizeli naturalny przyrost ludnosci (M a-
haim). Jak wielkg kleskg sa dzi$ choroby umystowe i jakie
olbrzymie fundusze pochtania utrzymanie umystowo chqgryeh,
dowodzi prawdopodobniej powszechnie dobrze znany przy-
ktad. podany przez niemieckiego psychiatre P elmanna, ro-
dziny niejakiego Jukego, ktora, pochodzac od protoplasty
alkoholika™lw ciggu zaledwie kilku pokolen wydala na Swiat
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przeszto 1000 ludzi, przewaznie przestepcéw, wszetecznicy
umyslow6 chorych, ré6znych niedotegéw i kalek psychicznych,
na ktoérych wyzywienie i utrzymanie m wedtug obliczenia
panstwo wydato okoto 5,000.000 marek.
Bleuler zwraca uwage, ze prze-

Pelmanna —
Przytaczajgépten przyktad,
ciez catej tej klesce tak tatwo mozna bylo w swoim czasie
zapobiedz przez zupeinie niewinng operacye natozenia pod-
wigzki na nasieniowody tego cudownego protoplasty.
Wszystkie te fakty dogodza, ze poznanie choréb umy-
stowych, sposobdéw ich "leczenia i zapobiegania im jest nie-
zbedne dla lekarzy praktykow przynajmniej na
znajomoscig gruzlicy i kity. Z drugiej strony zaburzenia
w sferze psychicznej tak czHfe spotykamy w przebiegu
n p. w durzdj zapaleniu opon modzgo-
przebiegajacych

réwni ze

wielu innych chorob,
wych i bardzo wielu chorobach dzieciecych,
z goraczka, ze nalezyta dfeena tygli objawow jest dla biternisty
konieczna. A mezbednem jest dla kazdego lekarza nietylko
poznanie ogo6lnyeh zasad psychiatryi, SkS nawet gruntowna
znajomos$¢ réznych postaci kliniftznjieh choréb umystowych
wobec tego, ze kazdy lekarz praktyk musi nieraz w cha-
rakterze znawcy skiada¢ w sadzie orzeczenia w wypadkach,
gdy chodzi o rozstrzygniecie tak trudnego zagadnienia, czy
dany cztowiek jest psychicznie zdrowym i moze rozporza-
dza¢ swojein mieniem, tez jest chorym i powinien by¢
ubezwtasnowolniony i oddany pod kuratele, albo tez w wy-
padkach, gdy chodzi crfozstrzygniecie pytania, Czy podsadny
jest zbtbdniarzeirti odpowiedzialnym ZzA swoje czyny, czy tez
umystowo chorym, ktéfy za popetnione zbrodnie nie odpo-
wiada, lub wreszcie czy mamy przed sobg udawacza, nasla-
dujgcego’'chorobe umystows.

Wobec tisk trudnych i petnych odpowiedzialno$ci obo-
wigzkéw lekarza praktyka, znajomo$¢ psychiatryi jest dla
nieg# koniecznie potrzebng i dla tego pjtez wyktady z psy-
chiatryi sa obowigzkowe i stanowig t. zw. Mzdnimfcich

W kohAcu nadmienie jeszcze i o tem, jak olbrzymi
przewrdt zrobita psychiatry® w uksztattowaniu sie naszych
poje¢ co do winy i kary, t j. wymiaru sprawiedliwosci za

czyn popetniony w ogélnos¢, azeby uwydatni¢ potrzebe
wiedzy psychiatrycznej nietylko dla medykdéw, aleii dlih
prawnikow. (Ciag?! dalszy nastapi).
Il Z kliniki chirurgicznej i pracowni do$wiadczalnej Profesora Kadera

w Krakowie.

Kora mézgowa w Swietle badan chirurgii.

Przyczynek do nauki o umiejscowieniu i odnawianiu sie

o$rodkéw korowych.
Podat

DiS Adolf Eugeniusz Klesk
Asystent kliniki.

(Ciag dalszy).
Jak wspominalismy, ralradzame sie o$rodkéw u zwie
rzat nastepuje bardzo szybko.

p. dziecko uczy sie chodzie kilka

Nic to dziwnego, jezeli we-
Zmiemy pod uwage, Ze n.
miesiecy i wiecej, a zwierze umie juz chodzi¢ w kijka dni

po urodzeniu. Wzig$6é tu nalezy takze pod uwage, ze wa-
runki statyczne chodzenia u zwierzat sg mniej skompliko-
wane, niz u cztowieka. Badz co badz, jSdnak zupetnie uplra-
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whnieni jesteSmy do usuwania zniszczonych lub zmienionych
ezeSejlkory w tej mysli, ze jezeli jest juz porazenie, to cho-
remu jedynie tylko pomédz mozemy; jezeli za§ go niema,
lub fest tylko podraznienie o$rodka, to zmiana zapewne nie
jest wielka, lub nie zajmuje zadnego z wazniejszych ognisk
danego osrodka. Wycinanie os$rodkéw jest, zdajeC/sie, wyra-
zeniem o tyle niestosownem, zd jak wykazaliSmy powyzej,
o$rodki

wyraznych granic nie majg, nie mozna ich tez

wycigé w catosci, co najwyzej tylko wusungé wazniejsze
ogniska.

Wycinanie schorzatych czesci kory u cztowieka za-

stosowat po raz pierwszy w roku 1886 llorsley z powodu
padaczki korowej. (Wyciatjen zbliznowaciatg czgs¢ kory).
W $lad za nim poszedt Bergman n, wycinajagc o'gnisko pro-
stowaczy w os$rodku reki.

Obecnie znanych jest przeszto 50 takich operaeyi. {Bjraff
zebrat 19 przypadkéw szczeg6towo: z tych w 11 operaeya
nie pomogta nic, lub tylko chwilowo; w 3 wystgpita wy-
bitna (eaaa- spostrzegania* bardzo krdtki),
a w 5 przypadkach nastgpi¢ miato wyleczenie.

Statystyka ta bedzie zapewne&Jpowieksza¢ sie ciagle
i stale. Sprawy chorobowe kory moézgowej zajety juasobie
w chirurgii wybitne stanowisko, a”“dtwieranie szerokie tym-
czasowe czaszki, dato nam mozno$¢ lepszegOf.ytyentowania sie
w korze mozgowej. Cata trudnos$¢ lezy jednak w rozpoznawaniu,
a na niespodzianki kazdy operator musi byé przygotowany.

Tak n. p. w jednym 2z naszych przypadkow,
nym przez prof. Kadera, rozpoznawaliSmy guz w okolicy
sfery ruchowej prawej, a to na mocy tego, ze chory oka-
zywat ostabienie i zanik drobnych
lajgce bole w nodze lewej,
stronng tarcze zastoinowa.

Dzien
tomnos¢,

poprawa stanu

operowa-

ruchéw reki lewej, strze-
dalej silne bole gtow”. i; obu-
przed operaeya utracit chory na chwile przy-
a po odzyskanu jej*\okazywat dziwng ociezatos¢,
trudno podnosi., powieki, niechetnie odpowiadat na pytania
i ulegat $pigczce. W przekonaniu, ze mamy do czynienia
z guzem sfery ruchowej, idgcym zdaje sie do przodu, przy-
stapit prof. Kadusr do operaeyi po stronie przeciwnej ikr
jetych konczyn, t. j. pr.awej. OperiScya nie wykazata jednak
nie oprécz wygtadzenia zupeinego zwojow przy tetnigcym
moézgu. Chory w kilka dni zmart na zapalenie'-pluc, aKsjkcya
wykazata miesaka lcwSk* ptatu czotowego, lezacego tuz pod
korg, w-ielkosci kurzego jaja. Wobec tego zmiany w lewych
konczynach odnie$¢ nalezato do tak zwanego 'teontre Gotip,
wyrazem czego byto wygtadzenie zawojow.

Porazenia po tej samej stronie, :co' zmiany moOzgowe
znane sg w pismiennictwie, a zajmowal si¢ niemi szczegdl-
nie Ledderhose i zebrat z piSmiennictwa 50 podobnych
przypadkdow.

Précz tego zastaé mozemy rdézne> nieprawidtowosci
w potozeniu indywidualnem os$rodkéw, jak os$rodek mowy
w potkuli prawej i t. d.

Ponizej przytaczam dosSwiadczenia moje na zwierze-
tach, jakotez przypadki moézgowe, z uwzglednieniem li tylko
polskich operatorow.

Czes$¢ doswiadczalna.

Do doswiadczen moich uzywatem réznych zwierzat,jak
gotebie, koty, psy, kroliki i barany. Zwierzeta shace opero-
watem w znieczuleniu fejterowem z uwzglednieniem aseptyki.

Czaszke otwieratem diutem, -trepanem i kraniotomem D ah 1-

grena, robigc j.itji! otwory rnate-y juzt® wycinajgc tym-
czasowo kosci sklepienia cz&szki podtug Wagnera.
Dla lepszej oryentagyi przytaczam ponizej jgzemat

mozgu psa podtug Munk a, gdyz ten byt dla mnie gtownym
drogowskéifzem. Jak wspominatem na poczatku pracy, nie

chodzito mi zupetnieSj umiejscowienie os$rodkéw, gdyz Je
bedac rézne u zwierzat i u cztowieka, nie mogg dla nas
chirurgéw mie¢ stanowczego znaczenia; chodzitlo mi tylko

0 spostrzeganie ztnian po wycinaniu i niszczeniu kory, a da-
lej o odradzanie sie oSrodkdw.

Fig. IlI. -

B sfera stuchu, C tylna tapa,
F oczy,J”Mjuszy, Il Kkark,

Szemat iriézyu imi.
A Sfera wzroku,
17 gtowa,

D przednia tapa,
J korpus.

Doswiadczeme 1.

1/111 J90S. Gotgb. Otwarciu c|3szki nozyczkami. Przypajtdiie po-
wierzchowne prawie catej widocznej w ranie czesSci potkuli prawej.
Zaraz po operaeyi ptak chodzi i lata i zadnych zmian wybitnych me
okazuje, — podobnie i pézniej.

Doswiadczenie 2.

3/111 1903. Gotgb. Otwarcie czaszki nozyczkami.
powierzchowne duzej czesci kory potkuli Lewej.
tem zadnych wybitnych zmian, jak i poprzedni.

Sciecie bardzo
Ptak nie okazuje po-

Doswiadczenie 3.

24/1 1903. Wyzet. Trepanacya diutem w u$pieniu eterowem po
stronie prawej. Natracono na miejsce, odpowiadajgce wedtug szematu
Mn nka (patrzfig. Nr. 3J, czeéci kory w punkcie AA'. Usuniecie po-
wierzchowne kory (zeskrobanige|na przestrzeni 2 haletzy. Zeszycie rany.
Po operaeyi pies lezy spokojnie, bardzo ostabiony. W kilka godzin ."Za-
czyna sig rzuca¢ niespokojnie. Zrenica lewa rozszeheona.

2S/1. Niepoko6j silniejszy. Zwi-aGinie.

26/1. Pies wyje. Pod wieczo® drgawki ogdlne.

27/1. Pies zdecht.

Sekcya: Kora mézgowa w miejsett operowanem okaljuje ubytek
wielkosci 20 halerzéiwki, siegajacy na “a ctm- wglab. pokryty roz-
miekta tkanka mézgowa. Ubytek ten komunikuje Zzapomocg -wazkiego
kanatu z komorg. Zreszta mézg i opony bez zmian.

Doswiadczenie L

3/fl 1903. Pies duzy. TrepanM;ya w u$pieniu eterowem ponad
oczodotem po stronie lewej. Wyciecie powierzchowne nozem napotka-
nej kory na przestrzeni 20-halerzéwki. Zeszycie rany. Po opergeyi
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[)Ls lezy zwiniety w ktebek, wklestoscig po stronie operowanej. Poru-
szany, wraca ciggle do swej p.ozycyi. Po (> godzinach zaczyna chodzié
niezgrabnie, zataczajac sie w strone lews.

4311. 'Piesichodzi, zbaczajac w strone lewa.

16/11. Rami zagojona przez rychlozrosl. Pjps chodzi juz wcale
dobrze, ale w kétko, jak kori w ujezdzalni.

2001 Puszczony na dziedziniec, biega szybko wkoto, a wotany,
przylatuje, zakre$lajagc rézne przy tem luki. Ze schodéw schodzi swo-
bodnie.

I/tV. Pies chodzi;.zupeinie fdobrze. Ma jednak czasem skitonnos¢
do skrecania karku w strone fewa (Demonstrowany na Zjczdzie chi-
rurgoy.;,

Doswiadczenie R.

4 11 1903. Pies. Trepanacya dtutem po nad oczodotem prawym.
Potem otwarcie czaszki kraniolomem Dahlgrena. Ptat wielkosci 5 koron.
Wyciece kory na </, ctm. w okolicy H na przestrzeni 20-liales"owKki.
Po oppracyj silny skok. W godzine pies wstaje i siada. Wieczorem
chodzi juz w stSone operowang i wyje.

6/11 Sztywno$¢ karku, drgawki, Zrepiee Kzszekzorie.

6/11. Pies zdecht. Sekcya wykazuje: Zapalenie ropne opon. Mdzg
przedstawia zniszczenie na daleko, wiekszej przestrzeni, imUtsadzono
przy operacyi.

doswiadczenie 6.

30.111 1903. Pies. Trepanacya dtutem nieco powyzej oczodotu pra-
wego. Natrafiono nee miejsce, odpowiadajgce okolicy CD. Przypalenie
zcgadtern Paguelina blizej brzegu $rodkowego pétkuli na przestrzeni ma-
tego grochu. Po operacyi silne przygnebie fiie. Pies skuézy i wyje. Ru-
sza sie jednak stosunkowo na postaniu dobrze. Lewa tapa tylna stawia
wiekszy opdr przy biernych ruchach. Pod wieczér/wybitne powtdczenie
tylnej tapy lewej.

31 Ill. Pies lezy ciggle na boku prawym, nie wstaje.

2, IV. Kurcze,rytmiczne w obu tylnych tapach.

LwJV. Pies dZzwiga sie¢ na przednie tapy. Rana zagojona pizra)
rychtozrost.

20, 1V. Pies probuje chodzic,
prawa, przyczepi czesto ’Stawia jg tatszywie,
na ziemi.

15 V. Pies achodzi zes-chodow,
neini nogami na raz. Na powietrzu/ goni szybko, podnoszac czesto
chorg noge do gory, slgpa¢ jednak na niej potrali, tylko ikk moze jej.
uzywaé¢ jako podpory, u. p. przy podnoszeniu biernem tap lewych.
Przy oddawaniu moczu nie podnosi tapy, jak to czynit przed operacya.
leczodbywa te funkcye, jak suka.

1/V1. Ruchy prawie zupetnie swobodne, jedynie nie moze sie
podpiera¢ na tylnej prawej tapie (Demonstrowany na Zjezdzie chi-
rurgéw).

Bo&wiadczenielBfS/fs

27, VI. Pies. Trepanacya w u$pieniu eLerowem dtutem i kranidrotn-
wem Dahlgrena. Po stronie prawej natrafiono na okolice, jak wyzej.
Wypalenie zegadieni Pacjuelina okolicy D na przestrzeni halerza. Po
operacyi silny wstrzgs, skrecanie sie w strone operowang. Pies po
kilku god/.ina¢u prébuje wstawaé, lecz zaraz Ee wywraca.

5/Vil. Pies zaczyna chodzi¢, powit6czac tapa przednia
Pierwej unnat podawaé tape, teraz uczyni¢ tego nie potrafi.

8, VII. lijes nastepuje przy chodzeniu na grzbietng strone palcow,

utykajac i powtdczaca noga tylng
t. j. grzbietem pahow

jak krolik, obu tyl

lewa.'

s moztiisie dobrze na niej podpiera¢ (Demonstrowany na Zjezdzié,
chirurgéw).
Wsdrod feryi wakacyjnych pies zdecht, wskutek czego sekcya

uia odbyta sie.

Doswiadczenie 8.

8 VI. Pies. USpienie eterem. Trepanacya dtutem po stronie préi-
woj w miejscu. jak wyzej. Kot.e w okolicy CEkréjpno do brzegu pot-
kuli nalgteboko$¢ 1 (mniej wiecej) centymetra w gtgb, tu-rtragc kétko
wielko$ci grochu. Zaszycie rany.

P.O. operacyi pies chodzi zupetnie swobodnie.

29YVI. Pies ulyka troche na noge lews.

9,VIl. Pies c.hodzi ug 3 nogach tylko. Konczyna lewa tylna
przykurczona. Po wyprostowaniu biernem pozostaje pewien czas w tej
poz.ycyi, paéRwftiiowu sie kurczy. Napiecie 'migéni stosunkowo stabe.

loffitl. Pies zaczyna niezgrabnie podpiera¢ sie noga chora.

1/1X. Piesfthod/i zupetnie'do,brze {(Demonstrowani na Zjezd*ie
chirurgow).
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Doswiadczenie ).

15/VIl. Trepanacya psa (Nr. doswiadcz!. 4) w u$pieniu eterowem
po stronie prawej w Srodku potkuli kraniotomem Dahlgrena. Na. kore
przytozono kawatek lodu i trzymano mokoto,'S minut. Po operacyi pies
lezy na boku lewym. W tapach lewych braKjpporu przy ruchach bier-
nych. Po 3 godzinach prébuje wstali, lecz przewraca sig; wijfcSrgorlzm
zaezyna chodzi¢, a na drugi'dzien chodzi juz swobodnie.

(Czy przypisa¢ to nalezy dziataniu zimna na kom Pzy tez
wslrzasdwi pooperacyjnemu, orzec trudno; za dziataniem zimna prze-
mawiatyby objawy jednostronne).

Doswiadczenie 10.

16/11 1903. Baran. US$pieni¢ eterowe. Trepanacya ptatu Czoto-
wego. Warunki operacji z powodu wielkiej grubos$ci koseii bitrdzo
trudi/fe* Trepan zatozono miedzy nasadg .lewego roga, a.Okiem. Wycieto
nozem kore dtys¢ gteboko na przestrzeni 10-halerzéwki. Po operacyi
précz ostabienia objaMff&jgbuS zadnych.

28/11. Baran zaczyna by¢ niespokojny. Bodzie rogami i rzuca sie.
W nocy uderza ciagle rogami o drabine w stajni. Nad ranem lezy
wséréd drgawek. Smier¢.

Sekcya: Zniszczenie ptatu czotlowego na przestrzeni wspomnia-
nej. siegajace gteboko az do komory Okolipzmeaezesci mézetWz licznenii
wynaczynionkami i rozmiekte.

Doswiadczenie U.

20/1V  Krolik. Uspienie 'aferowe.
Poprzeozlie przecigcia kilku zwojéw gtebekd/, az, do istoty biatej.
operacyi kilkugodzinny wstrzgs, poczem zafIBBfcfl objaw6éw niema.

TrSpaiifttya w $rodku czaszki.
Po

- 'Doswiadczenie 12.
26/1V. Kot miody. USpienie eterowe. Trepanacya z rozlegtem
tymczasowem odcieciem kosci ku przodowi. Po przecigciu opony twar-
dej odsunieto ostroznie potkule od $rodka i przecieto spoidto czesciowo.
W tejze chwili jedhgk wustato oddychanie, a w Mwien czas akcya
?erca (Ciecie nie dochodzito do rdzenia przedtifzonenod).

Doswiadczenie 18.

26)IV. Kot stary. U$pienieHrterowp. Trepanaeya ptatu czotowego
prawego. Wyciecie kory nozem na przestrzeni korony do$¢ gtebokie.
Po operacyi shok. Zwierze przewraca sie?!: boku na bok, rusza przy-
tem wszystkienii tapami. W nocy $mieré. Selpya wykazuje do$¢ duzy
krwiak w miejscu operacyi.

Doswiadczenie liTW!

27/1V Kot. US$pienie etWowe.
cze$ci; zeskrobanie powierzchownie
operacyi przygnebienie.

28/TV. Na drugi dzaen, kot nie okazuje juz zadnych wybitnych
zmian.

Trejjapacya dtutem w S$rodkowej
kory na przestrzeni Korony. I'o

byé natural-
rfc&yni¢ kilka

Doswiadczenia moje, nieliczni* nici
nie miarodajnemi, pozwolity mi jednak r tak
ciekawych spostrzezen.

| tak przekonatem sie, ze bardzo czesto porazenia WE=
‘stepujg dopiero w pewien czas pftop&raieyitpo przypisac;nalezy
jife-ziniatidm nastepowym w okolicznych nzedeiaeh kory i istoty-
biatej. Zmiany poraznai, wystepujagce w krotki czas po ope-
racyi, t. j. w kilka.— do k.lkunast.u godzin®pochodzg najcze-
Sciej od obrzeku okolicznych czesci.,, wynac,ynieti krwi i t. d.,
dajg tez lepsze rokowanie co do powrotu funkcyi; porazenia
za$, wystepujace pOzniej, nastepowej sg iuz wyraze-rn zmian
wiekszych rozmiekczy nowyoh, niszczgeyclDsubsttincye mézgu
w szerz i w gitgb, daja tez rokowanie'co do powrotu funk-
$yi o wiele gorsze? Powierzchowne urazy kory, jak przepa-
lenie lub zeskrobanie, przebiegaja, zdaje si§, tez bez obja-
wow, o ile nie dotacza sie do nich wspomnigiie fipjBBfci
zmiany lub zakazenie. Okrojenie, wkoto pewnej czesci kory
mézgowej wywotuje dopiero w pewien czas zmiany-lw po-
staci niedowtadu i przykurczenia migsni, zmiany" te jednak
mustepuja bardzo szybko. Natomiast przecinanie kory w klraj
runku podtuznym nawet do istoty biatej nie wywotuje za-
diiyeh wybitnych zmian.
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Powrét fullkcyi po zniszczeniu osrodka
uzwierzgtjestzupetnie mozebnym i wyste-
puj e w stosunkowo dos$¢ krdotkim ezQ|sie, bo
w 3—-12 tygodni. U psa przy porazeniu tapy tyl-
nej wystepuje czesto wspdtruch przy ruchach +tap'as tylng
zdrowg. Porazona tapa zdolng jest czasem do grubych ru-
chéw, niema jednak ani sity statycznej, ani tez drobnych
ruchéw, a ponadto pies uzywa jej czesto mylnife-f stawhijac
fatszywie palce. O zmianach czuciowych i umystowych, jako
bardzo trudnych do badania, w doSwiadczeniach mojjch mi
n(Cj chodzito.

Obecnie pozostajg jeszcze do towowienia przypadki kli-
niczne cierpien chirurgicznych mézgowych. (Dok. nastagpi).

o— e

[1l. Oceny i sprawozdania.

0 neutrofilnych ciatkach b:atych krwi w cho-
(Jena. G. Kisch eft;i.904).

J. Ameth.
robach zakaznych.

Na ten sum temat ogtosit Arneth prace z poczatkiem
roku 1904 w Nrze 2 i 3 ,Dentsehe ined. Wochenschrift®,
ktéra miata stanowi¢ niejako tymczasowe doniesienie. Po
ukazaniu sie za$ przytoczonej ksigzki napisat w Nrze 25
»Miinchener med. Woehenschriftll niejako uzupetnienie swej
obszernej pracy.

Sprawg ta zajmowat
dtugi azeregg badaczy, inikt jednak dotad
sprawy z tego ciekawego punktu widzenia,
Podac¢' doktadnie f.rssé' tejjj ksigzki jest, wprost
pozwole sobie jg tylko po krotce nakreslic.

Autor robi preparat krwi i barwi go tréjkwas.fim .klhr-
Ucli* i sto krwinek biatych, okazujgcych ziarnine neutro-
filng, uktada wedle, ich wielkosci i postaci jadra w odpo-
wiednie tabele. Rozréznia on 5 klas krwinek biatych neutdOr
Ilinych: do klasy 1) zalicza krwinki biate' o oblitej ziarninie
1ljednem jadrze™ soczystem, okragtem i ptytko Ilub gteboko
zakarbowanem. Klasa 2) obejmuje krwinki, o jadrze skta-
dajgcam sie z 2 czescj, ktore majg wejrzenie albo 2 petlic, albo

sie przed Arnethem bardzo
nie uchwycit tej
co Arneth.
uieinozebna:

2 ziarn, albcK”petlicy i ziarna. W klasie Bf mieszcza sie
krwinki biate, ktérych jadro sktada'Sieyz 3 czeSci, auiwii
w néznyeh kombinacyaetmj wedle teb wejrzenia. Do klasy 4)

nalgza krwink- z 4 czeSciami, a do ostatniej 51 z niejeionni
lub wiekszg liczbg czesSci jadra. Podczas gdy pierwsze dwie
klasy w krwi prawidtowej bardzo skapoflie zuachodzg, to
klasa trzecia stanowo 48%! czwarta 23°/0, a pigta 4$/0 ogél-
nej liezb~cykrwinek iieutrolilnych w warunkach prawidto-
wych.

Za prawidtowg liczbe uwaza A. 600.0! krwinek biatych
w 1 mm.3; — za leukoeytoze za$ liczby. przekraczajace 8000.
Wedle jego zdania nie przedstawia zadnej wartosci samo
liczenie krwinek biatych i oznaczanie Ogo6lnej ich liezbyMiez
rownoczésnego dokladnftgo rozdziatu odsetkowego wedle jeb
poszczeg6lnych fortn, gdyz niejednokrotnie udato mu sie prze-
kona¢, ze najciezsze zaburzenia w mieszaninie krwi przebie-
gaty, nic zdradzajagc sie zupoinia(na zewnagtrz jakimkolwiek
przybytkiem w liczbie krwinek biatych.

W prawidtowych warunkach okazujg przytoczone klasy
mniej wiecej state wartosci odsetkowe z malemi osobnréEemi
wahaniami, i un klasa wyzsza, tern dojrzalsze obejmuje, po-
stacie biatych neutrofilnyeli krwinek.

W warunkach patologicznych majag wystepowaé naj-
rozmaitsze zmiany w powyzszym obrazie neutrcnilnym krwi, —
wsérod bardzo ciezkich zaburzen w ustroju moze sie obraz
wprost odwrdcié. Stalrwzmkajg najpierw postacie najdojrzal-
sze (klasa: 5), — a potem w szeregu inne, az wreszcie stac
sie mole, ze prawie, wylgcznie klasy najmtodsze (1, 2, 3),
stanowig Ow t. zw neutrofilny obraz krwi. Na podstawie

bardzo licznych spostrzezefujco do liczby krwinek biatych
i ich rozdziatu, rozteznia A. nastepujace typy/.

1) Hiperleukocytozy (wyzej 8000): a) Iso —, b) Aniso-
hipérlenkocytozy.

I1) Normoleukocytozy (okoto 6000): a) Iso —, b) Aniso-
normoleukocytozy *

I11) Hipoloukocytézy (nizej
hipéleukocytozy.

Przez izoleukocytoze wogole w kazdym z tych 3 sze-
regobw rozumie (czy to hip.eir-. normo- czy tez hipoizolenkocy-
toze) taki stan, gclzia] normalny liczbowy uktad w noutfo-
filnym obrazie krwi zostat zupetnie zachowany. NajcieZzszein
schorzeniem krwi jest wiec wedle A., o ile chodzi o Jeuko-
gcyty i neutrofilny obraz krwi, anisohipoleukooytAyi; mniej
ciezka poftacig choropbwg jljst anisonormoh:perleukocytoza;
a jeszcze mniej anisohi[ferieuk6gytoza,-,— podczasjngdy izo-
hipe,rcytoza przedstawia najkorzystniejszy stan.

Wyniki pracy autora nie dadza sic w zupetnosci po-
godzi¢ z panujagca-obecnie naukg o chcmotaksis, gdyz wedle
niej neutrofilny obraz krwi riin powinien ulega¢ zmianie, —
a.przeciwnie, potwierdzajg przypuszczenie Lowita-o leuko-
oyfflzie, na ktor* sie szczeg6lnie w tych przypadkach mu-
simy godzi¢, gdzie w krwi znajdujejny leukopenie z sdnem
zaburzeniem prawullowego neutrofilnego obrazu krwi (aniso-'
lipoleukoerytozaj.

Zmiany, klinicznie spostrzegane w ustroju, nie zawsze
dadzg sie pokry¢é odpowiednim obrazem Arnethowskim.
| tak z jednej strony mozna widzie¢ Klinicznie ciezkie za-
burzenia w obrazie krwi posrdd wzglednie lekkiego' prze-
biegu choroby i naodwr6t wzglednie drobne zaburzenia
w obrazie neutrolilnym krwi ws$rdd ciezkiej choroby, a po-
nadto spostrzezenia dowiodty, ze i najoiezszeezaburzenia krwi
moga ustepowad.

Anisohipocytoze znalazt A. wsrod ciezkiego Smiertel-
ne§2 zapalenia ptuc, stale znajdowat w durze brzusznym
i o.ldrze, czesto wsréd ospicy i zapalenia griiezotu przy-
usznego, dalej wsréd najciezszych Eratru¢ krwi. posoeznigej
btonicy, gruzhcy probéwkowej, w przypadkach posocznicy,
w ktorych koniecznie nalezato przypusci¢ drobnoustroje kra-
zgce w krwi, w gos$ccu stawowym, wkiod piorunujacego za-
palenia. wyrostka robaczkowego; w okresach poczgtkowym
i wysypkowym ospy. A sadzi, ze wszystkie powyzsze sprawy
chorobowa majg to wspdlne, ze wsreid nich drobnou,stroje
karne kraza we krwi, ze za$ tam, gdzie krazg tylko jady,
wytwarza sie hiperleuk®*wStoza. Wysuwanie sie na jaw
w neutro-filnym obra-zie krwi péstkci ebraz mniej dojrzatych
tléinaczy A. niszczeniem leukocytdw przez krgzace we krwi
drobnoustroje)., ktéry m ulegaja najdojrzalsze krw inki, 'gdyz te
najdojrzalsze krwinki biate, gingc, dostarczajg najskuteczniej-
szych niweczn:kéw.

Na podstawie
bardzo delikatne! natury,
trzebujg jeszcze mocnej podstawy. Autdér sam to odczuwa
i przyrzeka uzupetni¢ swa prafie rownoezesnem studyuin
szpiku krotnego i krwi, jakotez zbadaniem, jak sie zachowujg
inne rodzaje leukiigytow.

Na podstawie swoich spostrzezen powiada autor, ze
mozna z neutrcrfiltiago obrazu krwi doktadnie okresli¢ chwile
kiedy w jakiejs? chorobie zuczymoEsie Uzdrowienie.; nie ogla-
dajac sie na objawy kliniczne.

Kiedy z chwilg ozdrowienia krew wraca do stanu pra-
widtowego, bardzo czesto w pierwszej chwili postacie naj-
d ijrzalsze zackynaja nawet nieprawidiowo przewazg6 przez
krotki czas, piStem znowu przez chwile przewazajg postacie,
najmtodszy. i tak zauwazy¢ mozna kilkakrotne wahanie to
w jedng, to w drugg strone, zanim sie stosunk. utozg zu-
petnie prawidtowo i nastanie niejako spok 5 w obrazie.

Autor czynit spostrzezenia,miesigcami, bardzo doktadne
i liczbowo oblite, wsrod najrozmaitszych choréb w Kklinice
lekarskiej w Wurzburgu. Dzieto ilustrowane jest wielka
liczbg tablic, starannie wykonanych. Wnioski autora moze

6000): a) Iso —, b) Aniso-

pracy wywodzi autor wnioski
ktore, aby siewgstad, po-

swojej
wnioski,
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ciekawa,
wiemy

idg niefio”za daleko, praca jednak jest bardzo
w kazdym razie dowodzi?* m chociaz juz o krwi
fniB S to jeszc® wiele tajnikdw jest nam nieznanych.

W praczy dodatkowej, ogtoszonej (w ,Munchener med.
VVQ.ch($nschrifta 1904, Nr. 38J»juz po ukazaniu si¢ powyz-
szego dzieta, omawia autor kilka ciekawych przypadkow,
ktore ‘badat na swoéj sposoéb:

Ws$r6d gruzlicy proséwkowej -wdziat A. najciezszy
obraz krwi feuizo.hipoleukocytoze); — ob.rgz ten az do sm.erci
chorego wciaz sic pogarszat. W przeciwieAstwie do tego
przypadku nie okazywaty nentrotile zadnych zaburzen wsrdd
$Smiertelnego przypadku tezca. Bardzo niewrmy przypadek
ospicy okazywat na szczycie choroby bardzo ciezkie zabu-
rzenia w obrazie krwi. W przypadku tym na obrazie krwi
bardzo tadnie dato sie spostrzega¢ uzdrowienie. Ciezkie zmiany
w obrazach krwi okazywaty przypadli’ zapalenia opon
mézgowych, po jednym przypadku ropien watroby, ropne
zapalenie ptr/.ewncj i rumien guzowaty. Przypadek duru ptu
cnego (pneumot.yphus) okazywat takie sanie typowe zmiany,
jak niepowiktany dur. Ciekawe wyniici daty przypadki pla-
micy najrozmaitszego pochodzeniajakotoz zatrucia kwasem
solnym, ktére w 8 godzinach sprowadzito $mieré; — w tych
przypadkach obrazy krwi przypominaty najciezsze choroby
zakazi.e. Autor widzi w tern zjawisku punkt styczny mie-
dzy nieorganicznem, a organic/mem,Zatruciem ustnyiju w od-

niesien,u do netitrotudw. Stahr.
Iv. Wyciggl.

>1151)YQYjSTY WIIWM/TUZNA. Dr. Sehmalz. O (lzie-

(lzicznem drzeniu. (712wiek. med. Wm&keHseffi'., Nr. 14, 1905).

l.utor zwraca uwage nu pdstatheteorobowii, ktéra, charakteryzuje

wystepujace dziedzicznie priefiz kilka po-
rieijw$ie spostrzezenia zanotowane
zostaty w r. 1706; w ostatnich latach liczba przypadkéw rozpozna-
nych sijft zwiekszyta. Autor sam mial sposobno$é spostrzegaé trzy
rodziny, u ktérych w kazdem pokoleniu przynajmniej jeden osobnik
okazywat wybitue~drzonio. Co do etyologji — nic pewnego) powie-
dzie¢ nie mozna. PrzypasaEzano, zo opilstwo rodzicow wybitniejsza
w tern cierpianiijjfgra role. lkzfezy temu przypad¢éISNagyogo, gdzie
u osobnikéw naduzywajgcych wyskoku (Mzenie byto mniejsi, niz
u innycli, doSrej rodziny nalezgcych, a samem cierpieniem do-
tknietych. Kila i inne zakazenia przewlekte zdajg, sie nie mieé
wptywu,zadnego. Badanie takich chorych — poza wzmozeniem od-
ruchéw i to nio Stalom, — daje wyni®aijemnfS W kazdym razie sg
to osobniki na wszelkie bodzce tatwih pobudliwo, sktonne cto ptaczu
i $miechu, na wszelkie jwogéle urazy tatwo oddziatywajgo£j Jedyiiy.ni
objawem jest, drzenie o umiejscowieniu najrozmaitszem, do ilosci
zmienne, bo od 3— 10 drgnie¢ na sftkunde, zazwyczaj wybitniej wy-
stepujace przy ruchach zamierzonych. Drzenie to utrzymuje sie
zazwyczaj przez cate zycieT Pizy zycju spokojnem, po usunigeciu
wplywoéw, zwitaszcza psychicznych, moze sie zmniojsz.ftS a nawet zni-
kna¢ na czas jaki$§, by znéw pod wrazeniem jakiegfpbadz bodzca
na nowo wystapi¢. Rozpoznanie moze nasuwaé¢ pewne trudnosci.
Dwiet sg postacie chorobowo, wchodzace w gre pod wzgledjjhi ré-
zniczkowania; drzgézka pokazna iStwardnieiiio rozsiaiietdzenia. W pier-
wszym przypadku wiek, w drnaini brak zmian w narzadzie wzroko-
wym, brak upoStedzenia mowy, brak napadéw udarowych, wreszcie
bruk postlejiu cliéroby rnoga ustali¢ rozpoznanie. A
*Gh- Aubertin. O pochodzeniu szpikoweni ostrej bia-
taczki, (La'semame mcdicccle, 1905, Nr. 24). Teorya dualistyczna
Elirlicha, dzielagch biataczki na dwie grupy o typieisznikowym z leu-
kocytami ziarnistymi i typie limfatycLiJffn z jothiojadrzastymi bez
granulacyi przyjeta sie prawie "bez zmiany u wiekszd$¢i klinicystow
franénskroh. Jedynie Gilbert i Woily*3-'2 nimi auttsiyjesii zdania, zS"
ostra biataczka jest pochodzenia nie limfatyf&nego, lecz raczej szpi-
kowego. 'Waznym dowodem klinicznym, jakkolwiek ujemnym, prze-
mawiajacym za pierwotnem szpiko5vftm pochodzeniem ostrej biakgH
cz,ki,—jest, nic,znaczny tylko obrzek lub zupetni brak, obr/.eiu gru-
czotéw chtonnych i $J&dMohylyobserwowany prawie pr-zétjwszystkicli
badagc®: w przebiegu tego cierpienia. randto natezenie stanu choro-
bowego nigdy nic idzie w parze z ewentualnym obrzekiem gruczo-
téw, o ile do takowego przechodzi. Zntuie sa spostrzezenia przypad-

jedyny objaw — drzenie,
kolen z rzedu w jednej rodzinie,
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kéw, w ktoryah liczba leukocytéw dochodziS| do 960.000 przyvTo-
wnoczesnym bruku znaczniejszego obrzeku gruczotéw lub $Mziony.
Nadto obecnoipbardzo silnych holéw kostnych w ostrych biataczkach
jest charakterystyczng. Prawie wszystkie nowsze* spostrzezenia no-
tuja obecno$¢ we krwi ciatek czerwonych jadrzastych i ciatek szpi-
kowych (nrfejocytéw) ziarnistych w przebiegu ostrej biataczki, co
jest' zaznaczeniem odczynu szpikcfwdgo. M|8lodyfrw noutrofiinych
liywa 0 5—3 na 100 Jeukoeytéow. Pfannkuch znajdowat ich w ostrej
biataczce do 10 prc. Eozynoclitonnych bywa 1—3 prc., uteliezne
komorki tuc-Zno. Krwinki'(izhrwono jf{w«sto znacliodzg si¢ w stosunku
1—2-na 100 leukocytéw. Dualisci przypisujacemu oddziatywaniu
szpikowemu tylko znaczenie samoobrony przeciw rozpadowi krwi-
nek, lub tez uwazaja ja wtérne, towarzyszace tylko podraznienie
szpikowe. Wczesno powstawano jednakze myetemii i zwigzek, oraz
ciatka przejsciowe, istniejace miedzy jednej ag¢Fizastomi ziarnistenii i nie-
ziarilN$temi, przemawiaja za samoistng pierw”jig przyrodajtego cier-
pienia. W przypadkach ojéstrym przebiegu choroby, zmiany anato-
miczne najbardziej sa zaznaczono wlszpiku kostnym, mniej w S$le-
dzionie, a najmniej w gruczotach. W przypadkach bardzo ostrych
Czes¢ autoréow znajdowata zmiany tylko w samym szpi-ku, a $le-
dziona i -gruczoty bywaty zupetnie wolne. W przypadkach o powol-
nym przebiegu przychodzi do nastepowej ,przemiany myeloidowejl
$ledzioffy i gruezotéw. Ciata jednojadrzaste, bozziarniste, o .wyraznorn
jadrze i bazofilnej piorwoszczy, zmiehodzMgreie w prawidtowym sta-
itfljw szpiku kostnym, a opisane przez 'Fraenkla i na$Sywane .ko-
moérkami pierwotnerni, lub 'tez limfocytami, limfogonami lub inyelo-
gonami, z ktérych wedtug zgodnych zapatrywan 1'appenlieima, Gra-
wilza i Wolfa pochodzg \vsEyStkieVpienviastki krwi, ulegaja w prz£-t
biegu 6Strej biatu¢zki zwigkszonemu rozmnazaniu $i¢ w pierwszym
rzedzie i zaraz ™ poczatkiem przebiegu sprawy chorobowej. Przy-
czyng tego bujnego rozmnazania sie szpikowego, jest prawie- Z pe-
wnos$cig ostre, gwattowno zakazenie, ktoére szpik kostny odpowiada
szybkiein bujanie-in niezréziticowanych pierwiastk6w zarodkowych.
Dr. BlassGefSn

L'rof. Rio doi. O lewostronnym holu zotgdka. (Miinchc-
ner mewisiinsche Wochettschrift, Nr. 17, 195)5). Role zotgdka moga
wystepowi?!; na ikouzdfoélnichowcj, mogg tez udziela¢ kie* od sasie-
dnich narzadéw, w koncu nitfeaj pojMstsi¢ wskutek’oJvi7.odzen zotgdka.
Na drodze odruchowej wystepuja bolWjzytadk&: 1) w os$tgem zapa-
leniu wyrostka robaczkowego, rzadnej w zapaleniu t»o \OTOStka
0 przebiegu przewlektym. Przytein bél wystepuje czasom ponad
pepkiem, w miejscu odpowiadajgeem wielkiej krzywi/lnie zotadka.
2) Bolefzoladkn na drodze odruchowej wystepuja itez_przy przepu-
klinie w linii biatej.,, 3) Odruchowe fymsfzolgilka wystepuja i przy-’
skrjecdinu przydatkéw sieciowych, 4) .Ostatecznie i przy wrziidach
w jelicie poprzecznem wystepujg odrucliowe liole zotgdka. Wazniej-
sze i czeSciej od poprzednich wystepujace bole*-zotgdka. pochodzg
z sasiednich narzadéw, jak: 1) Z woreczka z6iciowego, bedacego
w stanie zapalnym, powstajagcym czesto w .kamicy zéiciowe;j. Ze
zrostéw z jednej strony miedzy woreczkiem a watrobg, z drugiej
miedzy dwunastnica, a odzwiernikiem. 3) Bolelzotagdka prawostronne
wywota¢ moz«| przoifiie$zczéiia Brawa nerka wedrujaca. 4) Role zo-
ta,dka_,znéw w linii $rodkowej zawdzieczajag czesto swe pochodzenie
wielkim wrzodom dwunastnicy, ktérych dno zrosto sie z watrobg.
|B) Eole w $rodku 'zotgdka, lub pojawiajace $le po jego lewej stro-
nie, zawdzigczajg czesto swe wystapienie zwyrodnieniu ttuszczowemu
lub torbielowatemu trzustki. 6) Sprawy ropne $ledziony daja. po-
czatek bélom zotadka lewospojmym. Jak z tego wida¢, bole zotadka
na drodze odruchowej wystepuja najezefliej w linii $rodkowej; bole
za$ pochodzace S narzadow sasiednich — po stronic prawej, a tylkol
wyjatkowo jedne lub drugie pojawiajg po”stronio lewej. Natomiast
bole zptad.ka przy chorobach samego zotgdkal(wrzodach) wystepuja
zaleznie od umiejscowienia, jakie w zotagdku zajmujg. .b't'ak wrzo6d
-odzwiernika daje powdd najgesciejedo prawostronnego holu zotgdka,
wrzéd w wejso u do odzwiernika — do holu w linii $rodkowej, za$
wrz6d $rodkowego odcinka- zotgdka powodujeflWostronny béj. Iriot
ten posuwa sie tombardzjej ku stronie lewej, im wiekszy titKrnsk sie
rozwija na tle wBoimHotadkU. Wrzody o.ibwiernika nie majg same
pKeajpde sktonnosci do tworzenia sie naciekéw, natojiiiastjlwrzody
matej ki'zywizny i tylnej, oraz przedniej Sciany zotadka, a zatem
po lewej stronie" maja ja w wysokim ktépniu, przyezem $cinna zo-
tadka w miejscu wrzodu zrasta sie czeeté z lewym ptatem'Watroby
1 trzustki. Z'tego wiec wynika, z« wrzody, wychodzace z $rodkowej
cze$ci zotadka, tembardziejosie przesuwaja w strone lewg, im wnffl
kéwi wrzody tworzg. B6l ten wiec ma wielkie znaczenie rozpoma-
weze, gdyz wskazuje na cierpienie zotgdka i pozwala wyklucza¢-
bote”odrucliowo, a tem samom ¢la'je-hmoz\((js¢ przystapienia d> za
biegu operacyjnego przed wytworzeniem $tejzoladlia klep.-iydrotfStego.

A. ld.
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8. M at.tei niilcli. Otworzeniu sie i wydzielaniu kwasu

moczowego. (Medycyna, 190h"'2—fi). Kwas moczowy jost zwia-
zkiem pochodnym puryny Posta¢, w jakiej krazy w sokach
tkankowych ludzi zdrowych, jost dotagd nieznana. Wedtug iWinkow-

slilego krazy kwas meczowy w tkankach normalnie w potgczeniu
Z- kwasem nukleinowym. W moczu, cze$¢ kwasu moczowego powsta-je
z rozktadu nukleiny jador komoérkowych samego ustroju, jako tak
zw. endogeniczna, cze$¢ za$ zwanaeegzogenirzng powstaje z rozpadu
cial purynowyolmvprowadzonych z pokarmami. 'Przy dyeeie, nie za-
wierajacej zwigzkéw purynowych i sktadajacej sie z mleka, jaj, sera,
biatego chicha, ziemniakéw, rSJu i zielonych jarzyn kwas moczowy,
wydalany z moczem, nalezy uwaza¢ za bedacy, pochodzenia ondoge-
nicznego. 1lo$¢ kwasn moczowego endo&enicznego jest dla kazdego
Osobnika wieltioseig stalg, indywidualng i wynosi prawidiowo 0-M,
do 0'5fi) graméw n&! dobe. ylezeli przy dyecie wolnej od ciat pury-
nowych iTo|» kwpsu moczowego przekracza powyzszg ilos¢, wéwczas
nOkwimy o wzmozoneni wzglednie zminejszon.em wydzielaniu kwasu

moiffiowego*. Wzmozone wydzielanie kwasu moczowego powodujg:
migsp), bulion, grasica, watroba, mézg) nerki i inno narzady we-
wnetrzne, nadto kawior. Kawa i herbata nie wptywajag na wzmo-

+Z&nirjwydalanego kwasu moczowego. Ustréj ludzki prawidtowy zdolny
kwasili moczowego, a utkenioniu ujega kwas moczowy w watrobie,
nerkach i migéniach. Kwasem®,Czowy tworzy sie w watrobie, grasicy,
*$ledzioniiAfi innych narzadach nukleinowych. Cze$¢, wydalanego pra-
widtowo kwasu modzowego tworfyjgie byéymozo na drodze syntety-
cznej w watrtibiej|przyc'/.em punktem wyjscia dla niego sg prawdo-
podobnie. kwas mleczny i méeznik. Podczas gdy osobnik .zdrowy wy-
Icfeiola stale taka sama ilos¢ kwasu moczowego przy..dyeci.e wolnej
od ciatl purynowycli, lo u chorych na dne zachodza, wyrazne wa-
hania 'w ilosci wydzielanego dziennie kwasu moczowego. Podczas
napadu ifo$¢ kwa&u moézpwfgo w moczu stale niezaleznie od ogél-
nej przemiany-ciat biatkowych jest zwiekszona, przed napadem i po
napadzie istnieje raczej® pewne zmniejszenie. Najnmiejstfgjf ilos¢ wy-
dalanego kwasy nioSiéwego' przypada najczes$ciej na 1 dziehn przed
napadem; najwieksza za$, przypada przewaznie nazajutrz po napa-
dzie, czasami po 2, 3 lub 4 dniach. Dodatek miegsatdo. dyety wol-
nej od wal purynowycli nie wywotuje prawie wcale wzmozenia
dalanego kwSffl modzbwego podczas ostrego napadu dny. Podczas
gdy jodni antorowio upktrujg dJfflShezas w kwasie moczowym gto-
wny*; czynnik dny, tténuuigcr nadmierng zawarto$¢ jego we krwi
nie.dostate¢znem wydalaniem pr/6z nerki, wzmozong prédukoya, badz
niedostiitecznem spalaniem pi;$& tkanki, inni sadza, ze kwflij mo-
czowy .'wogdle nie gra zadnej roli w patogenezie dny, poniewaz two-
rzy.-si® w porijapnych stawach na miejscu z nukleiny jader komor-
kowych. TNowa hipoteza Minkpwskiego®przypuszeza, ze u chorych
nag dne kwjl§ moczowy krazy wo krwi i cieczsith tkankowych w po-
staci 'innej, niz u zdrowych, jalfgniezdatny"do wydzielania sra przez
nerki (yiarnui#j2M*m-i wptywajacy tern samem szkodliwie na tkanki.
:(")znatdéenie ilosci kwasu moczowego nio pozwala na wnioski co do
istnienia diiy, natomiast cliariali'téryst.ezne wahania wydalanego
kwasu moczowego w przebiegu ostrych napadéw dny w watpliwyiiff
przypadkach przemawiajg za jskazamnoczalnowg. W kamicy nerko-
wej moczanowej niema zboczen pod wzgledem zawarto$ci kwasu
moczowego we krwi lub w moczu. W zapaleniu witdknikowem plue,
w sprawach pTOo.bzuiezych i gorgczkowych, w cukrzycy, a pSzedo-J
wszyst.kiem w biataczce wydzielanie kwasu moczowego jest wzmo-
zone. W przewlektem zapaleniu norek dobowa ilos¢ kwasu moczo-
wego i zasad ksantynowych waha sie w graiigjreli prawidtowych.
Dr. Blassberg.

F. Arnstein. O leczeniu zdrojowo-kgpielowem w ka-
micy moczowej. $(>iz%?eta lekarska, 1905, Nr. [|'SA Leczoijfe
§cisle dyetetyczne w choérohac¢li przemiany niateryi,m5specyaliiie
w kamicy moczowej, ma, duze znaczenie j ikofisrodek zapobiegawczy
przy usposobieniu wrodzoném lub nabytem do kamicy. W okresagk
zasBhbéeoby z&mianami anatomicznehii i ztogami, z napadem kolki
nerkowej ul) przypaditosSci pecherzowych, ifi&zenio zdrojowo -kapieT
towe wystepuje na pierwszy plan. Wodéwezas4sktadniki woéd mine--
ralnych, doStawszy sie drogg krwiobiegu do drég moczowych, wy-
wierajg bezposredni wplyw na skiad moffii i na tkanki chorobowo
zmienione, a nadto pézez dziatanie moczopedne fatwiej wydalajas sie
wytwoizone ztogi, zalegajace drogi ntopzoYitO. Leczenie zdrojowe zmie-
rza do tego ce.n badz przez wody alkalicznej ktére przeszkadzajg
strgcaniu soli moczowych, rozpuszczonych w moczu, badZz przez wody
mineralno wapienne, ktérych sole wapnio\f& wigza, w kjfelkach fo-
sforany i zmniejszaja ilo$ttjfosforanéw kwasnych w moczu.

Dr. Blassberg.
PERYATRYA. (-talatti. Przyczynek do charaktery-

styki ostrych nie krostowych wysypek i ieh postaci mie-
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szanych. (jlahrb. /. Kinderh. tom (il, czerwi.ein 1905). Aulor
zwraca sie przeciwko zapatrywaniom Pospi&diila i Hukiewicza, kt6-
rzy na podstawie 21 przypadkéw odry, skoinbinowanej. wrzekomo
z ptonicag, spostrzeganych w wiedefskim szpitalu jubilenszylwyin, do-
,chodza do wniosku ze zakazenie- odrowe wzmaga usposobienie do
zapadnigcia na ptonice, ze ogdinj3|jzakazenie paciorkowcami w odrze
i l6spie wietrznej nalezy w przewaznej” liczbie przypadkéw odnie$¢
do wtéroezeejimgo zakazenia ptonica, ze spostrzegane niekiedy w na-
stepstw®, tycli chorédb i rézyczki — lauWtoczne zapalenie norek na-
jezy uwaza¢ za poplonieze. Rozpoznanie ptonicy w wiekszosci przy-
padkéw Po-pischjfti i Hukiewicza. opieta sie¢ jednali jedynie' iur po-
jawieniu si$'-\vysypki plonitowatej, b<« innycli ploniczycli objawdw;
czesto jffiaji wysypka byla niewybitna i nioog6lna.~téihtor pr/.ocho-
dzi przyczyny, mogace wywolni® wysypke ptorwcéwatg, podnosi z na-
ciskiem, ze takz”™ nastepowe lifsZT;zenie nio zroisstrzyga sprawy na
korzy$O plonicy, gdyzp$wiad,bzy tylkoFo~rrownym eodzaju zmiany
w skérze, ufo’o tej samej etyojogii. Wy~jpka plonicowata przy odrze
wo wspomnianych przypadkath mogta by¢ wyrazem zakazenia ro-
wnoczesnogo, niezaleznego; innym czynniteiem, lecz niekoniecznie ple';,
mc" mogta byc¢'jednali takie zalézng jedynie od zakazenia odro-
wego. 1'?zy rozmaitycli bowiem innych chorobach zakaznych: du-
rze,r ospie, grypie, tafertzw. gdifccowej, lub zotagdkowej- goraézee itd.

podolmd'wysj pki spostrzegano. Podwojno zakazenia wolno rozpin
zmywaé tylko przy obecno$ci mniej lub wiecej wybitnych dla obu
choréb znamienitych obrazéw chorobowjgjb.. Bgiohewicz.

E. T¢rrien. O rokowaniu przy zapaleniu ptuc u dzieci
(Lapffiresse mAficale, 1905, Nr. 40wfZapale‘nie ptuc u matych dzieci!,
przebiega zazwyczaj pomys$kihdio ile,niema powiktan. Spostrzezenia
autora, zestawiono ;Z« spostrzezeniami innych-autoréw, dowodzg atoli,
ze rokowanie bywa wat.pliwom przy powiktaniach, pochodzacych
z poza phluc.,, a to przewaznie u dzieafe liczacych mniej niz dwa
latk. Zwtaszcza zapalenie osierdzia moze, przebiega¢ niepostrzezenie
u dziecka i spowodowaé¢ w pezebiegu zapalenia plue nagtg Smieré.
Pieiwszg oznaka gi ozacej nagtej'Smieéci bywa w podobnych- przy-
padkach zazwyczaj siiffla. Dr. Blassberg.

OKULISTYKA. Dr. Fe lir. O naczyniaku naczyniowki.
(Ce'ihraMclf. Augenheilk.g”i (i, 1905). Aut® opisuje *przypadek
tego cierpienia, wdz:ny~3la nauki dlatego, iz od szeregu latfesfsfib byl ba-
dany i wziernikowany. MumoSjtgfl chéry, obecnie (S5 tarf liczacy,
juz przed 15 laty zgtosit Sitjpdo kliniki prof. Iliiscliberga, skarzac
sie na upoS$ledzenie wzroku w lewem oku. Prof H. stwierdzit wéw-
czas guz, usadowiony w tylnym odcinku oka: poniewaz jednak guz
ten nie robit wrazen-ia nowotworu zto$liwego, przeto oka nie wyj-
mowano. Z biegiem lat wzrok na oku lewom coraz bardziej pod-
upadat.’ Dopiero w os&tnick 'Czasach, t. j. po 15 latach md chwili
-stwierdzenia “horoby, wystapity w niewidzacem juz zupolnidioku
objawy ostrej jaskry, z powodu litobych oko wytuSsczono. Ttaclnnie
histologiczne i di™JImowictowe potwiei'dzit) w zupeino$ci dawne roz-
poznanie; na dnie oka znajdowat S$iegnaraynitifc szypiitoiYany, po-
liryty?~:ewsziid dosy¢'“gi uba. otoczka taczné.tliankowa, w jedno.m miej-
sCltékojitniata. fiec¢lig, odr6zniajaca w obrazio wziernikowym ten
nowotwdr-6d' nowotworéw zto$liwych, liyto wejrzenie ottjfizki. Nowo-
twér ten miat otoczke' jednostajng biatg Z-«odeieniem niebieskawym,
podczas gdy nowotwory zt®tiwe majg powierzchnie-' nieré6wng i pStra.

Dr. Diebermann.
Dr. Pilit Zmiiina w omriu skoéruem przy operacyi
Kréuleiua. (C&ntralbl. f. Augenhalk., 1095»N; C.ijtClicac soijiie

utworzy¢ mozliwie dogodny przytep do duzycti nowotworédw', ugjw
dowignyCli poza .gatka oczng, postgpit autor w 2 przypadkach w spo-
s6b Mapujacy: doragcia. Krénleina dotaczyt drugie, wzdtuz brzegu
oczodotu po stromo zewnetrznej, a dochodzace az do koScjtjarzmo-
wej i trzecie ciecie, prostopadty:’do poprzedniego, wzdtuz kosci ja-
rzmowej. Rotjz.ty .operacyi dokonat w sposéb jijypowy.

Dr. Ljhibermann.

MEDYCYNA TEORETYCZNA.
lirauns$itdn. O lecytynie i bromolocytynie. (Therapie iAer
*O&genwart, 1905, Z. 5). Przed 9 laty otrzymat P. Bergoll za po-
®'edlistwomi”oli podwdéjnych z chlorkiem kadmowym lecytyne, wolng
od statych kwnisp/y ttuszczowych. — Pé6Zniejsze btidania Ilenriguesa
i Hansena, Lavesa i Cousina wykazaty, ze ptynny kwas tluszozowy
z lecytyny nio jest jodynie kwasem olejowym, ‘'ale zawiera takze
kwasy bardziej nienasycone o stypie kwasu linolowego. Leeyt.ynai
daje sie z tatwoi”ig bromowaé¢ w rozczynig“chlorofoniiowy m. £l<m
pochtonietego bromu wynosi 27— 29-, prc. rsuchSj substancji, Zatem
wiecej, nizby fo’odpowiadat®*-Inyasowi olejpwemu, ehogjfbrom wcho-
dzi tylko w grupe kwasu ttuszczowego', nie naruszajgc grupy choli-
nowej. Lecytyna ulega pod wptyw® enzyméw rozkiadowi na cho-
ling, kwas gliCerynofogforowy i kwasigttiKzcz.Swe; bromofecytyaa

Piotr Bergell i A.
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zachowuje sie podobnie, lecz rozktad jest znaczni!*' powolniejszy.
Bromolccytyna utoggi z tatwos$cig resorbcyi. W doswiadczeniach na
krélikach wprowadzali autorowieulo zotgdka 5 gramoéw, broinolocy-
tyny, zawierajgcej 20 pre. bromu w postaci zawiesihyy'bcz zadnej
szkody dla zwierzecia. 1’0 zabiciu zwderzecia mozna bylo znalez¢
w alkoholowych wyciggach z watroby i $ledziony pokazni* ilosci
kwasu fosforowego i bromu. W doswiadczeniach klinicznych otezy-
mywali autorowfo znakomite wyniki w/ rozmaitego rodzaju niedo-
krwisto$eiacli po podaniu bromolorytyny wr pigutkach, mianowicie 3
rgzy dz. po 2 »pig. po 0,1 bromolocytyny przez kilka do kilkudzie-
sieciu dni. Wyniki doréwnywajg tym, jakie otrzymywat Strono po
wsti zykiwaniach lecytyny podskérnie. Bromoleejtyna rrfc posiada
w dziataniu swem charakteru potwora bromowego. Werkozeski.

Ger linrdt. Patogeneza zottaczki.
mscke \¥ochenschrift, Nr. 19,

{Miinchener mediai-
19051. Nauka o powstawaniu z6tta-
czki wr ostatnich dziesigtkach lat znacznie potjtapitn napr-zéd i ule-
gta zjnianom tak zo strony iy.y.sto teoretycznej, jak i praktycznej.'
Zo6ttaczka najtatwiej cla sie wytldinaczy¢ i zrozumieé wledy, gdy
gtowny przewdd -zo6téiowy zytka badz katnion, badz czopek S$luztt,
badz tez jaki$ guz, a z06i¢, z tej przyczyny, ulega powyzej prze-
szkody zastojowi, wsysa sie tutaj i dostaje sie do krwi i tkanek,
‘feorta poczawfae, od lleidenhaina, sa rézne. Jedne przypisujg gto-
wnej znaczenie ngezyniom krwuonos$ltym, inno chtonnym. Zacttodzi
tez pytanie, czy zawsze idzie o jeden i ten sam barwik z6tciowy

bez wzgledu na przyczyne z6ttaczki? MniomanoL*e obok wihasciwego;.

barwika zoétciowego,, talizg i spokrewniona z nim pod wzglmienistohe-
micznyin urobilina moze by¢ przyczyna zoéttaczki, tembardziej, ze
miedzy urobilingnB a barw7kiem krwi jest wielkie powinowactwo.
Dzi§ mozemy stanowczo powiedzie¢, zo ten poglad jest biedny.
W kazdym przypadku zottaczki da sie wykaza¢ w tkankach barwik
z6tciowy, nawet gdy z moczem wydziela Sie tylko urobilina. Barwik
jest weec we wszystkich przypadkach z6ttaczki identyczny. Trzy
ttonmezeniir'zottaczki w tyéli przypadkach, gdzje'-.sie'.jnie da wyka-
zaé.schéfzenia drog zotciowych, mdz*naby'ybyto przyjaé, ze barwik
z6tciowy powstaje tutyj wprost z barwika'krwi. Dlatego od dawna
#gp rodzaju przypadki przeciwstawiano poprzednim, jako icierus
haematogenes, powstalym droga weseania w sainej watrobie. To
bowiem tire ulgga*zadnoj wat.pliwb%if ze taka przemiana hemoglo-
biny w7 bilirubine jest mozliwa. Tutaj ztfchodzi jodnak pytanie, czy
ton sposéb tworzenia odbywa sie na tak duza Skale, zeby sie oale
ciato potrafito zéttaczkowo zabArwio.'. Tego dotychczasowe dos$wiad-
czenia nie potrafity udowodni¢. W przypadkach tak z\v. zéttaczki
toksycznej, ktora pierw7 tu nalezata, wykazat Nattnyn i jego szkota,
ze jednak barwik jzZlciowy pooltodzi z watroby. Ptzytem przeko-
nano” si¢', zo z6t¢ z poczatkiem nastania zottaczki odptywa obficiej
i jesf zasobniejsza w barwiki zo6iciowe, a ze pdzniej staje sie wie-
cej Sluzowa i-ciggnaca. Z lego to wBenffl powdefu ulega zastojowi
w poczatku drég-tzotciowych i tu sie wsysa'. Hemoglobina ulega
w naczyniach przemianie i przez to dosta-rcza watrdbio bogatego
matcryatu do tworzenia si¢ tjjanvikow'zéteiowyxh. Dziej# S to przy
otruciacli n. p. fosforom i t. d. To samo dzieje sie przy chorobach
watroby, ale whtroba odgrywa tn'tylko posrednig role gtéwnym za$
Kzynnikiem jehi: uszkodzenie ciatek czerwonych Rozpad ciatek czerwo-
nych, jaki ma miejsce przy krwotokach wewnetrznych, zapaleniu ptuc
i t. d. dajle"powdd do 'Zéttaczki. Na tej sljjnoj podstaw7ie wystepuje
'z6ttaczka i wr chorobach sercowych. Wedtug badan Kimury 2z kli-
niki Fr. Mullera zale w 'réwnych ehoroba¢h przedstawia sie roz-
maicie" 'tak ze wzgledu na swéu gesto$¢, jak i na zawarto$¢ barwi-
kéw zo6tciowych. Takze i przy tak zw7 .zéttaczce ropniczoj wskutek
zapalnych spraw w/ przewodach zdiciowych przychodzi do zastoju
i do wess mia Miotowych barwikéw. W sposéb analogiczny, j.-ik
i poprzednie, da sie wytlomacézyé zo6ttaczka noworodkéw wskutek
rozpadu czeyypnyeto ciatek krwi. Quii$.0 przypisywat tu wybitna,
role wessaniu bilirubiny z prze.wodu pokarmowego, ktéra niw;ulega
tu, jak praniej, przemianie w urobiline. Opr6cz rozpadu ciajyk czer-
wonych, gtdwng role odgrywa w zoéltyrcioe stan niezytowy przewo-
déw ~zétciowych. Minkowski, Liebenneisfer i Pick wypowiedzieli
zdanie, ze- cierpienia k«m<”ek watrobnych dajg powéd do “"tego, ze
z61f przechodzi nie do drég zo6tciowych, jak by¢ powinno, ale do
naczyn krwiono$nych. Aczkolwiek wszystkie postacie zo6ttaczki maj#
pewne pokrewienstw o, to jednak przer6zne czynniki edgrywaja tli
role i ulegaja przeréznym komplikacyom, tak w zdéttaejjce miezyto-
wej, jak w marsko$ci watroby, jakotez i kaniiey z.6tciowej. Dawniej
tidinaczono zoélttfezke wrkamicy zptciowejykam, ze albo kamien zétéiowj
przechodzii [irzez przewdd zoétciowy, albo w nim tkwit. Jodnak no-
wsze badania Vyknzaly,iitejjobecao$¢' kamienia w przewod/.io zoétcio-
wym nie zawsze tdaje powo6d do zéttaczki. Czasem zndédw znajdowano
.skamien w przewodzie pecherzyfaw ym. wsr6d zdéttaczkowego zabar-
wienia tkanek. ,0,t6z ttéma-eza ten rodzaj z6ttaczki droga odruchu
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z przewodu pecherzykowego na przewd6d zéiciowy wspélny, ktérego
btona $luzowa ulega zgrubieniu, a przewo6d caly zamknieciu, lub
znacznemu zwezeniu. Najwazniejsza przyczyng Zzpte&zki w tych ra-
zach ‘jest stan zapalny przewodéw z6tciowych, o jaki w tych razach
jest bardzo tatwo. Zakfizenie przewoddéw zdiciowych -odgrywa tu
bardzo wybitng role i w wystepowaniu “ ittaczki i w tworzeniu sie
kamykow zétciowych, szfczegélhie Gacter-ium csoWcommune jest naj-
czestsze. Zottaczka 'wystepuje wtedy naprzomian z podniesieniem
sie cieptoty ciata. Watroba jest wtedy pewiaSMoill tkliwa. Ot6z
ibjiolangitis dijftt,sa jost wtasnie bardzo czesta przyczyna z6ttaczki,
a nie same kamienie, na co dow6d mamy w/tom, Zze- czesta po
usunieciu kamienia z6tciowego, zo6ttaczka nie ustepuje, ale girl je-
szcze na jaki$ rzas poteguje. Takze i przy marskosci waityobY
baet. coli commnue, rozwija®® sie~tem obficiej, ze z6t¢ wolno
przeptywa, daje gtéwny powdd do zoéttaczki. Najmniej wyjasnione
sg dzi'§) poglady na z6itaczke niezytowa. Ze tu dajfWMest.o powdd
do zo6ttaczki zatkanie przewodu zdéiciowego'-czopkiem $luzu, to jest
fakt, dtijac.y sie stwierdzi¢ tern, $ Czesto po uetsku na worsdzek
z6tciowy, lub po fargelyzaeyi jego objawy zottaczki mijajg. JTécz
tego dziata tu gtéwnie zakazenie przewodu zélcwwego gléwiiegej-Jub
drobnych przewodéw na wiekszej pr/.~trzeni, nastepnie gtfin; rodzaj
z6ttaczke, jaki wystepuje w chorobie Watta i ostrym zaniku wa-
troby. btowom, niezyt drobnych przewodéw zétciowych, jakotoz
i wiekszych, czy to na drodze toksycznej, czy zakaznej, daje naj-
czeSciej obraz togo rodzaju zdéttaczki. A.Kb

v. Zapiski lecznicze i nowe leki.

Aristochine stosowat Deutsch fCcntr. /. Kinderht6tk'.--
1905, 3) w 35 przypadkach krztusea. 4 z nich stracit z oczu-
w 5 nie byto zadnegcrBskutku, natomigs$t w .26 stwiorazit zmniej-
szeni,!) sie sity i GZzeSo$aS napadéw. Skutek byt tem wybitniejszy,
in"weze$nLej i w im wiekszych dawkach podano aristocliing. Jozehi-
nio wystarcza zwykta dawka 0,05—OTu oseskéw, gt 0,3 u star-
szych dzieci 3 razy dnia, ‘to podaje D. th2—0,25 u pierwszych,
a 0,4—0,5 u drugich -bez praykry¢h skutkply, wtasciwych chininie.
W ciezkécb napadach wafierg J). dziatanie, aristocliifiy heroing lub
dioning. Nadto podawat Deuteeh ajnstochine w zapaleniach gardta
(50 prZyp.) i twierdzi, ze lek ten niemal przecina chorobe. Réwnio
dobrze <dziataia aristocuina jako lek-przeciwzimniczy i przeciw-
goraczkowy. ] ,Jt

Dla stwierdzenia witasnosci bromokolu jako u&id&itm-m wy-
konat Me ior (Afflt med, (Sjjiitrd/Sigi 19fl5, Tlg)" szereg doswiad-
czen na myszach, zatruwanych strychning, istwierdzit, z» bromokol
ostabia lub znosi dziatanie tej trucizny. A.

Hioferyne w niedokrwisto$ci u dzieci podawat Nobel
{Deutsche mcdic. Ilbc/cetrschr., 1905, #1). Lek ten, majacy postac
brunatg$K$)rwonego ptynu i staljy,gorzka\vo-arouiatycznSsma.k, prze-
wyzsza tem inne prz.etwory heinogdpbiny, ze fiio ma icli mdtego smaku,
ani zapachu. U sze$ciorga dzieci 1— 11, rocznych, ktéorym podawano
przez 6 tygodni stale 2 razy dni;wllpo 5,0 LAofoWny, wzrosta HGSiS
hemoglobiny z 50—80 na 100 pre. Nawet-w przypadkach powikta-
nych .(iatjjr moézgu, krzfusie®i wynosit przyrost homogtobiiiy.' jednak’
15— 30 p.rc. Bodobne wyniki uzyskut N. w przypadku niedokrwisto-
§ci po krwotoku porodowym. L.

Hornyyalu uzyw”zamiast, innych przetworéw koztka BA e r-
wald (AllOmed. CtiHIPZerft, 19'05. eOTstnle ze wzgledu na to, ze
lek tel; zawiera dokladnie.Kjkre$long i 'niezmienng iloSe liorneolu
i kytirsu koztkowcgoB'e wilg pozwala”bn doktadnie Siwkowa¢ rze-
czywiscie skuleczne skiadnilif fuazlica. *Szeg6lnie dobrze dziatat boib
nyral w podnijlecniach w toku n®uiastenii i zadumie, oraz
w nerwicach sterca. B. uzyt bornyyalu takze w 15 przypadkach
mjgrypy: w 7 z nich nie zauwazyt wprawdzie zadnego skutku, nato-
miast w E inny<d)jltwiei:d/.it korzystny wptyw leku na serce..i na
og6lne objawy zatrucia. Dziatanie bornyyalu stawia B. Da rowni
z dziataniem breffiu w podobnych przypadkach. W padaczeo i pla-
sawicy nie mial B. sposobnosci -wyprél éwac .dziataniu [l)o.i'nyvaln.

LI

W leczcjiiu gruzlicy uzywa R en o0-3SBffifbMrii. des
1905, 5) taniny, jak twierdzi, 7. d6lirym skutkiem. Aliy uniknaé
niemitych zaburzeA trawienia, czgstych po taniniiS postiMwac sig
mozna tauig(Tfeiii 2—S r. dniu po.f,t)'2. B.
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VI. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Towarzystwo dermatologiczne krakowskie.

Protokdét zwyczajnego posiedzenia z dnia Il maja 1905.

Po odczytaniu i przyjeciu protokotu z poprzedniego posiedzenia
przedstawit kol. Reiss szescioletniego chtopca z zmianami kity p6znej
w postaci owrzodzenia wielkosci dtoni na sklepieniu czaszki. U chtopda
tego od kilkuj tygodni wystapity objawy ze strony uktadu nerwowego
osrodkowego, a mianowicie nader leniwe oddzialywanie Zrenic na
Swiatto, objaw Romberga bardzo wybitny, wygtadzenie fatdu nosowo-
poliezkowego lewego, poiAjtenife levvej potowy podniebienia i objawy
w kierunku bardzo znaciiriej niedomogi w zakresie! koriczyn dolnych.
Odrnetiy kolanowe zniesione zupetnie. Przed dwoma tygodniami chory
0 wiasnych sitach niAniégt ¢)Jod"i4" obecniMpod wpltywem leczenia
wcierauiami szaruchy i podawania przetworéw jodu chdéd sie znacznie
poprawit. Owrzodzenie na gtowie, ktére zniszczyto blaajjke”kostng ze-
wnetrzng, pod wptywem inMfci Icaloinelowej Keydena zmniejszyto sie
znacznie i okazuje obecnie dazne$¢ do gojenia. W dalszym ¢idgu przed-
stawit kol. Reiss chorg, u ktérej przed kilku miesigcami wylwSiTzyto
sie owrzodzenie na. podniebieniu twardem w poblizu nasady zebowej.
Brzegi owrzodzenia dfts¢ ptytkiego ostre, dno nieréwne, polyytp szara-
wym nalotem wypocinowyim Prtf dotyku owrzodzenie mato bolesne.
Kol. Reiss., przyjmujac gruzlicza przyrode, rozpoznaje zmiane te jako
poczatkowe ognisko wilka. Nastepnie przedstawit lesd. Reiss Kkilkple
tniego clitopca z wrz'6de'm twardym wargi dolnej i obrzgltiam swoistym
gruczotu podszézekowegp' lewego. — Nastepnie przedstawit kol. B o-
rzecki: 1) chorg z zmianami Kkity pdznej na podudziu lewem w for-
mie: liu:s rjumosctJEserpiybioiia. Chora przed kilku tygodniami porodzita
dzietno Zdrowe. 2~-Clmrego, u ktérego skodra tutowia i koriczyn z wy-
jatkiem przegubéw pachowych, tokffiowych, pachwinowych i koltidéwych
pokryta jest poktadem czarnych wielokatnych, zrogowaciatych, btifdzo
trudno oddzielajacych sie tusek. Sprawa trwatpd wczesnej miodosci.
Rozpoznano Ickthyosis sorpentiila. 3) Chorg z wrzodem twardym,
umiejscowionym miedzy warga lewa sgOinowa wiekszg a mnityfsza;
1 charakteryslycztiem powigk$zuniom gru¢zéléw pachwinowych. — Na-
stepnie przedstawit kol. Gogulski kilku chorach po op uaeyach pla-
stycznych, wykonanych przez siebie z powodu wilka nosa i twarzy.
Operaeye te wykonywat Kkol. 6gulski czesSciowo sposobem Dilfen-
bacha, cze$ciowo z pomocg wiasnycli modyfikacyi. Pomimo wielkich
Lrudno$&j w wytworzeniu przegrody nosowej udato sie kol. Gogul-
skiemu w ostatnich, operacyacli plastycznych trudnosci te pokonaé
o tyle, ze no'sy takie zupclniesie nie zapadajg i chorzy mogS.zupetnie
swobodnie oddychaé. Wyniki za$ otrzymane po Operacyach, dokona-
nych ta metodg, pod wzgledem kosmetycznym nie pozostawiajgc nic do
zyczfénia.

Na tein posiedzenie zamknieto. Dr. Stopczahuki.

VIl. Lekarze krakowskiej kapitaly katedralnej.
Napisat
Dr. Jtui Lachs.

(Ciag daiszy).

Jakob z IliskupSSmiimioraiac z&Stawit przy IcatodrZi®z
trzech lekarzy. Byli nimi-Sab in 1fa i 'Mikotaj z Wie-
liczki, doktor iilo/.ofii i medycyny*sclioliist.yk kielecki i profesor

medycyny w Uniwersytecie Jagielloriskim *kego gltat niego powo-
tano do kapituty w r. 1551 na psalterzyste katedralnego po Sipiwci
Bernarda a Ra di's. Ju3w r. 1552 uwalniajg go ektonkowillka-
pituty od obowigzjkowfego pilnego brania udzialu w posiedzeniach,
tlémacAc ten swoj krok wiekiem i powaga Mikotaja, jako tez
niernniejjjlzliytiiiem przecigzeniem jogo z powodu czynno$ci lekarskich
(,|Ka[iQd sit ,ir grayis-et maturmtjjoccupatuseiue in curandis oxcol-

M  Rocznik Wydz.
®igSi0OrowsKki-

lok. 1'. U. str. 40 i T. Ul. str. 444, —
Zbior wiadomosci. T. U. str. *28. - .duezkow-

ski: Liber pjéinétionum. — (5rabo ws k ialptarozytno wiadomosci,
str. 26'l. - Maj-er: Wiadomos$ci zycia prof. stae — Oettin-
ger: Rys dziejow wydz. lok. 147.— IvO$miiiis.ki: Stbymik
Wistocki: Liber diligeutiarum.
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lentium porsonarum aegritudinilms jhni“, ktére mu nio pozwalajg pil-
nie Smczeszczacii na posiedzenia, zwotywanejnierzadko dla zatatwie-
nia, btahych spraw.

Wielka przykr~sijJspotkata Mikotaja z Wieliczki w r.
15&4.. Jakotegzekutor testamentu F elik s’a sufragana wileAskiego,
i biskupa kaifons.kiego, zajat stanowisko odmienne? anizeli tego .wy-
magat biskup Andrzej Zebr zytiows.vi, za co go .tenze kazat
z pogwatceniem praw i przywilejow, przystugujacych profesorowi
uniworajitltu — odprowadzi¢ do wiezienia, z ktéregorffiS dopiero po
uptywie dwoéch dni za wstawieniom sie kapituty uwolnit"“J..,

Mikotaj wchodzit w sktad kapituty zaledwie osiem lat,-gdyz
umart w r. 1559; a kanonicy nadali osierocong przez $mieje j«go
iisaft.cWW Stanislawowi Piotrowi ftpatowiczo wi, bakata-
rzowi nauk wyzwolonych i prebendarzowi kaplicy sw. Trojcy w Kii-
todrze na Wawelul2).

tetowskib¢) wymienia pod rokiem Ma2 kanonika kapi-
tuty katedraliiej. krakowskiej imieniem Zyglnunt, ktéry miat by¢
zarazem i lekarzom. Nasze poszukiwania w tym kierunku naprowa-
dzajg ntis-na my$IKgi tutaj najprawdopodobniej zachodzi pomytka,
gdyz lekarza takiego nie moglismf odszukaSépomimo wielokrotnych
poszukiwan w aktjfeh kapitulnych. Spotykamy si¢ wprawdzie pod
wspomnianym rokiem wielokrotnie z doktorem Zygmuntem, lecz
zawsze idiie tu o Zygmunt a,ze Stezyc, doktora praw, ktérego
akta bardzo czesto mienig w toA sposéb- Nigdzie! jednak nie zauwa-
zyliSmy, by obok tego iiiTOrija si¢ znajdowal dopisek ,medicinae do-
etor“. Jezeli za$jlnzypadkinm ktetow$.ki takie miejsce odszukat,
natenczas nie ulega watpliwo$ci, zo tu miata miejsc" pom tka, kto-
rycli zresztag w tyhh aktach jest niemato.

Po powotaniu Adama Konarskiego na biskupstwo po-
znanskie poezajftSizyni¢ zabiegi o oprézniong w ton sp6.gdéh kanonie
raciborowickg Piotr zPoznania, PoznahAczykiem zwany13). Prze-
ciw przyjeciu jego protestowat jednak Stanistaw z "™ Z'aaio tut,
wikary i peiritencyaryusz kapituty, motywujac swoje stanowisko tein,
[Ze Piotr jesfy ,ex plebeo ordiiie natus®, jako tez niemniej i tern,
ze probenda raciborowicka nio nalezy do rzedu tych, ktére przozna-
ezono dla doktoréw pochodzenia plebeuszowskiagp. Sprawa oparta
§ig o kréla, ktéry popierat dazenia Poziuuiezyk a. Lecz cztonko-
wie kapituty postanowili go oddali¢, jakkolwiek ,,....id sacra Maie-
stas Regin ptudiosins lilteria suis urgere, 'iideaturig., nie ebcac prze-
kracza¢ przepisanej liczby kanonikéw nhis*lachockinjro pochodzenia
(,cjuominus plurcs plebei (piani sunt isti <uatinor ad Kcele-siam atl-
mittantiu “). Mimo jednak togo nieprzychylnego stanowiska kapituty
udato mu, sie uzyskaé¢ kanonie raciborowicka, a dotyczacy ,insiru-
meut“ odbzytano 18Vo grudnia 1562 r. Z tego instrumentu dowia-
dujernclsie, ze Piotr osiggnat stopieu doktora medycyny w Bolo-
nii r. 1545 127). Przysiege przepisang dla obejmujacych kanonie zto-
zyt w r. 1566. Przy sposobnpsidi, tego aktu wyszto na jaw,.ztftelsama
kanonie raciborowicka. nadano juz poprzedniej innemu kanonikowi,
a mianowicie Il ioronimowi Ciioj.en sk iemu Rozbawiony w tou
sposéb prawa glosowania i branilt udzialu w posiedzeniach na réwni
z innymi cztonkami kapituty, oputl&il ja Poznanczyk. Czujac sie
za$ przez to pokrzywdzonym, czynit zabiegi, by ton dla-siebiejprsyy
kry stosunek/do kapituty zmieni¢, co sie mu powiodto~dopiero po
uplywidjcztefeeh lat. W r. 156,7 closyla— po poprzedniem porozci-
mieniu )sie xb,Stolicg ai>ostolska — do skutku ugoda pomiCTzy nAim
iSbojcnskim 2z jodnoj, ,as-kapitulg z drugiej strony, ua podsta-
wie ktortj przyznano mu prawa, prz\stugujace kanonikom katedry
na réwni z innymi cztonkami kapituty.- Wi/riJyinze samym roku po-
stanowiono mu nadae..wie§ Biprzanéw i dom kanonikéw, opréznione
przez pojwolnnie na biskupstwo” ptockie icli dotycliczasowego posia-
dacza iliotra M y‘azkow>_8iki!-6go. ftdy sie jednak ten ostatni ta-

,w) Acta aetonun: vol. Y. fol. 84.

) Ilipler et Zakrzewski:
1252.' Ap. 66.

I3*) Acta actéonmi: vol. Y. fol. 358 i. v.

IW) Katalog. T. EY. str. 316.

llosii jepiStoiae. 'T. ii. Nas

r| Rocznik 'Tow. Waa-sz. Rrzyj. N. T. VII. str. 17-1. — U g-
sior.owski: Zliiér wiadomos$ci. T. 1. str. 142. T. It str. 29. —
Rocznik wydz. lek. T. U. str. 47. /'L .lii. str 438. — W istynie w-
ski: Hist. lit. pél. T\ 111 str. 28. — Mucz ltyiws ki: Liber prom.

p. 185b;®t 154.— Majer. Wiadomos$ci z zycia profesoréw. Str. 3!)
i 40.— 'bu-toSwHo wicz: ilist.®izkéi. T. 111, str. 281— Grabow-
ski: Star. wiadomos$ci, str. 224. — te-towski: Katalog. X, UL
st;r."485—490- — ftet tingt?r? Rys dziejow, str. 172— 174.— 1li-
pler et Zakrzewski: llosii epistolae. T. ii — Wistocki; Li-
bgiy diligeutiarum. Kpaminski: Sfi®rnik. Lac.lis: Lekarz
szkolny- przy Uniw. Jagiell. (1'rzeglad li;kaacski z r. 1003).

A Acta aétorum: vol. V. fol.
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kiemu nadaniu sprzeciwit, odebrano mu jodynie dom kanonikéw pod
pozorem,w&e nijg&zkfljae w Plopkn, nie mote sie nim nalezycie za-
ja¢. ATysz Wowaski sie jednak i tomu sprzeciwit, a sprawe zata-
twiono ostafjéknifr w drodze ifgody po wdaniu sie w nig kréla i sto-
licy ap©dols£slfj>12S)¢*

Przy rozdzjojairiu débr kapitulnych otrzymat Poznanezyk-
w r. 1572 wiejgWas$sW, kt6ra jcszc-ze-tpgo samego roku zamienit
na Zielonki. 'Po ostatnie nadano jednak juz w r. 1574 kanonikowi
Tir,azmowi Alieliuski.einu, pozostawiajagc Piotrowi w zamian
za nie WegrzyeTEprzy ktorych isie utrzymat zaledwie dwa lata, bo
juz przy najblizszym podziafe”’dobr eilj/brano mn j'e na korzys$¢ ku-
stosza Brodzinskiego, ajoinn przydzielono JSrAinbatéw przy-,,
ktorym pozostat do kopca zycia'swojego, t. j. az' do roku 1571).
Jako dzien jego $mierci podaje Lejrowski 23-go wrzes'ni%, gdy go
Oettinger wumieszcza pod 22-go wrze$nia, co takze i KoZmin-
ski powtérzyt. Pogrzeli,.odbyt sie 1-go pazdziernika. Kanonige i pre-
bende BSMborowrawiadano Alarcino wi Skars wskiemu, Gre-
batéw Jako bowi Alilewsk iemu, a dom kanonikéw (,iu plater,
canonicftli 6%tavam ab acie in sinisttg parte' ol&Sstro punti sitarn®)
Mikotajowi Mysz ko ws k ic niiiAfljly-,

Lgzekutorem ffestameutu zamianowat
innego lekarza przy katedrze krakowskiej,
z Pilzn a

Marcin z Pilzna*;1), zwany tNgUggG-1 nwGBtjJs®*)
Marcinom, wstapit do katedry w r. 1564 — juz jako proboszcz
Koaffijfl WW. Swietych, i jako bakatarz feologii,— obejmujac urzad
kaznodzieja katodrainygo. Szczegdlniejszym swoim darom wymowy zwro6-
cit wkrotce na siebie powszechng uwage. ~Gorliwoscig zasjj zapaleni,
a czasem i bezwzglednos$ciag, kférft Inu pozwalata czaSIm zapomnieé
i 0o miejski, z ktérego przemawiat, Sciggat na sjfftie niorzadko upo-
mnienia ze strony kapituty, bwisfe hamowat HL.ut niliil ex priyato
odio nihil ex ipyjdia sod omnia gravi*6n ot meditata appareant ex
amore et, bono zelo pijoee$sjsse, vergantque in aodifieatiouein et exom-
plum, non in destructiopem et scandaluin auditorum.(w.... ;Te i inno
okolicznosci spowodowaty go toz do zlozonia tej godnosci w roku
1579. Kanonikiem katedralnym zostat w r. 15m5, obejmujac kano-
np! i .prttbende tetkowice, — oprdzniong przez $mieré Alichat a
z Wislicy, — nio jago doktor medycyny, lecz jedynie jako do-
ktor teologii (tangnam thoblogialfl dmytor '?®. W r. 15.80 objat z rgk
Jakdéba Alontana urzad prokuratora ka-pituty13'),” ktérego juz
w nastepnym roku zrezygnowat, a w r. lip?5; zasawycono go go-
dnoscia ,eensoris moriinii® 1, Ktérg zatrzyma! az do konca tifSih.
Z dobr kapitulnych posiadat nastepujgce: w roku 158() nadano mu
Wole ZacharyaMdéivska, gdy jej dotychlijsasowy posiadaj Pawet
jpQbsk i otrzy mai Pychowrce, a prawie réwnocze$nie zostat prowi-
zorem domu 'kanonikéw (,in poS$tjco aediculaetS. Powi $§"a0“)f.'W r.
IgB'2 obejmuje Pycliowico, odstepujac Wole Albertowi Szy-
dtowskiemu; w r. 1585'Tza$ dosttije, za Pycliowico, ktéro nadano
Mikotajowi Aly-szkowskiomu, wie$ TirjTeWe, odebrang znowu
Pawtowi it~"bskhnemu. W tymze saniom jeszczo roku nadano
Brzozie Janowi Galczyn skieuiu, wynagradzajagc Marcina
wsig Szymonowjeo. Lecz i przyfipzinoniowic.SLeh utrzymat sie zalof'l
dwie rek, gdyz je nadano Albertowi Szydtowskitemn, przy-
dzielajac Ctombajéw — G lickiem u, po.powotaniu dotyudicziiAowego,
jag6 posiadacza Wawrzyrica GosScickiogo na biskupstwo ka-
mionieckie"”).

s”EJmarl w poniedziatek 23-go sierpnia r. 1591, mianujac egze-

Piotr z Poznania
mianowicie M areiina

kutorami testamentu swojego Micliata z Wiélicza i Mikotaja
Szadka i przekazuja™, na katedre krakowskg ITf) fi.,, 100 fi. na
dalagze prowadzfebie budowy wiezy przy koéciele W W. Swietych
w Krakowie i 200 Il. na anuiworsarz dla siebie. Kanonie i probende

tetkowice (Xienthkowic&) objat jako jego nastepca w kanonii do-
Acta aetorum: vol. VI. f. 135/y

124) actérum: vol.VI. fol. 209 i. v. et 357.

H Acta aetorum: vol.'VII. f. 129, 139 et 110.

I3) Starowol sk i: Alonumenta. pag. 47.— Siarcz) uski.
Obraz pan. '/,ygm. Ili. T. 11 Sk. 82. — Gagsiorowski: Zbior
wiadomosci. T. I. str. 25%. — Majer: Wiadomos$ci z zycia prof
str. 30. - Letowski: Katalog. T. Il. str. 2ji3-—156. — Ko-
§minski; Stownik. — Wistocki: Liber diligentiarmn. — <*io-
droy¢: Zrédta. — LacliS: Lekarz szkolny przy Uniw. Jag.

,Glicius“, na-
LPilsnO“.

"**) W aktach naszych nie znajdujemy nigdzie
tomiast czesto czytamy ,Martinus Pilsno“, lub tez siuno
I39) Acta antonim: vOl. VI. f. 81 v. et 82.

*") lbidem, f. 336. instrument nadania, kanonii nie dodaje
Marcinowi z Pilzna wogéle ani razu tytutu doktora medycyny.

I3f) Acta aetorum: vol. VII. f 166 v

'H lbidemu: f. 42T V.

tn) Ibidem: f. 171, 17G, 4()S’ 445 et 441.
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kt.or teologii Stanistaw z Pinczowa, a wto§ Grombatéw otrzy-

ma! Barllomiej ZawadzkD33.

Gdy biskup krakowssi Filip P-adniowski zrezygnowat

1508 z prebondy WawrzyAczjiscfS opréznit przoz to jedira ka-

noni(|f<ila doktora teologii, o ktéra sie ubiegat jogo wtasny lekarz

przyboczny, doktor teologii, filozofii i medycyny, fizyk krélewski

Jakoéb SEKntan ,39), ktéremu juz w r. 1562 kapituta katodnilna

nadata archidyakonat lubelski, gdy sie tajogsojj opréznit prZez $mi rré

Pawta Chmiclowski-egol10. Wiekszo$¢ kapituty poparta jogo

zabiegi, lecz gdy odczytano instrument jego przyjecia do Kkatffdityj-,
zaprotestowali przeciw tomu Alarein Kromer i Francis apjk
Krasinski, zarzucajac przyjeciu temu sprzeczno$¢ z treScig bulli

papieza beoay X i z .rozporzadzeniem kidla Jana Alberta.

Protestujacy znalezli poparcie i ze strony innych cztonkéw kapituty,

a mianowicie kanonikéw Jaua Kiodzin skAego iJana Radom-
skiego. Ostatecznie jco-fueli jednak protestujacy swoje zastrhezenio

i MondJjtn mégt w polowte roku 1569 zlozyé przepisang przysiege.

W dwa lata po wstgpieniu do katedry ob.ejjmije on juz pro-
wizye domu kanonikéw, gctyiisie jej Franciszek KrasifAski
wtedy zrzekt. Innych débr katedralnych nie otrzymat az do roku
I'5re. Dopiero wtedy nadano mu Wole ZacliarSszowska (Yolia Za-
charzowslta), ktéra j.az w nastepnym roku zamienit na wie$ Pycho-
wice. Lew: i przy Pycliowicach nie utrzymat sie diugo, bo jeszcze
w r. 167.6- ntaacit jo na [rzoczijhrchidya.kona Stanistawa Kra-
sinskiego, a sam objgt Wassow.

W r. 1575 obierajg go cztonkowie kapituty swoim prokura-
torem, z ktérej; to godago&j w trzy lata pdézniej rezygnuje; le,cZ ka-
nonicy zasfczEeili go mimo to porWwnym wyborem. Jako dowdd za$,
jak gorliwie sprawowalBwaj'-, urzad, moze ptfeluAy¢é okolicznos$¢, Stel
mu”ezlonko\vie);kapituly niejednokrotnie swojo uznanie \%razali, a raz
przyznali mu nawet wynagrodzenie pieniezne w sumie 10 grzywien.

W roku 1576 poruczono mu obowiazki ,fabrica>toris eeclesiae
cathedralis®.

ronarl po krétkiej chorobie w r. 15G0 w nocy z dnia 19-go
na 20-go luwWgo, mianujac cgzekutoram® wojego testam-entu wspommap
nego wyzoj ajgehidyakona Stanistawa Krasinskiego i kauoniléa
tukasza Podoskiego Kofeminski podaje, ze ATontan umart
okoto r. 1580. Niepewno$¢ ta pochodzi prawdopodobnie z powodu
napisu nitamgrobku, ktéry opiewa, Zze nagrobek postawionej20-go
lutego r. 1A80, co prawdopodobnie spowodowato KoZminskiego
do przypuszczenigt"ze Alontan wumart mniej wiecejj okoto
tego czarni}“Napis jednak na nagrobkn zawiera pewng w tym Kkie-
runku nieMyktadnoé¢, gdyz Jonkow ie "kapituty powzieli, jak to z aktow
wynika, dopiero w r. 1582 uchwale uczczenig pamigki; zmartego przez
umi'eietyzeniSi tablicy painigtfowej takg ze data tu podana jest wiii-
Seiwie datg $'fiiierCi, a nie datg ustawienia nagrobltmM on tapa. Zwdoki
jego pochowano w kgsfcile katedralnym ,iuxta fore§ sacclii fosa-
mim in (juo olim reverendissirnns Thilippus$i Padniewski epjscopus
crac. reiiniescitll Z testamentu -wynika, ze zapisat 10.45 ilor.
poi. na katedre i na aniworsarz dla siebie, dla Piotra z Pozna-
nia, Zygmunta Augusta itd. Nas*epalJjATontana w kanonii
obrano Grzegorza Zamojskiego, wde$ za$ jego Wasséow od-
dala kapituta 'Stanistawowi Krasifnskiemu, a dom kanoni-
kéw Zbigniewowi Ziétkowskie mu 4.

Po $mierci ATout,ana nie powolywata kapituta prze? ciag
lat, zadnego nowejfé lekarza do swojego grona. Akta wspo-
Mikotaju Sl o-

W Tr.

trzftcli
minajag wprawdzie pod rokiem 1581 o chirurgu
czynhskini z Wzy, — ktéremu inskup Pitrtr Alyszkowski
odptapil grunt, graniczac/ z go6rg .zamkowg w lizy, — leczi len le-
karz byt z najwiekszern prawdopodobieristwem lekarzem .'Swieckim,
za cjemliy przemawiat jago przydomek ,eliii'urgus”'i ta okolicznos¢,
e mu aijefg nio nadaja zadnego innege tytutu. Czy on pozostawili
w jakichkolwiek stosunkach lekarskich do kapituty) nie mozna sta-
nowczo twierdzi¢ na podstawie krotkiej zapiski. Za przypuszczeniem
podolmom przemawiataby jednakowoz daroKi'zna Piotra My szko w-
skiego.

Z nowym
kowskich dopiero w roku 1®3,

lekarzom spotykamy sie w gronie kanonikéw kra-
kiedy przystagpiono do obsadzenia

,4&j Acta aetorum: w T tll. p. 388, 32~3091, 398/752,"517.

‘SS Staro wolski: Monumentu, p. 43. — Arnold: Druga
lozprawa o liojnosci kréléw, str. 2B1. — Roftznilr wydz.jlek. 4. li.
str. 47.— Alajer: Wiadomos$ci z zycia profesoréw, str. 34— Ga-
siorowski: Zbiér wiadomosci. T. Il. str. 29. — Oettinger:
"Rys. str, 117. — K-oéniinski:)|iStownik. — Windakiowie-z
Aliiteryaly do liist. Pol. w Padwie. Str; 111. — GiedrOy¢: /.ro-

dta biogratiezno-bibliograficzne.
II”) Acta actorunr vol.V. fol. 475 v.
“') Acta aetorum: yol. VI. et VI
) Acta aetorum: vol. VIIl. f. -240?
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kanonii Wegrzyco (Vegrczo). sfiEiegal sie bowiem o nig i itftrzy.mat

ja doktor nlozofii i medJClyny Tomasz Ragité ini*Thomas Vin-

eentius Natalei de Fpidsiirol$eii Ragussjét), o ktorym Letowski Wijgr,
zaledwie kilku tylko stowami wspomina i CiT-takze* K o$niinsk i 14)

dostownie powtarza. Tta;gusi nieg;o promowali dnia«2t)-go lipejfcr.

157t§ w kfutedwA?bolonskioj Mikotaj litrcdiini i doktoi' prulY-
Lauroutius Campegii, arcliidvakon tejze katerlryi Kaeonige do-

ktorska osiagnat jedynie na toj podstawia-' (fAit-fet"tanquam piiilo-

-sopliiae ot medicinae ridator 26 byt doktorem filozofii, gdyz ka-

nonie lekarska, jako niiywymieniong w bulli papieza Leona X, na-

lezato sie zdumieni cztonkéw kapituty nwiiza¢ zsi-nio istniejaca, ,,qui-

quidem locus ot canonigatus pro doctore nipdieinae iuxta dispositionein

statuti regni per serenissiniuin olim Joanoenj Albortum Poloniae re-

gem 64e. editi ot per sanotissimums$zolim pa.pam Leonom decimum

speciali bulla de r.ccipiondis ad-ptclesias catliedratos quinque doUfto-

rilms promulgada, contirmati- 111 han ecclesia cathedral! cfcifeoviensi

ad praesens vaeet»jsitquo vacuus j:S)“.

Ste-diiow s.'k i u) umier*Rza go dopiero pod rokiem loSig* co,
jak widzieliSmy, o tyle nic odpowiada rzeczywisto$¢?, zo Rag usiui
juz o dwa lata wczesniej byt przy katedrze.

r&Btfy etéagnsini u-iprawiociliwit swtfjff-'zabiegi okoto osiagnie-
cia kanonii krakowskiej ? MaJto pytanie wyinowmoTliardzo odpowia-
daja akta kapituty, w ktérych sie tylko zaledwie? tu i déwdzie spo-
tykamy z jog# nazwiskiem. Ctf-wiecefj: jif$-.,w r. 1586 otrzymuje
Rag usin i pozwolenie na wyjazd do Wtoch, poruczajgc swdjjg za-
stepstwo w sprawach kapituty Piotrtywi GorezynAskionru, jskad
wiecej nie-miat wré6éii&to Krakowa. Tab®” pamiagtkowa w kosciele
pabianickim z r. ISfIH1"), uwie-mniajgea aazwiska dwczesnego grona
kanonikéw krakowskich, wymienia wprkWdzie posréd nich nazwisko
doktora N ata leusa, lecz nie ulega watpliwosci, ze Kwgjusini
juz wtedy jodynie ,de nomin”1 byt kauonikikto krakowskim. Gdy
za$ pomimo wjelokiotuycli wezwan dé'gtbwrotu i do 'objecia swoich
obowigzkéw nie uczynit temu zadaniu zado$¢, odebrano .mu 13-go
marca r. H>89 Bocznie kanoimj-j Wegr-zyce i nadaffo jg Janowi
Zer zyiiskiemu Hi).

Po rezygnacji Adama Pi ¢BzycliowOi-tjego z kanonii i pre7
bendy dojazdowalioj, obn.no w r. I?f285 jego nasfetBt Stanistawa
Fuge lwe deralin)- -syna HHJfliriea Andrzeja Fugelwedera
i Mirryi Glac*Fwri <, nTwriiez szlacheckiego pochodzenia, — archi-
dyukona warszawskiego, proboszcza nii” hqwskiego, kanonika wilen-
skiego i ptockiego** lekarza kapituty katedralnej poznanskiej i so-
kretarza lir.6lowskiego. Dziwnym Obiegiem--.'"gkoliczngsci. me wyinie)
niaja go fileta kapituty krakowski™, — poniinuffeo prz'oz. :ei%g 15 lat
™tmnkow® dosy¢ mzes$to z jego nazwiskiem sie spotykamy,
ani razu jalkd lekarza. fmckézyni tego takze instrument “jego przy-
jecia tui kanonika kralmwdde'g<?, z ktérego w dodatku wynika, ze
mu nadano nil? kanonie lekarska, lecz -jedynie szlachecka. Wobec
tego bytoby blizkiem przypuszczenie, ze Fuge Ilwem Cr wogble nie
byt lekarzom '-tembardziej, zo go za takiego i wjelu innych badaczy,
irie uwaza* ("Siarczynski, Letowski, Oelliuger, Ko$m ili-
ft!'\m Gdy j<dnak Gasiorowskiltd), ktéry Swoje badania przeS
prowadzit na podstawie aktéw kapituty poznanskiej, — twiordzi.jfe
byt lekarzem, mozna na tern pologac.

.Kanonie krakowska i prowizym domu kanonikéw nadano
Fugolwoderowi po zapewnieniu z jego Ktrony>.ze jest szlachci-
cem. Poniewaz jednak forma wymagata zapewnienia o pochodzeniu
szigclicckiom ubiegajgcego sie przez wiarygodnych Swiadkéw, przeto
uczynit 'jfijlzadésy¢ prowadzac jako takich Jako ba Wyczyclio-
ws];iago ztomzy, Zygmunta Sowczowskiegjp z Pilzna, Jaua
N uki els'ki ego z leféwskiego i Ma”iojdt Tiuc/owakiego
z Pilznal'). piastowanje|Aak wielu gpdntisci, a SZczSgoéliiiej swkreta-
ryatu krolewskiego, pociagneto za sobag czestej/wyjazdy F.ugelwe-
dera. Gdjjizas nie chciat zaniedbywaé spraw kapituty, ustanowit
swoim zastepcg (prokuratorom) d|g spraw katedry Szydtowsliriego.
Z débr nadano mu w r. 1590 \'Vole Zacharyaszowska i dom kano-
nikéw (.,in piatea caApirjjali iuxfh cfft*giinn.artk-t.tgrurni), ktéry juz
w nastepnym roku odstgpit Wincentemu Rjpmisze wskiema,

obcjmujasHsam ten, ktéry sie opil&mit z powodu S$mierci Jana
"*) Katalég, T. IV. str. 3.
**) Stownik.
Acta antonim: voi. VII. f. 329 wiet 330.
".f JSdtalog. T. IV. str. 3.
'w M. Darucli: Pabianice, Rzgéw i wsie okoliczne!/ War-
szawa,' 1903.
« ‘??) Acta, aciorum: vol. \ Ill. p. 143— 146.
Siarczynski: Ohraz pau. Zygm. lii. T. I str. 12.3
Ilistorya kanonikatu, str. 323.
ISI) actorum: vol A«ta VIII. P-~5'—39.

LEKARSKI. Nr. 30.
Piotrowskitfjio. Ujnnrt w r.

16.03. O spadek po' nim ubiegato
sie réownocefspie- kiiku petentéw,

a kapituta odbyta pierwej Kkilku

posiedzen, zanim doszta do skutku ugoda pomiedzy jej cztonkami,
na mdfcy ktéVej prebende dojazdowska, nadano Jako6bowi Kem-
pie ki emu, doktorowi praw i ‘sekretarzowi ifriflewskioniu, a dom

kanonikéw (Mnnus Sanonicalis in parte sin-~Ifa piateae canonicalis
sita“) Pawtowi Debsltiomu, sufragauowi laodyckieinu, Kationi-
trowi i wikaremu krakowskiemu *?9: (Dok. nnstapi).

Wr-i—

VIII.

zmart nagle dnia 7 b. 1ll. Szkota wiedenska, w ktorej od
23 lat ostatnich bez przerwy zmarty nauczal, a w zawodzie
tym muUiezycielskiih godnym byt nastepca Skody, Bambejf-
gera i.-Opfi.olz-.-.ra, ciezkg poniouta strate.

Bez przesady” — jaka tawal'zyszy i wydawaé¢ zwykta
przedwczesne wjn-oki nad $wiezo oDwartg mogitg, powie-
dzie¢ mozna, ze Nothnagel byli jedng z tych nielicznych

f Herman Nothnagel

postaéi, w ktdrych niezwykle dany ducha jednAcza sie
z szlachetnymi przymiotami ¢Serca w jednolita, haritionijng
Cittos6, unoszaca’ cztowieka, a zwiaszcza:*Tckarza, na takie

\?j'zyny, na jakie spjmladalé trzeba z prawdziwg czcig i po-
dziwem Pamietne stowa, wy p isviedz{ghe przed laty, M\e,.tylk<>j;
débry czidwiedi inoze by¢ dobrym lekarzejn", byty dewiza
catego jest) zycia i jego niezmMdowanej pracy zawodowej;
fan zawsze pozyetnt wiernym, a jakkolwiek otoczony stawg
znakomitego uczonego i klinicysty, nie.ograniczat sie nigdy
przy tozu chorego nassimiem postawieniu trudnego* rozpo-
znania. niejfezuktil chluby i zadowolnienia wtasnej ambicyi
w rozwigzywaniusaawitych dla mtodsS~¢h lekarzy zagadek,
lecz stawiat zawsze i wszedzie, czy to. w klinice, czy
w praktyce prywatnej-, dobro cgiffego na pierwszem miej-
scu, naetylké Nciedza, ale i cieptem, unoszaéem poriad troski
Codzrfihiiaj walki, stowom, nid$l ulge cierpj.eniu. Wrodzona
dobr6d, skromno$¢, uczyhne$6, tkliwe na nedze i ogarnia-
jaca wszystkich prawdziwa mitoscig blizniego “sjece, — to
gtébwne przymioty, ktére przedstawiat N# hnagel jako
cztowiek.

Na dziatalno$¢ naukowag N o 1li ilag la wywarli wplyw
znac/.ny--Traube 1) uBJSs-Keyiwond, Kussma ul
Vircbow i Leyde ri,, ktorych wiernym byt uczniem
i |,06rytn zawsze w wyktadach swych uniwersyteckich do
konica zycia poswiecat zawsze stowa najwdzieczniejszej pa-
mieci; od nich przejat oh $cisttm w klinie/nem badaniu,
opartg.',z jednej strony nar:podstawach $ci$le anatomo-pato-
logicznych, z drugiej za$ na doSwiadczeniu na zwierzeciu.
Obdarzony znakomita wymowa, umiat porywaé za sobg stu-
D¢lfaczy i przykné uwage uczn;6w do swego pmidtniotu, to
tez nierSiadk(A( widzie¢ tnozn . bytd: zasiadajacych na tawkach
szkolnych stai®zych osiwiaiycli juz w zawodzie lekarzy,
pizystuchujaépjh sie z zépatem wyktadom ulubionego da-
w»*'nczvcielu. Wyktad jasny, przejrzysty i potoczysty
w |)ierwsz'y’ni rzedzie uwz”edniat potrzeby lekarz-gtapraktyka,
nieigubit sie w ciemnych i niedgstepnyeh dla jioczatknjg-

biG.ych stuchaczy hipotezach, ale zakreslat szerokie, wielka
mitoscig prawi,by., .i cierpigcej ludzkos$ci nacechowane jk|gla®a
N otlinaajel byt przeciwnikiem eiggftffi — dzisktak mo-
dnego — podziatu medycyny wewnetrznej na effraz to nowszo
spékyalne galez.c, wskazywat naBniiast, ze podstawy jej
i dalszego rozwoju szuka¢ nalezy w fizZyOX¢éfgii i patologii do>'
Swiudezidnej, ktéra zwalczyé wuiosi dzisiejszy nihilizm tera-
peutyczny i przynie$¢ dljsfr cierpigcej ludzkos$ci btogie w przy-
sztoSci* owoce. Pojmujac, podobnie jak zmarty niedawno
Billrothj szczytnie i prawdziwie pcBlobywatelsku zawdd
naui-zycielski, wyksztatcit i wychowat iCaly zastep zdolnych
[ffipzniow, wsrdd kfcorycti niekfdrzy zajmujg dzi§ p”~Czeiitne
w nauce stanowiska, jak: Jaks.ch, Lore i1z, Nianna-
berg, Plalimersohlag, Pick. Frank1-1Ilooh-
wart i wielu innych.

V) ipta actorum: vol. IX*
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Jako uczony zostawia po sobie zmarty obfity plon lite-
racki. Niespozytej sity i wytrwatosci, pomimo zaje¢ klini-
cznych i rozleglej praktyki, nie wypuszcza piora z reki do
ostatniej chwili. Jedng z jego pierwszych prac jest wydana
w czai$je wojny francusko-niemieckiej, w ktorej jako lekarz
wojskowy brat udziat, rozprawa o podurowydli schorzeniach
uktadu nerwowego. Niedtugo po6zniej oprucowuje N ot li-
ii a g*e 1 wspdlniejf z Rossbachera znany i swego czasu
g?!',roninem powodz&nietn ws$rdd lekarzy cieszacy sie podre-
cznik farmakologii (llandbuch der Arzneimittetlehre), ktéry
doczekat sie 7 wydan i licznych tlémaczeh ua olrce jezyKki.
W zbiorowym podreczniku Ziemssena umieszcza roz-
prawy o padaczce, zapaleniu nerwow, krwotokach i roz-
miekczeniu moézgu, o holu i zaburzeniach czncijfiskérnego
i wiele innych. W rStudien iiber die Funktionm des Qe-
Mrnesu zbija dotychczasowe poglady Flourensa o nie-
podzielnej i réwnorzednej czynno$ci wszystkich cz”$bi kory
moézgowej, a toruje droge nowej nauce\H itziga, Goltza,
Fritsclia i Mim k a o Scistej lokalizacyi kory In6.zgo-
wej. Wtasne Swe doswiadczalne badania nad o$rodkami kory
streszcza w wydanej w roku 1879 pracy, p. t. , Topische
Diagnostik der Gehirnkrankheitenu, w ktdrej dotychczas po
raz pierwszy w nauce budaje na pudstawie klinicznego do-
Swiadozenujftsyuiptomatologie pojedynczych, rozmaicie zloka-
lizowanych ognisk chorobowych w mézgu; Sra® ta. pominfj
;z nie doczekata sie pdzniejszych wydali, nie stracili® dzi-
siaj wielkiego znaczenia i $miato rzec me&na przyczynita
sie  znacznie do rozwoju nowoczesnej chirurgii moézgu.
W nastepnych latach umiSsSpza Nothna gfel cenne roz-
prawy prawie ze wszystkich dziatbw medycyny ofewnetrznej,
pomieszczane w roznach czasopismach. W roku 1894 po-
dejmuje sie olbrzymiego zadaniaj a mianowicie staje na czele
znanego 24 tomowego podrecznika ,Szczegétowej patologii
i terapiiu, do ktéreSEAsam opracowuje choroby jelit i otrze-
wnej. Pomimo, iz juz 12 lat uptyneto od chwili ukazania
sie na poOtkach ksiegarskich pierwszych toméw, dzieto to
jpszcze nie wyszto w catosci; Smier¢, zabrawszy autoSeF,: nie
pozwolita mu spoglada¢ na ostateczne wykorniczenie umitg$
wanego dzieta kilkunastu lat zycia Kto zdaje sobie sprawe
doktadnie, ile (Zjibiegf.&w, energii i cierpliwosci wymaga
zmudny obowigzek redaktora, ten nalezycie potrafi dgenio
ogromny trud, jaki natozyt sobie Nothnagel podobnem
na tak szerokg skale zatozonem wydawnictwem; do -przy-
sztosci nalazeg! bedzie/szESfEgétowa j :g.ej ocena; dzi§ jednak

juz powiedzie¢ mozrBL ze stanowi¢ ono bedzie na dineAe
lata, pomimo ciggteop postepu wiedzy i coraz to nowych
odkryé, podstawowy i zZrédtowy zbiér wiadomosci naszych

na polu medycyny wewnetrznej, zapewniajac Nothnaglowi
na kartach dziejow sztuki lekarskiej jednocz miejsjé, najpih.
wazniejszych.

IX. Wiadomosci zawodowe i ogélno-iekarskie.

0 koniecznosci objecia ustawa sprawy uzywania pro-
mieni lloentgena pisie w 24 Nrze ,Meclituiisclic Klinik1 (rok
1905, str. 684) Dr. Ilennecart z Sedami. Bieg mysli tej krotkiej,
ale nadzwyczaj ciekawej notatki jest nastepujacy:

Powszechnie jest juz dzisiaj wiadomo, 2e promienie Roent-
gena, oS$wietlajgc ustréj, wywotujg “inian”® nietylko na jego po-
wierzchni, alo takze i w jego giebi. Dziatajag zatem %akze i na na-
rzagdy rodne mezkio i niewiascie. Albers '(S?hmroberg) wykazat
wptyw na jadra $winek ‘morskich; Fe ldon-tfrown — na jadra
mezczyzny; llalbstiidter widziat ujemny wptyw pronrigui Roent-
gena na jajniki samicy krélik?, a de Coumieli es pod-aje, zo
naswietlajgc okolice jajnikéw u kobiety, mozng w>wohléiferi skutek,
ze miesigczka bedzie.coraz"kapsza, a wreszcie,ustaje. Laremi stow™
mozna uczyni¢ kobiete,Jiieptodpg, sRC.io iftoznu wywota¢ zanik jajni-
kéw, a -z nim ustanie miesigczki. Jak wiatlomo, us.tawa nie prze-
szkadza ani operatorowi (bez wzgledu na to, czy nim jesffi lekarz.,
czy nawet laik) stopowaé X-piornieni, jssli- tylko kobieta o tein wio
i tego cleCo. fjg$li nadto kobieta; poddajgcej sie naswietlaniu, jest
zdrowa, to nawet kw:ne dochodzenie ua oporalorzo, choéby nim byt
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i Slaik, jest niedopuszczalne. Co do ustawy cywilnej, to kob(pa,
zdrowa, czy chora, o ile prosita o naswietlanie i na nie sigézgo-
dzifl) nie moze dochodzi¢ zadnego odszkodowania.- A wiec tak, jak
sprawa dzi$ stoi, mozna przy pomocy promieni Roentgena'zupetnie
bezkarnie czyni¢ kobiety nieplodneini. A jak wiadomo, przerwanie
cigz.| bez wskaz,anKi naukowego jest dotkliwie karanel~clioeiaz ko-
bieta, raz poroniwszy, moze przecie niejeden raz jJsyéye rodzi¢.-,
Wob$¢ zatem tego faktu, ze promieni Roentgena wolno dzi$§ uzy-f
waé kazdemu, zada aufjh' zwotania miedzynarodowej komisyi dla
ujecia tej sprawy z punktu widzenia prawniczego. Zgda suinowefo,
Zeby promienie Réentgfoa ozywji¢ i stosowac/wolno bylo wytgcznie
lekarkom, chociazby tylko dla ciezkich zmian, jakie czesto wywo-
tuja na skorze. Stahr.

X. Wiadomosci biezace.

Krakéw, dnia 27 Hpca.

JjSRpdaktor ,,Przegladu lekarskiego”, dr. A. Kwastiicki, wyje-
chat na letni wypoczynek. W sprawach redakcyjnych nalezy SjTe.-fzgla
sza¢ do prof. dr. Stan. Ciechanowskiego (ul. Wielopole, 4).

* Senat Uniwersytetu lwowskiego uchwalit ztozyé do rgk rzadu
‘hoemoryat o potrzebie wybudowania gmachu dla pdBiieszczeiiia klinik
i innych iagiytucy.l lekarskich, ora* zatozenia bolanitMego ogrodu na
obsza-riu-h Zelaznej Wody.

* Dnia 21 lipéa odbyty sie w Uniw. lwowskim nastepujacV wy
ktady habilitacyjne na stopief dHféenta: dr. HnaSjimierza Panka
(higiena): ,,0 kynulizaeyi"; dr. Modrakowskiego (farmagognOzya):
,O naparstnicy purpurowej"; dr. Mfirkowskie (anatomia): ,,O ner-
wach rdzeniowych".

* Trzeci bSJptatny kurs dla stuzby odkazajacej w gminach pro-
wincjonalnych urzadza fizyk m. Lwowa, dr. Legeziynski, od 7 do
12 sierpnia b. r. Z kurséw poprzednich wyszto 160 zawodowo wy-
ksztatconych funlteyonaryuszéw sanitarnych, a musi by¢ ich dziatalntise
poz~teczria, skoro w roku biezacym od wiosny naptywajg izyloszenia
rozmaitych miast o pjjy.yjecie na kurs icli kandydatéw. Rownocze$nie
odbedzie, sie kurs osobny dla naczolnikéw posterunkéw zandarmeryi,
na kléry, zgtosité”sio dotyohczas 120, zandarmoéw. jBze$¢- demonstra-
cyjng beda oni odbywali wspélnie z wy,s?annika-mi gmin, nauka za$
praktycMia odbywaé sie ge.dzie dla nich osobno) Kurs dlalzandarmeryi
odbyt sie w roku zesztym po raz pierwszy, a uzyskane tam wiadomo-
§ci zuzytkowuja zandarmi z wielka dla ludnosci korzyscja; Daja oni
inicyalywe w starostwach do przeprowadzenia postepowego odkazania
i pouczaja o sposobach tej czynnosci; ich staraniom w znacznej mie-
rze przypis®; nalezy, ze coraz RzeS$ciej przeprowadza sie po wsiach
odkazenie w razie pojawienia sie choroby.¥zakaznej, zamiast palenia
rzeczy, jak té6 byto dotychczas w zwycjpju Stwierdzaiio datami slaty-
stycznemi, ze w r. 1904 znacznie zmniejszyty sie wyptacane wioscia-
nom wydatki, jako zwrot za spalone rzeBy.

W ten spos6b SfizykaH,'m. Lwowa, dzi*lu doltfejiwoli i obywatel-
skiemu poczuciu, rozszerzyt zakres dziatania Swego daleko po za ro-
gatki miejskie i oddajegjatemu krajowi niespozyte ustugi. W

* Wydziat lekarski Uniw. Jag. oSwiadczyt sie zU dopuszczeniem
kobiet-Iftfearzy do stanowisk asystentéw przy katedrach uniwersyteckich.

* Dr. Wactaw Kraszewski mianowany zostat ordynatorem
szpitala.Sw. Antoniego w Wioctawku.

* Dr. Jozef Go6rka mianowany
w Sedziszowie.

* Petershurscy lekarze, jak lIlériosi ,,Syn Otieszestwa", powzieli
naslepujaSa rezolucye: ,Wskutek oSwiadczenia naszych kolegéw pol-
skich o trudnych warunkach, ws$réd ktérych odbywa sie ich piiaca
zawodowa, a to dzieki panujacemu tam systemowi rzadzenia, lekarze
pewrsbnrscy wyrazajag swym kolegom polskim gtebokie wspétczucie
i wzywajg ich do bratniej wsp6lnej piagy w imie odnowienia." kraju
i braterstwa narodéw".

z6slat .lekarzem okregowym

* Kijowskie rzymsko-katolickie Towariwrdwo dobroczynnos$ci za-
jeto sie w roku biezacym urzadzeniem po dworach liobywat-di ziem-
skich pobytu lutnicgo dla ubogich i ostabionych dzieci miejskich. Ten
rodz&j kolonii len.ich przyniést odrazu btogie owoce. Towarzystwo
jaiTOjnimscito 250 dzieci

* Kosztom ziemstwa w Ufie Zostata urzad/.Olift"*E-.a:.eya pasteuro-
wska, ktorej kierownictwo zostato porug.zone dr. Palczykows kiem u-
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* Dr. Kirschner podat wyniki naukowe niemieckiej wyprawy,
wystanej przez rzad na Slazk dla bakteryologicznego badania nagmin-
nego zapalenia opon mézgewordzeniowych. Ciecz mézgowordzeniowa
byta badang 243 razy, w ktérych znaleziono meniugokoki We ichselk
bauma u 50,8%. Na 139 gekcyi stwierdzono drobnoustréj ten
u 49,5M0. Krew badano 420 razy i wykazano aglutynacye w 5t&.
W $luziernosowym i potykowym znaleziono meningokok u 23°/0 cho-
rych i 9% zdrowych.

* Miedzy 9 a 16 lipca.doniesiono witadzy o nowych przypadkach
ospy w Galicyi, mianowicie: w .Chrzanowie, (7),, w Tarnowie (2).
W lymze czasie stwierdzono dur osutkowy w nastepujacych po-
wiatach: brzezanskim (3 gm.), buczackim (2 gm.), cieszanowskim, dro-
hobyckim (poi gm.), horodeAskim, jarostawskim (po 2 gm.), mosciskim,
myS$lenickim, przemys$lauskim (po 1 gm.), rawskim (2 gm.), sanockim,
$niatynskim, staro-samborskim (po 1 gm.), stryjskim, tarnopolskim (po
2 gm.), turczanskim (3 gm.), zloczowskim (2 gm.).

Mianowania i odznaczenia. Dr. Brauer mian.
i dyrektorem Kkliniki lekarskiej w Berlinie. Doc.
Clemens mian. profesorem nadzwycz. w Freiburgu. Dr. Mayrhofgr
mian. prof. nadzwycz. i kierownikiem nowourzadzonej kliniki denty-
stycznej w Gra.eui Dr. Jores mian. prof. zwycz. anatomii patolog,
w Akademii dla prakt. medycyny w Kolonii.

zostat profesorem
medycyny wewn. dr.

Nekrologia. Zmarli: Dr. Fischer nadzw. prof. chirurgii, lat 50,
zmart w Strassbur|ti. Dr. Mieczystaw Gabryatowicz, lat 42,
w Tamb.ejwie. Dr. Schultz, prof. fizyologii, lat 41, zmart w Berlinie.

Prof. M. Elsnjera spoétpracownik w berlinskim
kaznych, lat 44, zmart w Homburgu.

instytucie choréb za-

Bibliografia:

— Gazeta lekarska Nr. 27. Rzelkowski: O czynnosci serca
w $wietle najnowszych badan. Pojezobut: Ostry tezec przyranny;
okres wylegania od kilku do kilkunastu godzin; wyzdrowienie wskutek
odjecia cztonka.

— Medycyna Nr.
rasytilitycznym (dok.). Hertz:

28. Trzcinski: Zapobieganie sprawom pa-
0 tracheotomii w suchotach krtani.

— Odczyty kliniczne Nr. 139. Pawinski: O wptywie kapieli,
zwtaszcza zawierajgcych kwas weglowy, na krwiobieg.

— Przeglad felczerski Nr. 14. zawiera: Narzady rodne ko-
biece i ich. funkcye (c. d.). — Grypa — influenza.

— Liecnicki
sudom radi klevetanja.

Viestnik Nr. 7. Zirovéic¢: Hystericna zena pred
Bogin a: Epidemija grizet (dysenterije) w ko-

tara Sv. lvan-Zelina u g. 1904.
— Casopis lekafu ceskych Nr. 29. Thomayer: Dalsi pozoro-
vani o skolioticke ischias. Kimla: "fcéUentni hypoplasie vroz®e slo-

O to-
Pfispe-

zitych orgiinfn Zlazoyych pfi-j yrozene prijici (c. d). Marcan:
nicke, sthepicke a staticke funkci labyrinthu (c. d.)v Sveh la:
vek ku rozpoznani hosLce svalfi mezizebernich.

— La Presse medicale Nr. 55. L$vi: Zaburzenia opuszkowe
(bnlbaire) z uczuciem trwogi, ffuguier: Odprowadzenie $wiezych zwi-
chnie¢ w stawie ramieniowym zapotnoca, sposobu prostego, szybkiego
i niebolesnego.

Nr. 56. Ballet: Oddziat bredzacych w Hélel-Dieu.
Wyciecie nerwéw w zgorzeli bolesnej cztonkdw.

Bjajrdesco:

— Berlinexj klin. Wochenschrift Nr. 29 Elischer i Ken-
tzler: O bakte'ryobdjczej wiasnosci surowicy durowej. Kuttn.er: Czy
gruzlica krtani jest wskazaniem do przerwania szlflcV.nego ciazy?
Kassel: Doswiadczenia z nowym przetworem niastanki. Thumim
Patogeneza, objawy i rozpoznanie nieprawidiowego ujscia zwyktego
moczowodu, lub nadliczbowych moczowodéw u kobjoty, Kelling:
Odczyn suroitacy krwi u rakowatych. Diinbar: Etyologia i swoista

terapia gorgczki senniej.

« ftalL
Woda
a.2
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O bardzo korzystnym skiadzie chemicznym nader *o « ¥®

mitym smaku, poleca lig¢ jako woda krajowa opiece ga;*
i pamieci P. T. lekarzy polskich.

PRZEGLAD LEKARSKI,
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klin. Wochens$chrift Nr. 29. Weis.se>-:
Sclier ber: Przypadek pecherzycy z

Safifhsalber: PrzyezyntSjy do ,etyolygii

— Wiener
slan denlystyki.
przebiegiem.

i skrzydlika.

— Milnchener uied. Wochens$chrift Nr. 29."11ille: O znacho-
dzeniu sie kretka bladego w khjj. Siegel: Badania nad etyologia kity.
Lindejnann: Wykazanie kwasu octowooetowego w moczu. Gierke:
Rezpiieknienie $cian ilteclierza moczowego. Moszkowicz i Steg-
mann: Leczenie przerostu gruczotu krokowego promieniami Roent-
gena. Aleirander: Leczenie choroby. Basedowa antytyrpoidyng Mo
biiisa®pffenlieiinor: Istotna pierwotna perlica otrzewnej u dziecka.
Derlin: Przyczynek do h”enja%>strego ropienia matoda zastoinowg
Biera.

Obecny
niezwyktym
ttuszezyka

e Deutsche med. WjJphensc.hrift Nr. 29. 0 ber1Hnder: Le-
mAdue przerostu gruczotu krokowego. Kionka: Powstawanie i istota
dny. Pfeiffer i Friedbergei Dalsze badania nad przeciwniczem
dziataniem prawidtowej surowicy, Klingmuller: Postepy w leczeniu
fiSiokpl) skérnych. Clopatl: Przypadek nowotworu $edédpicréia po-
myS$lnie leczonego.promieniami Robtgena. .Golin: Pierwotne, nie rze-
zgczkpwe zapalenie cejirki moczowej z uderzajgco wielkg liczbg pratkéw
grypy. Im pens: O miejscowern znieczuleniu.

Redakcya otrzymata. Troys”~eau: La fondation ophlalmologiijuO
Adolplie de Rotschild. Fhss: Badania fizy-kalno-chemiczne wo6d“*1AAztii-
czych normalnych prof. dr. W. Jaworskiego. Simon: 0 nietypowych
i poronnych postaciach przestankowego chromaiiia.

»Sprawozdania tygodniowego o ruchu ludnosci
miasta Krakowa".

W tygodniu 29 (od dnia 16;VII do 22/VII) urodzito sie dzieci: zywo:
clit. 30, dziew, 20; niezywo: .¢ht. 3, dzz 1 — Zmarto: miejscowych:

Wyciag ze

mez. 13, kol). 11; zamiejscowych: me®© 10, kob. 8.

Przyczyna $mierci: 1) niedostateczny rozwdj: miejscowych* |,
obcych —, 2) gruzlica: miej. 5, ob. 4. 8) zapalenie ptuc: miej. —,
ob. 3. 4) ditawiec i btoniciS: miej. —, ob. —. 5, krztusiec: miej.
ob. —. 6) ospa. miej. —, ob. —.7) ptonica miej. —, ob. — 8) odra:
miej. —, ob. —. 9) dur osutkowy: miej. —, ob. —. 10) dur brzuszny:
miej. —, ob. —. 11) czerwonka: miej. —$oH —. 12)- cholera azya-
tycka: miej. —, bb. —. 13) cholera dzieci: miej. 6, ob. 2. 14).eho-
lera swojska: miej. —, ob. —. 15) gorgczka potogowa-: trtigj —, ob. —.
16) zakazenie pr/.yraiineg: miej. —, ob. —. 17) inne choroby zakaZne:
m.iej. —J;-ob. —. 18) clioroby przeniesione ze zwierzat: miej.—, ob.—.

19) krwotok mézgowy: miej. 1j&b. 1. 20) choroby n-arzadn krazenia:

miej. 4, ob, —. 21) nowotwory- miej. 1, ob. 3. 22) inne przyczyny
$niierci naturalnej: miej. 6, ob.4 23) S$mier¢ przypadkowa: miej.
—, 0b. 1. 24) $mieci gwattowna: miej. —, ob. —. liazem : miejsco-

wych 24, obcych 18.

Redaktor odpowiedzialny:

Dr. Allglist Kwitl$lticki.

Najlepsze skutki w niezytach zotadka i pecherza.. ijakotez drég
oddechowych.

Prospekty rozsyta na Zzadanie Brunnen-Unternehinung Krondorf J>ei.

Karlsbad lub tez Generalna reprezentacja dla Galicyi i Bukowiny

Krakéw, Grodzka 48, Lwoéw, Bykstuska 31.

GORZKA WO00A NATURALNA
a j LEP$zySRODEK CZYSZC*-

TInsSr ANDREAS SAXLEHNER erviece



29 Lipca 1905.

Creosotal ,,Heyden* jest

najlepszym $rodkiem prze-

ciwgruzliczym; nalezy go
podawa¢ riaprzemian /. duotalem. Jest on doskonatym wewne-
trznym lekiem przeciwzotzowym. W dulyjch dawkach (10 —15 g.
dziennie, dla dzieci 1—6 g. w 4 czeSciach”;jost pewnie i szybko
dziatajacym lokiem we '“sz.ystkieti ostrych chorobach droég od-
dechowych od zwyktych zaziebien az do najpowiktariszego za-
palenia ptuc. — Creosotal ,,Heyden“ ma czyste wiasnosci
loczniczSjkreozotu, jednak bez jego ubocznych’ wiasnosci zracych,
ztego srnitku i zapachu.

W sprawach septycznych,

— w posocznicy, zaka-

zeniach potogowych (ta-’
kze zapobiegawczo przy porodach), zapaleniu wsierdzia, wa-
gliku, zapaleniu opon mézgowordzeniowych, posoczniczym
i wiewidrowym gos$c¢cu i-hid. — jako rozczyu do wstrzykiwacé
do zyt i do odbytnicy, jako ,,mas$¢ Cred¢égo* do wcierac:
Kotaczyki po 0,05 i 0,25 Collargolu do wygodnego sporzadzania
dawkowanych rozczynéw, do wktadania do ran i t. p.

Probki i piSmiennictwo rozsyta: 2b

Ciiemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Dreznc.

PRZEGLAD LEKARSKI. Nr. 30

19L2. Vyskov-; Sreforny medal wystawy. Vyskov, 1902.

compos. Sodlacka).
Mag*, farm. Franciszka Sed laeka, aptekarza w Kyjove (Gaya) na Mora-
wach, odpowiada swym skiadem i ceng zupoinie wymaganiom ustawy,
a jest znakomitym $rodkiem w gos$écu, dnie, gosécu mieSniowym, w bo-
lesnych cierpieniach narzadu stuchowego, w nerwowych bolach gtowy
i gosécowym bolu zebbéw, przeciw zwiotczeniu miesni po wytezajacej
pracy, dtugich pochodach i wycienczajgcych chorobach, w bolesnych cier-
pieniach nerwéw na tle kitowem, W chorobach zotgdkowych i kobiecych
oddaje liniinentum jako wecierania w zwigzku z oktadami Pricssnitzowski-
mi znakomite ustugi.

(Lin. mentholi chlorof. comp. aptekarza Fr.

Linimentum mentlioli chlorof. comp. jest prawnie
zabezpieczone od nasladowali znakiem ochronnym, obok

podanym i zaregestrowang nakrywka flaszek. Nalezy
zada¢ i zapisywac zawsze wyraznie Liliim. inenth. chlo-
roform. compos. orig. Fr. SedJadka. 155

Sktad gtéwny dla Austro-Wegier précz Czech, Mo-
raw i Slaska Bruno Raabe, Wiede V/I, handol lekéw
i chemikaliéw en gros, Wohrgasse 16; dla Czech, Moraw
i Slagska Milde & Rossler, handel lekéw i chemikaliéw en gros w Pradze.
Ceny: Wielka flaszka K. 2*40, mata K. 1*20° — Zamdwienia lioc./.t3 wy-
syta tie natychmiast. Mniej niz 2 flaszki nie wysyta sie,
— — Lekarze, utrzymujacy apteke domowa, otrzymuja 30% opustu. A

NORMALNE WODY MINERALNE

WEDLUG PRZEPISU

Prof. Dr.

W. JAWORSKIEGO w KRAKOWIE.

(NAUKA O CHOROBACH WEWNETRZNYCH TOM HIL PROF. W. JAWORSKI).

Wyrahia Rzadowo uprawniona fabryka

Wyrabia Rzgéowo uprawniona fabryka

K RZACY i CHMURSKIE30 w KRAKOWIE, ul. $w. Gertrudy Li  (Telef, Nr. 227).

a) Wody normalne zawierajace sktadniki tylko mineralne:

Nr. Woda lecznicza hal.  Nr. Woda lecznicza hal.
| Normalna........ flaszka 54 L 40 X111 Jodowa stabsza . . tlags:. m o, 1 50

| Alkaliczna stabsza . . 30 X111 Jodowa mocniejsza v. 1 50

Il Alkaliczna mocniejsza 35 XIV Bromowa stabsza . 7i - 10

v Stona stabsza . . . 35 XV Bromowa, mocniejsza 7 40

\Y Stona mocniejsza 107 XVI Zelazista . . . % i 40

Vi Alkaliczno-slona 30 XVII  Arsenowa . . Tasi- T9

VI GHaubarska mocniejsza 40 XVIIl Arsenowo-zelazista 50
VIl Glauberska stabsza 30 X1X Dyetetyezna . YA 40

X Magnowa ... 40 X X Kwaskowata . . y2 1 30

X Wapniowa . . . . 40 XX Stotowa normalna . Hi - 30

X1 LitOWa .o 50

b) Wody organiczne lecznicze zawierajgce salicylany:

Nr. hal. Nr. hal.
XXl A, Aqua aicalira eff. mitior numerata 40 XXV D. Ziemna mocniejsza numerowana . . 60
XXl B. Aqua aicalina eff. fortior . . . . 60 XXVI E. Aqua magnesiae eff. numerata . . 40
|[x xiv C. Ziemna stabsza numerowana . . . 40

UWAGA: Dla odr6znienia, godtem wod normalnych jest, na etykietach rysunek ryby ze Btrzatkt).
Rrssztiry podajgce sktad i terapeirtregue stosowanie tychze woéd przesytlamy ua zadanie franko. 151

Stownik lekarski polski

Wielka

Opracowali z polecenia Towarzystwa lekar.
wicz,
wspo6tudziale Tow.
oraz wielu lekarzy i przyroda, poi.

16°,stron X -f 762. Cena w Austryi za egzemplarz trwale oprawny 20 koron, z przesytkg pocztowg 21 koron. W Niemczech za egzemplarz

krak. Prof. Dr. Tadeusz Bro-
Stanistaw Domanski, Leon KrynAski, przy
Wydziatu lek. Tow. przyj, nauk w Poznaniu,
Krakéw, 1905. Naktadem Tow. lek. krak.

Stanistaw Ciechanowski,
lek. warsz.,

trwale oprawny 20 Marek, z przesytkg pocztowg 21 Marek, W Warszawie Rbs. 8,50, z przesytka pocztowg Kbs. 9. 166

Do nabycia wAdministracyi ,PRZEGLADU LEKARSKIEGO",
(Radziwittowska) i we Lwowie.

— W Warszawie sktad gtéwny w ksiegarni

Krakéw, Wielopole 4, oraz w Towarzystwie lekarskiem w Krakowie

E. WENDE i SP.
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Spis lekarzy ordynUchych w miejscach kgpielowych.

Ogtoszenie ptatne.

(Nasladownictwo zastrzezone).

Zdrojowiska krajowe:

Bystra pod Bielskiem (Slask afetr.).
Dr. Jekels, wiasciciel i kierownik Zaktadu.

Cudowa (Kudowa), Slask gorny.
Dr. Brodzki Jan.

lwonicz.

Dr. Domanski Emanuel.
Dr. Gabrylsz~wski A., Doe.
Dr. Riedmiiller li., b. asyst.
oddziatu dermatol, szpit.
Dr. Staniszewski Julian, b. asystent Uniw. Jag-.,

ehir. Dniw. lwow., lek. zakt.
klin. ciur. Uniw. Jag-., lekarz
iw. tazarza w Krakowie.

lek. zakt.

Jaworze (Slask austr.).
Dr.gjzop Zygm., kierdw. Zak}., stale od 1895 w Jaworzu.

Kosow.
(ecznicfl fizykalno-dyetetyezna, otwarta od Maja do kornsa
Pazdziernika.,.

Dr. Tarnawski, kierownik i wiasciciel.

Krynica.
Dr. Aronsohn Julian, Slvrakus“M
Dr. Askenazy Zygmunt, (,Pod Ortem1).
Dr.j.Cercha Maksymilian, (,Domek Szwajcarski*).
Dr. Debicki Klemens, (,Pod Jeleniem 1.
Dr. Ebers, radca ces., kier.
Dr. Kmietowicz Franciszek, (Willa ,Pod Kosynierem1.
Dr. Lewicki Stanistaw, b. asyst, klirriki ginek. TJniw. lwow.
Dr. Wasowicz Zygmunt, (,Pod Ortem).
Dr. Zarzycki Emanuel, (,Witoldowka").

Marycwka pod Lwowem, sanatoryum i zailad wodolecz.
)r. Zakrzewski, kierownik i wiasciciel Zaktadu.

c. k. Zaktadu wodolgezniezeg®. -

Dr.

Dr.
Dr.
Dr.

Dr.
Dr.
Dr.

Mcrszyn.

(Whasnos¢ Towarzystwa lekarzy galicyjskich).
Jasinski Stanistaw, lekarz zakladowy.

Rabka.
Cliolewicz F.

Lang* Otokar, lekarz okr.
Slipiliski Edmund, lekarz zaktadowy.

Rymanow.
Bielecki Ignacy, lek. okr.
Regiec Jan.
Wajgiel Eugeniusz, lekarz zaktadowy.

Swoszowice (kapiele mutowe, siarczane i elektryczne).

Dr.

Dr.

Dr.

Dr.

Dr.

Dr.

Dr.
Dr.
Dr,

Dr.
Dr.

Dr.

Zanietowski J.

Szczawnica.
Gorski Ksawery, lekarz zaktadowy (zi ng w Abacyi).
Illammersclilag Rudolffdom ,pod AttyJa").
Kotaczkowski J.lI kierownik Zaktadu wodoleczniczego)
i pensjonatu na Miedziusiu.
Kruszynski Kazimierz, radca cesarski.
Zulinski Edward, (Willa ,Alma"), (zimg w Meranie).

Truskawiec.
Krzyzanowski E., radeaj eesarski,
Pelczar Zenon.
Praschil Tad.,

lekarz zaktadowy.

b. asystent Uniw. Iwow.r leksjpz zakt.

Zakopane.
Dtuski Raz., Dyr. Sanat. dla piersiowo chorych (4—5g\).
Dtuska Bi‘Oil.,, Sanatoryum (wtorek, czwartek, I$pbota
5-6 g.). '

Zegiestow .
Piotrowski Tymoteusz, lekarz zaktadowy.

li. Zdrojowiska zagraniczne:

Baden pod Wiedniem.
Dr. Kiimmerling Henryk, (tekarz-Polak), Renngasse 3.
Bad Hall (Auslrya gérna).
Dr. Feuerstein Leon, b. a-Mst. Uniw Iw. (,,Villa Sdllradl1).

Biarritz.

Dr. Bohdanowicz A., (Villa Enia) (ziignNizza 11. Bonlv.

Victor lu&p).

Cieplice trenczynskie.
Dr. Fili])kiewicz $., rakarz zaktadowy.
Dr. Wobr, lekarz zakt. (zimg LIISSinpicCOlo).

Franzensbad.

Dr. Steinsbcrg, (,Goldener Brunnen".)..*’

Elpichpnhpi-n

Dr. Bulikowski st, (Villa ,Ploffinge.j 1V)

Wyspa Grado obok Tryestu.

(Kapiele morskie, stoneczne i piaskowe)
Dr. Oransz IV® (Polak), specyalista chor. dzieci i ortopedyi.

Gries [shok Bozen (Sezon: 1/IX—1/VI).
Dr. Nazarkiew icz, kierown. ,Sanatoryumi ,,Sonnenhofu".

Dr.
Dr.
Dr.
Dr.

Dr.
Dr.

Drj
Dr.
Dr.

Dr.

Dr.

. Weissenberg,

Karlsbad.
Biernacki E., docent Uniw. lwow.,
Kaufmann Oskar, (Sprudelstras”jj
Kostecki, (zimg w Abacyi).
Kropf Leon, (Thfeate”-gassee"Minmayall) (przez caty rok).

(HaiM ,Nizza").
»Pasena").,/J

Kissingen.
Chiapowski Fr., radea sanitarny. Prinzregentenstr. 1.
MaciejewslU J., (,Villa Elsittg, ordynuje jak dawniej

Kolberg (Kotobrzeg).

(zimag w Nem).

Marienbad.
Hiirajewicz Wtadystaw, radéatces. (, VilB Wuhnfried").
Knufmann Michat, (,Villa Lissa").
Kwiatkowski St. B. :*,Stadt Hamburg").

Meran. (sezon 1/1Xx—31/Vv.)
. Binder R., kier. i wtasciciel fcfanatoryum ,Stefania".
Nauheim.
Jankowski Fr.
Wiesbaden.

Simon Aleks., (z Warszawy), wtasciciel lecznicy fizyk.



