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TRESG: I. LASKIEWICZ-FEIEDENSFELD. Dwa przypadki prawdziwego zapalen a kitowego chrzastki powiekowej. (Dok.) — Il. IIOFF.
Przyrzad do ogrzewania na kapiele szczawy zelezistej ze zdroju Szymona w Szczawnicy, (z rycing)—IIl. Oceny i wyciayi. HAGEN.
Badanie i rozpoznanie kliniczne Porazenie opuszkowe posieptijgce. Sprawozdanie Dra $kérczewskiego. (Dok ) — DOWNAR— IV. Po-
siedzenia towarzystw. Sprawozdanie z posiedzen Wydziatu iekarsKo-przyrodniczego Towarzystwa Naukowego w Toruniu. — V. Wia-

domosci biezace.

1 Dwa przypadki prawdziwego zapalenia kilowego
chrzastki powiekowej (Tarsitis sypkilitica.)

Spostrzegat i skreslit Dr. A. J. Laskiewicz-Friedensfeld,

lekarz praktykujacy w klinice okulisf Prof. Arlia we Wiedniu,
oraz demonstrator w zaktadzie fizyjologiczno histolog. prof.
Bruckego,

(Ciag dalszy.)

Przebieg: 15/6. Nabrzmienie i zaczerwienienie
powiek coraz mniejsze.

3/7. Chora wystepie ze szpitalu. Juz lepiej wygla-
da. Zgrubienie warg wstydliwych prawie catkiem ustagpito.
Powieki zamyka chora nalezycie, cliod na $rodku szpary
powiekowej brzegi o 1'/, mm. sg jeszcze od siebie odda-
lone i nie stykajg sie. Skora powieki g6rnej prawego oka
jeszcze cokolwiek zaczerwieniona. Powieka znacznie skrzy-
wiona, postaci ezdélenkowate> jednakze juz nieco mieksza.
Za pomocg pateczki walcowatej (np. ze stoniowej kosci)
mozna, cho¢ z trudnoscig, wywréci¢ powieke gorng. Oko-
to brzegu powieki znajduje sie w spojowce ku Srodkowi
szpary powiekowej cieniutka i wazka blizna, ktérajest zape-
wnie przyczyng wzglednej niedomykalno$ci powiek. Spo-
jowka zreszta nieznacznie zaczerwieniona. Rzesy znowu
wyrosty na prawidtowem miejscu, cho¢ bardzo drobne i
rzadkie.

W klinice ruchom¢j prof. Arita spostrzegatem jesz-
cze kilka przypadkow wrzodow kilowych, ktorych siedzibg
byty powieki i czesci przylegte. Jednakze pr/y tak zna-
cznej liczbie chorych (przeszto 100 cli. codziennie), ktorzy
szukajg pomocy w klinice Arlta i pomiedzy ktéremi 20,
czasem nawet wiecej niz 30 w jednym dniu po raz pier-
wszy odwiedzajg ambulatoryjum i zostajg wpisani do pro-
tokétu, trudno w kazdym szczegdélnym przypadku grunto-
wnie wysledzi¢ przyczyne choroby, albo zanotowac¢ dokta-
dnie caty przebieg choroby, tem mniej, ze chorzy, jak
to w ambulatoryjach i poliklinikach bywa me sg wytrwali
i szukajg znowu gdzie indziej pomocy. Zanotowatem sobie
dwa ciekawe przypadki. Pierwszy odnosit sie do dziewczy-
ny 20-letniej, ktéra dotknieta byta zapaleniem brzegu po-
wieki dolnej prawego oka; przy blizszem wpatrywaniu
sie mozna byto dostrzedz obecnosci wrzodu, umiejscowio-
nego wzdtuz tegoz brzegu; wrzoéd ter o dnie nieréwnem

szarg masa pokrytera, zdawat sic okazywac¢ cechy wrzo-
du kitowego; brzegi nieco wznioste, stwardnienie czesci
sasiednich wrzodu, obrzmienie skory i tkanki podskérngj
naokoto powieki, oraz powiekszone i stwardniate gruczoty
cbtonicze, pod katem prawej zuchwy sie znajdujgce, sg
przecie cechujgcemi oznakami pierwotnego wrzodu kitowe-
go (syplnlit. Initialgeschwiir). Wrzo6d przyzegano saletr.
srebrowym; chora jednak wkrétce przestata bywaé w am-
bulatoryjum. Drugi przypadek jest z tego wzgledu cieka-
wy. iz prawdopodobnie nie m.eliSmy do czynienia z wrzo-
dem pierwotnym, lecz z nastepowym w skutek zarazy o-
golnej; przytem ‘tatwoby byto tym razem rozpoznac
owrzodzajagcy nabtoniak (epithelioma exulc., idais ro-
dens), ktory tak czesto sie zdarza witasnie w tej okoli-
cy. Kobieta 30-letnia, zamezna, szukata pomocy w klin.
ruchomej Prof. Arlta. W okolicy woreczka tzowego, w ka-
cie wewnetrznym szpary powiekowej znajdowat sie wrzdd
0 brzegach stwardniatych, podkopanych i bolesnych; brze-
gi i okolica byty zaczerwienione i naciekte. Nawet i kos¢
nosowa byta grubsza i niegtadka (osteosderosis?). Dno
tego wrzodu pokryte byto masa potyskujaca, poszarpana,
czerwonawo-szarg. Wiek chorej, bolesnos¢, oraz postac
wrzodu nerko wata (1 cm. szeroki. 2 cm. dtugi) pize-
mawiuty za przyrodg jego kitowg, co tez potwierdzili
prof. Hebra i prof Kaposi. Leczenie polegato na uzy-
ciu przylepca rteciowego. Chora jednakze réwniez nie wy-
trwata i znikla nam z oczu.

W literaturze znajdujemy nastepujgce wiadomosci o
chorobach kitowych zewnetrznych cze$ci oka. Boeck
(Christiania) opisat miedzy 2344 przyp. chorob kitowych
tylko 1 przypadek wrzodu kitowego pierwotnego powieki
dolnej. Sturgis (two cases of syphills dc. Am. Journ.
of med. Sc. tan, 1873.) podaje, ze rézni lekarze, miedzy
1646 przypadkami wrzodéw stwardniatych, 6 razy spostrze-
4 owe na powiekach. CzeSciej s:e zdarzajg miegkkie
syfilit.; takie opisali; Mackenzie, Desmarres,
e prut. ct théorct. des mai. des yeux. Parts 1847,
— 161.), ktéry zauwazyt wrzod pierwotny miekki
netrznej czeSci powieid u lekarza, ktéremu ehory. pod-
dy mu tenze przyzegat wrzody kitowe wargi, w twarz
W takich przypadkach najczesciej, podiug Gra-
zibg wrzodu bywaja brzegi powiek oraz kat ze-
wnetrzny szpary powiekowej. W tym ostatnim miejscu
znalazt wrzéd twardy Ricord (Annalcs d’Oculistigue, T



XXIX., p. 233.). Hirschler spostrzegt wrzéd przy-
miotowy takze u lekarza, ktéremu podczas wstrzyki-
wania leku choremu z wrzodem kilowym na praciu, do-
stato sie do oka cokolwiek cieczy zarazonej. Gate zow-
aki (Journ. dJOphthglmolog., Mai et Juin, 1372, p.
308 — 313.) znalazt wrzéd kitowy w zewnetrznej cze-
§ci powieki u chorego z wrzodem na praciu; wrzéd
na powiece powstat przez zanieczyszczenie palcami. Gra-
fe sadzi, ze wydzielina od wrzodu kitowego moze sie do-
sta¢ do ujscia gruczotu Meibomowego i w ten sposdéb byé
przyczyng cierpienia chrzastki powiekowej, gruczotéw lub
spojowki. Voso Solomon (The british med. Journ.
1863, p. 263.) spostrzegt u 8-miesiecznego dziecka stwar-
dniaty wrzéd na brzegu powieki, na ciele osutke kitowa,
wrzod wargi sromnej i rozpadliny okoto ust; rodzice byli
talkiem zdrowi; ciotka za$ tego dziecka miata osutke Kki-
towg i wrzody na migdatkack; dziecko pézniej zarazito
matke, przez to, ze na brodawce sutkow06j powstat wrzod
kitowy. Prawdziwego twardego szankra Hunterowskiego
spostrzegt raz Kie ord. Sigmund spostrzegt kilka przy-
padkéw wrzodéw miekkich i 2 przypadki wrzodéw twar-
dych. Wrzody te zapewne powstajg w skutek przeniesienia
wydzieliny takichze wrzodéw z innych cze$ci ciata, osia-
dtych na czesciach piciowych lub wargach (przez pocalo-
wanie); lub przez nieostrozno$¢, np. lekarzy lub osoby
pielegnujacej cierpiacego na wrzody kilowe, albo tez sam
chory przy wyptokiwaniu, opatrywaniu i innych rekoczy-
nach moze sie zarazi¢ za pomocg palcéw, narzedzi lub
w inny sposob- Hirschler (Wien. med. Wochft. 1860.
Nr. 72, 73 i 74) doktadnie skreslit 2 rodzaje kilakdw
(gummata) powiek. Moga one szybko sie rozwijaé, zna-
czny sprawiaé bdl, siegajac rychto w gtgb az do spojowki
lub przedziurawiajagc catg powieke; innym razem rosng
one powoli, bez bélu, rozszerzajg sie jednak w rdéznym
kierunku i prowadza do powstawania rozlegtych owrzo-
dzen. Po takich cierpieniach pozostaja gteboko siegajace,
wazkie, szare lub biate blizny, rozszerzajace sie czesto az
do brzegu powiekowego (ktéry wtenczas jest nieréwny i
wgiety przy braku czeSciowym rzeséw) i az do samej
chrzastki lub nawet na wskro$ przenikajac catg grubosé
powieki. Hock, ktéry w swej pracy: ,,die sgphilitischen
Augenkrankheiten,, (, Wiener Klinik*, red. v. Schnitzler;
Aprilheft, 1876.) spostrzezenia i podania réznych autoréw
systematycznie zestawit, opisuje 2 przypadki, ktore sam
obserwowat: u 22-letniego woznicy znajdowat sie okoto
kata zewnetrznego szpary powiekowej wrzdd wielkoSci
grochu, o dnie i brzegach nieréwnych, stwardniatych, po-
dobnie jak i przylegte czesci. Siedzibg wrzodu byta skéra
powieki dolnej; przedtem miat chory wrzéd Hunterowski
na praciu i owrzodzenia btony $luzowej potyku; w ciagu
24 dni nastgpito przy uzyciu przylepca rteciowego zabli-
Znienie. Drugi przypadek odnosit sie do 44-letniego mez-
czyzny, dotknietego kita, u ktérego powstato obrzmienie
ograniczone powieki gornej, bardzo podobne do jeczmyka;
nabrzmienie to bardzo bolesne przecieto; wyciekto nieco
ropy; zalecono przyparki; we 3 dni na miejscu rany pow-
stat wrzod, ktory sie zagoit w ciggu Kkilku tygodni przy
uzyciu saletranu srebrowego.

Zapalenie przewlekle chrzastki powiekowej u Kkito-
wych spostrzegano dotychczas nadzwyczaj rzadko. Znane
sg w literaturze tylko 4 przypadki opisane przez Maga-
wlego (St. Petersburgcr med. Ztschrft. X 11. JB. Il. t);
w 2 przypadkach miat by¢ guz wielkosci jajka gotebiego,
Wyleczenie nastapito po wcieraniach szaruchy. H. Vogel
spostrzegat podobny przypadek, w ktérym wyleczenie na-
stagpito w ciggu 8 tygodni przy uzyciu jodku potasowego;
chorobe te nazywa ten autor: Perichondritis des Tarsal-
Jcnorpels (Diss. inauguralis. Bonn 1873.).
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Przy leczeniu tych chordb trzeba unika¢ uzycia ta-
kich $rodkoéw zracych, ktére predko sie rozszerzajac, ta-
twoby mogty niepotrzebnie drazni¢ spojowke: oprocz we-
wnetrzn. uzycia jodku potasowego lub wecieran szaruchy,
najlepiej jest miejscowo dawac przylepiec rteciowy lub przy-
zega¢ kamieniem piekielnym i naktada¢ opaske.

Jeszcze rzadziej zdarzajg sie choroby kitowe spojow-
ki, ktdre powstajg przez rozszerzenie sie sprawy chorobo-
wej skéry i innych czesci powiek na wewnatrz az do
worka spojowkowego Jednakze spostrzegano pierwotne
miekkie i twarde wrzody, jakot$sz kilaki. Desmarres
opisat wyniosto$¢ wielko$ci grochu owrzodzialag na $rodku
spojowki powieki dolnej, przytem nabrzmiate gruczoty
zuchwowe. Znakomity sytilidolog paryzki Ricord potwier-
dzit rozpoznanie wrzodu stwardniatego kilowego. Podobnyz
przypadek ogtosit Bouchut. Gatezowski spostrzegat
w wewnetrznej czesci powieki gérnej nabrzmienie wielko-
$ci orzecha laskowego; po wywréceniu powieki pokazat sie
stwardniaty i skapa rope wydzielajacy wrzdd, ktory siegat
az do zalamku spojowki; G. nazwatl chorobe te: chancrc
primitif infectant de la conjonctive. Po uzyciu S$rodkéw
rteciowych nastgpito zabliznienie; powieka jednakze w wiel-
ki¢j przestrzeni z gatkg zostata zrosniet3. Hock watpi,
azeby wrzéd ten jaki nastepny, ktéry Mauthner opisat,
byt przyrody kitowej; mogtby by¢ ziarniakiem (granulo-
ma) podspojowkowym, ktéry owrzodziat (ziarniaki takie-
go rodzaju sg bardzo rzadkie, czesto za$ siedzibg ich by-
wa sama spojowka); w kwestyi tej sadzitbym, ze tylko
najdoktadniejsze wypytanie sie chorego lub o0séb otaczaja-
cych go, oraz najsumienniejsze spostrzeganie przebiegu i
uwzglednienie wszystkich objawéw i przypadéw choroby,
moga rozstrzygna¢, czy dany wrzod spojowki jest szan-
krem, lub nie; nabrzmienie gruczotu cbtoniczego przyu-
sznego i stwardnienie dna, brzegéw i okolicy wrzodu, oraz
postaé samego wrzodu: nieréwne dno podkopane, zabko-
wane i wznioste brzegi, skape wydzielanie brudnej, szara-
wo-z6tej ropy lub masy o potysku ttuszczowym; wreszcie
szczepienie, nie za$ mikroskop moga ustali¢ rozpoznanie;
pod drobnowidem bowiem zadnego dotychczas me znale-
ziono pierwiastka, ktéryby mogt cechowaé sprawe Kkilo-
wa. Virchow (die krankhafteh Geschimdste in 30
Vorlesungen, Il. B. str. 385. Berlin 1864.) liczy kilaki
i wszystkie sprawy zapalne i nowotwory kilowe do rzedu
t. zw. tkanek ziarninowyeh Gramdationsneubildimgen;
a zatem nie mozna ani Galezowsk iemu, ani Mauthne-
rowi zarzuci¢, ze spostrzegane przez siebie wrzody nazwali
szankrami. Mauthner (die syphilit. Erkrankungcn des
Auges im Lclirbuch der Sgphilis etc. v. Prof. H. Zeissl
1. Aufl, Il. B., s. 290.) spostrzegt u 19-letniej, cat-
kiem zdrowej dziewczyny gtadka, twardg jak chrzgstka
wyniostos¢ wielkosci bobu pod spojowka powieki dolnej,
owrzodziatg we $rodku; z brzegami wrzodu nieréwnemi i
wydzieling skapg. M. rozpoznal pierwotny szankier spojow-
ki. Juz lekarze, ktérzy te chorg wspdlnie z nim ogladali,
byli innego zdania. Wyniosto$¢ owa wycieto. Prof. Bie-
siadecki znalazt pod drobnowidem tkanke ziarniuowa.
Nowotwér powstat po raz drugi. Przy powtdérném jego
wycieciu uszkodzono $cianke gatki i poniewaz grozito roz-
poczynajace sie cierpienie wspoétczulne drugiego oka, wiec
M. byt przymuszony wytuszczyé oko zranione. W gatce
samej nowotworu nie znaleziono. Nowotwdr spojowki juz
wiecej sie nie odnawiat. Oznak ogdlnej skazy Kkitowej u
téj choro6j réwniez nie widziano. Estlander (klin. Monbl-
f. Augenhlkde, 1870, str. 259.) spostrzegt u 19-letnisj
dziewczyny, dotknietej wrzodami kitowemi jamy ust, po-
tyku i skéry ponizej kolana prawej nogi i naokoto tokcia
lewej reki, szarawo-biaty nowotwoér, powstaty w czasie po-
bytu choréj w szpitalu na zewnatrz od rogéwki pod spo-



jowka gaikowg. Guz ten byt ptaski, gtadki, 3 mm. wyso-
ki, 2 mm. gruby, 5 mm w réwniku poziomym. Sasiednia
cze$¢ rogéwki byta nieco zamglong. Naciek 6w przecieto
nozykiem za¢mowym, wyciekto cokolwiek ropy; nowotwor
w $rodku byt zdétty. Przy uzyciu 5eiu, a pbézniej IG ziarn
joaku pot, 3 razy nadzien, zagoity sie wrzody. Jednakze
na stan oka lek ten dziata! niekorzystnie; guz zaczat ro-
pie¢ i powstato zapalenie. Przy wcieraniti szaruchy guz
oka znikt, pozostawiwszy gteboka blizne; nawet i rogowka
troche sie wyjasnita. PoOzniej powstato zapalenie teczowki,
ktére ustgpito po uzyciu szarej masci. Wecker (Traite
des mai. des yeux; deux. ed., 1. 1. p. 177.) spostrzegat
podobny przypadek kilaka spojéwki gatkowej, po ktoérym
pozostata gruba blizna w postaci skrzydetka. Przypadek ow
odnosit sie do38 letniej, kitag wtérorzedng dotknietej kobiety,
u ktorej na zewnatrz od brzegu rogdwki znajdowat sie
ciemno-czerwony, na powierzchni nieco owrzodziaty, spre-
zysty guz; w okolicy tegoz spojowka zaczerwieniona, ro-
gowlca czeSciowo zaciemniata; chora czuta bole. Po wcie-
raniach szaruchy, po uzyciu nadcblorku rteciowego i le-
kéw napotnych nastgpito w 8 tygodni wyleczenie.

(Dokonczenie nastapi.)

1 Przyrzad do ogrzewania na kagpiele szczawy
zelezistej ze zdroju Szymona w Szczawnicy.

Podat Bogdan Hotl', Cztonek komisyi balneol.
(z tablicg)

(Rzecz miana na posiedzeniu komisyi balneologicznej
w dniu 13 kwietnia 1877 r.)

Ogrzewanie wdéd mmeralnych na kapiele odbywa sie
w niektérych naszych zaktadach kapielowych a miedzy
innemi w’ Szczawnicy i w Truskawcu sposobem zbyt jesz-
cze pierwotnym, ktory przyczynia sie do catkowitego roz-
ktadu wody, a tem samem do utraty skutkéw leczniczych.
W zaktadach tych przyrzadza sie woda zdrojowa na ka-
piele w zwyktych otwartych kottach, w ktérych sie jg az
do kiebonania nieustannie ogrzewa. Jakim zmianom ulega
szczawa zelezista przy takiem ogrzewaniu, opisze w Kkrdt-
kosci.

Jezeli szczawa zelezista rozkitada sie juz w zwyklej
cieptocie przez wptyw powietrza atmosferycznego w sku-
tek ulotnienia sie kwasu weglowego .(objetos¢ powietrza
wydala z wody nasyconej kwasem weglowym 21 objetosci
tesro gazu), przezco wydzielajg sie zwiagzki, ktore utrzy-
muje w rozpuszczeniu kwas weglowy: to tatwo pojac, ze
przez podwyzszenie cieptoty wody do 100° C. rozktad
tych ciat nastgpi tern rychlej i tern obficiej. Tu przewa-
znie nalezag rozpuszczalne weglany kwasne, jak wapniowy,
magnowy, Zzelazawy i manganezawy, ktore w skutek ulo-
tnienia sie kwasu weglowego zamieniajg sie po czeSci na
nierozpuszczalne weglany obojetne, po czesci na wodniki.
Nie tylko podwyzszenie cieptoty wody, ale takze potaczo-
ny z takowem ruch czastek spraw ia utrate kwasu weglo-
wego a tern samem rozktad wody; oprocz tego wydzielo-
ny osad dziata mechanicznie, rozktadajgc dalej wode, gdyz
pod ostatnim wzgledem zachowuje sie szczawa zelezista
zupetnie tak samo, jak kazda inna ciecz kwasem weglo-
wym nasycona, w ktorej ciata proszkowate wywotujg ob-
fite wydzielenie kw. weglowego. Z tego powodu w szcza-
wach zelezistych pierwsze ilosci osadu stajg sie przyczyna
tworzenia sie coraz to wiekszego osadzania sie onych, co
przy dtuzszem trwaniu doprowadzi¢ moze do catkowitego
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wydzielenia sie niektdrych zwiazkéw chemicznych. O tera
przekonatem sie w tazienkach na Miodziusiu na szczawie
zelezistej Szymona, ktora przez caty dzien ogrzewana na
kapiele, wieczér ani $ladu zelaza nie zawiera. Wiedzg o
tern takze bardzo dobrze chorzy i dla powiekszenia sku-
tecznosci kapiel dodajg nieraz az do *« funta siarkanu
zelazawego do jidnej kapieli.

Skutecznos$¢ kapieli z wody zelezistej zalezy wpraw-
dzie przewaznie od ilosci kw. weglowego i ten spos6b
ogrzewania wody zelezistej na kapiele jest ze stanowiska
bameoterapeutycznego najlepszy, przy ktérym woda utraea
juk najmniej kw. weglowego, jednakowoz ze stanowiska
chemicznego ogrzewanie wody powinno sie tak uskuteczniac,
azeby dwuweglan zelazawy o ile moznosci w catosci pozo-
stat w rozpuszczeniu.

Lerscli w swojej bydroAiemii modwigc o ochronie
wod zdrojowych przy ogrzewaniu na kapiele przytacza
w tym wzgledzie doswiadczenia F. Hoffmanna i A
Aleksandi owic za. Pierwszy badat szczawe Homburska,
drugi Krynicka. Praca Hoffmanna odnosi sie do oznacze-
nia utraty kw. weglowego w wodzie ogrzewanej rozmai-
temi sposobami, a mianowicie: ]) ogrzewanej nad wol-
nym ogniem do 50° C., 2) ogrzewanej zwyklg wrzaca
woda do 30° C., 3) parg wodng do 30° C., 4) parg wo-
dna w wannie o podwdjnem dnie i $cianach, 5) ogrzewa-
nej tak samo jak poprzednio do 60° C. przy wprowadze-
niu kw. weglowego, G) ogrzewan$j tym samym sposobem
tylko do 49° C., 7) dosSwiadczenie ostatnie odnosi sie do
solanki ogrzewanej przy roéwnoczesnem wprowadzaniu kw,
weglowego Doswiadczenia te wykazaty, ze utrata kw. we-
glowego byta najmniejsza w doswiadczaniu 6tem, wynosi-
ta jednakze prawie potowe, a w doswiadczeniu 7em co-
kolwiek wiecej nad potowe catkowitej ilosci Aleksandro-
wicz ogrzewat wode krynicka do 90° C i znalazt, ze osad
w czasie ogrzewania utworzony zawicra '/, tlenku zelazo-
wego i 7, weglanu zelazawego.

Pomijajac na teraz utrate kw. weglowego staratem
sie naby¢ witasnego przekonauia, ile zelaza utraca szczawa
zelezista przy rozmaitych stopniach cieptoty i rozmaitych
sposobach ogrzewania, a do badan tych wybratem szcza-
we zelezistg Szymona, ktéra przy stésunkowo matej ilosci
kw. weglowego zawiera dosy¢ znaczng ilo$¢ weglanu ze-
lazawego (w 1000 cze$ciach wody znajduje sie tegoz skia-
dnika 0 0189), a tern samem jest do rozkiadu bardzo
sktonng Lj$r wody ogrzewatem zawsze przez 2 godziny,
a pozostatg po tym czasie ilos¢ weglanu zelazawego ozna-
czatem za pomoca miareczkowanego rozczynu kameleonu.

1) Ogrzewatem ostroznie szczawe Szymona do 80’
C. w naczyniu szklannem i otwart¢ém na wolnym ogniu.
Ilo$¢ zelaza pozostata w wodzie obliczona na weglan ze-
lazawy wynosita 0 00045 gm., czyli, ze woda utracata
98°/0 pierwotnej ilosci wegl. zelazawego, ktorg miarecz-
kowaniem oznaczono na 0'02Il1 przy 8'b° C. cieptoty
zdroju

2) Przy takim samym sposubie ogrzewania, jednak-
ze tylko do 50° C., wynosita utrata zelaza 71-5%.

3) Po ogrzewaniu w tazni wodnej w otwartera na-
czyniu do 49° C., wynosita utrata wegl. zelazawego 32-5°/9.

4) Ogrzewatem nastepnie do cieptoty 49° C w la-
Zzni wodnej w dwdch naczyniach tak potaczonych ze sobg
rurkg szklanng, ze uchodzacy kw. wyglowy dostawacé sie
musiat do wody, bedacej w dragiem naczyniu, a ogrzanej
do tej samej cieptoty jak woda w pierwszem naczyniu
Tym sposobem nasycat kw. weglowy z pierwszego naczy-
nia wode znajdujaca sie w drugiem. Utrata wegl zelaza-
wegojw tem drugiem naczyniu wynosita tylko 0'9%, przy-
czem woda pozostata zupeinie czysta, podczas gdy przy



poprzednich trzech sposobach ogrzewania silnie opalizowata,
lub tez pojawiaty sie na dnie naczynia osady rdzawe.

5)
naczyniach tylko do cieptoty 25° O. i wtedy utracata ta-
kowa zaledwie kameleonem dostrzegalne Slady weglanu
zelazawego.

Z doswiadczen tych wynika, ze szczawa zelezista
najmniej rozklada sie, jezeli podczas ogrzewania bywa
sztucznie nasycong kwasem weglowym.

Azeby wiec powiekszy¢ jej sktadniki lecznicze ka-
pieli i zapobiedz rozktadowi weglanu zelazawego propo-
nowatbym ogrzewac szczawe zelezista w przyrzadzie skia-
dajagcym sie z dwoch naczyn ze soba potgczonych, gdzie
kw. weglowy ulatniajgcy sie z jednego naczynia podczas
ogrzewania nasyca szczawe w drugiem naczyniu znajdujg-
cg sie. Dotgczona tablica uzmystawia budowe takiego przy-
rzadu. Dwa kotty A. umieszczone w tazniach wodnych
C, obmurowane cegtami, umieszczone sg po nad ogniska-
mi, sluzacemi do wktadania materyjatu opatowego. Obydwa
kotty zasilane bywaja szczawg zelezista za pomocg rur
prowadzacych do zdroju lub szczelnie obmurowanego zbidr-
nika. Z tazni wodnych odprowadzajg pare rury B. G. i
G,. Cieptote szczawy w kottach A i w tazniach wodnych
C. odczytaé mozna za pomocg termometréw, z ktdrych je-
den umieszczony jest w kotle, drugi w +tazni wodnej,
(W rycinie mylnie nakreslono po jednej stronie 4 termo-
metry T. Ta Na i W, zamiast po dwdch). Obydwa kotty
sg ze sobg potaczone rurami B, ktére stuza do przepro-
wadzania kw. weglowego i zaopatrzone sg manometrami
M, i Ma za pomocg ktorych odczyta¢ mozna kazdorazowe
ciSnienie tego gazu. Kamieniowi krétszemu jednej rury
zanurzouemu w jednym kotle, odpowiada zawsze ramie
dtuzsze siegajace blizko dna drugiego kotta. Cze$¢ przy-
rzadu oznaczona na rycinie bardziej wykonczonym rysun-
kiem stuzy wiec tylko do ogrzania szczawy, azeby wyda-
li¢ z niej COa, przeprowadzi¢ rurg B. do drugiego kotta
i tamze zage$ci¢, a térti samem zapobiedz by szczawa
w kotle w ktéorym ogrzewang bywa w kapieli nie ulegata
rozktadowi. Jezeli woda w tazni C ogrzang zostanie, do
60° C., wtedy szczawa ogrzeje sie do 40 — 50° C., a
tSm samem liczac na oziebienie w rurach i wannach po-
siada¢ bedzie wymagang do kapieli cieptote; zresztg do-
Swiadczeniem fatwo mozna wynalez¢ stopiei, do jakiego
najodpowiedniej bedzie ogrzewa¢ wode w tazni wodn¢j,
a w razie gdyby pozadane byly kapiele chtodniejsze, ta-
two oziebi¢ wode w wannie doprowadzajgc szczawe nieo-
grzang ze zdroju lub zbiornika.

Powyzszy sposéb ogrzewania moze by¢ pod wzgle-
dem balneotechnicznym korzystniejszym od ogrzewania za
pomocg pary w wannach o podwdjnem dnie i $cianach,
osobliwie dla szczaw zelezistych nie zawierajagcych znacznej
ilosci kw. weglowego. Zreszta spos6b wyzej podany zale-
ca sie takze ze wzgledow ekonomicznych, gdyz nie wy-
maga kotta parowego, i nie potrzebuje wieleopatu.

Nie bedac mechanikiem nie twierdze wcale, by przy-
rzad przezemnie podany byt zupetnie wykoriczonym, chcia-
tem tylko poda¢ zasade, wedtug ktorej ztozycby mozna
przyrzad najodpowiedniejszy do ogrzewaniawodpodobne-
go sktadu jak szczawa zelezista Szymona.
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Il Oceny i wyciaggi.

Ostatecznie ogrzatem wode we wspomnianych s

Dr. R. Hagen nadzw. Prof. medycyny w Lipsku. An-
leitung zur kliniachen TJutersuchung una Diagnose. Ein
Leitfaden fur angehendc Kliniker. Wydanie 3-cie nakta-
dem Voita i Spoétki 1877; tekstu stronnic 167, rejestru
etymologicznego str. 18 razem stronnic 18(1 w d&semce.

Trzy sa kategoryje ksigzek lekarskich.

Pierwsza do ktérej niniejsza ksigzka nalezy, podaje
w najscislejszym streszczeniu wiadomosci o przedmiocie,
ktéorym sie zajmuje; sg to tak zwane repetitoria, memo-
randa, majgce swojg warto$¢ dla uczacych sie, chociaz sie
witasciwie z nich przedmiotu nie naucza, ale stuzag do
czestego powtdrzenia wiadomosci nabytych z dziet obszer-
niejszych.

Drugg kategoryje stanowiag podreczniki (wtym przy-
padku) o medycynie wewnetrznej czyli raczej o chorobach
wewnetrznych; do tych naleza powszechnie znane dzieta
Niemeyera (obecnie wydany przez Seitza), Leberta, Kun-
zego (ktérego trzecie wydanie wychodzi). W tego rodzaju
dzietach opracowany jest przedmiot przez jedne osobe sy-
stematycznie, nie zbyt obszernie; one sa tez wiasciwie
zrédtem, z ktérego uczacy sie czerpie swe wiadomosci.

Do trzeciej kategoryi nalezaty dawniejsze encyklo-
pedyje; porzadkiem alfabetycznym opisywano w nich cho-
roby wewnetrzne, obecnie ustgpity z widowni, aich miej-
sce zajmuja dzieta zbiorowe do takich nalezy: Virchowa
Speciclle medicinische Pathologie and Therapie, ijeszcze
nie zakonczone dzieto zbiorowe Ziemssena w tym samym
kierunku utozone; dzieta ostatniego rzedu stuzg lekarzom
praktycznym za lekture w chwilach od pracy wolnych,
jesli chca jaka chorobe gruntownie pozna¢, a nawet hi-
storycznych o niej szczegdétéw sie dowiedziec.

Niniejsza ksigzka, ktéra w ciggu niespetna pieciu
lat juz w trzeciem wydaniu sie ukazata, stuzy¢ ma uczniom
medycyny na klinike uczeszcza¢ majacym za propaideuty-
ke, czyli za nauke przygotowawcza; powinien kazdy tresé
on¢j dobrze strawié¢, powinien sie¢ oswoi¢ ze swem zada-
niem, dowie sie z niej jak sie ma zachowaé przy tozu
chorego, na co gtdwnie baczy¢ powinien; co gdy uczyni,
utatwi przez to zadanie profesora kliniki, ktéry mniej be-
dzie potrzebowat zastanawiacsie nad elementarnemi zasadami.

Ksigzka niniejsza zupetnie odpowiada wytknietemu
celowi; przeczytatem jg od poczatku do konca i posSwiad-
czy¢ moge. ze podaje zdrowe pojecia o chorobach wewne-
trznych a chociaz opisy sg krotkie to jednak odznaczaja
sie gruntownos$cia; zaletg ksigzki niniejszej jest i to, ze
ja napisat cztowiek fachowy, a taki najlepiej wie co ma
da¢ uczniowi, aby ono nie byto ani za krotkie ani za ob-
szerne.

Ze nauka medycyny wciagtym znajduje sie postepie,
dowodzi i ta okoliczno$¢, ze tak drugie jak i trzecie wy-
danie uzupetnione zostato dodatkami i tak w trzeciem
wydaniu przybyt rozdzial o postawie i chodzie, o choro-
bach kielichéw i miedniczek nerkowych, o drgawkach, o
podrywce (paralysis agitans), o kurze (rubeola), o wa-
gliku i tetanii, ktorg Trousseau pierwszy opisat.

Choroby nerki opisane zostaty podiug nowszych po-
je¢, badanie chemiczne moczu i proba cukrowa Seegena
wcielone rowniez zostaty do tej ksigzki, choroby mozgu
i rdzenia pacierzowego jak niemniej i opon tychze zwie-
zle wraz z pojawami cecbujgcemi te choroby podaje.

Czesto lekarz starszy ws$réd ogromu materyjatu
z wielkg trudnos$cig zaledwie wydobywa nowsze zdobycze
fizyjologii zastésowane do medycyny wewnetrznej, tu za$
kilka wyrazami jasno sa opisane i tak np. zadraznienie
nerwu btednego znamionuje bardzo powolne tetno i wy-



toioty, porazenie za$ nerwu bitednego cechuje tetno bar-
dzo szybkie i oddychanie wstrzymane i powolne. Dla tego
za$ przytaczam wiasnie chorobe nerwu biednego, ze mnie
sie przytrafito, iz przed moze 5 ciu laty wraz z innymi
kolegami bytem wezwany do chorego blisko 60 lat ma-
j~cego, ktory nagle zapadt na wymioty z tetnem wolnem;
mniemali niektdrzy, ze to byta cholera, tymczasem chory
bez rozwolnienia w jeden lub dwa dni umart, innych ob-
jawoéw cholery nie byto, skarzyt sie na bol w okolicy ser-
ca, ale nie bylo znakéw choroby serca, pozniej tetno byto
przyspieszone; ot6z dtugo szukatem, az w Traubego dziele
znalaztem przypadiosci zadraznienia i porazenia nerwu
btednego, podane—od owego za$ czasu i lepiej poznane to
cierpienie i czesciej opisywano. Dziat nerwic (Neurosc), ro-
"niez zwiezle, lecz jasno i dobrze jest skreslony.

Ksigzka ta, jak wykazatem, nie tylko przyda sie
stepujacym do kliniki stuchaczom, lecz i starszym leka-
rzom, nie majagcym duzo czasu do czytania; polecam ja
z powodu waznos$ci tresci, i zgrabnosci formy.

Dr. Wanchauer.

Porazenie opuszkowe postepujgce.
Paratyse). Skroéslit

(Progressive Bulbar-
na podstawie najnowszych prac Dr.
Skoérczewski.

(Dokonczenie.)

Réwnoczesnie ze zboczeniami w mowie wystepuja
zboczenia w potykaniu, ktore staje sie coraz trudniejszem
Z poczatku chorzy uciekajag sie do pokarmow ptyn-
nych, gdyz takowe tatwiej bez pomocyjezyka dostajg sie
do potyku, a z pokarmami zsiadtemi utatwiajg sobie po-
tykanie przez to, Zze wkiadajg keski poza nasade jezyka,
przechylajag gtowe ku tytowi i popijajg. Pdzniej jednak gdy
wystapi porazenie przyrzaddw zamykajacych tchawice i
jame nosowa, uzywanie pokarméw piynnych staje sie pra-
wie niemozebnem, gdyz takowe tatwiej niz pokarmy state
dostajg sie. do tchawicy lub do jamy nosowej i nosem
bywaja zwracane.

Pokarmy z ust czesto wypadajg, oraz pozostajg mie-
dzy zebami a policzkami, gdyz jezyk nie moze ich z tam-
tad wydobyé.

Usta sie rozszerzajg, przyczem zagtebiajg sie fatdy
nosowo-wargowe a przez to powstaje placzliwy wyraz
twarzy; nastepnie usta obwisajg, warga dolna sie wywija,
po niej obficie sptywa $§lina, ktéra niekiedy wydziela sie
w prawidtowej, niekiedy za$ do 8 razy powigkszonej ilosci,
a obok tego niedowtadu dolnej cze$ci twarzy oczy posia-
dajg wyraz peten inteligencyi i zycia, a tylko brwi wzno-
szg sie nieco w gore, aby powstrzyma¢ opadanie dolnej
czesci twarzy.

tuki podniebieniowe i jezyczek zwykle si¢ obnizaja
i czestokro¢ zbaczajg na jedne strone.

Czasem zbyt wczesnie wystepuje bezgtos (aphonia)
skutkiem porazenia wiezadet gtosowych, czesciej jednego
niz obu, co przy wziernikowaniu krtaniowem doktadnie
widad.

Oddychanie bywa powierzchowne i nieregularne,
czasem pojawia sie silny bezdech (orthopnoea), wdech by-
wa prawidtowym, utrzymywany mie$niami przeponowemi
i miedzyzebrowemi; gdy zas$ sitawydychania zmniejsza sie
niekiedy do potowy, dobrowolny kaszel i kr/.gkanie staje
sie niemozebnem w czesci, skutkiem porazenia mies$ni
oskrzelowych. Najwybitniej za$ objawia sie porazenie n.
btednego napadami zadyszki (dyspnoea) i omdlenia (syn-
cope), jezli takowe nie pochodzg z mechanicznej przeszko-
dy w drogach oddechowych, jak dostanie sie pokarméw,
§liny i $luzu do tchawicy; tetno ws$réd napadu przyspiesza
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sie do 130— 150 uderzenina minute, sity opuszczaja i Smier¢
moze nasta¢ nagle. Napady takie wystepujg niekiedy we
wczesnych juz okresach, zwykle jednak w okresach péz-
niejszych.

Przy diugotrwatem porazeniu rozwija sig, lubo nie
zawsze, zanik mie$ni rzadko warg a o wiele czeéciej jezy-
ka, ktory staje sie wiotkim, pomarszczonym, nie wypetnia
jamy ust i bywa siedzibg drgan widkienkowych (Fibril-
lare Zuckungm).

Czucie zwykle sige nie zmniejsza, czesto przytaczajg
sie bdle w tyle gtowy i w karku, bole rozpromieniajgce
sie od karku ku czotu i szyi a czasem jako nerwobdle
barkow.

Pobudliwo$¢ na prad przerywany maleje dopiero
przy silnym zaniku mie$ni porazonych.

Choroba wlecze sie zwolna przez 1—6 lat; chorzy
coraz wiecej chudng i stabng skutkiem braku odzywiania,
gdyz przyjmowanie pokarméw staje sie coraz wiecej utru-
dnionem, a w koncu zupetnie niemozebnem. Zwykle przy
konAcu choroby przytacza sie porazenie szczegdlnych grup
miesni z ich zanikiem lub bez takowego; najczesci$j po-
wolny zanik mie$ni kciukéw i matych palcéw u jednej
lub obu rak, czasem porazenie migs$ni karkowych, tutowia,
niekiedy catych odno6g, czesciej dolnych niz gérnych.

Smieré nastepuje albo bardzo powoli z cata przy-
tomnoscig umystu skutkiem ogdélnego wycienczenia albo
spieszniej wsérdéd majaczenia (delirium) albo nagle wsrod
napadu zadyszki i omdlenia lub z uduszenia, gdy kes
utkwi w przetyku lub' tchawicy.

Oprocz tej postaci choroby z przebiegiem tak prze-
wlektym opisuje Leyden jeden przypadek z przebiegiem
ostrym, nie podobny wcale do napadu udarowego, w kto-
rym za zycia i przy ogledzinach pos$miertnych znaleziono
wszystkie znamiona porazenia opuszkowego a polegajace
na zapalnem rozsianem zapaleniu rdzenia przedtuzonego,
oraz powotuje sie. na podobny opis jednego przypadku
podanego przez Joffroya i dwocb przypadkéw przez Lan-
geg’o. Do przypadkow tych z przebiegiem ostrym zaliczyé
nalezy z prawdopodobienstwem takze przypadek dotyczacy
§. p. prof. Skobla opisany przez prof. Dr. Korczyn-
skiego w Przegladzie Lekarskim 1877, str. 47.

Rozpoznanie nie stawia trudno$ci w tych przy-
padkach, gdzie obraz chorobowy jest czystym i powoli
przebiega; jednak niekiedy tatwo mozna pobtadzi¢, gdyz
macinnica (hysteria) zdolna wywota¢ tak tudzace obra-
zy na tle utrudnionego moéwienia i potykania, Zze Dene-
dickt dwa takie przypadki opisat jako uleczone poraze-
nie opuszkowe. Nastepnie guz nowotworowy uciska-
jacy opuszke moze wywotaé podobne postepujgce poraze-
nie jezyka i potyku, lecz w tym razie wystgpig silne obja-
wy podraznienia; nerwobdle nerwu V., kurcze w zakresie
n. twarzowego i innych, oraz objawy ucisku na sasiednio
czesci rdzenia przedtuzonego i jego korzeni nerwowych,
lub uczucie ciata ugniatajgcego w miejscu odpowiadajgcem
nowotworowi (Hubrich).

Do zaniku miesni postepujagcego (Atropliia
musculorum progressiva) czesto w koncowych okresach
przytacza sie obraz porazenia opuszkowego, co tatwo po-
ja¢. gdyz oba te obrazy chorobowe polegaja na zbocze-
niach w rdzeniu, réznigcych sie od siebie jedynie usado-
wieniem, w pierwszym przypadku w rdzeniu pacierzowym
w drugim za$ w rdzeniu przedtuzonym; a w obu razach
zboczenie to okazuje dazno$¢ do szerzenia sie powoli
wzdtuz przodkowych szarych powrdzkéw rdzenia i im od-
powiednich jgaer nerwowych rdzenia przedtuzonego.

Roko wanie jest niepomysine, gdyz choroba zawsze
koAczy sie $miercig, do ktdérej chory zbliza sie albo bar-
dzo powoli ws$rdd ogoélnego wycienczenia albo skutkiem



czesto przyplatujgcego sie zapalenia niezytowego ptuc i
oskrzeli (Bronchopneumonia) albo w koncu umiera na-
gle wsrod napadu zadyszki albo z uduszenia; jednak juz
to samoistnie, juz tez skutkiem odpowiedniego leczenia
moze sie choroba powstrzymaé w swym rozwoju na diuz-
szy czas a nawet moze nastgpi¢ znaczne polepszenie.
Leczenie w okresie zwiastunéw, gdy bol gtowy i
karku $wiadczy o przyrodzie zapalnej rdzenia, polega na
kilkakrotnem stawianiu na karku baniek suchych a u
0s6b krwistych, siekanych; nastepnie mozna stosowa¢ na-
tryski na te okolice. We wczesnych okresach podawanie
azotanu srebrowego dziata niewatpliwie bardzo sku-
tecznie; probowano tez przetworéw ziota. Z jodku ze-
laza podawanego w okresach pozniejszych nie widziano
zadnych korzysci. Niestosownemi okazaty sie fosfor, stry-
clinin, bromek potasu.
Najwazniejszym i najdzielniejszym

lekiem nawet

w okresie rozwinietej choroby jest elektryzowanie.
Faradyzowanie porazonych mie$ni chwilowo sprawia
utatwienie przetykania i moéwienia, a jeszcze dzielnigj

dziata prad staty (10— 12 ogniw) stosowany codziennie
po catych tygodniach na kark a pdzniej na catly stos pa-
cierzowy, przezco me tylko mozna na pewien diuzszy czas
powstrzyma¢ rozwijajgce sie przypady, leiz nawet wyste-
puje niekiedy widoczne polepszenie.

Jezeli mimo elektryzowania chorzy nie moga poty-
kaé, to nalezy ich karmi¢ za pomocg cewnika gardzie-
lowego.

Przy gwattownych napadach zadyszk' z pomys$inym
skutkiem robiono rozciecie tchawicy (tracheotomia), przez
co metylko napad ustepowal, ale nawet wiecej nie wracat.

H. Do wnar. (w Lublinie): O zmianach w oku wywota-

nych uderzeniem piorunu.

Szeregowiec rosyjski razony piorunem w obozie na
Bielanach pod Warszawg stracit przytomno$¢; ocucony
przedstawit czarne $lady oparzelinowe na obu rekach i twa-
rzy,oraz upo$ledzenie wzroku, ktore utrzymywato sie przez
10 miesiecy, to jest az do chwili, w ktorej chory wstg-
pit do szpitala wojskowego w Lublinie. Okiem pr. rozpo-
znaje Nr. 100 Sn na 10', lewSm przedmioty zaledwie na
4' i to niejasno; cale pole widzenia zastoniete; spojowki i
rogowki prawidtowe; $ciemnienia nieforemne soczewek; dno
oka w obrazie odwrotnym widzialnem jest dostatecznie
w oku lewom: wynaczynionki w przebiegu naczyn siatko-
wych i ztogi barwika. Autor uwaza zmiany te jako pra-
dem elektrycznym wywotane.

W dopisku podaje Tal ko, ze podobne przypadki
opisane zostaly przez Petrequina (2), lenrotaya (1)
Grosza (1) i Servaisa (1). (Gazeta Lekarska 187?, 1
wrzesnia). L B.

IV. Posiedzenia Towarzystw.

Sprawozdanie z posiedzenia Wydziatu lekarsko przy-
rodniczego Towarzystwa Naukowego w Toruniu.

Posiedzenie z dnia 23go Sierpnia 1877 r.

Po odczytaniu  p>rzyjeciu protokdétu z poprzedniego
posiedzenia kol. przewodniczagcy Dr Rydygier odczytat
rozprawe .,0 leczeniu chirurgicznem kiykciu i pierwo-
tnych stwardnien kilowychll Zaiecat wycinanie stwardnien
i kiykcin, wykonywane najprzéd przez Hutera 1) jako
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Srouek czesto zapobiegajacy wybuchowi Kkity ogdlnej, 2)
jako Srodek przyspieszajacy zagojenie kiykciu. Co do
pierwszego punktu zbijat kol. prelegent teoretycznemi do-

wodami i statystykg twierdzenia autorow nieprzychylnie
wyrazajacych sie o tym $rodku. Mianowicie statystykg H.
Auspitza czerpang z jego rozprawy ,,Zur Pathologie der
sypkilitischen Initial - Sclerose. Yierteijahrschrift fdr
Derm. U. Syph. 1877“ dowodzit prelegent, ze w znacznej
liczb: b przypadkéw tym sposobem leczonych nie pojawia
sig kila ogdlna i nastepuje dorazne zagojenie rany. iNa
skutek zapobiegawczy tein pewniej liczyc mozemy, im ry-
chlej operujemy. Z tego wzgledu witasnie zastuguje wyci-
nanie przedewszystkiem na uwage lekarzy praktykujacych,
ktoérzy czesto jako lekarze domowi majg sposobnos$¢ spo-
8trztgauia choroby w pierwszych dniach jej istnienia. Gdzie
pomimo wyciecia wystepujg objawy kity og6lnej, zdaje sie,
ze przebieg jest tagodniejszym, jakkolwiek tego na pewno
twierdzi¢ nie mozna. Tylko w tych przypadkach, gdzie
wycinajgc stwardnienie lub wiewur moznahy znacznie u-
szkodzi¢ przyrzad piciowy, nalezy uzyé zegadta, raianowi-
cie termoKautera Paguelina.

Po odczytaniu rozprawy wywigzata sie zywa dysku-
syja, tak nad og6lng wartoscig leczniczg zalecanego $iod-
ka, jako tez nad zastosowaniem go w praktyce prywatnej.
W dyskusy- tej udziat brali Drowie radca zdrowia Amo rt,
Bielawski, Chojnacki, Kies i Wisniewski

Przystepujac do drugiego przedmiotu porzadku dzien-
nego okazat kol. Przewodniczacy rozmaite nowsza na-
rzedzia chirurgiczne; mianowicie termokauter Pagueiina,
cewnik lliitera. amerykanska pitke tancuszkowg itd.

Nastepnie opisat kol. Przewodniczacy w kroétkich
stowach nowsze sposoby opatrywania ran. Tak sposéb u-
zywania termokautera, jako i naktadania oprawy przeciw-
gniiuej miat prelegent sposobno$¢ okazania na jednym
przypadku naczymaka u dziecka, ktéry radca zdrowia Dr.
Amort byl taskaw na ten cel zachowaé. Temuz koledze
wdzieczno$¢ Wydziatu sie nalezy za taskawe oprowadze
nie po zaktadzie Siéstr Mitosierdzia, ktérym Kkieruje, i
przedstawienie niektérych ciekawszych przypadkoéw.

W konhcu przystgpiono do wnioskéw i zatatwiono
sprawy dotyczace przysztego zebrania i administracyi. Ko-
lega Sekretarz zawiadomit zebranych o nadestaniu roczni -
ka Tow. lek. warszawskiego, za ktéry Wydziat serdecznie

dziekuje. Dr. Klas, Sekretarz.
Y. Wiadomosci biezgce.
* Krakow, 6 wrze$nia. Mineta sesyja sejmowa a

spraw lekarskich nie tknieto sie nawet. Przynajmniej pod
jednym wzgledem spetnity sie nasze zyczenia, wypowiedzia-
ne w Nrze 31. Kandydat nasz, poset bochenski Dr. Ho-
szard wybrany zostat cztonkiem Wydziatu krajowego i
ma sobie poruczone sprawy szpitalne. DoczekaliSmy sie
wiec nareszcie chwili w ktérej sprawy lekatskie zatatwiaé
bedzie nie pierwszy lepszy poset, lecz pojet— lekarz i to
lekarz nie zawisty. Spodziewamy sie, Zze sprawy szpitalne
odtad razniej postepowaé¢ beda, albowiem tuszymy sobie,
ze nowo obrany cztonek Wydziatu obok znajomosci rzeczy
objaw- energijg odpowiednig, pomny odpowiedzialno$ci mo-
ralnej nie tylko w obec reprezentacyi kraju, ale i stanu
leKarskiego, ktéry zupeine w niin poktada zaufanie.

* Minister oSwiaty zatwierdzit uchwale wydziatu lek.
w Krakowie, dopuszczajgcg Dra Karola Goebla na do-

centa prywatnego nauki o chorobach zebéw na Uniw
krakowskim.
* W zeszycie sierpniowym czasopisma ,Klitl- Mo-

natsbliitter f. Augenheilkunde“ wumieszczona jest wiado-



mos$¢ opolskich dzietach okulistycznych: Szokalskiego,
mJodki i Kozminskiego i ocena dzieta Gepnera napi-
sana przez Dra J. TaJke w Warszawie.

* W 35ym tygodniu (26 sierpnia — 1 wrze$nia)
umarto w Krakowie mezczyzn 14, kobiet 17, razem 31
Smiertelno$é roczna na iOOO mieszkaricOw wynosita 29 3.

* Berlin. Prof. Virchow wyjechat do Rygi, gdzie
razem z hr. Sieversem zamierza przedsiew6a$¢ badania
archeologiczne.

* Mianowania. Prof. nadzw. potoznictwa w Pradze
czeskiej Dr Ludwik Kleinwiic liter mianowany zostat
profesorem zwycz. potoznictwa i choréb kobiecych w Ins-
bruku; byty asystent prof. Billrotha, iekarz sgdowy kole-
jowy w Osieku Dr. Antoni Lobmayer profesorem poto-
zuiotwa przy zaktadzie dla akuszerek w Zagrzebiu; Dr.
Swanzy, b. asystent prof. Graefego wybrauy profesorem
okulistyki w College of Surgeons w Irlandyi.

Drowie Edward Witowski i Stanistaw B alk o mia-
nowani starszymi lekarzami rezerwy, a Drowie Samuel
Bram i Ludwik Jaksics lekarzami asystentami rezerwy.

* Odznaczenia. Za waleczno$¢, ktérej ztozyli dowo-
dy w nocy z 14 na 15 czerwca podczas przejScia armii
rosyjskiej przez Dunaj pod Zimnicg, otrzymali ord“r $w.
Witodzimierza 4 kl. z mieczami: proff. Bergmann i Ko-
rzeniowski oraz Dr. Piotrowski.

* Nekrologija. Dnia 29 sierpnia f w Beninie dyre-

ktor szkoty wetorynarskiej, tajny radzoa lek. prof. Kry-

Podpisany poleca Panom Lekarzom
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styjan Andrzej Gerlach liczac lat 66. Zmarly potozyt
wielkie zastugi nie tylko na polu weterynaryi, ale i higi-
jeny publicznej. Na wyspie Korsyce f Dr. Corneau, le-
karz przyboczny i przyjaciel cesarza Napoleona Ill; w Tu-
rynie lekarz przyboczny kréla wioskiego Adami; w Pe-
tersburgu wystuzony prof. akademii lek Tsmaitow.

* Kroiliczka wojenna. Naczelnym chirurgiem armii
rosjjskiej na Kaukazie jest rodak nasz Dr. Minkiew.cz,
obok niego czynni sg Heyfelder i Reyher. Dotad zgi-
nat jeden lekarz Jurecki. W ogoéle liczba zabitych woj-
skowych jest wielkg w stosunku do ranionych (1 :4). Pod-
czas 23 dniowego oblezenia Bajazetu chorzy i ranni zno-

sili prawdziwe Katusze gtéwnie dla braku wody; razem
z nimi cierpi, li bardziej, anizeli pomaga¢ mogli Drowie
Siw.cki i Kitajewski. Pod Plewng z oddziatu sanitar-
nego liczacego 200 ludzi, zabito na placu boju 40. Pod-
czas rzezi w Kazanlyka spalit sie szpital ze wszystkimi
rannym Rosyjanami i Butgarami. (Gaz Lek.) 1

Redaktor Przegladu Lekarskiego powrocit

juz do Krakowa”objgt swe czynnoSci.

horespondencyfu Hettal/icyi i .ldniinistracyL

Wny Dr J Z W D.: W odpowiedzi na zapytanie
szan kolegi donosimy, iz z przyczyn od Tow. lek. krak.
niezaleznych kalendarz lekarski krakowski na r. 1878 nie
wyjdzie: spodziewamy sie atoli, iz ukaze sie na rok 1879

Redaktor odpowiedzialny: Prol. Dr. L. Blnnienstok.

Przyrzady elektryczno-lekarskie

dla. pradu tak galwanicznego jak indukcyjnego z wszeikiemi dodatkami, o
gniwa najrozmaitsze itd.przyczem pozwala sobie zwr6ci¢ uwage na najnowszy

indukcyjny przenosny

Przym d

Zdzistaw | « i

Martfflpjic;» Szhumcj

mwedtug pomystu Spamera zbudowany, a opisany i polecony w wydanym wtas-

nie Wyktadzie Elektroterapii Dra Domanskiego na str

Cenniki na zadanie przesyta gratis i franco.

Rudolf Kruger

315 w roku biezacym bedzie udzielat;

rad lekarskich w iHeranie.

fabrykant przyrzadéw elektrycznych
lekarskich i telegraféw w Beri nie S. W.
bimeonsstrasse 20

K 0 W
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pod Opornikami w W Rsiezrwie Poznanskiem

Z AK t AD

L EC ZN I

G Z Y

dla osob umystowo chorych i cierpieniami nerwowemi dotknietych

przyjmuje kazdego czasu na kuracyje

wej opieki i starannego leczenia,

chorych pitci obojej,
obok wygod wszelkich

ofiarujgc im obok troskli-

i przyjemnosci rozmaitych,

moznos$¢ pozycia familijnego w rodzinach lekarzy.

Blizszych wiadomosci udziela na zadanie

Dyrekcyja Zaktadu

Tajny radzca zdrowia
Dr ZHasko.

Dr. KarczewsKki.
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Au Quinguma et au Cacau comliincs

Trudnos$¢, z jaka zotadek znosi przetwory chiny, i w og6le substancye
gorzkie, nieraz wprowadzata w ktopot lekarzy praktycznych. Lecz )d
czasu wprowadzenia miedzy $rodki lecznicze potgczenia zwanego ;

WINtCM SCIAGAJaCO-ODZYWCZEM BUGEaUD\A,

w ktérém Kakao potaczone z ching dla ztagodzenia wiasnosci $ciggaja-
cych, — trudno$¢ ta juz wiec$j me istnieje.

Zwracamy szczego6lnie uwage ciat 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 ktdrych wskazane sg $rodki $ciggajace i wzmacniajace
razem, — a szczeg6luwo w nastepnych chorobach w niedokrewnosci,
w cierpieniach nerwowych, uptawach, w przewtoczncj biegunce, w ostabieniu
ptciowem, przekrwieniach biernych, w gnUcu, w zotzach etc. Przetwér tego
wina na podstawie wina hiszpanskiego, wymaga dla rozczynu Kakao,
istot szczegdlnych, jakie sie nie znachodzg w lekowniach; potrzeba zatém
dla zapewniania sie o pochodzeniu tego leku, zapisywac go pod nazwa

«WINA SCIAGAJACO-ODZYWCZEGO BUGEAUDA k

Wyjatkowa wzieto$é, jakiej nabyto wino $ciggajgco-odzywcze bugcaud’a
u lekarzy wszystkich krajow, obudzito chciwo$¢ niektérych przemystow-
cow. Wypada zatem wystrzega¢ sie podrobienia i nasladownictwa od
niektérych niesumiennych posrednikow.

SKEAD GELOWNY : w Krakowie, w aptekach PP. J. Trauczyfriskiego i
Redyka ; we Lwowie, w aptece P. Mikolascha; t6 Warszawie, \, sktadach
materyatow aptecznych PP. Ferd, Aug. Gallego i Lud. Spiessa i w aptece
P. Lilpopa; iv Wilnu, w aptece P. Chroscicku-go ; w Kijowie, w aptece
PP. iMarcinczyk braci, w Poznaniu, w aptece P. doktora Mankiewicza.
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ASTMY INEWRAI GIE

Dusznos¢, chrypka, katary za  \szelkie cierpienia nerwowe ka-
davynlone i wszelkie cierpienia ka- 3dej chwili ustepuia po uzyciu pi-
natébw oddechowych ustepuja po tek . laii h CRO
uzyciu Rurek antiastmatj cznyoh gutek antinewra gljnye. Dra CRO-
p. Lcvasseura, 23. rue de la Mon- MER. Sktad w Paryzu w aptece
naie w Paryzu. p. Leyasseur, rue de la Monnaie 23.

Dustax mozna w sktadach materjatéw aptecznych P Gallpeo i .1 Mrozow-
skiego ulica Miodowa w Warszawie ; w Krakowie w aptece p. J. Trauczynskiego;
we Lwowie w aptece p. Mikolascha ; w Brodach w aptece p. Kullaka,
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ELIXIR ET DRAGEES DD D" RABUTEAU

(l.aur.nl tle PIn-lilul de | rancc)

ELIJXm; | PIGULKI DOKTORA RABUTEAU wyprébowane' zostaty
w szpilalacli pary/kicli przez protessOréw Fakultetu Medycznego, ktérzy
zalecajg je jako skuteczniejsze od wszelkich preparatow zalecanych.

Preparatu te Z Chilorku zelaza IeAZa B ladaczke, W ynedznienie, N iedo-
Krwistosé regulujq Odp4ywy miesieczne, WZmaniaja Organizmy wyczer-
pane i ostabione, nieSpraWiaja[C nlgdy Zatwardzenia.

Sprzedaz hurtowa W Paryzu, u p. GLIN et C', ulica Racine, 14. Dosta¢
mozna : w Warszawie, w sktadach materyatow aptecznych pp. Mrozo-
wskiego, Zeuschnera, Szymanskiego et Cei Lilpopa; we L wowie, w aptece
p. Mikolascha; w Krakowie, w aptekach pp, Trauczynskiego i Redyka.

Z dnia 8 wsze$nia 1877.

ZAKLAD WODOLECZNICZY

PBIESSNITZTHAL

pod Wiedniem (stacyja kolei potud-
niowej Modling) okolica piekna, urzga-
dzenie, wygodne. Précz Indroterapii
leczenie elektrycznoscig, gimnastykg i
dyjetetyczne.

i

H

Otwarc:e 20 kwietnia.

Zarzad zaktadu ,Priessnitzthal*
w Wiedniu Parkring Nr. 2.

ELIKSYit Ora (iliM)IIN

Z powodu wielki¢j liczby wyleczeu
osiggnietych tyra eliksyrem w cierpieniach
zotgdka: dyjakryzach zotadko-jelitowych;
niestrawnos$ciach $luzowych albo zgnitych;
gorgczkach r-kliwnych; niestiawnosciach
kwasnych lub bolesnych, i t. d,. uwazam
sobie za obowigzek zaznajomi¢ z nim gro-
no lekarzy. Uzywa sie go po tyzeczce od
kawy w filizance wody albo naparu ru-
mianku: na kwadrans przed kazdem gt6-
wuem jedzeniem. Dosta¢é go mozna, cat-
kiem i najstaranniej juz przyrzadzonego,
od lat przeszto trzydziestu, w Aptece Le-
maire, 14, rue de Grainmont w Paryzu.
Wymaga¢ nalezy podpisu aptekarza Le-
maire, umieszczonego na kazdej flaszeezce.

Dosta¢ mozna w Warszawie w okta-
dach materyjaléw aptecznych PP. Mrozo-
wskiego, Zeuschnera, bzymanskiego et
Comp. i Lilpopa; we Lwowie w aptece P.
Mikolascha; w Krakowie w aptekach PP.
Trauczynskiego i Redyka; w Czermowcach
w aptece P. Uolickowskiego.
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Lameat tle la Faenlte tle Miitkine k Paris

(puix monthyon)

Kapsutki i Pigutki RraiCLIN z Bromku

k.amforowogo uzywaja sie w stabos$ciach
muzgu i nerwéw, chorobach serca i ka-
natdw Oddechowych, a szczegdlniej na-
stepujacych : Astmie, Bezsennosci, Biciu
serca, llysterygch, Padaczce, Zawrotach,
Obtedzie, Bolesciach gtowy, Dolegliwo-
§ciach narzgdu moCzo-plciowego, dla.
ukojenia wszelkich rozdraznien ner-
wowych e

YV Paryzu up. CLIN et O, ul.Racine, 14.
.Dosta¢ mozna : w Krakowie, w apte-
kach pp. Trauczynskiego i Redyka i we
wszystkiech znaczniejszych aptekach

Naktadem I'ow, lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell. pod zarzadem Ign. Stelcla.



