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I.  Z kliniki clioréb skérnych i wenerycznych
Prof Dra Rosnera.

Rzadki przypadek przepukliny przeponowej *). =

Podat Dr. Ferdynand Obtulowicz,
Asystent tejze kliniki.

Korzystajac z kilkudniowej na naszej klinice obe-
cnosci chorego z ciekawym i rzadkim obrzekiem w oko-
licy boczn¢j klatki piersiowej po stronie lewej, pospieszam
z ogtoszeniem opisu jego cierpienia, zwilaszcza, gdy cier-
pienie dla ktérego przybyt do naszego zaktadu, jako nie-
znaczne, bo ograniczajace si¢ do bolesnegu obrzeku gru-
czotow w okolicy pachwinowej prawej bez jakiegokolwiek
owrzodzenia na czeSciach piciowych, niedtugo go w za-
ktadzie naszym zatrzyma. Ot6z obraz chorobowy, jaki nam
ten chory przedstawia:

Mezczyzna wzrostu wysokiego, lat 27, dobrze zbudo-
wany i odzywiany, okazuje w doln$j potowie bocznej oko-
licy klatki piersiowej obrzek okrggtawy, ktéry dochodzac
do wielkosci niemal na p6t przecietej gtowki dziecka wy-
pukta skore po nad poziom sasiednich zeber. Obrzek ten
jest otoczony dookota tkanka bliznowatag, majacg postad
juzto smug, juzto dotkéw zakles$nietyeh, szczeg6lniej na
granicy gornej wspomnianego obrzeku, gdzie uwydatniaja
sie trzy dotki odgrodzone od siebie szerokiemi wstegami
skéry prawidtowej, a dotki te sg tak zagtebione, ze w nich
wygodnie koniec palca zmieSci6 sie moze. Nadto sam
obrzek na swoOj powierzchni przerzniety jest smugami
tkanki bliznowatej, na 1 cm. szerokiemi, tworzac odwro-
cong gtoske y. Na granicy przodkowej obrzeku widad roé-
wniez w obszarze blisko dwoéch dtoni nieregularng biata
powierzchowng blizne z mnéstwem drobnych czarniawych
punkcikéw, odpowiadajacg w zupeinosci obrazowi, jaki
nam przedstawia wygojone oparzenie w skutek wybuchu
prochu strzelniczego. Obi/ek ten bierze zywy udziat w ru-
chach oddechowych klatki piersiowej, zwlaszcza w swej
potowie przodkowej, ktora sie wypukia przy gtebokim wy-
dechu, a zapada przy wdechu, Wydatnem jest rowniez
pewnego rodzaju falowanie przodkowdj potowy obrzeku ro-
wnocze$nie z tetnem, Kktore tatwo wyczué mozna tamze
Przytozywszy reke. Juz samo ogladanie a tem bardziej

*) Patrz rozprawy nad tym przypadkiem w Krze 15 Przegl.

dotyk poucza nas, ze obrzek ten nie jest w catosci swej
zupetnie jednostajnym, lecz ze niejako z dwdch potdwek
sie sktada, z ktérych przodkowa jest nadzwyczaj podatna
i miekka, w ogole robi wrazenie $ciany miekkiej ograni-
czajacej jaka$ jame; podczas gdy druga potdwka jest zbi-
ta, nie wypukta sie tak widocznie i nie zapada przy ru-
chach oddechowych, a chory doznaje przy macaniu wia-
§ciwego uczucia nieprzyjemnego, lecz ani bolu, ani tech-
tania. Ksztatt tej czesci obrzeku jest okragtawy, a w sa-
mym odcinku gérnym na brzegu jego tylnym wyczu¢ mo-
zna wybitnie przez powitoki migkkie jakby brézde dos¢
gteboka wrzynajacg sie w sam migzsz narzadu tu utozo-
nego. Wymiary catego obrzeku wynoszag w kierunku po-
ziomym 15 cm., pionowym 10 cm.; potéwki za$ tylnej zbi-
t¢j wymiar wkierunku poziomym wynosi 10 cm., aw kierunku
pionowym 8 cm. Przy $ledzeniu blizszem granic samego
obrzeku napotykamy ubytek czesci kostnej kilku zeber, tak
ze z przodu i z tytu obrzeku mozna bardzo wydatnie wy-
maoad konce zaokraglone zeber 6, 7, 8 i 9go, ktére to
odcinki tworzg z przodu ‘tukowate ograniczenie tegoz o-
brzeku, wklestoscig swg zwrdécone ku linii pachowsj. Sam
brz°g dolny zebra 5go okazuje nieréwnosci tuz ponad
obrzekiem, jakby wieby pochodzace od czeSciowej utraty
istoty kostnéj zebra; w wrebie tym zmiesci¢ sie¢ moze wy-
godnie koniec palca wskazujacego,

Odgtos wypukowy Donad czes$cig przodkowg obrzeku
jest bebenkowy, jak nad zotgdiuem lub jelitem grubem,
podczas gdy przy opukiwaniu lekkiem czesci tylnej sty-
sze¢ sie daje wypuk wyraznie sttumiony.

Przystuch wykazuje w cze$ci przodkuwej obrzeku
bardzo wyrazne uderzenia serca i tony sercowe, nadto wy-
raznie udzielone, bo jakby z gtebi pochodzace szmery
oddechowe i kruczenia, jakie sie styszy ostuckujgc zotadek
lub jelita; gdy za$ choremu kazemy sie napi¢ wody, to
wyraznie stysze¢ mozna pluski amforyczne, jak gdyby kro-
ple wody spadaty do pustej beczutki. Po sutym obiedzie
i wypuk bebenkowy ponad czesciag przodkowg obrzeku
staje sie krotszym, jakot6z pluski amforyczne nie maja
tego metalicznego dzwieku, jak na czczo.

Badanie doktadne reszty klatki piersiowej,, jakotez
narzadow w jamie brzusznej umieszczonych, ile moznosci
streszczone, wykazuje co nastepuje:

Poréwnywajgc obie potowy klatki piersiowej z przo-
du widzimy wecale wybitne przyptaszczenie w czesci gor-k
nej po stronie lewej, a cata stiona lewa nie bierze ta



mzywego udziatu w oddychaniu, jak strona prawa. Odgtos
wypukowy po stronie lewej nieco krétszy; sttumienie ser-
cowe poczyna sie od gornego brzegu zebra 4go; uderze-
nie serca widoczne i tatwo wymacalne w 5tém miedzy-
zebrzu na wewnatrz nieco od brodawki piersiowej znie-
ksztatconej skutkiem zbliznowacenia skéry pokrywajacej
obrzek. W linii pachowej poczyna sie wydatne sttumienie
odgtosu wypukowego juz od zebra 4, tj. na 2 cm. prze-
szto powyzej tylnej zbitej potdwki opisanego guza. Z tytu
odgtos wypukowy po stronie prawej jawny i petny w roz-
miarach prawidtowych, po stronie lewdj od kata topatki
zupetnie sttumiony. Ostuebiwanie wykazuje po stronie pra-
wej zupetnie prawidtowe szmery oddechowe, po stronie
lewej tony serca prawidtowe, a szmery oddechowe tylko
w rozmiarach odgtosu wypukowego jawnego Ilub nieco
krotszego, rowniez prawidtowe, w miejscach za$, gdzie
odgtos wypukowy jest sttumiony, stycha¢ zaledwie udzie-
lone szmery oddechowe.

Nadto wypuk w linii pachowej po stronie lewej po-
nizej tylnej potéwki obrzeku nie wykazuje sttumienia, Kkt6-
reby odpowiada¢ mogto $ledzionie, a odgtos wypukowy
bebenkowy ponad czes$cig przodkowa obrzeku przechodzi
wprost w odgtos bebenkowy zotgdka (na granicy +tuku
zebrowego) i jelit. Zresztg stosunki narzaddéw sg zupetnie
prawidtowe. Chory ma apetyt wyborny, nie goraczkuje
wcale i zdolnym jest do wszelkiej pracy.

Juz to samo badanie bez wywiadéw powzietych ze
strony chorego przekonywa nas dostatecznie, ze mamy tu
do czynienia z nieprawidtowem utozeniem czesci zotadka
i Sledziony ktore to narzady dzieki znacznej utracie cze-
§ci kostnej 5 zeber utozone sg tuz pod skérg i tkanka
podskérng, po czesci z nig pozrastane, za 0zem znaczne
smugi bliznowate przemawiajg, i wysterczajg zwiaszcza
przy silniejszych ruchach oddechowych ponad poziom sg-
siednich zeber wypuklajgc cienkie powtoki je ostaniajace.

Zdanie to staje sie tem pewniejszem, ile ze w zu-
petnosci zgadzaja sie z niem i jak najmocniej je popie-
raja wywiady powziete od chorego, Kktére brzmig, jak
nastepuje:

W r. 1873 dnia 3 maja wieczorem Stefan Krajcso-
vich z Yerbo na Wegrzech petnigc stuzbe straznika finan-
sowego w Tapoczy wielkiej miat by¢ z nader bliskiej od-
legtosci ugodzonym od przemytnika kulg karabinowg w sa-
ma brodawke piersiowg po stronie lew¢j. Kula strzaskaw-
szy kilka zeber wyszta na 4 palce ponizej kata topatki
lewej tuz po za linija pachowg tylng, w odlegtosci 15
cm. od brodawki, gdzie dotad wida¢ blizne w rodzaju
dotka zaklesnietego. Kierunek rany postrzatowej byt nie-
mal poziomy, jak to uwidocznia linija tgczagca brodawke
zbliznowaciatg z dotkiem powyzszym. Ze postrzat padt
z nader bliskiej odlegtoSci $wiadczy za tern i blizna po-
wierzchowna z czarnemi punkcikami powyz6j juz opisana.
Chory natychmiast upadt bez przytomnosci, przelezat za-
niesiony na t6zko noc catg w takim stanie, a obudziw-
szy sie nazajutrz plut krwig i czut wyraZnie trzeszczenie
podruzgotanych zeber. Krwotoki ptucne miaty ustgpic
po 2 dniach. 8go za$ maja przedsiewzigeto usunigecie
odszczep6w zeber w ranie sie znajdujacych, przyczem
ogtadzono konce zeber majacych nadal w ranie pozo-
staé. W dwa dni po tym rekoczynie zauwazyt chory,
ze z otworku potozonego na 2 cm. ku zewnatrz od bro-
dawki piersiowej wyptywato po zjedzeniu mleko, wino
czerwone, jaja na miekko ugotowane, jakotez uchodzity
z sykiem gazy szczeg6lniej po napiciu sie wody sodowej;
ze wiec istniata tak zwana przetoka zotgdkowa. Chory
jednakowoz stanowczo twierdzi, ze wtenczas jeszcze nie
zauwazytl tego zbitego obrzeku, ktory obecnie tylng po-
téwke catego obrzeku stanowi i w linii pachowej dostrzedz
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sie daje z taka tatwoscig. Nastepnie okazata sie potrzeba
przedsiewziecia rekoczynu jeszcze po raz 2gi i 3ci z po-
wodu oddzielajgcych sie kawatkow zeber. Dopiero po 3cim
rekoczynie, przy ktérym operator poprowadzit ciecie ksztat-
tu litery y dotad smugami bliznowatemi uwydatnione, za-
uwazyt chory powyzej opisang tylng cze$S¢ obrzeku, ksztat-
tu i wielkosci Sledziony, nieco wiekszej od $ledziony pra-
widtowej.

Chory opu$ciwszy w dniu 17 sierpnia 1873 r. szpi-
tal wojskowy z otwartg jeszcze przetoka zotadkowg i nie-
zagojonemi ranami pooperacyjnemi leczyt sie dalej w do-
mu, a w zimie z r. 1873 na 1874 doczekat sie wreszcie
pozadanego wyniku, tj. ze przetoka zotgdkowa sama sie
zagoita, liczne kawatki zeber powychodzity Ilub zostaty
powyciggane, poczem wszystkie rany sie zabliznity. Od
tego czasu chory czuje sie zupetnie zdrowym, lubo blizna
w dotkach lezacych w linii pachowej po trzykro¢ jeszcze
pekata i znéw sie po krotkim czasie zablizniata.

Wszystkie szczegdty przytoczone co dopiero przeko-
nywaja nas dostatecznie, ze mamy tu do czynienia z prze-
pukling przeponowa, a w worku przepuklinowym miesci
sie znaczna cze$¢ zotagdka i cata sledziona. Pytanie jedna-
kowoz zachodzi, czy worek przepuklinowy wystany jest
nader rozcienczong przepona, czy tez przepuklina ta jest
w scistem stowa tego znaczeniu przepukling przeponows,
to jest, ze przez sztuczny otwoOr w przeponie wysuneta
sie cze$¢ zotadka wraz ze Sledziong do jamy optucnej le-
wej i tutaj przyrosta do poszarpanej S$ciany klatki pier-
siowej ; po wypitowaniu za$ kawatkow zeber 5ciu (od 5—
10), zawarto$¢ worka przepuklinowego uwydatnita sie tern
bardziej wypuklajac skére obecnie ja powlekajaca.

Poniewaz niestety brak nam blizszych danych, szcze-
golniej za$ doktadnej historyi kilkakrotnie przedsiebranych
rekoczyndw chirurgicznych i nastepnego przebiegu choro-
by, przeto nie pozostaje nam nic innego, jak tylko rozu-
mowanie poparte szczeg6tami powzietemi z wywiadow i
i obecnego stanu chorobowego.

Ot6z przychylajagc sie do zdania, ze mamy tu do
czynienia z przepukling przeponowg w dalszem stowa te-
go znaczeniu, czyli raczej z nieprawidtowem utozeniem
zotagdka i $ledziony, jednakowoz zawsze jeszcze ponizej re-
sztek mocno zcienczalej przepony uczepionej w wysokosSci
4 zebra, mozemy sobie caty stan chorobowy w nastepu-
jacy sposob wyttumaczyé: Badany otrzymawszy postrzat
w samg brodawke piersiowg, przyczem kula biegnac w kie-
runku niemal poziomym i strzaskawszy kilka zeber prze-
szyta odcinek klatki piersiow6j, przebyt zapalenie optucnej;
po otwarciu bowiem jamy optucnej tatwo powietrze tamze
dosta¢ sie mogto a skutkiem znacznego zdruzgotania ze-
ber i czeSci miekkich rowniez krew w znacznej moze ilo-
§ci do jamy optucnej naptynaé¢ musiata. Prawdopodobnie
i ptuco samo doznato lekkiego skaleczenia, a za tem prze-
mawiajg mate krwotoki ptucne utrzymujace sie przez dni
kilka, jak to sam chory podaje. Krew i powietrze znaj-
dujace sie w jamie optucnej, nastepnie za$ wypocina ro-
piasta wytworzona przez oba te silne bodzce ugniotty
ptuco lewe, ktore skurczyto sie usuwajac sie ku kregostu-
powi, jak to sie zazwyczaj dzieje przy wysiekach zna-
czniejszych w jamie optucnej powstajagcych tub przy wni-
knigciu powietrza do tejze jamy; nadto i serce zostato
wypartem ku stronie prawej. W $lad za usuwajgcem sie
ptucem posuneta sie wyz6j i przepona a to pod naciskiem
ttoczni brzusznej; w miare za$, jak wypocina zwolna ule-
gata wessaniu, ptuco zndw sie nieco rozszerzyto, serce
wrdécito do utozenia niemal zupeinie prawidtowego, prze-
pona za$ nie zstepowata juz niz6j, gdyz przeszkadzaty jej
przyczemenia nowo wytworzone w miejscu, ktére obecnie
niezwykty obrzek zajmuje, a przyczepienia te tem tatwisj



Wytworzy¢ sie mogty, o ile ze znaczna cze$¢ klatki pier-

siowej byta poszarpang i po usunieciu odszczepéw zeber
powoli ulegata zabliznieniu. Po usunieciu $ciany kostnej
klatki piersiow$j przez wypitowanie czeSciowe 5 zeber

ulegata tSm tatwiej zcieAczeniu cze$¢ przepony tak wyso-
ko uczepiona, pod r.aporem ttoczni brzusznej, gdyz nie
stawiaty juz zapory tuki zebrowe, a tak zwolna wytworzyt
sie worek przepuklinowy zawierajacy S$ledzione i zotadek,
w skitad ktérego jednak wchodzi i przepona nadzwyczaj
rozcienczona; gdyz nie moze ona zadng miarg posiadac
prawidtowej grubosci, ani prawidtowego napiecia, w takim
razie bowiem nie moznaby byto tak dobrze i z takag ta-
twosciag wymacac¢ S$ledziony, a nawet uja¢ ja w catosci,
ani tez nie moznaby mie¢ tego uczucia, jak gdyby S$le-
dziona tuz pod skoérg lezata.

Ze w istocie przepona nadzwyczaj rozdeta i $cien-
czata moze wyscielaé worek przepuklinowy, potwierdza
przypadek opisany przez J. L. Petita (Bardeleben,
Lchrluch der Chirurgie und Operationslehre, Il Bd. s.
910. Berlin 1872.), w ktéorym ogledziny po$miertne wy-
kazaty przepukling przeponowg wsuwajgcg sie w postaci
walca na 4 cale w jame optucny lewej, a worek przepu-
klinowy utworzony byt nie tylko przez optucng i otrzewng
ale i samg przepone nadzwyczaj zcienczals.

Przy tego rodzaju ttumaczeniu obrazu chorobowego
nalezatoby przypusci¢, Zze przetoka zotgdkowa wytworzyta
sie zwolna czy to skutkiem przedziurawienia przepony i
przylegajacej przedniej Sciany zotadka jakim drobnym od-
szczepem zebra, oczywiscie nie zaraz po postrzale lub re-
koczynie pierwszym lub tez skutkiem nadzarcia ropy na-
gromadzonej w jakiej matej zatoce; chory bowiem podaje,
ze dopiero w kilka dni po wypitowaniu zeber po raz pier-
wszy podjetem pojawit sie maleiki otworek na 2 cm, ku
zewnatrz od brodawki piersiowej, ktorym pokarmy piynne
wyptywaty. Juz wtenczas przednia $ciana zotgdka musiata
znajdowaé sie w wysokosci 4go zebra i byé przyczepiong
do obecnej blizny, skoro przebicie zotagdka nie sprowadzi-
to znacznego oddziatywania ze strony otrzewns$j; chory
rowniez nie przypomina sobie weale groznych objawéw
zapalenia otrzewnej.

Za ttumaczeniem tego rodzaju catego obrazu cho-
robowego przemawiatby obecnie najbardziej moze ten kwi-
tngcy stan zdrowia badanego, jakotez brak wszelki naj-
mniejszych dolegliwo$ci ze strony przewodu pokarmowego
obok znakomitego apetytu, jakim badany nasz poszczycié
sie moze. Brak tu wszelkiego pierscienia uciskajgcego zo-
tadek, jak to sie w przepuklinach w Scistem tego stowa
znaczeniu nieraz zdarza, brak jakiegokolwiek ucisku bo-
cznego ze strony przepony odgrywajacej tak znakomity
role w ruchach oddechowych.

Zaroéwno jednak jasno i zgodnie ze szczeg6tami hi-
storyi choroby i obecnego badania chorego ttumaczy nam
powstanie przepukliny przeponows$j nastepne rozumowanie,
ktére zalicza przepukling te do rodzaju przepuklin prze-
ponowych w $cistem stowa tego znaczeniu. Przy postrzale,
ktory zrzadzit tak znaczne spustoszenia nie tylko w cze-
§ciach miekkich bocznej okolicy klatki piersiowej, ale i
w cze$ciach j¢j kostnych tatwo nastgpi¢ mogto obrazenie
przepony, jezeli juz nie przez sama kule w chwili wyde-
chu, to przynajmniej przez odszczepy kostne. Przez szczeli-
ne w ten sposob powstatag nie dostaty sie jednak natych-
miast trzewa brzuszne do jamy optucnej, bo nastepstwem
podobnéj sprawy jest nagte uwiezgniecie przepukliny prze-
ponowej i prawie zawsze $mier¢ chorego. Szczelina ta
mogta nawet chwilowa sie zablizni¢ i dopiero pod naci-
skiem ttoczni brzusznej wypukla¢ sie coraz bardziej, lub
téz szczelina ta niezablizniona rozszerzata sie coraz to
mocniej pod naporem trzew brzusznych, i w ten spo-
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s6b zwolna wytworzyta sie¢ prawdziwa przepuklina prze-
ponowa, ktéra uwidocznita sie tern lepiej, gdy czes$¢ tu-
kéw zebrowych przez wypitowanie usunieto. Szczelina roz-
szerzona W znaczny otwor nie uciskata potem trzew
z tego zwilaszcza powodu, ze miesieA przepony straciwszy
skutkiem wypitowania 5 zeber silny punkt przyczepienia
(chociaz przyczepdw przepony przy wypitowaniu nie trzeba
byto oddziela¢) pozostat w pewnym stopniu zwiotczenia
po stronie lewe;j.

Za tem ttumaczeniem przemawia szczeg6lniej z obe-
cnego obrazu chorobowego tatwo$¢ w wymacaniu brze-
géw $ledziony, w ujeciu jej w catosci, nadzwyczaj eien-
ka $ciana stanowigca przodkowg cze$¢ obrzeku i nalezaca
do zotadka, nadto tatwe powstanie przetoki zotgdkowej,
skoro zotadek bezposrednio do $ciany poszarpanej Klatki
piersiowej przylegat. Co do udziatu w ruchach oddecho-
wych, to z powodu tak znacznie zmienionych stosunkéw
utozenia tych trzew, jakotez zmian chorobowych prze-
pony samej w kazdym razie, zadnego zehA wniosku na ko-
rzy$¢ pierwszego lub drugiego zapatrywania wyciagnaé
nie podobna.

Tego rodzaju ttumaczenie obrazu chorobowego w na-
szym przypadku doznaje réwniez poparcia ze strony lite-
ratury odnoszacej sie do przypadkéow przepuklin przepo-
nowych, a z pominieciem wielu innych pozwole sohie
przytoczy¢ przypadek opisany réwniez w podreczniku do
Chirurgii napisanym przez Bardelebena (Tom 3, str. 910).
Pewien robotnik doznat przy zasypaniu ztamania 5 zebra
prawego w samym jego $rodku; wkrétce potém poczat sie
uskarza¢ na duszno$¢ i silne béle w prawej potowie klat-
ki piersiowej; rozpoznano Pneumo-Hydrothoraz. W 14
dni nastgpita $mier¢ wsrod objawéw dusznosci, a przy o-
gledzinach pos$miertnych znaleziono przepone po stronie
lewej wysunietg do wysokosci 5go zebra, w praw¢j za$
jamie optucnej jelito grube, ktore sie wsuneto przez szcze-
line w przeponie, nadto niemal caly zraz watroby. Prze-
puklina ta nie miata zadnego worka osobnego, nie mozna
byto réwniez wysledzi¢ zadnych zrostow.

W naszym przypadku trudno stanowczo o$wiadczy¢
sie za pierwszym lub drugim rodzajem ttumaczenia opi-
sanego powyzej zjawiska chorobowego, lepisj wyswieci¢
go moze zdotajg doktadniejsze szczegdty samych rekoczy-
néw chirurgicznych, jakotez dalszego przebiegu choroby.
W kazdym razie przypadek ten nalezy do wyjatkowych
w literaturze lekarskiej.

1. Zapiski kazuistyczne.

Podat Dr. Z. Krowczynski we Lwowie.

I.  Framboezyja.

(Dokonczenie.)

Przystepujac do pierwotnego zadania powtérzymy,
ze definicyja Framboezyi podana przez Sauvagesa da sig
zustésowaé w zupetnosci do opisanego przypadku, bo znaj-
dujemy wybujatosci brodawkowate, ktére sg barwy
sinawo-czerwonej (skutkiem zastoju zylnego) i pokrywaja
skore nieowrzodziatg. Choroba ta bedac przy-
rzutowg, niewatpliwie mogta sie udzielac¢, a le-
czenie rtecia byto bardzo skuteczne, jednem sto-
wem przytoczona historyja chorobowa zaspokaja wszystkie
wymagania deSnicyi, a przeciez nikt nie bedzie poczyty-
wat brodawkowatych wybujatosci za jaka$ chorobe odre-
bna, ale kazdy przyzna¢ musi, ze te wybujatosci sa tylko
objawem kity, ktora nie zbyt czesto taka posta¢ przybie-
ra. Po tem, co dotagd powiedziatem, zdaje mi sig, ze nie



zadziwi czytelnika przypuszczenie, iz chorobe nazywang
przez starszych autorow ,Framboezyja" nalezy najprawdo-
podobnis$j odnie$¢ do rubryki zmian kilowych. Méwie ,naj-
prawdopodobniej”, bo apodyktycznie te kwestyje rozwigzac
moga tylko badania geograficzno-patologiczne, czy opisy-
wana na zachodnich wyspach indyjskich, jakotez w Afryce
i Ameryce odrebna choroba, zawsze pod postaciag wybuja-
toSci przebiegajaca, jest wytgcznie Kkitg, czy moze i inne
choroby, w przebiegu ktorych wybujatosci powstajg, zali-
czano do Framboezyi.

Przejdzmy teraz do dowiedzenia, ze brodawkowate
wybujatosci nie tylko bywajg objawem Kkity, ale Zze je cze-
sto napotykamy i w innych chorobach, a przeto, ze objaw
ten nie powinien znalezé miejsca w systemie dermatologi-
cznym. a nazwe Framboezyi nalezatoby, jak radzi Kaposi,
zastapi¢ okresSleniem papillomatosum dotgczajac je do na-
zwy choroby, w przebiegu ktérej powstajg wybujatosci
brodawkowate.

Wedtug definicyi Sauvagesa nie nalezg witasciwie
przypadki, ktére opisze do Framboezyi, bo nie majg wszyst-
kich wiasnosci przez Sauyagesa zadanych, jak np. nie sg
przyrzutowe, ani sie przy spotkowaniu nio udzielajg, a
wreszcie nie ustepujg przy leczeniu rtecia.

W pierwotném jednak brzmieniu nie utrzymata sie
definicyja Framboezyi do naszych czaséw, do ktorej roz-
poznania wystarczajg obecnie wybujatosci brodawkowate.
Opisane ponizej przypadki majg na celu wykazaé, ze ble-
dnem jest dopiero co przytoczone zapatrywanie.

Chora*), 20 lat liczaca, rodzicow miata zdrowych
(ojciec zmart na zimnice, matka zyje zdrowa). W 2gim
roku zycia miata 2 ropnie na rece lewej, Kktore pozosta-
wity po dobrowolnem peknieciu mocno $ciggniete blizny.
Odtad miewata wyrzuty skoérne na barku, przedbarku i
udzie prawem, ktoére powstawaly z guzkéw, powiekszaty
sie przez zlanie, ropiaty, a wreszcie goity sie zostawiajac
cieniuchne blizny, zresztg byta zupeinie zdrowa. Przed
3ma laty dostrzegta na wielkim palcu u reki prawej dro-
bne guzki, ktére powiekszajgc sie, ulegaty rozpadowi i
tworzyty wrzody rozmaitej wielkosci, tatwo krwawigce i
wydzielajace wiele ropy, a zniszczenie skoéry tak postepo-

wato, ze w péttora roku palec wielki zupeinie byt znisz-
czony. Po 8 — 10 miesigcach spostrzegta chora, ze tej
Bamej sprawie chorobowej ulega palec wskazujacy, pdzniej

$redni, nareszcie pierScieniowy, a nakouiec
Rownoczes$nie wytwarzaty sie guzki
wnetrznej powierzchni przedbarku i
wreszcie ustgpito bez leczenia, a miejsce jego zajeta bli-
zna, ktéra $ciggajac sie skrzywita reke w stawie przed-
barkowo-nadgarstkowym tak, ze obecnie jest pod katem
rozwartym ku wewnetrznej powierzchni przedbarku, a za-
razem na zewnatrz pochylong. Wdwczas wystapity tez wy-
rzuty na barku i udzie prawem, pdzniej na goleni i sto-
pie prawej, a najpdzniej na policzku prawym (od niespet-
na roku).

W chwili wstgpienia chorej do szpitala, stan jej byt
nastepujacy: Osoba dobrze odzywiana, czerstwa, silnie zbu-
dowana. Na policzku prawym skéra od potowy dtugosci
zwacza, az do wewnetrznego kata ocznego mocno zaczer-
wieniona, nieco zgrubiata i pokryta juzto tuskami, juzto
strupami, pod ktéremi skoéra przedstawia powierzchowne
owrzodzenie wielko$ci soczewicy do lasoli. Gdzie niegdzie
za$ pokrywajg strupy lekko przeroslag warstwe brodawko-
wa skory, nieco saczacg. W S$rodku tego nacieku spostrze-
gamy czerwonawo-niebieskawg blizne $wiezg, w tej za$§ 3
mate guzki mocno czerwone, wielkoSci prosa, ktére juz

maty palec.
na nadgarstku i we-
dtoni. Owrzodzenie

*) Przypadek przedstawiony w Tow. lek. galic.
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podczas obserwacyi sie¢ wytworzyty; podobne guzki rozma-
itej wielkosci znajdujemy i w obwodzie nacieku. Reka pra-
wa jest, zupeinie znieksztatcona, cata odnoga mniej roz-
winieta niz lewa, obwo6d barku o 112", a przedbarku o
1" mniejszy, niz odpowiedni obwéd lewej odnogi. Zamiast
kciuka napotykamy szczatkowa cze$§¢ kosSci z ostatniego
cztonka palcowego, pokrytg skorg, ktéra utrzymuje szcza-
tek paznogcia w postaci cienkiej i nieregularnej ptytki ro-
gowej. Pomiedzy koScig $rédreczng a szczatkami cztonka
palcowego jest skdéra mocno skurczona i zmieniona w bli-
zne. Ruchy czynne zupetnie niemozliwe, a bierne prawie
zadne. Palec wskazujacy niemal w 13 czesci zro$niety
z palcem nastepnym, réwnie jak ostatni z pierscieniowym,
Bktada sie z catego lgo cztonka i wiekszej czesci drugie-
go, wszystkie za$ czionki palcowe u tej reki stabiej sa
rozwiniete, niz u reki lewej. Powierzchnia palca wskazu-
jacego jest pokryta strupami, pod ktéremi warstwa bro-
dawkowa jest przerosla; po oddzieleniu strupéw powstaje
poprzeczna rozpadlina, tatwo krwawiaca, ztozona z prze-
rostych brodawek, a w jej gtebi wysledzi¢ mozna zgtebni-
kiem ko$¢ obnazong, ktérej cze$¢ wyciagnieto przy bada-
niu kleszczykami. Trzeci palec podobny, posiada na skoé-
rze ptytke rogowa, jako szczatek paznogcia. Na palcu
pierscieniowym i matym zmiany sa mniejsze, sktadajg sie
bowiem z 2go cztonka i szczatkéw 3go. Oprécz blizn na
nadgarstku i ptaszczyZznie zewnetrznej przedbarku z cha-
rakterystycznemi guzkami, wielko$ci ziarn prosa lub socze-
wicy, zywo czerwonemi, z ktérych niektore sg pokryte tu-
skami, widzimy tak na zewnetrznej, jak i wewuetrzuej po-
wierzchni przedbarku gtebsze nacieki rozlane, pokryta
tuskami, tatwo oddzieli¢ sie dajacemi, a pod niemi skore
mocno zaczerwieniong, saczaca, lub brodawkowato prze-
rostg, i w obwodzie nacieku mate guzki, zlewajgce sie
miejscami. Takie same zmiany spostrzegamy na tokciu i
barku. Tutéw jest zupeinie wolny. Na udzie prawem sg
zmiany podobne, jak na odnodze go6rnej, mianowicie na
powierzchni wewnetrznej uda, podobniez na wewnetrznej
powierzchni goleni. Nad prawym stawem goleniostopowym
lezy w okoto blizna rozlegta, 2'/2" szeroka (z czego | 1,"
na stope, a 1" na golen przypada), ktérej obwdd tworzy
wal z bardzo gtebokiego nacieku powstaty, pokryty gru-
bemi strupami, pod ktéremi liczne rozpadliny, powstate
skutkiem wybujania tkaniny skéry w postaci igielkowalyck
brodaweczek rozmaitej dtugosci, koloru blado-ré6zowego,
lub skéry prawidtowej. Najdtuzsze i najgrubsze bro-
dawki znajdujemy na Bpodzie stopy i w okolicy
§ciegna Achillesowego, gdzie dochodzg do cala
dtugosci; pomiedzy niemi znajdujemy ciecz ropiastg, po-
chodzaca z powierzchownych owrzodzeu skoéry, ktére sa
rozrzucone miedzy gromadkami brodawkowatych wybuja-
losci. Ostatnie wyrastajg z nieowrzodzonej sko-
ry. Odnoga dolna lewa jest zupeinie wolna, z wyjatkiem
nacieku podobnego, jak na stopie prawej, wiel-
kosci talara, nad kos$cig skokowa, ktory caty
jest zasiany brodawkami igietkowatemi, zna-
cznie jednak krétszemi od tych, co sie na stopie
lewej ZDajdujg.

Bardzo podobny przypadek do opisanego znajduje sie
obecnie na oddzieie, na ktérym jestem czynnym, z tg tyl-
ko réznica, ze wybujatosci brodawkowate zajmuja znaczniej-
szg przestrzen, bo prawie calg przednig i zewnetrzng pta-
szczyzne goleni prawej. Rozpoznanie danego przypadku
nie przedstawiato trudnosci; brzmiato ono: Lupus exfoliat.
et exulcer. facici dextrae, tubereul. extrem. infer. sinist.
hypertropli. papillom. pedis sinistri et dorsi pedis dex~
tri. (Framboesia luposa.)



"Wprawdzie znieksztatcenie
kéw wraz z ko$¢mi mogta nasung¢ w pierwszej oliwili
watpliwosci, ktore ustgpi¢ musiaty [0 doktadnem zbada-
niu i to tem bardziej, ze cechujgce toczeh guzki znajdo-
wano tak na twarzy, jak i na obu odnogach; a wreszcie,
komuby obraz przedmiotowy nie wystarczat do rozpozna-
nia, ten znajdowat punkt oparcia w przebiegu i trwaniu
choroby. Ztad bynajmniej nie wynika, jakoby rozpoznanie
tocznia zawsze byto tatwera i owszem przedstawia ono
tak wielkie niekiedy trudnos$ci, ze nawet najbieglejsi der-
matologowie szukajg pomocy w trwaniu i przebiegu cho-
roby, ktéry, jak wiadomo jest znacznie wolniejszym w to-
czniu, anizeli w Kkile, z ktérg najczesSciej bywa mieszany.
Ta trudno$¢ usprawiedliwia dziwne niekiedy wymysty le-
karzy, ktore majg stuzy¢ do utatwienia rozpoznania to-
cznia, do jakhh np. nalezy jakos¢ blizny; te majg by¢
biate, cienkie i réwne po toczniu, gwiazdkowate i osrod-
kowo rozgatezione po zmianach kitowych, a nierdwne,
wciggniete i lejkowate po zmianach zotzowych. Jaka war-
to$¢ rozpoznawcza maja blizny, to udowodnit Hebra (Wie-
ner allg. mcd. Aeitung. 1861. Nr. 2 i 8.), ktérego zdaniem
w wyjatkowych tylko razach mozna z jakosci, ugrupowa-
nia, umiejscowienia i ilosci blizn z prawdopodobienstwem
domys$la¢ sie zmian, ktore blizny poprzedzity. Réwnie nie-
witasciwg jest rzeczg postugiwaé sie przy rozpoznaniu to-
cznia ajtyjologija, o ktérej wiasciwie dotagd mc nie wie-
my, bo ze toczen zdarza¢ sie moze u zotzowych, to by-
najmniej nie dowodzi, aby zotzy go wywotywaty, albowiem
nie brakuje spostrzezen, w ktérych ani $ladu z.olzéw nie
byto (do jakich opisany przypadek nalezy) mimo bardzo
rozprzestrzenionego toiznia. O ile usprawiedliwionem jest

palcow i utrata czton-

twierdzenie, ze pomiedzy Kkita a toczniem nie ma zadne-
go zwiazku, co stanowczo twierdzi Neumann na tej pod-
stawie, ze szczepienie Kity u chorych z toczniem dawato

wypadki dodatne, to wskazujg doswiadczenia Bouleya i
Schneppa (Auspitz: SypMUtisches Contagium. Wien 1866).
ktérzy z dodatnim wynikiem szczepili chorych dotknietych
p6zng Kkitag. Z drugiej strony spotykamy sie z twierdze-

niem, ze kila i toczen sa w bardzo S$cistym zwigzku, a
mianowicie, ze czesto rodzice, ktorzy kite przebyli, te
chorobe pod postacig tocznia dzieciom przekazujg. Oba

przytoczone twierdzenia wymagajg dowodéw, a dopoki tych
spostrzezenia nie dostarcza, najwygodniej przyznaé sie do
tego, ze o zwigzku miedzy rozmaitemi zakazeniami krwi
a toczniem mc nie wiemy. Ale wrdéémy jeszcze na chwile
do cech rozpoznawczych tocznia. Do tych nalezy zdaniem
niektdrych lekarzy leczenie na prébe. Przesad bardzo
rozpowszechniony miedzy lekarzami, ze w watpliwych ra-
zach o jako$ci choroby, a zwlaszcza, czy choroba jest kilg
lun toczniem, decyduje leczenie na prdébe, pocigga za so-
ba czesto bardzo niemite nastepstwa. Okaze sie rte¢ sku-
teczng, to watpliwy przypadek jest kitg, a jeSli leczenie
byto nieskuteczne, w takim razie nie ulega kwestyi, ze
nie jest kitag. To post tioc, ergo propter hoc utatwia nie-
stety nawet bardzo trudne rozpoznania. Dwukrotnie spot-
katem sie z szumnem rozpoznaniem Phthisis syphilitica,
ktére zrobiono na tej podstawie, ze chory przed Jaty prze-
byt kite; aby przekonaé sie o prawdzie zalecono leczenie
przeciwkitowe, na ktore chory tem chetniej sie zgodzit,
bo mu ,szankier w gardle'- mocno dokuczat. Tym razem
jednak leczenie to na probe zawiodto, a sekcyja wykaza-
ta, ze chrypke nalezato ttumaczyé owrzodzeniami wigzadet,
a sttumienie odgtosu ptucowego rozpadem jego. Do jakich
ninkonsekwencyj rozumowanie o probnem leczeniu prowa-
dzi, uwidocznie na przyktadzie. Th. Yeiel (Yiertdjahres-
schrift fur Dermatol, a. JSyphU. 1876. "2 lift.) np. po-
daje z bardzo dobrym skutkiem odwar Zittmana w wy-
prysku ogdlnym; tenze sam lek podajemy i przeciwko

201

kile, rowniez z bardzo dobrym skutkiem;
razitby sie ten na $miesznosc,
mywa¢ na podstawie
jest objawem Kity.

Nie chcac zbytecznie nuzy¢ czytelnika, opisze w krét-
kosci dwa przypadki, ktore odznaczaty sie brodawkowate-
mi  wybujato$ciami, a ktdrym nazwe Frumhoesia nadac
mielibysmy prawo.

a czyz nie na-
ktoby dzisiaj chciat utrzy-
skutecznosci odwarn, ze wyprysk

M. Z., lat 43, Zonaty, ojciec trojga dzieci zupetuie
zdrowych, z zawodu urzednik, w dzieciectwie przebyt odre;
odtad me chorowat. Stuzac w wojsku przebyt trypra, na
ktéry kilka tygodni byt leczony w szpitalu wojskowym.
Choroba obecna miata wystgpi¢ przed dwoma laty, po po-
przednim bolu 6cz i wdéwczas ograniczata sie do tej cze-
Sci skory posladka, ktéra pokrywa guz kosSci siedzeniowej
lewej. Z jakiego powodu powstata choroba nie wie; zdaje
mu sie jednak, ze mogt ja wywotaé energieznem drapa-
niem, ktordm poskramiat u.ezno$ne swedzenie, doknczajgce
najwiecej w chwili zasypiania. Chory wzrostu S$redniego,
dobrze zbudowany, miernie odzywiany; cera twarzy bla-
da, bt Sluzowe niedokrewne. Gruczoty ka”kowe i barkowe
wcale nie obrzekte, na piersiach rozlegta blizna po spa-
rzeniu. Gruczoty pachwinowe po lewej stronie ciata powie-
kszone, najwiekszy wielkosci orzecha laskowego, nie zbyt
twarde, niebolesne. Skéra posladka lewego poczawszy od
krawedzi ko$ci grzebieniowej, az do pierwszej uda, ja-
kotéz z jednej do stosu kregowego, a z drugiej do linii,
ktéra wyobrazamy sobie w przedtuzeniu uda ku tutowiowi,
pokryta grubg warstwg strupéw, w rozmaitych kierunkacti
popekang. Gdzieniegdzie za$ brakuie strupa i tam wi-
dzimy albo tylko mocno zaczerwieniong i lekko obrzekta
skore, albo pokrytg cienkienn warstwami przyskoérka, pod
ktoremi skdéra zaledwo Jekko zaczerwieniona. Ze szczelin
strupa wydobywa sie ciecz brudno szarawa, a po zdjeciu
onego znajdujemy nastepujacy obraz; Skora na calej prze-
strzeni mocno czerwona, pokryta licznem, brodawkowate-
mi wybujato$ciami, przewaznie w gromadkach utozonemi;
gromadki te zajmujg rozrn»ite przestrzenie skéry od wiel-
kosci centa do dioni, a sktadajg sie z brodawek v pod-
stawy nieco szerszych a 74 cala diugosci majacych. Nie
wszystkie brodawki w jednej gromadce sg réwnej dtugosci
jak i grubosci, a pomiedzy niemi znajdujemy resztki cie-
czy pod strupem sie znajdujacej, ktéra pokrywa podstawy
silnie czerwonych brodawek. Pomiedzy gromadkami, jak ré-
wniez i rozsianemi brodawkowatemi wybujatoscian skéra
zaczerwieniona wydziela ciecz surowiczg. Gruczoty w pa-
chv inie prawej bardzo nieznacznie powiekszone, na praciu

zadnej blizny, na skérze obu goleni wida¢ rozszerzone
nieco zyly. Stan wewnetrznych narzedz. prawidtowy'. Od
kilkunastu miesiecy nie leczyt sie chory zupeinie, bo mu

choroba nie dokuczata i tylko niewygodnag byta przy sia-
daniu, przyczem chwilowo bdl donuczal. | obecnie bytby
nie zgdat rady, lekarz bowiem, do ktdérego sie chory w pier-
wszych chwilach zgtaszat, kazat mu te chorobe pielegno-
waé bo ona odcigga zte sok* od o6cz, ktdére rzeczywiscie
od czasu wystgpienia obecnego cierpienia zupeinie go nie
bolag. Zmusita go jednak do tego zona, ktérej nie na reke
byto zanieczyszczanie bielizny i chciata sie upewnié, czy
choroba nie udzieli sie dzieciom.

¥XTidzagc po raz pierwszy te brodawkowate wybujato-
§ci i nie znajgc jeszcze wywiadéw, pomyslatem sobie,
czy one nie sg objawem Kity; zapewniwszy sie jednak, ze
chory nigdy nie byt zarazony i nie znalaztszy Zzadnych
zmian, ktoéreby potwierdzaty przypuszczenie co do Kkity,
polecitem choremu oktady z ttuszczu dla oddzielenia stru-
péw. Przekonawszy sie, ze ttuszcz me wpltywa na zmniej-
szenie wybujato$ci (co z géry przewidzie¢ mozna byto),



chociaz usungt saczenie skéry i sprawit, ze wybujato-
$ci nie byly tak zywo czerwone, jak pierwotnie, zapropo-
nowatem choremu cze$ciowe przyzeganie kwasem octowo-
chlorowym, na co chory bardzo chetnie sie zgodzit. Nie
chcagc choremu wiele bélu sprawiaé, wypalatem czesto a
lia matych przestrzeniach, zadawalajac sie najzupetniej wy-
padkiem leczenia, ktére w okresach miedzy przyzeganiem
ograniczato sie do przyktadania przylepca rteciowego. Po
trzynastotygoduiowem leczeniu znikty wybujatosci, a miej-
sce ich zajety lekko przerosle blizny, ktére do dnia dzi-
siejszego niezmiennie sie utrzymujga.

Umiejscowieniem od przytoczonego przypadku
rozuiat sie nastepujacy:

P. G., lat 31, pomocuik aptekarski, nigdy nie choro-
wat, a przedewszystkiem uigdy nie przebywat kity. Przy-
pomina sobie, ze od pierwszej miodosci pocity mu sie zna-
cznie stopy a szczegOlnie piety'. Od kilku lat uzywat on
mieszaniny atunu ze skrobig przeciwko potom stép; dowie-
dziawszy sie jednak, ze wstrzymanie potéw ma bardzo
szkodliwie oddziatyiva6 na organizm, zaniechal uzywania
atunu. Wkroétce jednak ku wielkiemu niezadowoleniu prze-
konat sie, ze mu stopy zupetnie sie nie poca z wyjatkiem
lewej piety. Pocenie sie piety w lecio byto tak znaczne,
ze niekiedy skéra pekata i z peknie¢ saczyta sie krew;
woéwczas doznawat chory bélu przy stagpaniu, mimoto je-
dnak nie zasiegat rady lekarskiej, ale byt zadowolony z o-

wy-

kazania sie potu i z niemitych jego nastepstw. Pragnac
to pocenie sie utrzymaé, nie moczy) przez dwa lata (!)
n6g obu, az wreszcie po diuzszym czasie spostrzegt, ze

pieta mu sie ,zastrzepitau i wygladata, jak gdyby ,powy-
rastaty cienkie brodawki*. | teraz jeszcze pocenie sie tej
piety byto znaczne, a niekiedy saczyta sie krew z pekniec
skoéry. Poniewaz stgpanie stawato sie z kazdym dniem bo-
le$niejsze, postanowit chory zasiegnaé¢ rady lekarskiej.
Obraz piety w chwili przedstawienia sie chorego, byt na-
stepujacy: Cata pieta lewa pokryta bardzo licznemi bro-
dawkowatemi wybujato$ciami, ktére u podstawy sg szersze,
koloru skoéry prawidtowej, a wielko$¢ najdiuzszych wybu-
jatosSci nie przenosi cala. Skrobigc dtuzszy czas po wy-
bujatosciach, daje sie przyskérek zeskroba¢ i wdwczas
spostrzegamy brodawki barwy W*(W-r6zowej wyrastajace
z prawidtowej skory, na ktérej procz tego widaé 2 po-
dtuzne pekniecia warstwy przyskorkowej. Bedac przekona-
ny, ze opisany przypadek nie odrdéznia sie chyba siedziba
od poprzedzajgcego, zaproponowalem przyzeganie, ktére
uwienczyt skutek zupetny, albowiem w miejscu brodawek
pozostaty bardzo ptytkie blizny. Zapewne, ze ciekawg by-
toby rzecza badanie drobnowidowe w dwo6ch ostatnich
przypadkach, ktérego przedsigebra¢ juz dlatego nie mogtem,
ze zaden z chorych na wyciecie zajetej skéry pozwolié
nie chciat.

W obu przypadkach kierujac sie zdaniem Kaposie-
go rozpoznatem Dcrmatitis papillomaformis, przypusz-
czajac, ze w pierwszym przypadku zalegajgca wydzielina
wypryskowa skoéry byta przyczyng wybujatosci, a w dru-
gim draznienie powstajgce skutkiem zalegania i rozktadu
potu. | w obu dopiero co przytoczonych przypadkach, ro-
wnie jak w przypadku opisanego tocznia, brodawkowate
wybujatosci byly znaczne; watpliwa atoli, czy je nalezy uwa-
za¢ za chorobe swoistg lub czy majg one cokolwiekbadz
wspdlnego miedzy sobg, z wyjatkiem wybujatosci brodaw-
kowatych. Zestawiajac te choroby w przebiegu ktérych bro-
dawkowate wybujatosci najczesciej sie pojawiajg, a temi sg
kita, toczen, figobwka, rybia tuska, wrzody goleniowe, kiyk-
ciny S$piezaste etc. widzimy, jak chorobom najréznoro-
dniejszym nadawano wsp6lne miano dlatego, ze jeden ob-
jaw byt wszystkim wyliczonym chorobom wspélny, a mia-
nowicie wybujatosci brodawkowate.
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Badania drobnowidowe Framboezyi okazaty, ze we
wszystkich razach znajdujemy proces chorobowy w utka-
niu skéry a przewaznie w warstwie brodawkowsj, czyli,
ze obraz ten jest przewtocznem zapaleniem skéry z wy-
twarzaniem tkanki tgcznej, ktore towarzyszy¢ moze najro-
znorodniejszym chorobom.

Reasumujac wszystko, co dotad powiedziatem, mnie-
mam, ze slusznem jezt zdanie Kaposiego, ktory proponu-
je, aby nazwe Framboesia wykluczy¢ z uktadu dermato-
logii, bo nie oznacza ona choroby odrebnej, ale jest ob-
jawem wielu chorobom wspdlnym, a dla okre$lenia wybu-
jatosci przyja¢ nazwe papillomatosum, dodajac takowg do
nazwy choroby.

11  Oceny i wyciagi.

Prof. Fischer we Wroctawiu. Afazyja z przestrachu.

Przed Kilku laty zestawit Kohts przypadki choro-

by, ktdére sie zdarzyty z przeleknigecia podczas bombar-
dowania Strasburga; jednak przypadku afazyi wowczas
nie byto. F. leczyt dozorce kolejowego lat 32 liczacego,

z powiatu gnieZnieniskiego, Kktéry krepowany przez czworo
ludzi i duszony powrozem, nie stracit wprawdzie samo-
wiedzy i zdotat na piSmie zda¢ sprawe ze zdarzenia, je-
dnak stowa nie mégt wypowiedzie¢. Czynnosci zmystowe
i pamie¢ nie upos$ledzone; na gtowie nie byto sladu obra-
zenia, ani tez nie znaleziono objawéw porazenia na twa-
rzy lub odnogach. Po 14-dniowem uzyciu bromku potasu
i dobrem zywieniu sie chory powoli odzyskat mowe. F.
wyklucza stanowczo symulacyjg. Literatura nie zna podo-
bnego przypadku; jako przypadek przeciwny przytacza F-
z historyi syna Krezusa, ktory pod wptywem niebzpieczeustwa
ojcu grozacego odzyskat nagle mowe dawno utracong,
oraz z Pisma $w. Zacharyjasza, ktory gdy jemu i sedziwej
matzonce zwiastowano narodzenie sie syna stracit nagle
mowe, a p6zniej nagle ja odzyskat. (D. mcii. Wach. 1S77.
Nr. 16.) ' L. B.

Nothnageli Yallender. Powstrzymanie napadu
padaczkowego.

O bardzo prostym $rodku
padaczkowego doniést Nothnagel w41 Nrze Beri. klin.
Woch. 1S76- Jest nim sdl kuchenna, a dowiedziat sie o
tern od pewnej chorej, ktora za zblizaniem sie wietrzyka
wychodzacego od zotadka i posuwajgcego sie ku goérze
(wzdtuz nerwu biednego), potykata kazdg razg gars¢ miat-
kiej soli kuchennej i nie podlegata napadowi. Powstrzy-
mywanie napadu w razie wietrzyka poczynajgcego sie u
konczyn, mianowicie przez mocne S$ci$niecie odnogi, byto
od dawna znanem; nie znano jednak $rodka powstrzyma-
nia napadu, w razie wietrzyka, majacego zrédto nie w o-
brebie odnég. Nothnagel skutek ten tlumaczy sobie
silnem zadraznieniem czuciowem (sensible Tleisimg), spro-
wad/.onern potknieciem znaczniejszej ilosci soli kuchennej,
dotykajacem w potyku i zotgdku zakorczeh nerwu biedne-
go, podobnie jak S$cisniecie odnég wywotuje obwodowe za-
draznienie nerwdw czuciowych, ktére powstrzymuje odruch.

Yallender w Nr. 14 Beri. Min. Woch. 1877 opi-
suje trzy przypadki, w ktorych za pomocg podskdérnego
wstrzykiwania chlorowodanu apomorfiny zdotat powstrzy-
mac¢ napady padaczkowe, powtarzajace sie bardzo czesto.
Po diuzszym uzywaniu tego $rodka ustepowaly nawet zu-
petnie napady. lle razy pojawiat sie wietrzyk, tyle razy
wstrzykiwatl czwartg cze$¢ strzykawki rozczynu apomorfinu
w stosunku OJ do 100 Z poczatku zmniejszata si¢ tylko

powstrzymania napadu



sita napadu, po6zniej ustawat zupeinie takowy. Skutek byt
tern pewniejszy, im wiekszy przecigg czasu oddzielat wie-
trzyk od napadu. Dr. J. Swic¢rz (Skawina).

IV. Posiedzenia Towarzystw.

Komisy,ja balneologiczna Towarzystwa lekarskiego
krakowskiego.

Posiedzenie Ill. zwyczajne z dnia 22go marca 1877.

Przewodniczacy Prof. Dr. Korczynski.
i jako gos$¢ JP. Karol

Cztonkdéw obecnych 26
Medwecki.

(Cigg dalszy.)

9) Dr. Zieleniewski wnosi, aby Komisyja zali-
czyta w poczet cztonkéw kom. balneol. Dra Rydygiera
przewodniczagcego w Towarzystwie lekarskiem torunskiem,
stale w Chetmie nad Wistg (Kulnt) zamieszkatego. Na
wniosek prof. Dra Piotrowskiego sprawe te poruczono
Wydziatowi

10) Przewodniczagcy zawiadamia, ze Wydziat
wybrat komitet ztozony z Prof. Dra Altlia, Dra S Cibo-
rowskiego, Dra Szlachtowskiego, Dra Weigla i
wnioskodawcy Drat L utostan skiego w celu roztrzgsania
przedstawionego przez tegoz memoryjatlu w sprawie Sta-
tutu zdrojowego i projektu do tegoz.

11) Dr. Sciborowski odczytat obszerng rozprawe
p. t. ,Kilka stéw o Zakopandédm®. (Bedzie umieszczo-
ng w Przegladzie lekarskim.)

W dyskusyi uwydatnia Prof Dr. KorczynAski, ze
nasze gorskie miejscowosci majg wielkg przyszto$¢ z po-
wodu, Ze leczenie klimatyczne w dzisiejszych czasach w sku-
tek doktadniejszego zapoznania sie lekarzy z ldimatologija
i klimatografija, opiera sie na $ci$le naukowych podsta-
wach i okre$lone jest Suislemi wskazaniami i przeciwwska-
zaniami. Z tego powodu w naszych gdrskich miejscowos$ciach
przedewszystkiem nalezy zbadaé¢ stosunki klimatograficzne
i stosunki zdrowosci i $miertelno$ci. Tym tylko sposobem
nasze tatrzanskie schroniska sta¢ sie mogg uzdrowiskami
(Sanatoria). Wyraza przeto zyczenie, azeby w Zakopanem
urzgdzong zostata stata stacyja meteorologiczna, tudziez
zebrany zostat jak najdoktadniejszy materyjat co do zdro-

wotnoséci i $miertelno$ci mieszkancéw. Dalej bierze niejako
w obrone Jaszczuréwke, poniewaz Dr. Sciborowski nad-
mienit, ze cieplica Jaszczurowa ma matg warto$¢ leczni-

czg, gdyz cieptota wody jest za niska. Wprawdzie zakres
wskazan do uzycia kapieli bytby znacznie wiekszym, gdy-
by Jaszczuréwka byta cieplica o wyzszej cieptocie wody,
jednakowoz niska cieptota wody jest poniekad wiasnie jej
zaletg i nie stracitaby na swej wartosci, gdyby$Smy nawet
posiadali cieplice o wyzszej cieptocie. Cieplica Jaszczuro-
wa ma pewne wskazania do zastosowan leczniczych. Ka-
piele o cieptocie 20 — 21° C. silnie podniecajg przemianeg
uiateryi, co jest bardzo waznym celem przy leczeniu wielu
choréb przewlektych. Podniecenie przemiany inateryi dziata
Szkodliwie, jezeli powiekszenie rozchodéw ustroju nie by-
wa pokryte przez powiekszenie dochodéw; Zakopane i
Jaszczuréwka maja wiasnie warunki hygijeniczne, klimaty-
czne i $rodki lecznicze do powiekszenia tych dochoddéw
stuzace, leczenie wiec cieplicg Jaszczurowg wywrzeé moze
zbawienny wplyw na poprawienie upos$ledzonego odzywie-
nia. ldzie tylko o S$ciste okreslenie wskazan i przeciw-
wskazan do jej uzycia. Przez te prace komisyja balneolo-
giczna moze odda¢ wielkie ustugi chorym i w mowie be-
dacym uzdrowiskom.
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Dr, Weigel namieaia, ze lubo nie jest lekarzem,
miat sposobno$¢ przekonania sie, jak korzystnie dziata
pobyt w Zakopanem na osoby znuzone pracg umystowg

lub sktonne do kataré6w. Wybér kuznic na zakitad wodo-
leczniczy zdaniem jego nie jest bardzo szcze$liwym. Co
do cieplicy Jaszczurowej domysla sie, ze odprowadzenie
pobliskiego potoka w inne koryto lub wiercenie gtebokie
mogtoby poduies¢ cieptote wody. Uwazajgc Jaszczurowke
jako miejsce najodpowiedniejsze do zatozenia zaktadu le-
czniczego sadzi, Zze jest zadaniem komisyi balneologicznej
wyjedna¢ u Wtadz utatwienie przystepu do Jaszczurow-
ki i wskaza¢ wiascicielowi sposéb powiekszenia cieptoty
cieplicy.

Dr. Domanski radzi przekona¢ sie o jednostajnosci
cieptoty cieplicy Jaszczurowej za pomocg czestego mierze-
nia cieptoty wody i sadzi, ze takowa jako cieplica natu-
ralua da sie uzy¢ do celéw leczniczych.

Prof Dr. Kuczynski mierzagc dwa razy cieptote
wody, znalazt jg zawsze jednakowg. Uwaza on Jaszczu-
rowke o cieptocie 18° Il. jako istotng cieplice, tera bar-
dziej, ze inne Zrédta tatrzanskie w tej wysokosci majg za-
ledwie cieptote 4 — G° Il. Odprowadzenie potoka uwaza
za bardzo trudne a co do skutku niepewne, za$§ wiercenie
i kopanie za niebezpieczne. Poniewaz wedtug zdania Prze-
wodniczacego i obecna cieptota wody jest dostateczng do
celéw leczniczych, jest zadaniem komisyi balneologicznej
wptynaé na wiasciciela P. Uznanskiego by urzadzajgc za-
ktad leczniczy postarat sie o zaludnienie osady, o utatwie-
nie dostepu i aby wode z potoka uzyt na potrzeby zakta-
du hydropatycznego. Do zdania tego przytaczajg sie takze
Dr. Zieleniewski i Dr. Sciborowski.

Po tej dyskusyi komisyja balneologiczna uchwalita:
u) prosi¢ komisyjg fizyjograficzng o utworzenie w Zakopa-
nem statej stacyi meteorologicznej, b) prosi¢ Cztonka ko-
rnisyi Dra Ganczarskiego o zbieranie szczegdétéw statysty-
cznych odnoszacych sie do zdrowosci i $miertelnosci Za-
kopanego i okolic, c¢) utworzy¢ stala komisyjg zakopanska
ztozong z Prof. Dra Kuczynskiego, Dra Sciborowskiego i
Dra Zieleniewskiego, tudziez dwéch cztonkéw Towarzystwa
tatrzanskiego. Komisyja ta ma obmys$le¢ $rodki, aby z Za-
kopanego i Jaszczuréwki utworzyé miejsca do leczenia ka-
pielowego, dyjetetycznego i klimatycznego.

12) Nastepnie Dr. Skoércze wski
ng swa prace doswiadczalng, wykonang w pracowni fizy-
jolog. Uniw. Jag. ,0 wptywie cieptoty wod lekar-
skich na szybko$¢ ich chtonienia w przewodzie
pokarmowym".

Autor chcac sie dowiedzie¢ z jakg chyzo$cig wsysa-
ne sg wody lekarskie w przewodzie pokarmowym, oraz,
jak na te chyzo$¢ wptywa ich cieptota, wykonat szereg do-
Swiadczen na krélikach. Sposdb, jakiego uzywat, jest bardzo
prosty. Z ilosci ptynu, jaki znalazt w przewodzie pokar-
mowyrn krélika zabitego w y godziny po podaniu znanej
ilosci wody, wnioskuje autor o ilosci wody wessanej w tym
czasie. Aby oznaczyé, ile ptynu znajduje sie w przewodzie
pokarmowym krélika, bez podania wody, zbierat u 10 kré-
likbw starannie do osobnych naczyn z kazdego krélika
tres¢ z zotadka, z jelita cienkiego i z kiszki $lepej, kazdg
z osobna odmierzat, wyzymat przez ptétno i tak odmierzat
ilos¢ otrzymanego piynu. Przekonawszy sie, ze ani ciezar
ciata do ilosci ptynu z catego przewodu pokarmowego,
ani ilos¢ catej treSci do jej ptynu, nie zostajg w zadDytn
Scistym zwiazku, obliczyt z tych 10 do$wiadczen, ktére na
jednej tablicy zestawia $rednig ilos¢ ptynu z catego prze-
wodu pokarmowego, na 43'4 cm. sze$¢, i przyjat ja za
podstawe przy dalszych obliczeniach.

Na nastepnych dwoéch tablicach w podobny
podat autor wypadek doSwiadczen

sposéhb
robionych z wodg stu-

odczytat ob:



dzienng zimng (10° C.) i z wodg studzienng cieptg (35°
C.). W pdt godziny po podaniu krdlikowi $rednio 152’5
cm. sz. wody studziennej zimnej, znajdowat w przewodzie
pokarmowym $rednio 131'7 cm. sze$¢, plynu. Poniewaz
wedtug poprzedniego bez podania wody znajduje sie w prze-
wodzie pokarmowym 43 4 cm. sze$¢, ptynu, przeto 87°‘3
cm. sze$¢, ptynu nalezy uwazaé za pozostato$¢ z podanej
wody, a 65'2 cm. sze$¢, jako ilo$¢ wody wessanej. W po-
dobny sposéb wykonywat dos$wiadczenia z wodg studzienng
cieptg (35° C.), ktérej podawat $rednio 137'5 cm. szes¢.;
z obliczenia wypadto, ze w p6t godziny zostalo wessanych
80'6 cm. szesSc.

Ws$réd tych doswiadczen dostrzegt,
kach, w ktérycti podawat mniejsze ilosci wody, chyzos$¢
chtonienia byta wiekszg. Stwierdzit to jeszcze osobném
doswiadczeniem, gdyz podawszy krélikowi 200 cm. sze$¢, wo-
dy studziennej cieptej (35° C.) przekonat sie, ze przez
pét godziny zostato wessanych tylko 47°4 cm. sze$¢. Dlate-
go we wszystkich dos$wiadczeniach nastepnych z wodami
lakarskiemi podawat kazdemu krélikowi 3 razy co 10 mi-
nut po 80 cm. sze$¢, wody, a zabijat w pét godziny po
pierwszem podaniu wody.

Wypadki doswiadczen w ten sposéb wykonywanych
z woda krynickg zimng (10° C.) i cieptg (35° C.), z woda
iwonickag zimng (10° C.) i cieptg (35° C.) zestawit autor
w 4 tablice, z ktoérych ostateczuie okazuje sie, ze wody
krynickiej zimnej zostato wessanych w przewodzie pokar-
mowym krdlika $rednio 59'2 cm. sze$¢., wody krynickiej
cieptej 48 0 cm. sze$¢., wody iwonickiej zimnej 2'9 cm.
sze$¢. (W niektérych przypadkach z wodg iwonickg zimng
otrzymywat liczbe ujemnag na ilo$¢ wody wessanej, tj. ta-
kg, jak gdyby woda iwonickg w tym czasie jeszcze odcig-
gneta z ustroju pewna ilo$¢ cieczy.)

ze w przypad-

W doswiadczeniach tych uwzgledniat autor takze
cieptote ciata, ktérg mierzyt w pochwie lub odbytnicy, a
powotujac sie na znane juz spostrzezenia w tej mierze

stwierdzit, ze cieptota ciatla obniza sie przez wprowadze-
nie wody do przewodu pokarmowego w miare réznicy mie-
dzy cieptota wody podanej a cieptotg ciata. Przy podawa-
niu wody cieptej (35° C.) obnizata sie cieptota ciata $re-
dnio o 1° C., a przy podawaniu wody zimnej $rednio o
2" C.

Poréwnywajac $rednie ilosci ptynu w pojedynczych
czesSciach przewodu pokarmowego we wszystkich dos$wiad-
czeniach, gdzie podawano wode, z takiemiz ilosciami, gdy
nie podawano wody, moznaby twierdzi¢, ze po podaniu
wody ilo$¢ ptynu we wszystkich cze$ciach przewodu po-
karmowego zwieksza sie, czyli, Zze woda podana do-
staje sie z zotgdka do jelita cienkiego i do kisz-
ki $lepej. W szczegétach jednak pojedynczych dos$wiad-
czen znalazt autor dowody przemawiajgce przeciw temu
przypuszczeniu, gdyz w kilku przypadkach znalazt po po-
daniu wody znaczne zwiekszenie ptynu w zotadku i w goér-
nej potowie jelita cienkiego, gdy w pozostatej czesci prze-
wodu pokarmowego nie bylo zwiekszenia ptynu. W tym
celu wykonat na kréliku odpowiedni rekoczyn, tj. wsunat
w jelito cienkie cewke szklanng tuz przy ujsciu do Kkiszki
Slep¢j tak, aby nig mogta odptywaé tres¢ jelita. Po pot-
godzinném spokoju wprowadzit krélikowi do zotgdka 100
cm. sze$¢, wody studziennej zabarwionej na czerwono ani-
linem, a w trzy minuty szybkim strumieniem przez te
cewke wylewata sie woda czerwona tak, ze w kwandrans
zebrano jej 86 cm. sz. Podobny wypadek otrzymat Kkilka-
krotnie. Doswiadczenia tego nie uwaza jednak za dowdd,
gdyz ustréj w tym przypadku nnajdowat sie w takich wa-
runkach, jakie nie wystepujg przy zwyczajnem piciu wody.
Isie rozstrzyga wiec tej kwestyi, ale twierdzi, ze lubo wo-
da wprowadzona do zotagdka zwykle szybko przesuwa sig
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do dalszych czesci przewodu pokarmowego, to jednak nie
jest to Zjawiskiem statem, ale zaleznem prawdopodobnie
od r6znych okolicznosci. Podobniez nie dostrzegt, czy wie-
cej przyspiesza sie ruch robaczkowy, gdy zwierze pije wo-
de zimna, anizeli wtedy gdy pije wode ciepta.

Z przegladu S$rednich iloSci wessanej wody we wszy-
stkich doswiadczeniach okazuje sie, ze w przewodzie po-
karmowym krélikéw chtonieme wéd w przeciggu pét go-
dziny odbywa sie z chyzo$cig wyrazong nastepujacym sze-
regiem liczb: woda studzienna ciepta 80 6 cm. sz., zimna
55'2 cm.; woda krynicka zimna 59'2 cm., ciepta 48’0 cm.;
woda iwonicka ciepta 24‘0 cm., zimna 2‘9 cm. Z tego wy-
snuwa autor ostateczne wnioski:

1) Rézne wody lekarskie z rézng chyzoscig bywaja
wsysane W przewodzie pokarmowym. 2) Wplyw cieptoty
wody wypitej dla réznych waéd lekarskich jest rézny, raz
korzystny, innym razem niekorzystny dla jej wsysania,
3) Woda studzienna i woda iwonicka o cieptocie 35° C.
predzej bywaja wessane, niz o cieptocie 10° C. 4) Wplyw
podniesionej cieptoty niekorzystnie dziata na chyzo$¢ wsy-
sania wody krynickiej. Wreszcie autor rozebrat wypadki
doSwiadczen w celu zbadania chyzos$ci dyfuzyi réznych
rozczynéw soli a poréwnywajac takowe z wypadkami swych
doswiadczen dla chyzosci chtonienia, wykazat o ile obie
te czynnosci ze soba sie zgadzaja i o ile wystepujag w nich
pewne roéznice, z czego uczynit wniosek, ze lubo chtonie-
nie rozczynéw soli w przewodzie pokarmowym odbywa sie
na zasadzie dyfuzyi, to przeciez wypadki chyzosci chio-
nienia moga by¢ odmienne od wypadkéw chyzos$ci dyfuzyi,
gdyz po wprowadzeniu rozczynéw soli do przewodu pokar-
mowego wystepujg rézne zmiany tak w catym ustroju, ja-
kotéz w rozczynach wprowadzonych do ustroju, a im zmia-
ny te bedg wieksze, tem wybitniejsze bedg réznice miedzyl
doswiadczeniami co do dyfuzyi a chionienia. W kazdym
razie doswiadczen na kroélikach dokonanych autor nie sto-
suje bezwzglednie do ustroju ludzkiego i twierdzi, ze do-
Swiadczenia jego majg tylko teoretyczng warto$¢, i ze za-
daniem dalszych prac bedzie wyjasni¢ doktadniej sprawe
chtonienia wéd, tak waznag dla fizyjologii i balneoterapii.

4

(Dokoriczenie nastapi.)

V. Wiadomosci biezgce.

** Krakéw, d. 26 kwietnia. Rodak nasz Dr. Woj-
ciech Adamkiewicz, b. asystent tizyjologii w Krélewcu,
obecnie docent prywatny i lekarz pomocniczy w berlifskiej
Cbarite napisat obszerna, $cisle naukowg i po najwiekszej
cze$ci na wiasnych doswiadczeniach opartg rozprawe p. t.
Die Natur and der Naehrwerth des Peptons. Pitne ex-
perhncntelle Untersuchung zur Physiologie des Albumins.

Rozprawa ta wyszta u llirschwalda w Berlinie. 8vo, str.
128. Cena 3 mk.

* Warszawa. Szpital miejscowy w Kielcach ma
byé w tym roku znacznie rozszerzony; na ten cel prze-
znaczong jest kwota 15,000 rubli. — W Lublinie otwar-
tem zostalo z poczatkiem roku biezagcego przy szpitalu
$w. Wincentego ambulatoryjum bezptatne. (Kur. Warsz.)

~ Wieden. Przed wyjazdem swoim z Wiednia cesarz
brazylijski zawezwat do siebie prof. Schenka i prosit go o
wyja$nienie obecnego stanu kwestyi szkartatu siatk6wkowego.

* llerlill. W d, 4 b. m. odbyto sie Isze posiedzeuie
zjazdu chirurgéw niem. Zagait je, jak juz wspomnielismy
Langenbeck, wspominajac o stratach, ktére towarzystwo
w roku minionym poniosto; itak umarli cztonkowie towa-
rzystwa, stynni chirurdzy: Chetius, Stromeyer, Fer-
gusson, Simon, Jaesche. Po ponownem obraniu Lan-



genbeeka przewodniczacym, prof. llueter z Gryfii miat
Jlerwszy wyktad o resekcyjach w tokciu, a po nim prof.
Busch z Bonn o r&kowcu skory warg i twarzy.

* Trybunat wyzszy pruski orzekt, ze uzywanie tytutu
doktora nabytego za pienigdze w jednym z uniwersytetéw
amerykanskich przez osoby, ktére trudnia sie praktyka le-
karskg dla zysku, na mocy §. 147 ustawy przemystowej,
Woze by¢ sadownie dochodzonéin i karanern.

* Lipsk. Naktadem Breitkopfa i Hilrtla i pod re-
dakcyjg Dréw Fehliga i Fritscha wychodzi obecnie
nowe czasopismo , Centralblatt filr Gyn(ikdlogieu.

~ Paryz. Na powiekszenie Sorbony przeznaczono 3
a na wybudowanie gmachu dla nowego wydziatu przyro-
dniczego 4'/2 milijona frankéw; pod budowe tego gmachu
rzad daje bezptatnie grunt nalezacy do ogrodu luxembur-
skiego, oraz ponosi potowe kosztéw, drugg potowe za$ po-
niesie miasto.

* Mianowania i odznaczenia. Dr. Izydor Scbnabel,
docent Uniw. wied. mianowany zostat prof. okulistyki w Ins-
hruku (Jesito jeden z najzdolniejszych miodszych oftalmo-
logéw austryjackich, zaréwno jak poprzedi ik jego Mau-
tbner, uczen Jiigera mi, ktéry ciagle jeszcze jest prof.
Hadzw. we Wiedniu.); Dr. Jan liundrat, nadzw. prof.
anatomii patolog, w Gracu prof. zwyczajnym. — Prof. Jan
Wood otrzymat katedre chirurgii klinicznej w Kings Col-
lege llospital, oprdzniong po zmartym Fergussonie.
Prof. Jaccoud w Paryzu mianowany oficerem legi. hono-
rowej, a Dr. Rauchfuss, dyrektor szpitala dzieciecego
* Petersburgu, rzeczywistym radzcg stanu.

* Wiadomos$ci osobowe. Dr. Antom Mars, sekun-
daryjusz w szpitalu Maryi Teresy dla choréb kobiecych
w WiedD'u, zostal mianowany sekundaryjuszem w oddziela
potozniczym szpitala powszechnego Iwowskiego. — Dr. S.
Mach osiadt w Kanczudze, a Dr. J. W. Dalkiewicz
w Tarnowie.— Lekarz putkowy Iszej kl. Dr. Karol Sory-
sie wicz przeniesiony w stan spoczynku.

* Nekl-ologija. zZnéw dwoéch lekarz}’, Drowie M e-
randou i Gintrat padto w Paryzu ofiarg poSwiecenia za-
wodowego, zaiaziwszy sie u cierpigcych wua diawiec.
TV Petersburgu umart Dr. Bakon Scharbe, docent med.

Zaktad zdrojowy w Kreuznach

Otwarciu 1 Maja 1877.

Jod i brom zawierajgce Zrédta lecznicze szczegbélniej
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skuteczne w chorobach dtu-

W Peszcie
ojciec prof.

sagdowej w szkole audytoréw wojskowych. —
umart Dr. Samuel Stork, lekarz praktyczny,
wiedenskiego Karola Stérka.

* PiSmiennictwa lekarssie. Dr. Alfred von SOKOLOWSKI:
Beitrage zur kehre von der Behandiug der chronischen Lungen-
8’hwindsucht, Berlin 1877, A. Knslin w duzej 8ce, VIII i 122-
(Sprawozdanie podamy w jednym z nastepnych numeréw Przegl.)

Edm LANGLEBERTA: Aforyzmy o chorobach wenery-
cznych, z 2go wydama z r. 1875 przettumaczyt Dr. Jan Cha-
dzynski, prymaryjusz przy gtéwnym szpitalu lwowskim; z do-
datkami: o jodzie ze stanowiska kliniczno-praktycznego; o wstrzy-
kiwaniach podskdérnych z dwusinku rteci; o kile dziedzicznej. Lwow,
naktadem autora, 1876, str. 256. (Ocene podamy poézniej.)

Mieczystaw Dunin WASOWICZ Uiber die Monocyan-
crajton siinre u. ihie Zersetzungsproducte. Freiburg i B.
Ch. Lehman 1877 8vo, 35 str. (Prace te wykonatl autoi pochodza-
cy Z Dobromila w Galicyi w pracowni prof Clausa we Frybur-
gu i ogtosit jako rozprawe inauguralng celem otrzymania stopnia
doktora filozofii na rzeczonej wszechnicy.)

Dr. M. GAUSTER: Uiber moralischen
rat insanity)vom Standpuncte des prakt.
ner Klinik 1877, 4 Heft, 17 str.) 50 et.

Autor znany ze swoich wnioské6w i memoryjatéw jest pry-
maryjuszem w wiedenskim zaktadzie dla obtgkanych a wyktad
teraz ogtoszony miat w stowarzyszeniu lekarzy dolno-austryjackieh;
zdaje sie atoli, ze, ogtoszeniem wyktadu chciat dostarczy¢ dowodu,
ze o wiele tatwiej jest czyni¢ wnioski ustnie i na piSmie, anizeli
napisa¢ co$ naukowego. W wyktadzie prymaryjusza niema ani
jednej mys$li wtasnej; sna¢ G. zadowala sie, ze myslat juz o tem
poprzednio — K rafft-Ebing.

Irrsinn (mo-
Arztes (Wie-

Dziet powyzszych naby¢ mozna w ksiegarm S. A.

Krzyzanowskiego w Krakowie, przv Rynku gtéwnym,
Nr. 30.
Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie w

Sobote (wyjatkowo z powodu posiedzen Akademii Umie-
jetnosci) dnia 5 maja o godz. 5tej po potudniu posiedze-
nie zwykte, na ktérem: 1) kol. prof. Blumenstok po-
da swe uwagi nad kilkoma kwestyiami sadowo-lekarskie-
mi, 2) kol. Skorcz ewski méwic¢ bedzie o oznaczaniu iloSci
krwi u cztowieka w celach klinicznych, wreszcie 3) i 4)
koli. Browicz i Wurst okazg niektore wyroby.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L Blumenstok.

ZAKLAD WODOLECZNICZY

PRIMTZTHAL

pod Wiedniem (stacyja kolei potud-
niowej Modling) okolica piekna, urzga-

gotrwatych limfatycznych zotzowych i skérnych, w cierpieniach kobiecych tk wigcyAh

W narzadach rodnych i w dnie. — Romantyczna okolica, zdrowy klimat. W hotelach i dzenia wygodne. Précz hidroterapii
Kywatnych domach mieszkalnych kapiele w wodzie wprost ze Zzrédta rurami sprowadzonej. leczenie elektryczno$cia, gimnastyka i
Leczenie wodag ze zrodta Elzbiety z nowo wybudowanym wspaniatym chodnikiem. Zetyca. dyjetetyczne.

Tusze, kapiele parowe i nasiadowe. Wszelkie przyjemnosci pierwszorzednego zaktadu z,dro-
Jowego wyborna orkiestra, zebrania, teatr, koneerta, ognie sztuczne, wodne corso- Czytelnia
potaczenie kolejowe z wszystkiemi

z dziennikami we wszelkich jezykach. Bezposrednie
Dolicami. Wszelkich dalszych wyjasnien udziela zarzad zdrojowy.

ZAKLAD LECZENIA ZIMNA WODA.

S T .

w Styrji;

Dr.

ZR-ILIDIEa-TTISriD

2 mile od stacyi kolei w <»rod/cn.

Pora kapielowa od 20 marca do konca pazdziernika

Blizsze szczegdty o stosunkach i warunkach znajduja sie w ,regula-
minie domowym, “ ktory (bezptatnie) przesyta sie na zadanie.
Hiovy kierujagcy zaktadem.

Otwarcie 20 kwietnia.
Zarzad zaktadu ,,Pnessnitzthal,,
w Wiedniu Parkring. Nr. 2.

MAMEK BAD
Er. DoMeszewsKi

ordynuje jak w latach poprzednich
jako lekarz zdrojowy w jezyku
polskim przez catg pore kagpielowg™

przy czem leczy elektrycznoscia.



Natuiaina

sorzka =" BUDY

najlepszy i najpewniejszy srodieKprzeciw uporczywemu

zaparciu siolca i wszelkim

z ,niego wynikajacym chorobom bez jakichkolwiek ztych nastepstw nawet po dtuzszym

foOATTUNI & WILLE c k. austr. dostawcy dworu

Wtasciciele 6 potgczonych Zzrédet gorzkos+onych w budzie.
liudapest, Dorotheagasse G

uzyciu.

G | E 8 8 H U

L 8 K A

Najczystsza alkaliczna szczawa

wys$mienicie dziatajaca w choroDach drég oddecnowych, Zotgoka i pecherza ; zalecana
mianowicie z mieniem, cusrem lub w.nem jaso najdoSKonalszy napéj orzezwiajacy we
wszystkich porach dnia. Rozsytka tylko w oryginalnych flaszkach szklannych przez

wtasciciela

Henryka Mattoni
Y |\

lY A lu J it XI

OUELLSALZ
(Sel purgatif)

$rodek tagodnie rozwalniajacy w uporczywym zaparciu stolca po chorobach dingotrwa
tych zotadka, watroby i kiszek.

Woda ze Zrédia Kaiserguelle we flaszkach po 3,
Borowina ielazno-mi.ieralna na kapiele i okfady.
Ltg Zzelazno-borowinowy (ptynny wyciag borowinowy.)
S6l zelazno borowinowa (suchy wyciag borowinowy.)

Dla zaktadéw kapielowych i Jo uzytku domowego wygodne te $rodki a co do skutku
prawie réwnajace sie irancensDadzkim kapielom oorowinowo zeiazistym rozseta

M attoili i Spoika c k dostarczyciele FrailC C 1k S had (Czechy).

Przepisy leczenia i broszury darm .

"W tasne stUtady: tt Ililti:>, ylaxinulianstrasse 5 i Tuchlauben 14.
Sktady we wszystkich wiekszych handlach wdéd mineralnych w kraju i za granica.
Ajency-je: Paryz 12Kue di Ifelder; Londyn 267 Oxfcrd-street; Rowy Jork Messrs P.

Scherer and Co., 74 Park place.

WODA MINERALNA GORZKA

Franciszka Jozefa

(Franz Joset Bitterguelle)
jest jedna z wod wegierskich z OtFen, ktéra co do stosunku czes$ci skita

dowycli soli przewyzsza ptillnawskag o 60%.
Saidszycka 0 125%.

friedrichshalskag o 107%'

Wiarogodne S$wiadectwa z pom3&lnych skutkéw kuracyi na zg-

danie okazane by¢ moga.

Znajduje sie we wszystkich sktadach AVAd Mineralnych i w zna-
czniejszych aptekach Jako normalna doza V, zwyktej szklanki.

RUDOLF THURRIEGL
Fabrykant chirurgicznych narzedzi

WIEDEN

Alservorstadt am Glacis. Schwa”zspanierhaus Nr. 5.
poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezacemi artykutami
wedle najnowszej konstrukcyi.
Doktadne cenniki przesyta na zadanie darmo.

Zaklad leczenia wodg

w &ra-féenlifiren
n? Szigzku austriackim.

najprostszy dojazd z Krakowa Kkolejg
zelazng przez Opawe i stacyjg Ziegen-
hals.

Leczenie elektryczno$cig, miesieniem
(raassage) przyrzadem Waldenburga.

Blizszej wiadomosci udziela lekarz
(ktéry mowi po polsku) Kkierujacy za-
ktadem Pry snicow sKiin leczenia
wodag.

Med. Di. C. ANJEL.

Odwar zdromia Lemaira.

Odwar zdrowia Lemaira uzywany' przez!
znaczng liczbe lekarzy, jest to $rodek naj-
tagodniej rozwaluiajgco urzewiajacy; leczy
zaparcia najuporczywsze i cierpienia to
warzyszace itn jak krwawnice, macin-
nice, dne, gosciec, bél gtowy potowiczy, na-
waty mézgowe : przywraca czynno$ci tra
wigce zotadka; (patrz wskazoéwke,).

Apteka Lemame w Paryzn 14 rnc de
tirammont.

Dosta¢é mozna w Warszawie w skta-
dach materyjatéw aptecznych PP. Mrozo-
wskiego, Zeuschnera, Szymanskiego etComp.
i Lilpopa; we Lwowie w aptece P Miko-
lascha; w Krakowie w aptekach PP. Tra-
uczynskiego i Redyka- w Czerniowcach w ap
tece P. Golieliowskicgo.

K r. Ud-.

I fitWa
jak od lat wielu tak i w tegoro-
cznej porze zdrojowej bedzie
czynnie jako lekarz zdrojowy

w Trenczynskich Cieplicach

ET ty

AU

<VAV BROMURE DE CAMPIIRE

Il'ii Floeteur (L I' M
Laureat tift la Karulte de Medodro. a Paris

(puix monthyon)

Kapsutki i Pigutki DraCLIN z Bromku
kamforowego uzywajg sie w stabosciach
muzgu i nerwoéw, chorobach sorca i ka-
natéw oddechowych a szczeg6lniej na-
stepujacych : Astmie, Bezsennosci, Biciu
sekta, llysteryach, Padaczce, Zaltrotach,
Obtedzie Bolesciach gtowy" Dolegliwi
gciach narzadu moczo-plciow.ego ,, dla
ukojenia wszelkich rozciraznien ner-
wowych. -

W pARyzuup. CLIN etC®, ul.Racine, 14.

Dosta¢c mozna : w Krakowie, w apte-
kach pp. Trauczynskiego i Redyka i we
wszystkicch zna<ziucjszych aptekach.
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m nowng Publicznos¢,
(Ofener Rakoczy).
Znajduje sie w kazdym znaczniejszym skiadzie wéd mineralnych i
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Rodzima ~

s B BUDZINSKA RAKOCZEGO,

ktorg dla tego, ze zawiera 535,3180 sktadnikéw na 10,000
czesci co do wagi, uznata krol. wegierska 'Akademija Umie-
jetnosci na posiedzeniu w dniu 10 Stycznia 1877 r. za
najbogatsza w sole rzeczywiscie skuteczne z pomiedzy
'] wszystkich wod gorzkich dotagd znanych, zalecasie przez
to, ze zawiera lit i brom, ktérego nie ma w innych wo-
dach budziéskich, jako szczeg6lniejszy i do zazywania
przyjemny S$rodek przeciw cierpieniom przewitocznym,
zaparciom zywota, wszelkim chorobom brzusznym, dla

czyszczenia krwi i t. d.
Dla zapobiezenia pomytkom upraszamy Panéw Lekarzy jak i Sza-
zeby wyraznie zadali wody budzinskiej Rakoczego

05 prawie we wszystkich aptekach krajowych i zagranicznych.

Witasciciele Bracia Loser w Butla Peszcie.

IBRCee AGste B »

& xmi--dtwbcU if

Au Quinquina et au Cacao combines

Trudno$¢, z jakag zotadek znosi przetwory chiny, i w ogdle substancye
gorzkie, nieraz wprowadzata w kiopot lekarzy praktycznych. Lecz od
czasu wprowadzenia miedzy $rodki lecznicze potaczenia zwanego :

WINEM SCIAGAJACO-ODZYWCZEM BUGEAUDA,

w ktérsm Kakao potaczone z ching dla ztagodzenia wiasnosci $ciggaja-
cych, — trudnos$¢ ta juz wieccj nie istnieje.

"Zwracamy szczegblnie uwage cial lekarskich na ten szacowny $rodek
leczniczy, ktéry od 20 dopiero lat zalecany z wybornym skutkiem przez
najznakomitszych lakarzy, sprowadza najlepsze skutki we wszystkich
przypadkach, w ktérych wskazane sg $rodki $ciggajace i wzmacniajgce
razem, — a szczegbtowo w nastepnych chorobach : w niedokrewnosci,
w cierpieniach nerwowych, uptawach, w przewtocznej biegunce, w ostabieniu
ptciowem, przekrwieniach biernych, w gnilcu, w zotzach etc. Przetwor tego
wina na podstawie wina hiszpanskiego, wymaga dla rozczynu Kakao,
istot szczegdlnych, jakie sie nie znachodzg w lekowniach; potrzeba zatém
dla zapewnienia sie o pochodzeniu tego leku, zapisywaé¢ go pod nazwg :

aWINA SCIAGAJACO-OD2YWCZEGO BUGEAUD’A ».

Wyjatkowa wzieto$¢, jakiej nabyto wino $ciggajaco-odzywcze Bugeaud’a
u lekarzy wszystkich krajow, obudzito chciwos$¢ niektérych przemystow-
cow. Wypada zatém wystrzegac sie podrobienia i nasladownictwa od
niektérych niesumiennych posrednikow.

SKEAD GLOWNY : w Krakowie, w aptekach PP. J. Trauczyriskiego i
Redyka ; we Lwowie, w aptece P. Mikolascha; w Warszawie, w sktadach
materyatow aptecznych PP. Perd. Aug. Gallego i Lud. Spiessa i w aptece
P. Lilpopa;w Wilnie, w aptece P. Ghroscickiego ; w Kijowie, w aptece
PP. Marciriczyk braci; w Poznaniu, w aptece P. doktora Mankiewicza.
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Przeglad Lekarski Kr. 17.

SKF* PR AW D ZIW E
przeciw dnawe przeciwgos$écowe

1 Ziotka przeczyszczajagce

(Czyszczace krew przeciw dnie i gos$écowi)

1 APTEKAlzA WILHELMA

E5f stanowia jako
§ i.iiziyn: iviiisi:\vi:
5. jedynie pewnie dziatajacy $rodek krew czyszczacy

B bo tak go uzywaty z najlepszym skutkiem i odpowiednio ocenity najpiérwsze
lekarskie znakomitosci
|tg' LEOItOPY“.
yJ Pewnie wypré’bowane. Dziatanie wyborne. Skutek Swietny.
Za pozwoleniem c. k. Brzeciw fatszowaniu Zabezpieczone najwyz-
kancelaryi nadwornej zabezpieczone prawng szym J. Ces Mosci,
stésownie do uchwaty marka Ochronna. patentem

Wiéden d. 26 marca 1818. Wieden d. 12 maja 1870. j Wieden d. 7 grudnia 1858.

Zi6tka te czyszczag caly ustrdj; jak zaden inny $rodek przenikaja czesci cia-
ta i wydalajg z niego przy wewnetrzném uzyciu wszelkie nieczyste ztogi chorobowe,
a skutek ten jest zupetnie statym.

tiiruntowne wyleczenie z dny, go$éca, nog dzi¢cieeych i zastarzatych
uporczywych cierpien, ciagle jatrzacych sie ran, jaK réwniez z wszelkich wyrzutéw
skérnych i ptciowych, zaskérmkéw po ciele i twarzy, tupiezu, Kitowych wrzodéw.

Szczegolnie skuterznenii okazaly sie te ziotka przy nawatach do
watroby i $ledziony jak réwniez w stanach krwawnicowych, zéttaczce w gwatto-
wnych bolach nerwuwyeh, mie$niowych i stawowych, przy gnieceniu w zotadku, wia-
trach, zatkaniaeh kiozek, dolegliwo$ciach moczowych, polucyjach, ostabieniu u mez-
czyzn a uptawaeh u kobiet itd.

mi**rjjlenia jak zotzy, nabrzmienia gruczotéw szybko i gruntownie leczy cia-
gle picie tych ziétek bo one sag lekko rozwaluiajacym i moczopednym $rodkiem.

Liczne $Swiadectwa pisma uznania i pochwaly, ktére na zadanie przesyta sie
darmo stwierdzaja prawdziwo$¢ powyzszych podan.

Na aowdd tego przytaczamy szereg nastepny pism uznajacych:

Do Pana Franciszka WILHELMA Apt. w Neunkirchen.
Grac dnia 20 Maju 1S7S.

Z porady Przewielebnego ks. probosza pitem przeciwdnawe i przeciw-
gosécowe krew ezyszgee zidtka Wilhelma; moge tylko powiedzie¢, ze ziétka te za
stugujag na wszelkg pochwate a wynalazca na szacunek. Z szacunkiem

Lettinger
wyrobnik parafialny i koScielny przy miejskich szpi-
talach i ochronkach ,am Gries.“
Do Pana Franciszka W11 IIH] MA apt. w Neunkirchen.
Petleny, przy Kaposvar 2S Czerwca 1875.
Przystane mi 2 paczki przeciwdnawych i przeciwgosécowyeh zidtek Wilhel
Ima juz z potrzebowali in i poswiadczam uimejszem, ze im zawdzieczam uwolnienie
\niie od mych cierpien. Z szacunkiem
M. (il6ltlber~er.

Ostrzega sie przed falszowaniem i oszustwem.

J Prawdziwych przeciwdnawych, przeciwgo$s¢cowyeh zidtek przeczyszczajacych
Wilhelma, dosta¢c mozna tylko w piérwszej miedzynarodowej fabryce przeeiw-

i dnawych, przeciwgo$ccowyeh Ziodtek przeczyszczajagcych Wilhelmn w Neun

I kirchen pod Wiedniem, lub w mych skitadach po dziennikach ogtoszonych.

5 ltahiet na Wdawek podzielony, przyrzadzony wedle przepisu lekar-
kiego wraz z opisem sposobu uzycia w réznych jezykach, kosztuje 1 zir., précz

“tego na stempel i opakowanie 10 kr.

1 Dla dogodnosci P. T. Publicznosci prawdziwych przeciwdnawych.

riirzeeingoséciiwych Xidiek przeczyszczajgcych Wilhelma dosta¢

Jtakze mozna:

w Krakowie w Aptece Jdzefa Trauczynskiego (64)

'w Brzezanach u G. Fadenhechta w Nowym Targu u Karola l.auera.
:w Kamionce strumiiowej u Zawatkiewicza W Przemyslu u Fr. Gaidetschki
Iwe Lwowie u Jak. Baisera Apt. w Stanistawowie u Ferd. Stechera Apt.
» Kai. Krzyzanowskiego Apt. w Stryju u Zyg. Dragowskiego Apt.
" Jak. Piepcsa. Apt. w Tarnowie n W. d. A. Wielogérskiegc
Zyg. Ruckera Apt. S w Ztoczowie u O. Fad,.nhechta.

iNaktadein Tow. lekarBkiego krakowskiego.

m

Z dnia 28 kwietnia 1877.
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W drukarni Uniwersytetu Jagleli. pod zarzadom Ign. $telcla.
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