Przeglad Lekarski wychodzi co
sobota w objetosci Sredniej p6t-
tora arkusza.

Bedakejyaj
ulica Grodzka Nr. 73.

PRZEGLAD

O R G

Administracyja:
Rynek tléwny Nr. 15.

Ekspedycyja miejscowa:
w ksiegarni p. St. Krzyzano-
wskiego, Rynek gtéwny 30.

Cena ogtoszen, ktére przyjmu-
je: w Krakowie Administracyja
a w Paryzu p. Adam, 2 Carre-
four de la Croix rouge, wyno-
si za wiersz drobny (petit) lub

ReJaktor gtéwny: Prof.

Przedptate przyjmuja:
Administracyja i ksiegarnia p.
Krzyzanowskiego w Krakowie,
nadto w Niemczech, Krol. Pol-
skiem i Rosyi urzedy poczto-
we, w IFarsttaude ksiegarnia
pp. Gebethnera iWolffa, w Po-
%namu ksiegarnia p. M. Leit-
gebra i spoétki, w Paryzu p.
Adam, 2, Carrefour de la Croix

rouge.

LEKARSKI

A N

Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

Rekopismy zwraeaja sie tylko
W razie wyraz’_nego zastrzeze-
nia.

Jeden numer osobno kosztuje

Dr. L. BLUWHNSI OK.

jego miejsce po 5 centow. 20 centow.
p_ , .. 1 Roczie w Austryi 8 zh. 80 c.  w Krdl. PolskiemiCes. Ros. 6rsr.  mwv Niemczecn 18 mk. we Francyi 24 fr.
wv 01 Potrocznie , 4 , 40 , . w3 9 « 2 .
wyllokl- | Kwirtafcie » 2 , 20 , , ” w o 1'12,, 4'i s n Aw
Krakow, 18 stycznia 1879. #| * Jvok X V III.

iRESC .

czykowego (Tliyrootoniia. Laryngolissio, Laryngotomia) i opis odnosnych - cztcrecl.
chowaniu sic cliorycli syfljltycznycll podczas leczenia wcieraniami rteciowemu. (C. d.
TY. Posiedzenia fawarzysnc: Towarzystwo UKkarskie krakowskie. — V. Odcinek: OETTINGER. Nieoo z dzie-
Wiodwio$ci statij.stijeziui
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jow lekarskich przedhistorycznych. (Dok.) — VI.

I.  Przyczynki do kazuistyki chkurgicznej.

Napisat Dr. Jan Szeparowicz,
prymaryjusz oddziatu chirurg, we Lwowie.

5. Kazuis®yka chirurgiczna krtani.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 2))

a) Uwagi dotyczace ciecia krtani tarczykowego (Thijreotmnia, Lari/n-
jojissio, Luryiu/otomia) i opis odnosnych czterech przypadkoéw.

Jakiez moga by¢ inne jeszcze przyczyny S$mierci po
cieciu krtani tarczykowcém ? Krwawienie do wnetrzu podczas
rekoczynu ws$réd samej krtani nie zastuguje na uwzglednie-
nie, albowiem mozna oskrzela ochrania¢ juz przez nalezyty
przezorno$¢ i ostrozno$é¢ podczas samego rekoczynu, a zre-
sztg krwawienie bywa bardzo mieniem. Sama rana w Kkrtani
pozostajagca po wycigeciu nowotworéw czy to pomazaua chlor-
kiem zelaza, czy tez bez tego dodatku, nie zastuguje na
uwage i mato sie rézni od rany, jaka pozostaje po rekoczy?
naeli w/iernikowyca; pozostaje wiec tylko rana na szyi,
z ktorg hczy¢ sie nalezy. Dla wielkiego podobienstwa tyreo-
tomii z tracheotomija sadze, ze dobrze i nie od rzeczy be-
dzie najprzéd przypatrzy¢ sie temu ostatniemu rekoczynowi
jako nieréwnie lepiej znanemu poréwna¢ ze soba oba reko-
czyny, azaii nie da sic pod wzgledem niebezpieczenstwa zna-
les¢ jaka analogija miedzy niemi; a nalezy nam to tern bar-
dzi¢j uczyni¢, o ile w najnowszych czasach radzg autorowie
potagczy¢ w kazdym przypadku tyreotomije z tracheotomija.
w tej mierze raczg mi szanowni Czytelnicy pozwoli¢, abym
sie opart przewaznie na wlasnem dos$wiadczeniu, albowiem
truuno jost nalezycie oceni¢ obce wypadki zapisane w litera-
turze, gdyz do nalezytego ocenienia doniostosci rekoczynu
nalezy wiecej anizeli zapisanie przyczyny S$mierci i cyfry
Smiertelnosci; szczegolty towarzyszace, jakoto sposdb trakto-
wania rany, stosunki zewnetrzne, indywidualno$¢ oliorego
itd. odgrywajg bardzo wazng role i wlrabiajg rozmaito
zapatrywania u kazdego operatora / osobna. Go do mnie opie-
ram swe doswiadczenia o cieciu tchawdcy na obserwacyi okoto
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70 przy padkéw. Ot6z moje zapatrywanie jest takie: uznaje
niekorzystny" wptyw na zdrowie chorego wynikajagcy po cie-
ciu tchawicy z tej okoliczno$ci, ze "przewody oddechowe
sztucznie stojg otworem przez czas diuzszy, a przez to samo
pilica muszag cierpie¢ pod wptywem bezposrednio wnikajgce-
go powietrza i odrobin w powietrzu zawieszonych, a mecha-
nicznie draznigcych btone $luzowg przewoddw oddeehow yeh;
nastepnie moze powstaé niebezpieczenstwo dla zycia chorego
z ropni miedzymiesny cli i opadowych na szyi,'do powstania
ktérych operowanie na tepo w znaezn¢j czeSci sie przyczy
nia; atoli takie powiktanie nalezy" do nader rzadkich przy-
padkoéw", aja go nigdy" nie doSwiadczytem. Rowniez mozliwem
jest przy cieciu tchawicy krwawienie podczas samego reko-

czynu, ktore jezeli sie wydarza po (rozcieciu tchawicy, moze
sie sta¢ groznem, skutkiem zaduszenia, lub posrednio przez
Szkodliwe oddziatywanie na oskrzela i piuca; atoli obecnie

spos6b operowania jest tak pewny, ze watpie; azeby takie
powiktanie mogto sie wydarzyé doswiadczonemu chirurgowi.
Z nastepowem krwawieniem w skutek nadzarcia naczyn krwio-
nosnosiycli, nie mamy tu potrzeby liezym sie, gdy"z tracheo-
tomia przy tyreotomii bywa co najwiecej tytko aktem wste-
pnym na krdtki ezas wykonywanym. Tracheotomijg jako ta-
ka bywa takze niebezpieczng w7 dlaweu, o ile sie czasem
zdarza, czego ija juz doswiadczytem, ze skutkiem zepchniecia
bton dtaw"COwycli rurkg na dél moze nastagpi¢ zaduszenie
chorego. Dalej bywa ona niebezpieczng jako rekoczyn w bto-
nicy, skutkiem mozliwego btonicowego zakazenia rany
korzystnego oddziatywania takowej na ogélny" stan chorego,
jakotéz skutkiem sktonnosci takiej rany" do rozpadu, a tem
samem do knvawienia nastepowego i rozlegtego ropienia, ro-
pni opadowych dd.; a w koncu wedtug mego wtasnego do-
Swiadczenia bywa ona rekoczynem niebe/pieezin ni w gruzlicy"
(ktdra to rzecz bedzie niezadlugo odrobinm przedmiotem
mojej pracy kazuistyoznej, jako odpowiedZz mi cenny w' tej
mierze artykut szanowniego kolegi Berkow skiego
szczony W' jednym z ubiegtych rocznikéw brzegladu Lekar-
skiego)* /resztg wszelkie zie wyniki, ciecia, tchawicy bywaja
nastepstwem choroby samej, dla ktérej wykonywa'sie reko-

inie-

umie-
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czyn, lub sg przypadkowemi powiktaniami przyrannemi. Prze-
noszac wiec przytoczone doSwiadczenia na ciecie krtani tar
czykow® nalezy zaznaczyé, ze prawie wszystkie te ewentu-
alnosci sg mozliwe w tych przypadkach, w ktérych z tyrco-
tomijg tgczymy ciecia Khawiey; natomiast zadna z nich nie
da sie odnies¢ do tyrcotomii jako taki¢j, wykonanej bez
ciecia tchawicy, a mianowicie: szkodliwy wpityw sztucznego
otworu ustaje, albowiem po ukonczonym rekoczynie zamyka
sie otwo6r zrobiony krtani; niebezpieczenstwo ropm miedze

miesnych i opadowych, juz w samej tracheotomii zbyt rzad-
kie zdarzenie znika takze, albowiem skutkiem powierzcho-
wnego potozenia spéjni chrzagstek tarczykowych, unika sie.

wszelkich sztucznych zatok, a skutkiem braku uwagi godnych
naczyn krwiono$nych w polu operacyjnem unika sie
czeSci rekoczynu na tepo, ktdra w tracheotomii wytwarza
sktonnos$¢ do ropienia i zgorzeliny. O krwawieniu takze nic-
ma mowy, albowiem doswiadczony operator nie otworzy
krtani, dopoki sie nie upewni, ze w zewnetrznej ranie nic
ma juz zadnego krwawienia, a krwawienie podczas rekoczy
nu wsérod samej krtani bywa bardzo mierne i daje sie tatwo
w miejscu powstrzymaé. Diawice blonica nie wchodzg w ra-
chube, jako choroby, ktére nie dajg nigdy wskazania do
lyreotomii, ja za$ na podstawie wtasnego doswiadczenia rad-
byin widzie¢ i gruzlice jako przeciwwskazanie przeciw tyre-
otomii, tak jak i tracheot.omije naleze uwaza¢ tylko jako
ultinnon remedium palli,dtrinii, a raczej jako nudum necea-
surium u 6so6b dotknietych gruzlicg. Yzcby mnie nie zrozu-
miano mylnie, musze doda¢, ze moéwiac tu o gruzlicy nie mam
na mysli, jakoby gruzlica jako taka miata by¢ kiedykolwiek
wskazaniem do tyreotomii, lecz powiadani ze i u o0s6b gru-
Zlica dotknietych mogg sie wydarzy¢ choroby w krtani, kté-
re u innych os6b mogtyby byé wskazaniem do wykonania
tyreotomii.
czywiscie

owej

Pozostajg tylko powiktania przyranne, ktore rze-
moga sie przylgczy¢ do rany po* tyreotomi
ga dochodzi¢ do rozmiaréw niedajacych sie z gory okresli¢,
a mianowicie wr szpitalach. V zatem z wyjatkiem tych osta-
tnich mimo wielkiej pozornej analogii miedzy tyreo- a tra
oheotomijg nie znajdujemy j¢j pod wzgledem doniostoSci obu
rekoczyndw” jako takich. Tyreotomija jest wedtug mego za-
pakowania rekoczynem jakkolwiek w catosci o wiele tru-
dniejszym, atoli znacznie mniej niebezpiecznym dla zycia
chorego anizeli tracheotomija, a nawet wrecz oSwiadczam
wbrew twierdzeniu laryngoskopistow (Jelentfy 1 c. str. 11SSe
ze takowa nie jest zgota niebezpiecznym rekoczynem, jezeli
sie jg prawidtowo uskutecznia, a gojenie rany raeyjonalnie
przeprowadza. Rozumie sie, ze tak orzekajacg wykluczam
mozliwo$¢ przypadkowych powiktan przyrannych, gdyz ina-
czej nie moégtbym najmniejszej powierzchownéj ranki na pal

.. mo-

cu obroni¢ od zarzutu, ze jest niebezpieczna. Przyznajac za$
wieksze niebezpieczenstwo tracheotomii, unikam jej z tego
powodu o ile mozno$ci przy tyreotomii, raz chcac zwalczy¢
przeciwnikéw' opierajagcych swe zarzuty na statystyce rezul-
tatobw, a powtére celem uniknienia nielogicznosci, ktéra po-
lega na tern, ze akt wstepny bylby rekoczy nem o wiele nie-
bezpieczniejszym, anizeli rekoczyn wiasciwy.

Drugi zarzut, czyniony tyreotomii przez laryngosko-
pistow celem wyrugowania jej z chirurgii, odnosi sie do gto-
su. Wedtugi nich tyreotomija niszczy gtos prawie zawsze.
Atoli ten zarzut nie jest. stuszny-, bo nie opiera sie na do-
Swiadczeniu. Jelenffy jako autor rozprawy- o mies$niu pier-
$cienio-tarezykowym, w ktérej méwi o wptywie luku, utwo-
rzonego przez chrzastki tarczykowe w swej sp6jni, na wy-
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tworzenie gtosu (Der muscidus crie6-thijreoideus, Pfkk/nrs
Arcliio far Physiologie VII. lid.) nie moze sie¢ pogodzi¢

z mysla, jakoby chory mégt odzyskaé gtos prawidlow-y po
tyreotomii, albowiem 6w luk ma sie zamieniaé przez blizne
na kat ostry ifcél Atoli ani luk ten nie ma tak znacznego
wptywu na wytworzenie gtosur ani tez nie jest uzasadnione
twierdzenie, jakoby tenze miat sie zm.enia¢ na kat ostry,
bo ari zewnetrzna posta¢ krtani tego zgota nie zdradza, ani
obraz wziernikowy, blizna jezeli sie wytwarza, nie przekra-

cza brzegow saméj spojni chrzagstek tarczykowych, rozumie
sie, jezeli sie niczego wiec-¢j nie uszkodzito; przeistoczenie
za$ chrzastkow¢j spdjni na bliznowg nie moze zniszczy¢

gtosu; wszakze czesto widzimy- w po6zniejszym wieku zupet
ne skostnienie tak zwanego jabtka Adama wraz z spéjnia
chrzastek tarczykowych bez upo$ledzenia gtosu. Z drugiej
za$ -strony nie da sic zaprzeczy¢, ze przez tyrcotomije zna-
cznie wiee¢j naraza sie gtos chorego na szwank, anizeli
przez jakikolwiek rekoczyn dokonany w drodze wzierniko-
wej, albowiem raz nie trudno jest uszkodzi¢ same wigzadta,
a powtore w przebiegu gojenia moze sie fatw-o wytworzy¢
zboczenie w wzajemnem utozeniu strun gtosowych. Od pier-
wszej ewentualnosci jednak chroni ostrozno$é i akuratnosé
w wykonaniu rekoczynu, a od drugiej =zalecane przeze-
mnic szwy (sutura parachondrica)-, zreszta ta ostatnia ewen-
tualno$¢ nie koniecznie pocigga za soba zboczenia gtosu,
jak tego dowodzi méj przypadek trzeci i przypadek badany
przez Jclenftyego, o ktédrym jeszcze wspomne. Lecz i do-
Swiadczenie sprzeciwia si¢ stanowczo zarzutom laryugosko-
pistow. Rozgtos, jako wynik tyreotomii, jest zapisany- tylko
w Kilku dawniejszych przypadkach, w ktéorych wykonano
ciecie zbyt rozlegte; w nowszych czasach, gdy i sposéb ope-
rowania jest niewatpliwie udoskonalonym i uwaga operatoréw
na te okoliczno$¢ bacznie skierowang, nie wydarza sie taka
Szkoda. Natrafit (I. o,j ktadzie nacisk na to, ze we wszy-
stkich przez niego operowanych przypadkach, a miat ich 12,
po rekoczy nie powr6cit glOS prawidtowy, a w dwéch nawet
gtos do S$jnewu, i na téj podstawie zarzut przeciwnikéw na-
zywa nieuzasadnionym. W przypadku Czernego (1. c.) chory
odzy.skat gtos prawie zupetinie, jakkolwiek pozostata mu pe
wna szorstko$¢, tak ze gtos nie odpowiadat wiekowi chorego;
byt to i-letni chiopiec, a glos jego po rekoczy-nie miat cechy-
gtosu mezczyzny- dorostego. W moich przypadkach wynik co
do gtosu byt nastepujacy: W pierwszym zupeiny bezgtos
przed tyreotomija, po wyzdrow-ieniu chora moéwita gtosno,
zrozumiale i z tatwos$cig, jednak troche chryphwie; w dru-
gim wynik byt mniej szczesliwy, przed rekoczynem chora
moéwita tylko z wielkiem natezeniem, a gtos byt bardzo tepy,
co kilka stébw musiata chora przery w-a¢ watek mowy celem
odzyskania oddechu, po wyzdrowieniu byt gtos jeszcze te-
py, jakkolwiek znacznie mniéj niz pierw-gj, a chora moé-
wita ptynnie bez natezenia. W trzecim przypadku chora mo-
wita tak cicho przed rekoczynem, ze ty-lko z bliska mozna
byto jg zrozumieé, a chcagc moéwi¢ gtosniej wy-doby wata bar-
dzo piskliwe, wysokie tony, po rekoczynie odzyskata ona
gto$ prawie catkiem prawidtowy, czysty, gtosny-, jakkolwiek
w potocznej mowie musiata do$¢ czesto odchrzgkiwaé. W czwar-
tym przypadku przed operacyjag zupeiny bezgtos, potrzeba
byto ku choremu nachyla¢ sic, azeby zrozumie¢ jego mow-g;
obecnie jakkolwiek gtos jego pozostaw-ia jeszcze bardzo wiele
do zyczenia, jest on jednak silniejszy- i na odlegto$¢ zrozu-
miaty. Zresztg tusze sobie, ze w dalszy m biegu gojenia po-
lepszenie stopniowac sie bedzie, jak we wszystkich poprze-
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dnieli przypadkach; ten przypadek bowiem jest jeszcze zbyt
Swiezy. Zresztg sam Jcienity, jeden z skrajnych przeciwni-
koéw tyreotomii, przytacza przypadek polecony mu przez Dra
Krishaltera z odzyskanym gtosem prawidtowym po tyreoto-
mii. Poniewaz ten przypadek najlepiej przekonywa, jak nie-
sprawiedliwym jest zdanie laryngoskopistow, przytocze go do-
ktadniej. Ot6z Jclenily skonstatowat u tego chorego, ze glos
jego jest zupetnie prawidtowy, atoli nazywa go tylko podo-
bnym do prawidtowego, poniewaz w S$piewie w wyzszych
tonach nie zupetnie mu dopisuje i namienia, ze tyreotomija
nie powinna w tej kwestyi spornej powotywaé si¢ na opi-
sany przypadek, albowiem prawidtowy glos nie byl w tym
przypadku jej zastuga. Ttumaczenia za$ tego orzeczenia nie-
zrozumiatego Jclenily nie podaje,
trzebujemy sie

dlatego sadze, ze nie po-
z nim w tej mierze liczy¢, ani tez wielka
ktas¢ wage na jego osSwiadczenie, ,ze on z niedowierzaniem
przyjmuje
rekoczynie

wiadomos$¢ o innych przypadkach, w ktoérych po
mial pozosta¢ glos prawidtowy". Co do rozré-
zniania gtosu na glos w mowie iglos w $piewie, jakkolwiek
ono jest uzasadnione, nalezy tu zaznaczy¢, ze takowe najcze-
Sciej a moze nawet zawsze jest zbyteczne, a to z powodu,
zc w przypadkach, w ktérych sic wazy wybor rekoczynu
miedzy tyreotoinijag a rekoczynem w drodze wziernikowej,
choremu nie zalezy na odzyskaniu zdolnosci do $piewu, lecz
zalezy mu przedewszystkiem
zaduszenia, poczéni

lia usunieciu niebezpieczenstwa
zupetnie sie zadowala gtosem wystar-
czajacym do mowy potocznej. Tylko S$piewakom mogtoby
zaleze¢ na odzyskaniu zdolnosci do $piewu; tacy jednak za-
siegajg rady lekarskiej bardzo wczednie, albowiem juz same
poczatki choréb krtaniowych odbijajag sie w glosie w sposéb
wybitny, a wedtug dzisiejszego stanu nauki i sztuki Ickar-
ski¢j nie moze by¢ mowy o tyreotomii. Spér wiec w tej
mierze traci w praktyce na wartosci.

W koncu nie nalezy poming¢ milczeniom sposobu do-
wodzenia przeciwnikéw. Tak np. Jelentty (L c.) przyznaje
wprawdzie, ze i po rekoczynach wziernikowych pozostaje
czesto chrypka, dodaje atoli, zc tacy chorzy odzyskujg zycie;
krytykujgc za$ mate wady gtosowe po tyreotomii nie uwzgle-
dnia tego samego ,atoli". Stanowczo za$ watpi¢ mozna, azali
w tych przypadkach, w ktérych po tyreotomii wykonanej
wedtug dzisiejszych wskazowek pozostaje chrypka, przez re-
koczyn w drodze wziernikow6j wykonany mozna lepszy osia
gna¢ wynik co do gtosu. Dzi$§ bowiem guzki pojedyricze mo-
zna wykreslic z posrod wskazowek do tyreotomii, a nato-
miast w poczet ich przyja¢ guzy rozsiane, liczne, nie kwali-
fikujgce sie do doszczetnego usuniecia w drodze wzierniko-
wej, ktére wiasnie wedtug doswiadczenia i po rekoczynach
wziernikowych czesto pozostawiajg chrypke.

(Dalszy ciag nastapi.)

N 0 zachowaniu sie chorych syfilitycznych podczas
leczenia wcieraniami rteciowemu

Podat Dr. 2. Kréwczynski we Lwowie.
(Pizecz czytana w Tow. Lek. Galie.)
(Cigg dalszy. Tatrz Nr. 2)
Zanim jednak do wtasciwego rozbioru przejdziemy, jak
powinni sie chorzy zachowywaé, nalezy przypomnieé, z czem

mamy do czynienia. Oto z organizmem zakazonym jadem Ki-
lowym; a czyz pod wpltywem przyrzutu kilowego nie zmie-
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nia sie tak dalece organizm, zo to, co do prawidtowego je-
go rozwoju jest nieodzownym, w danym razie jest szkodli-
wcéui? Wymaga odpowiedzi, co przez kile rozumiemy i jakie
zmiany ona w organizmie wywotuje. Jak wiadomo przez
bezposrednie zetknigcie sie czesci jakiegokolwiek narzadu
z wydzieling z objawéw kitowych pochodzacg dostaje sie
jad do organizmu dotad niezakazonego, w ktérym po Kkilku
tygodniach wywotuje objawy, ktoére badajgcego pouczajg o
jakosci choroby; po zajeciu gruczotéow limfatycznych najMiz
szych miejsca wejscia jadu powiekszajg sie gruczoty limfa-
tyezne odleglejsze, a zarazem wytwarza sie jaka$ zmiana
krwi, ktdérej blizej okresla¢ nie bedziemy. Objawami tej
zmiany krwi jest pewien rodzaj niedokrewnos$ci, ktorg Vir-
chow oligemijg nazywa a z nig razem lub wkrétce po niej
wystepujg objawy przedewszystkiem na skorze a p6zniej lub
rownoczesnie objawy na btonach S$luzowych, ktére obejmuje-
my o0gd6lng nazwa objawéw wczesnej kity. Rozw0j choroby
jest w calem znaczeniu przewlekly a niekiedy objawy tak
sg stabe, ze uwagi mniej pieczotowitych chorych wecale ua
sie nie zwracajag. W tym okresie czesto bez wszelkiego lecze-
nia konczy sie choroba, niekiedy za$ rozwija sie ona dalej

na to, aby po kilku lub kilkunastu a niekiedy i kilkudzie-
sieciu latach wywota¢ takie objawy, ktére nietylko wy-
raznie przedstawiaja chorobe lekarzowi, ale najnietroskli-

wszego chorego zmuszajg do wezwania pomocy lekarskiej.
Woéwczas tez znajdujemy chorych wynedznialtych z wyrazne-
mi objawami chery (cachexia) i znamionami rozwinietej cho-
roby. Takim mniej wiecej bywa obraz ltieleczonéj kity, jaki
u nas miedzy ludem i starozakonnymi niestety bardzo czesto
napotykamy i ktorych ilos¢, o ile mnie wtasne spostrzezenia
pouczajg, jest bardzo wielka w poréwnaniu nawet z iloScig
przypadkow, jakie miatem sposobno$é spostrzegaé w zacho
dniej czesSci naszego kraju tj. w Krakowie. Wszyscy patolo-
gowie godzag sie na to, ze kilowe twory cechuje pewien brak
rozwoju, ktory jest tez przyczyna nietrwalosci tych twordéw;
one wiec fatwiej sie rozpadajg i ulegajac wstecznemu prze-
obrazeniu tatwiej wessanemi bywaja, anizeli inne twory choro-
bowe dlatego wtasnie, ze sg pozbawione koniecznych warun-
kéw do zycia. To co mozna powiedzie¢ o komoérce pod wptly-
wem jadu kitlowego powstatej, to samo oduosi sie do orga-
nizmu pod jego wpltywem stworzonego. Matka kitowa rodzi,
a wtasciwie roni dzieci zupeinie nierozwiniete
pozniej donoszone niezywe,
czas od chwili zarazenia przeminat,
zle wyksztatcone i zle odzywione, lub nareszcie dzieci bez
wyraznych zmian choroby miernie wyksztatcone, ktore po
dtuzszym czasie ulegajg kile, lub nakoniec dzieci zupetnie
zdrowe, albo przynajmniej zupetnie i na zawsze wolne od ob-
jawow Kkity. Te rozmaite okresy w rozwoju dziecka urodzo-
nego z ojca dotknietego kitg lub rodzicow kitowych najlepicj
uwidoczniajg przewtocznosé choroby i wskazuja, ze tak samo
jak w rozwoju komorek u ludzi kila dotknietych spotykamy
pewien brak warunkéw koniecznych do zycia, tak w plodzie
rodzicow kilowych wystepujg jaskrawo pewne braki,
utrudniajg zycie, wzglednie zdrowie ptodu; jednem stowem
jak komorki organizmu kilowego cechuje nietrwalo$¢, tak
samo nictrwaleni jest potomstwo kitlowych w okresie istnie-
jacej choroby a wtasciwie w okresie, w ktérym choroba jako
kila na potomstwo przechodzi¢ zwykta. Przebieg kity uiele-
czon¢j, ktory w krotkich stowach powyzej okreslitem, dowo-
dzi, zc kita jest chorobg bardzo przewlekty, trwajaca nie-
kiedy kilkanascie a nawet kilkadziesigt lat; w innych za$

i niezywe;
a w miare im diuzszy
dzieci z objawami Kity,

dzieci

ktore
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razach przebieg jej jest szybkim a wyleczenie mozliweni
nawet bez pomocy lekarskiej. Naturalny i niezamacony le-
czeniem przebieg kity wskazuje zarazem, jak doniostem jest
zakazenie chorobowe, ktérego objawy, jakto kazdemu wiado-
mo, bywajg niekiedy bardzo grozne i nieoszczedzajac zadne-
go narzadu czasami wywotujg zmiany, nieraz niedajgce sie
zadnem leczeniem wusuwaé. Druga wazng cechg zakazenia
kitowego jest pewien brak rozwoju tworéw chorobowych, na
ktéry Yirchow kiadzie silny nacisk, a ktérego to braku przy-
czyng jest niewatpliwie zmiana krwi towarzyszaca Kkile. Ta
zmiana nmsi oddziatywa¢ na twory tizyjologiezne, a dowo-
dem tego wreszcie jest powyzej przytoczony wptyw rodzicow
zakazonych na potomstwo. Jak niekiedy bez leczenia mija
kita bezpowrotnie, tak niekiedy potomstwo kilowych, chociaz

rodzice nigdy nie byli leczeni, bywa zdrowe Ilub przynaj-
mniej wolne od objawéw kity, a jedno i drugie zjawisko
spostrzegamy zazwyczaj po diuzszym okresie czasu. Dlacze-

go sie to d/.ieje i kto tu jest lekarzem? Oto niewatpliwie
ris mcdicatrix naturae starych autoréw, czyli méwiagc jezy-
kiem dla nas zrozumiatym, tizyjologiezne czynno$ci organi-
zmu. Znanym powszechnie faktem jest, ze wszystkie funkcyjc
prawidtowego organizmu daza do odnowy jego i w miare
im ta jest szybszg i odbywa sie w warunkach korzystnych,
tem doskonalszym bedzie rozwdj jego. Jes$li wiec czas wyle-
czyt chorego z kity, to stato sie to tylko w ten sposéb, ze
organizm odnawiajac sie niszczyt i wydalat przyrzut kitowy
wraz z tkaninami zuzytemi organizmu, a znajdujac sic
w bardzo dobrych warunkach zniszczyt go zupeinie, zosta-
wiajac na miejscu jego juz nie komdrki pozbawione trwato-
§ci, ale obdarzone pozadang zywotno$cig. Tez same prawa
muszg rzadzi¢ organizmem gdy kite leczymy, jakotez i w ta-
kim razie, jeSli przebieg choroby nie jest korzystnym, czyli,
gdy choroba przebiega wszelkie okresy bez wzgledu na to,
czy dotkniety kila byl leczony, lub nie troszczyt sie o cho-
robe. Innerni stowy mozemy to samo wypowiedzie¢ w naste-
pujacy spos6b: od odnowy organizmu zalezy prze-
bieg zakazeniai zakohAczen ie korzystne choroby
tak leczonej jak nieleezonej, a w miare im odno-
wa odbywac¢ sie bedzie w korzystniejszych wa-
runkach, tem tatwiej i predzej choroba ustapi.
To prawo zresztg nie tyczy sie kity, ale kazdej choroby tak
ostrej jak chronicznej; ze tak sie rzeczywiscie rzeczy maja,
na to mamy bardzo liczne dowody. Przypominam wplyw
chordb ostrych i szybko przebiegajacych, ktére czesto niszcza
tylko objawy a niekiedy bezpowrot. ie chorobe; tu wspomne
0 znanym fakcie, ze u kobiet kita w og6lInosci jest stabsza,
1 ze czyszczenia miesieczne bardzo tagodza przebieg Kity.
Ostre choroby wptywajg przez przys$pieszenie odnowy, ktore
jest ich rezultatem; rdwniez przy$pieszona odnowa ostabia
kite u kobiet, ktorych organizm, jak wiadomo, dla tej wita-
$nie przyczyny jest bardziej zblizony do organizmu dziecie-
cego, a wreszcie czyszczenia miesieczne o tyle wptywa g ko-
rzystnie, o ile zmuszajg organizm do zastgpienia utraconych
czesci noweflri pierwiastkami.

Fakt niejednokrotnie stwierdzony, ze czasem po choro-
bach ostrych objawy Kkity jeszcze grozniej wystepuja, bynaj-
mniej nie obala twierdzenia, ze od odnowy organizmu zale-
zy przebieg i zakornczenie zakazenia, a dwojaki wptyw ostrych
choréb nie trudno zdaje mi sie wyttlumaczy¢. Gdy u kilowe-
go dotknietego ostrg chorobg objawy kity ustepuja, to do-
wodzi nam, ze przy$pieszona odnowa niszczy objawy; gdy
po przebytej ostrej chorobie zmiany kitowe wcale nie ukazg

sie, mamy prawo twierdzi¢, sprawdzajac fakt, ze przys$pie-
szona odnowa zniszczyta zarazem przyczyne objawéw, czyli
innerni stowy, przyrzut kilowy. Alez przyspieszona odnowa
nie musi zniszczy¢ przyrzutu, lecz chwilowo moze usungé
objawy Kkity, ktérej przyrzut w organizmie schorzatym tein
grozniejsze wywotuje w nastepstwie objawy, im wolniej 6w
organizm sic odnawia. Tym sposobem dotarliSmy do prawa
lizyjologicznego, ktéro nietylko rzadzi w stanie zdrowia, ale
od ktorego zalezg tak objawy tizyjologiezne, jak i patologi-
czne kazdego organizmu, a to prawo jest dla nas tein wa-
zniejsze, o ile stanowi wskazéwke lecznicza i ono jest
a wtasciwie by¢ powinno podstawg wszystkich metod lecze-
nia. 1’0o przypomnieniu tego prawa, wykazaniu istoty choroby
kilowej i stwierdzeniu wskazdwki leczniczej, tatwo odpowie-
my na zapytanie, jak chory kila dotkniety zachowac sie po-
winien i jakie warunki sg dla jego organizmu korzystne.
Zadowalajgc sie ogo6lnikiem powiemy, ze obowigzkiem jest
przy$piesza¢ wszelkiemi srodkami odnowe organizmu chore-
go baczac, aby to przys$pieszenie nie zniszczyto organizmu i
aby odbywato sio w warunkach higijenicznych a mianowicie
takich, ktoreby znéw wynagradzaty ubytek, jaki przys$pie-
szona odnowa za sobg pociagnie. A czyz o$miiasto-godzimie
lezenie w t6zku, oddychanie powietrzem cho¢by w w najle-
piej przewietrzanym ale zamknietym pokoju, mata ilos¢ po-
karméw, brak ruchu, sa warunkami korzystncuii dla od-
nowy organizmu? Poniewaz obszerniej te kwestyje bede je-
szcze raz rozbierat, to nateraz ograniczy¢ sie moge do prze-
czacej odpowiedzi, zastrzegajac najwyrazniej, ze ona tyczy
sie tylko kila dotknietych a nie leczonych wcicraniaini pod-
czas rozwoju i biegu kity. Mogtby mi kto$ zarzucic,
zumowania, jakkolwiek logiczne, nie koniecznie idg w parze
z doswiadczeniem, ktére przeciwnie czesto wykazuje mylnos¢
dedukcyi. Dla odparcia tego zarzutu przypominam fakta nie-
leczonej kity i konczacej sie wyzdrowieniem, ktdre wykazu-
ja, ze ani ruch, ani oddychanie $wiezém powietrzem, ani do-
stateczna ilos¢ pokarmow niekorzystnie nie wptywaty na
przebieg choroby, ale przeciwnie ws$rdd tych warunkdéw i
niezawodnie dzigki im chorzy pozbyli si¢ przykrego zakazenia.
Co w zastosowaniu do sytilitycznych okazato sie pra-
wdziwem, nic musi by¢ slusznem w zastosowaniu do syiili-
tycznych w czasie leczenia rtecig. Tutaj spotykamy sie z no-
wym czynnikiem tj. rtecig i musimy przypomnie¢ sobie, jaki
ona wywiera wptyw po pierwsze na zdrowych, a powtére
na zakazonych przyrzuteni kilowym. Zamiast przywodzi¢ na
pamieé teoryje ro6znych farmakologéw i tym sposobem uta-
twi¢ sobie dowod, nie chce nacigga¢ rozumowan i przytocze
tylko to, na co kazdy farmakolog i kazdy lekarz zgodzi¢
sio musi. W miare uzywania rteci krew staje sie ubozsza
w pierwiastki twdrcze, wydzieliny or.anizmu stajg sie obfit-
szenn, z powodu zwiekszonej ptynnosci krwi czynnosci naczyn
wsysajacych powiekszajg sie, zwiagzek zachodzacy miedzy
pierwiastkami statemi tkanek ostabia sie po czesci w skutek
utraty pewnej czesci ich sktadnikéw, po czesci w skutek
przeszk6éd w odzywianiu. W tych wtasnie objawach, czytamy
w kazdej farmakologii, nalezy szuka¢ wskazédwek dla nalezy-
tego zrozumienia dziatania terapeutycznego i trujacego rteci.
Niechaj sobie farmakologowie tamia gtowe nad wykazaniem,
czy na zwiekszenie wydzielin wptywa tylko ptynnosé wie-
ksza krwi, lub tez rte¢ dziata swoiscie na gruczoty i dra-
znigc je pobudza i powieksza ich czynnos$¢; dla nas wystar-
czy stwierdzenie samego faktu. (D. n))

zZe ro-
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lij. uceny i sprawozdania.

Dr. Stein '(w Frankfurcie): Sfigmofon, nowy przyrzad elektro-

telefoniczny do rozpoznania ruchéw serca i telna.

Dyjagnostyka lekarska potrafita juz dotagd wyzyskaé
wynalazki zrobione w ostatnich czasach w dziedzinie fizyki,
ktéore napetnity $wiat podziwem z powodu swej nadzwyczaj-
nosci graniczacej niemal z cudownosciag. Wspomnie¢ tylko na-
lezy o mikrofonie, ktorego zalety postuzyty Thompsonowi do
celéw dyjagnostycznycli na polu chirurgii, szczeg6lniej, aby
liczne audytoryjum przekona¢ np. w danym razie o obecno-
§ci kamienia w pecherzu. Podobniez Alaas starat sie przez
swe zabiegi na tern polu zapewni¢ mikrofonowi rozpowszech-
nienie i jak najczestsze wuzycie, tgczac go ze zgtebnikami
wszelkiego rodzaju.

Paryscy fabrykanci narzedzi lekarskich Ohardin i 1’rayer
wyrabiajg juz obecnie malenkie mikrofony, ktére mozna po-
miesci¢ w okragtej rekojesci, dajacej sie przyszrubowaé do
rozmaitych zgtebnikéw, jakoto pecherzowych, macicznych
potykowych, sond do ran itd., i przyczyniajg sie do wykry-
wania wszelkich nieprawidtowosci spotkanych na drodze.
Rekojes¢ taka ma zaledwie 8 cm. dtugosci a | 72 w $rednicy,
spoczywa wiec wygodnie w rece i nadaje sie bardzo do u-
Zycia.

Nie dawno temu jak Du .Atoncel przedtozyt akademii
umiejetnosci w Paryzu nowy instrument Edisona, t. zw. mi-
krofoniczny tassimeter, stuzacy do mierzenia nadzwyczaj ma-
tych réznic cisnienia powietrza lub cieptoty co moze réwniez
kiedy$ da sie spozytkowac¢ dla celéw lekarskich.

Dr. Ladendorf potgczyt stetoskop z mikrofonem i mysl
ta zyskata uznanie, chociaz potgczenie to jak na teraz nie
jest praktycznem, bo taka stuchawka jest niewygodng do

uzycia i nie wyklucza szmeréw dodatkowych macacych czy-
sto$¢ doswiadczen i badan.

Celem uwydatnienia tondw sercowych i uderzen tetna,
proponuje St. porzucenie mikrofonu, a uzycie tylko samego
telefonu, ktory oddaje tony te gto$no i czysto. Aby jednak
uderzenia serca lub tetna przeprowadzi¢ do telefonu, konie-
czng jest rzeczg jeszcze dodac¢ przyrzad, ktdry w miare ude-
rzenia serca lub tetna zamyka prad elektryczny a potem go
przerywa. W tym celu autor przypasuje do reki w miejscu,
gdzie uderzenie tetna jest najwyrazniejszem, przyrzadzik po-
dobny do t¢j czes$ci przyrzadu indukcyjnego, kto-
ra stuzy do przerywania pragdu galwanicznego. Skitada sie
on z metalicznego guziczka osadzonego na sprezynce, po
nad ktdrym przytwierdzony jest drugi taki guziczek dajacy
sie don zbliza¢ lub oddala¢ od niego za pomocag S$ruby nii-
krometrycznej. W chwili zetkniecia si¢ obu tych guzkéw na-
stepuje zamkniecie pradu galwanicznego, w chwili za$ oddale-
nia ich od siebie przerwanie pragdu. Tetnica sprychowa roz-
szerzajaca sie i zwezajagca pod wplywem naptywajacej fali
krwi, sama prad ten zamyka i przerywa zblizajac dolny gu-
ziczek do gérnego lub go oddalajgc. Przerwy te pradu gal-
wanicznego udzielajg sie telefonowi pozostajgcemu w obrebie
jego i zamieniajg sic w wydatne, gto$ne tony. Tony serca
lub uderzenia tetna stajg sie jeszcze glosniejsze, jezeli ilos¢
ogniw galwanicznych jest wiekszg. Aby styszeé tony sercowe
trzeba tylko powyzszy przyrzadzik przypasa¢ do klatki pier-
siowej w miejscu, gdzie uderzenie serca jest wyrazne. Caly
ten przyrzad nazwany przez autora sfigmofonem kosztuje 20
marek (u mechanika Hillgera w Frankfurcie 1l Al. Johanniter-
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str. 3) i zastuguje na szybkie rozpowszechnienie. (Beri. klin.
Wocheitschr. 1878, 40). Obt.

Uwaga Rcdakcyi. Przed kilku dniami prof. Bamber-
ger okazat sfigmofon Steina w towarzystwie lek. wie-

denskiem i dowodzit, Zze tony styszalne nie pochodza wcale
od uderzenia tetna, lecz od zamykania i otwierania bateryi
elektrycznej, ze wiec sfigmofon pod tym wzgledem Zzadnej
nie ma wartosci, ze jednak moze mie¢ pewne znaczenie przy
rozpoznawaniu tetniakow. (W. rmd. Presse Nr. 2).

Letievant: Przetoka skrzelowa zupetna wyleczona wstrzy-

kiwaniami nalewki jodowej.

W 1L kwietniu r. z. przyjetym zostat do lugdunskiego
HotelDieu lli-letni mtodzieniec, chory na przetoke w okolicy
nadobojczykowej prawej. Przez szparowate zewnetrzne ujscie
tej przetoki wyptywata ciecz $luzowo-ropiasto-surowieza, a
cieczenie to powstato w trzecim roku zycia chorego, do tego
za$ czasu, pomimo ze matka spostrzegta szczelinowaty otwor
w dzien przyjScia na Swiat pacyjanta, otworek ten byt za-
wsze 'Suchy.

Badanie uskutecznione przez prof. Letierant wykdzato
powrdzkowate zgrubienie przy wewnetrznym brzegu mieénia
sutko-obojczykowego, ktérego koniec dolny przedstawiat okra-
gte zgrubienie, cienki za$ koniec go6rny gubit sie w gtebi
poktadéw anatomicznych tej okolicy. Przebieg tego powrdzka
od wewnetrznego konca obojczyka do goérnego brzegu chrza-
stki tarezykowej doskonale dawat sic wymacac; w dotknieciu
czynit Ol wrazenie ciata miekkiego, ruchomego, podnoszjce-
go sie przy tykaniu i $cisle potaczonego z wigzka naczyn
tej okolicy; skéra zdrowa, a samo zewnetrzne ujscie przed-
stawiato sic jakby rézowo zabarwione naktécie wielkg szpil-
ka. Przy naciskaniu wyciekata z dolnego otworu ciecz ropno-
surowicza, czesto z przymieszka krwi, a jesli sie kilka razy
naciskato, znikato owo okrggte zgrubienie dolnego konca po-
wrézka, polegajace na napeinieniu cieczg przetoki. Ciecz ta
badana pod drobnowidem okazuje sie ztozong z biatych i
czerwonych ciatek krwi i z komorek stozkowatego przybton-
ka. Zgtebnik wprowadzony do przetoki w kierunku osi prze-
dtuznej, wchodzit na 8—9 cm., jeszcze dalej siegata cienka
i gibka Swieczka; pomimo jednak, ze przy zgtebianiu prze-
toki czesto wystepowat kaszel, nie powiodto sie tg droga
odkry¢ goérnego korica przetoki; natomiast wstrzykniecie do
niej ptynu mlecznego czynito niewatpliwem potgczenie prze-
toki z jamg ustng gdyz ptyn ten w tej ostatniej znajdowano;
laryngoskopowanie samo wecale nie wykryto wewnetrznego uj-
§cia przetoki, skombinowane za$ ze wstrzyknieciem ptynu
mlecznego, dozwolito zobaczy¢ po nad migdatkiem prawym
mata szczeling, bedaca wtasnie ujSciem przetoki. Przedmioto-
we badanie potyku wykryto brak kolumny tylnej, a na miej-
scu jéj brodawkowate wypuklenie, z ktérego przy zastrzyki-
waniu wyciekat ptyn mleczny; innych zmian anatomicznych
nie byto; chory utrzymuje, ze w jego rodzinie wielu czton-
kéw cierpi na gtuchote wrodzong, co ma nie maty zwigzek
ajtyjologiczny z wrodzong przetokg skrzelowa. Po rozpozna-
niu pomimo nalegan chorego, prof. Letieyant cofnat sie przed
wycieciem przetoki, ze wzgledu na Scisty jej zwigzek z wa-
znemi naczyniami i nerwami tej okolicy, a polecit stosowa-
nie wstrzykiwali jodowych, ktorych dokonano Iti w ciggu
miesigca, i leczenie to nie sprowadziwszy zadnych powiktan
uwiericzone zostato zupelneni wyleczeniem chorego (Le Rro-
jrés mecdical).
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Uwaga sprawozdawcy. Przetoki i torbiele skrzelowe
nie nalezg do zbyt czestych przypadkow; ajtyjologija tych
zboczeh siega zycia ptodowego. W pierwszym okresie swego
tworzenia sie pléd ma postaé¢ todzi, ktorej obie potowy
boczne nachylajg sie ku proodowi i tu zetkngwszy sie, sta-
nowiag przednig S$ciane zarodka; najwczes$ni¢j to potgczenie
uskutecznia sie w czeSci przygtowowej, i z niego to ksztat-
tuja sie gtowa i szyja. We wnetrzu listka trzewiowego, za-
mykajagcego z przodu ciato ptodu, gromadzi sie z gory ku
dotowi istota tkankotworcza (blasteme), uktadajgca sie w linije
raczej luki réwnolegte, wystepujagce z pod kapturka gtowo-
wego i zbiegajace sie ku linii $rodkowej przedniej m przez
zanikanie istoty odgraniczajacej luki, takowe oddzielajg sie
jedne od drugich szparami, tak ze w koAcu pierwszego mie-
sigca istnieje z kazdej strony po 4 luki, oddzielone 3 szpa-
rami, ktore (luki) tgczac sic na Srodkowej linii, zamykaja
przednig cze$é ptodu; czes¢ te w owym okresie stanowi ob-
szerna jama, otwarta na zewnatrz przez wspomniane szpary
i nie bedaca niczem innem, jak tylko jamg potykowg; bu-

dowa powyzsza przypomina narzad skrzelowy ryby i ztad
nazwa: luki i szpary skrzelowe. Z tukéw tych, przez na-
stepowe rozwojowe przeobrazenia, ksztattujg sie wazne na-

rzady ustroju, a miedzy innemi, przez potaczenie sie 2go i
3go luku, powstaje ko$¢ podjezykowa. W prawidlowym prze-
biegu szpary i luki zanikaja w konAcu 2go miesigca, lecz
zdarza sie, ze z przyczyn niedostatecznie do tej pory- zna-
nych, rozw6j wstrzymuje sie, a jedna ze szpar skrzclowych
nie zasklepia sie; w takim razie szpara przez ro$niecie pto-
du wydtuza sie w przewdd nieprawidtowy, wystany' btong
$§luzowga i przebiegajacy w kierunku od kosci podjezykowej,
ku okolicy nadobojczykowej. Ujscie dolne (zewnetrzne) jest
nie state co do swego miejsca, okoliczno$¢ ta, zalezy od te-
go, ze kazda z trzech szpar skrzclowych moze ulegaé¢ zbo-
czeniom rozwoju. Ten przewo6d nieprawidtowy czasem bywa
zupetny, tj. jest drozny od jamy' potyku do ujscia skérnego
na szyi, czasem za$ ujscie potykowe zarasta, a przewod jest
drozny tylko w konhcu dolnym; a wreszcie bywa, chociaz
rzadko, ze koniec dolny zasklepia sie, a przewdd otw iera sie
do potyku; tym trzem stanom odpowiadajg wrodzone prze-
toki szyi, czyli przetoki skrzelowe, ktére bywajg badz zupet-
ne, badz niezupetne zewnetrzne, a wreszcie najrzadziej nie-
zupetne wewnetrzne.

Zazwyczaj przetoki skrzelowe sg juz uformowane przy'
urodzeniu sie dziecka; lecz zdarza sie nieraz, ze pojawienie
sie przetoki op6znia sie, co wprowadza w biad przy rozpo-
znaniu. Duplay tlumaczy to opO6zZnienie w nastepujacy spo-
sob: jesli szpara skrzelowa zasklepia sie nie zupetnie, a mia-
nowicie jesli tylko oba ujscia sa zaro$niete, a przewo6d dro-
zny, lub tez je$li tylko ujscie skorne zarasta, a przetoka jest
niezupeing wewnetrzng, to w obu tych przypadkach wydzie-
lina btony $luzowej przewodu gromadzi sie, wytwarza tor-
biel, ktdéra jesli sztucznie Ilub dobrowolnie sie otwiera bez
wzgledu na okres zycia, powstaje przetoka skrzelowa.

Rozpoznanie przetok skrzclowych polega na stwierdze-
niu istnienia nieprawidtowego przewodu, przebiegajagcego naj-
czesciej po prawej stronie od zewnetrznego jego ujscia
w kierunku do kos$ci podjezykowej, na mozchnosci przejscia
wlasciwem narzedziem przez caty przewdd, na cechach wy -
dzieliny tego przewodu, zblizonéj do $luzu nosowego. "Wiel-
kie ma znaczenie w celach leczniczych stwierdzenie, czy prze-
toka jest zupetng, lub niezupeing; wstrzykiwanie ptynu mle-

cznego, lub posiadajagcego smak witasciwy, jak np. bardzo

rozwodnionej nalewki jodowej, doprowadza zwykle do poza-
danego celu.

Rokowanie gito ad intam jest dobre; rokowanie za$
przy operacyi, ze wzgledu na sagsiedztwo waznych dla zycia
naczyn i nerwow jest watpliwem, zreszta zupeine wy leczenie
przy najlepi¢j dokonanej operacyi nie jest pewnem.

Leczenie poczatkowre polega na wstrzykiwaniaeh pod-
razniajagcych i przyzegajacych, Kktore czasami uwiencza zu-
petne powodzenie, lub korzystne przeobrazenie przetoki zu-
peln¢j na niezupeing zewnetrzng, jes$li za$§ te zachody sag
nadaremne, operaeyja radykalna, polegajaca na obnazeniu
powr6zka przetokowego i jego wycieciu jest wskazang, lecz
wykonanie tego rekoczynu czasem natrafia na trudnosci, i
pocigga za sobg niebezpieczenstwa. Sarazin radzi wprowadzic
przed wycieciem zgtebnik, aby' po nim fatwiej wyciecie u-
skutecznié. Dr. A. Kwusnichi.

E. Welj)oner (w Wiedniu):
skiego na kobietach zmartych z wydobyciem dzieci

Dwa przypadki ciecia cesar-
zywych.

1) Kobieta I. 3(5 liczaca, po raz pierwszy' brzemienna,
ze znacznem skrzywieniem stosu ku tytowi i ku prawej stro-
nie, miednicqg asymetryczng i skréceniem wymiaru prostego i
poprzecznego. Pt6d znajduje sie. w potozeniu 2giem czaszko-
wem, tony serca jego z prawo0j strony styszalne. Béle porodowe
prawidtowe, pordd przewleka sie, z powodu grozacej obrze-
ktosci ptuc przystapiono do przektucia pecherza ptodowego;
wséréd tego rodzaca nagle umiera. Po sprawdzeniu $mierci
i w 3—4 minut po przektuciu pecherza, uskuteczniono ciecie
cesarskie i wydobyto dziecko z bijagcem sercem, ale nie od-
dychajgce. Po calogodzinnych usitowaniach udato sie wywo-
ta¢ oddychanie, jednak w 5 godzin po wydobyciu dziecko
umarto. Sekcyja matki wykazata: niedodme jituca 1, obrze-
kto§¢ ptuca |»r., przerost serca.

2) Kobieta 1 31 liczaca, po raz trzeci
w stanie na wpdt nieprzytomnym do szpitala przywieziona;
kobiete te pod koniec cigzy znaleziono lezacg w jej po-
mieszkaniu, poprzednio za$ przez pare dni skarzyta sie byta
na bél gtowy. Objawy zadraznienia mézgowego, tetno 70,
mocz prawidtowy; zrazu polepszenie, w kilka dni po0zniej
atoli opadniecie 1 powieki gdrnej, rozszerzenie znaczne Zre-
nic, brzuch zapadty, cieptota 38-70, tetno 100, drgawki,
kurcz mies$ni karkowych, sttumienie odgtosu w obydwdch
szczytach ptucnych, szmer wydechowy zaostrzony. Przebieg
zapal, opon mo6zgowych bardzo szybki. W 2 minuty po spra-
wdzeniu $mierci ciecie cesarskie; wydobyto dziecko astyk-
tyezne, ktére po uplywie godziny zaczeto krzycze¢, a w 22
godzin po $mierci matki zmarto. Sckcyja matki wykazata
gruzlicze zap. opon na podstawie mozgu, duzo surowicy
w komorkach, ograniczong gruzlice w szczytach ptacowych.

W panstwie austryjackiem (wedtug statutu z d. 2 kwie-

brzemienna

tnia 1757 oraz wedle
wrze$nia 1738 i 5 sierpnia 1800) obowigzuje przepis naste-
pujacy: ,Na kobietach zmartych w 2giej potowie cigzy na-
»lezy uskutecznia¢ ciecie cesarskie ws$réod wszelkich ostro-
znos$ci jak na zywych, aby w miare moznosci plod utrzy-
.mac¢ przy zyciu, albo aby go zyjacy jeszcze ochrzci¢, jezeli
.matka jest wyznania chrzesScijanskiego.“ Wedtug' przepisu
tego lekarz obowigzany jest przystapi¢ do ciecia cesarskiego
u kazdej kobiety zmartej w 2giej potowie cigzy bez wzgle-
du na chorobe, z ktorej brzemienna umarta i bez wzgledu
na czas, jaki minat od jej Smierci. W. domaga sie rewizyi

rozporzadzen dolno-austryjackieh z 23
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tego przepisu dowodzac stusznie, ze jezen $mier¢ matki na-
stgpita z choroby przyrzutowej lub z choroby, ktora konczy
sie dtuzszem konaniem, wtedy zadnych nie ma widokow oca-
lenia ptodu przez sztuczne wydobycie go z tona zmartej
matki. Opierajgc sie nastepnie na powyzszych dwoch przy-
padkach, w ktéry ch operacyja uskuteczniong zostata w pare
minut po S$mierci brzemiennych, dowodzi ze nawet wtedy,
jezeli brzemienna umarta nagle, co najwiecej po operacyi
w 10— 15 minut po jej Smierei wykonanej skutku dla ptodu
spodziewac sie mozna, poczytujagc wszystkie przypadki zapi-
sane w literaturze za niewiarogodne, w ktorych w kilka luli
kilkanascie godzin po $mierci matki wykonane ciecie cesar-
skie miato ocali¢ zycie dziecka. (1P. med.Prssse 1870, Nfc Ul

(Ostatnie to zdanie zdaje nam sie by¢ przesadzonem.
Trudno nie wierzy¢ Kergaradckowi, ktory podaje, ze
przy sekcji zwtok ks. Sehwarzenbergow(¢j, zony ambasadora
austr w Paryzu, ktoéra w kwiecie wieku zgineta w pozarze
§rod godow weselnych Napoleona I. w r. ISIUjbw dzien po
jej SmicfOi spostrzezono objawy zycia u ptodu, a ze stano-
wiska teoretycznego przypusci¢ nalezy mozebnos$é
zycia ptodowego przez kilka lub kilkanascie nawet godzin
w tonie matki poprzednio czerstwej a nagle zmartej, jezeli
uwzglednimy przypadek podany przez Ma.sekke, w ktorym
u noworodka przez kilkanascie godzin ziemig przykrytego
spostrzezono jeszcze objawy zycia (bicie serca), lub przypad-
ki, ktére zdarzyty sie w naszej praktyce, ze dzieci pokryte
przez godzine gruba warstwg gnoju lub $niegu po wyjeciu
do zycia przywrocone zOstaty, jedno wprawdzie tylko na
kilkanascie godzin, podczas gdy drugie ogladaliSmy zdrowe
i czerstwe po uptywie kilku miesiecy. Nalezy przeciez mieé
na oku stosui ki krgzenia krwi, u noworodka a tern
bardziej u ptodu swe znaczenie. j6'prawosd.)

L. B.

trwania

ktore
majg wielkie

IV Posiedzenia Towarzystw,

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie 1 z dnia 2go stycznia 1879 r.

Przewodniczacy kol. Domarski. Obecnych czionkéw $1-

ij W zastepstwie kol. podskarbiego kol. Grabowski
odczytuje sprawozdanie z obrotu funduszéw Tow. w r. 1878.

2) Kuli. Blatteis imieniem komisyi rewizyjnej podaje,
ze komisyja dopetnita swoich czynnosci i znalazta rachunki To-
warzystwa, jakot6z Przeglagdu Lekarskiego w zupetnym porzadku
i wnosi, zeby Towarzystwo wyrazito uznanie i podziekowanie koli.
Obalinskiemu i Grabowskiemu za wzorowe prowadzenie
rachunkéw. Whniosek ten jednogtos$nie przyjeto. Nadto wnosi Kol.
Blatteis: 1) poniewaz zalegto$ci sg zbyt znaczne w stosunku
do majatku Tow., poleca sie Prezesowi, aby w roku biezacym
poczynit wszelkie kroki w celu ich $ciggniecia, 2) ograniczy¢,
albo jezeli sie da, usung¢ zupetnie znaczny wydatek na steno-

grala Oba te wnioski przekazano komitetowi Tow. do zalatwie-
nia, poezem uchwalono jednogto$nie da¢ absolutoryjum za rok
1878 kol. podskarbiemu.

3) Kol. Grab owski odczytuje sprawozdanie ze stanu
biblijoteki Tow. w zastepstwie kol. biblijotekarza, kol. Paren-
ski sprawozdanie og6lne z czynnosci Towarzystwa, kol. Skér-
knwski sprawozdanie z czynnosci naukowych, kol. Rybczyn-

ski sprawuzdanie z wydaw nictwa Przegladu Lekarskiego.

41 Kol. Lutostan ki odczytuje sprawozdanie z czynnosci
komisyi balneologicznej i higijenicznej, kol. Gtabowski w za-
stepstwie kol. Janikowskiego zdaje sprawe z czynnosci komisyi
terminologicznej, przyczém kol. Sciborowski wnosi aby kol.
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Kremerowi ktéory mimo cie/.kiej choroby nie przestat braé
gorliwego udziatu w pracach komisyi, przesiaé podziekowanie
pismienne. Whniosek ten jednogtos$nie przyjeto. Kol. Grabowski
przedstawia réwniez w zastepstwie kol. Janikowskiego sprawoz-
danie delegata Tow. do komisyi sanitarnej miasta Krakowa, a
kol. Sciborowski sprawozdanie komisyi dla popierania przemy-
stu krajowego w zastosowaniu do celéw leczniczych.

5) Kol. Scibor owski imieniem komisyi statutowej od-
czytuj?. projekt nowego statutu Towarzystwa. Statut ten w gto-
sowaniu jednogtosnie przyjeto, uchwalajac przesiaé go do zatwier-
dzenia przez Wtiadze rzadowe, dopiero po nadejsciu odpowiedzi
ze Lwowa na list w sprawie wspdlnego dziatania z 'Tow. lek.
galicyjskiem.

0) Kol. prof. Korczynski wnosi,
podziekowaé ustepujgcemu prezesowi Towarzystwa za tak gorli-
we wypetnianie swych obowiazkéw i skuteczng prace dla dobra
Towarzystwa w ciggu 2 lat urzedowania. Wniosek ten jednogto-
$nie przyjeto i wykonano.

7) Nastepnie wybrano: prezesem Towarzystwa Kkol.
dystawa Sciborowskie go, wiceprezesem ponownie Kkol. Ale-
ksandra Zarewicza, sekretarzem dorocznym kol. Feliksa
Sk 6rk owskieg o, redaktorem Przeglagdu Lekarskiego ponownie
kol. prof Leona Blumenstoka, cztonkami komisyi redakcyjnej
ponownie kol. Kazimierza Glab owskie gOyi prof. Edwarda
Korczy nskiego ,Augusta Kwasnickiego i Aleksandra Ryb-
czynskiego, delegatem do komisji sanitarnej miejski¢j w Kra-
kowie roéwniez ponownie kol. prof. Stanistawa Janikowskiego.

S) Woreszcie na wniosek koli, prof. Rydla i Parenskie-
go, uchwalono jednogtos$nie ustanowienie'osobnego ptatnego korre-
ktora dla Przeglagdu Lekarskiego, a to w uznaniu zastug Reda-
ktora i celem ulzenia mu w pracy. Wykonanie niezwloczne tej
uchwaty poruczono komisyi redakcyjnej.

9) Wsrdd objecia przewodnictwa przez kol. Zarew
kol. prof. Korczynski wnosi, aby® Tow w uznaniu zastug u-
stepujacego prezesa kol. Domanskiego ofiarowato mu ozdobne
album z fotografijami swych cztonkéw. Whniosek ten jednogto$nie
przyjeto a jego wykonanie polecono komitetowi [Towarzystwa

Dr. Skoikouishi.

V. Nieco z dziejéw lekarskich przedhistorycznych.
(Wijjatek z rekopisu obszerniejszego).

Napisat Prof. .Dr. J. Oettinger.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 2.)

Do najosobliwszych wypadkoéw, do jakich doszty naj-
nowsze poszukiwania w tym kierunku, nalezg odkryte nie-
watpliwe dowody, dokonywanego juz w owej mglistej prze-
sztosci na zywych, rekoczynu chirurgicznego tak $miatego i
tak niebezpiecznego jak tropanacyja czyji wykrawanie
otworu w czaszce.

Pierwsze spostrzezenia gtéw przedhistorycznych sztu-
cznie przedziurawionych poczynit juz w r.
potwierdzit w r. 1874 Prunieres
zere). (B-ulht. de la soc. (TAtdhr.
1874, pag. 185))

Z razu wahano sie jak zjawisko to tlumaczy¢é i wyja-
$ni¢. Sadzono z poczatku, ze zrzgdzano podobne uszkodzenia
na trupach jedynie, co atoli po ez.eSei sie t\ ko sprawdzito.
Wieksza jeszcze watpliwos¢ panowata co do domniemanych
celow takiej sprawy. Prunieres domyslat sie naprzéd za-
miaru przeksztatcenia tej kostnej puszki na czare do pic-ia;
p6zniej zgodniej z prawdg padt na mysl, ze wytwarzano so-
bie w ten sposob z kosci zawiesk' czyli amulety w skutek
zabobonnej wiary w ieb cudowng moc ochronng hi >leczni-
czg; wreszcie gdy mnozyty sie skazowki pdzniejszego za-
bliznienia tych otworéw dowodzace /.attm, ze powstaty nie-

IStiBa stanowczo
z Maiwejols (depart. Lo-
de Paris. Tome IX. Paris

aby przez powstanie

W ta-

icza
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ktore za zycia i drogg sztuczng w pewnym wskazanym celu;
przypuszczat, lecz znowu ma Inie, ze dokonywano tego reko-
czynu z powodu ztamania lub innych cierpieA kosci czasz-
kowych.

Zastuge wyjasnienia tej ciekawej sprawy na podstawie
pewnych spostrzezen anatomicznych i anatomiczno-patologi-
eznycli zjednat sobie kilkakrotnie juz wzmiankowany Pa-
welBroka. Doszedt on w tej mierze do wypadkow naste-
pujacych. Wykrawano otwory w czaszce juzto na zywych,
juzto na trupach

depart. Marny7 rozkopywanych przez de Bayea, w jaskini
Sordes (depart Landes), w dolmenie Bougon (dep. Deux
Sewres) i w grobowisku jednem algierskiém poszukiwanem
przez jenerata Faidherba. Wszystkie pochodzg z ostatnich
czas6w epoki kamionia polerowanego.

2) Trepanacyja poé$miertna
czny i moralny7 z poprzednig: fizyczny7 gdyz sie ja napo-
tyka najcze$ciej na czaszkach otwieranych juz za zycia i
znowu zabliznionych; moralny, bo jest skutkiem powinowa-
tego zabobonu, przypisujgcego moc zbawienng i cudowng

1) Trepanacyje nazywych wykonywano wytgczeigzatkom os6b otaczanych czcig szczegdélng i uwazanych za

na gtdwkach dzieciecych, ale nie z powodu obrazen lub in-
tijcli uszkodzen kosci czaszkowych, ktérych najmniejszego
$§ladu obok otworu sztucznego o brzegach dawno zabliznio-
nych w zadnym przypadku nie napotkat. Siedziba otworéw
zwykle w jednej z kos$ci ciemieniowych, ich rozmiar i ksztatt
prawie zawsze jednaki, eliptyczny z brzegami uko$nemi,
oszczedzajagcemi wiecej blaszke wewnetrzng niz zewnetrzng,
ze Srednicg wiekszg w tejzo ostatniej wynoszacg okoto 50
nmi. a w tamtej 42 mm. z mniejszag o 33 i 30 min. z grubo-
§cig 7 do 8 mm. jedne przenikajace wskro$ a inne nie do
chodzaco do wnetrza; zresztg wdasnosci brzegéw sierpowato
wycieficzonych, zbitych, nie okazujgcych tkaniny gabczastej,
utrzymanie sie szwu $rod blizny kostnej, wygiecie blaszki
wewnetrznej wywotane wypierajagcym mdzgiem $wiadcza: juz
to o Zabiegujsztuoznym, podejmowanym wedtug jednostajnego
trybu, juzto, zwtaszcza okoliczno$ci ostatnie, o doznaniu tego
chirurgicznego zamachu w dzieciectwie i przezyciu go potem
az do wieku dojrzatego i podesztego. Na poparcie tego wnio-
sku stuzy nadto wzglad na cienkos$¢ i gietkos¢ kosSci dziecie-
cych, dajacych sie tém samem tatwiej wymingé, warunek
nieodzowny w czasach, kiedy nie znano jeszcze narzedz me-
talowych i kiedy postugiwa¢ sie musiano kamiennemi. "Nie
ulega tez watpliwosci, ze otwory w czaszce ostrym krzemie-
niem wydtubywano a raczej wyskrobywano. Broka stara-
jac sie odgadngé¢ cel tak niebezpiecznego a umys$inego uszko-
dzenia, dokonywanego na dziatwie-, domniemywat sie przeni-
kliwie, zc wyptywat zapewne z zabobonu, ze taczyt sie zja-
kim$ obrzadkiem posSwiecajagcym moze w tak okrutny spo-
s6b malc-a do zawodu kaptanskiego Iub w ogéle do jakiej$
stuzby nabozu¢j. W tern wiadomo$¢ podana przez A. San-
sona w r. 1874 (Ga,z. luibdommla-ire de \mcd. et chirurgie
N. da 17 April 1S74 Etrange therapcntique)< o wyspiarzach
morza potudniowego, ktorzy dzis jeszcze kawatkiem szkila
wyskrobujg otwory w czaszce, aby wyleczy¢ pewne choroby,
ktéorych Zrodto mieszczg w7 glowie, sktonita Broke do uzu-
petnienia swojego domystu w ten sposéb, iz zatrzymujac po-
czatek w kazdym razie zabobonny, dodat do celu religijnego
jeszcze leczniczy. Utwierdzit go tern bardziej w tern mniema-
niu przesad panuigoy jeszcie wsczasacli historycznych a na-
wet i w wiekach S$rednich, przypisujacy niektdre burzliwe
choroby7 nerwowe potgczone z drgawkami i utratg przytom-
nosci, a wydarzajace sie tak czesto u dzieci: jak rzucawke,
padaczke, plasawice, wptywowi zlego ducha uwiezionego
wr czaszce. Wykonywano wieo, twderdzi Broka, w czasie
juz przedhistorycznym trepanacyja celem wypuszczenia tej szko-
dliwej, zaklééajacéj zdrowie istoty. Smiaty?7 wiec rekoczyn
wykrawania otworu w czaszce opierat sie wprawdzie na za-
bobonie, ale miat takzo cel leczniczy.

Gtowy okazujace $lady takiego sztucznego za zycia
uszkodzenia znaleziono dotychczas w przeszto 10 dolmenach
departamentu Lozery, w 2 do 3 podziemnych grobowiskacli

Swiete dlatego, ze na nich ukazaty sie jakie$ niepospolite,
rzadkie zjawiska lub zdarzenia. Wszakze w historycznej juz
starozytno$ci padaczka zwala sie chorobag Swietg, trudno tez
o tern watpi¢, zc w epoce o wiele odleglejszej, szczesSliwe
przelycie niebezpiecznego, religijno leczniczego zamachu, wy-
krawajacego kawatek czaszki powigkszyto jeszcze czes$é i
wiare w7 skuteczno$¢ tej czesci,ciata, ktéra najblizszag byta
cudu. Przez do$¢ pospolite skojarzenie wyobrazen przeniesio-
no potem wiasnos$¢ zbawienng i na czesci odleglejsze a wre-
szcie moze i na czaszki w ogolnosci, cho¢by i za zycia nie
doznaty tego sztucznego obrazenia. Starano sie wiec o takie
Swiete zabytki, aby umiesSciwszy je na szyi lub innej czesci
ciata wtasnego ochroni¢ sie lub wyleczy¢ z choréb.

Jakoz znajdowano gtowy, na ktérych obok otworu za-
bliznionego od dawua, napotykano po$miertne, postepujace ko-
lejno od zagojonych brzo-géw coraz dalej. Do nierzadkich
Wykopalisk nalezg takze wykrawane krazki kostne, znane
w archeologii pod nazwg rondli (rondcllea), jakkolwiek na-
potykano i trojkatne i ksztattu wielorakiego. Otwor Srodkowy
sztucznie zrobiony stv.ierdza ich przeznaczenie jako
skow czyli amuletéw, &ttlzyl albowiem do przeprowadzenia
przezen petli do uwieszenia. Niektére z nich okazujg $lady
napoczetego rozdzielenia na drobniejsze cze$ci lub ukrasze-
nia, moze umys$lnego, celem uzycia na lok wewnetrzny spro-
szkowany. Wreszcie w jamie czaszkowej gtéw nawierconych
znajdowano krazki kostne pochodzace od inn¢j osoby, a
wktadane, ile sie zdaje, w celu jakim$ zabobonnym.

zawie-

VI.  Wiadomosci statystyczne i ogolno-lekarskie.

Choroby nagminne w Galicyi w ciggu grudnia 1878.

=
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o = I a wiato styczen
Ospa 9 28G99 " 35 189 108 38 68 7
Odra 51 09386 695 258> 1935 274 1072 36
Ptonica 57 76010 389 1196 906 259 420 32
Btonica 124 169236 209 1931 1034 915 191 48

32590 34 246 165 36 79 10
16737 10 271 152 24 105 11
Krztusiec 49 53318 677 2095 1429 203 1140 29
Czerwonka 6 5678 38 43 56 > 20 1

Ospa gtéwnie w powiecie bochenskim, i to w miescie Bo-
chni, takze w Sadeckim (w miescie), w tarnobrzeskim i gorlic-
kim. Odra gtéwnie w sadeckim (6 gmin), w rohatyiAskim i gor-
lickim (po 5 gmin)? w miescie Drohobyczu (40 przyp. $mierci)j
Ptonica gtéwnie w rohatyriskim (w 9 gminach), w przemyskim
(w 7 gminach), w przemyslanskim i sanockim (po 5 gmin). Bto
nica gtéwnie w borszczowskim (14 gmin), w zaleszczyekim (w 10
gminach na styczen tylko w 2 gminach pozostata), w stanista-
wowskim, kolomyjskim i ttnmackim (po 9 gm.). / koiAcem gru-
dnia wygasta epidemija w bohorodczanskim, kosowskim i stani-

Dur brzusz. 17
Dur ocutkow. 12

ma zwigzek i fizy-
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stawowskim. Dur Brzuszny gitéwnie w przemyskim (3 gm.), groé-
deckim i niskim (po 2 gm.), Dur OSUtkowy w kolbuszowskim
(3 gm.), w bialskim \2 gm.), dolifiskim. Imsiatyriskim. niskim,
skatackim, stryjskim, tarnopolskim i zloczowskim po 1 gminie.
Krztusiec gtéwnie w grédeckim (w 7 gm.), turczanskim i jaro-
stawskim (po 4 gm ) Czerwonka ustaje. Dr. Mernnowicz.

* Dodatek do 6go wydania farmakopei austry-
jackiej. Na mocy rozporzadzenia ministerstwa spraw wewne-
trznych z d. 10 grudnia 1878 r. nastepujace leki zaliczone zo-
staty do oficynainych:

1) Aciduni bcnzoicum (Flores benzoes); 1 gram kosztuje 9 gr.

2) Acithim salicylicum, 1 gr. 4 gr.

3) Apomorphimnn hydrochloricam (j- dawka najwieksza do
injekcyi 0*01), 001 gram 6 gr.

4) ('assia Jishila 50 gram 8 gr.

5) Castorcum (canadense, anglicum, americanum) 0'10 gram
1 gr.

’ fi) Chininnrn tannicuin, 0 10 gram 2 gr.

7) Clilorahun hydrat-um (jo, 10-0 gram 20 gr.

8) Ord/odium, 100 gram 5 gr.

9) Estradmu Tihci, 5-0 gram 38 gr.

10) Fecrrmn Lydro-ouydutmn dialysatam Fajuidam, 100
5 gr.

11)g Ferrum et Katrtm jryrophosphorictmt, 1-0 gram 3 gr.
12) Jodofnrmmm (j-). 1-0 gram. IG gr.

13) Uf/mim camprchianuin, 100 gram | gr.

14) Lii/nor amonit auisatus, 10 gram 4 gr.

15) Ali.rtnra yttmmosa.

Ifi) Xatnnn salicylicum, 10 gram 4 gr

17) Oleum liin, 50,0 gram 8 gr.

18) Pulpa Cassiae, 50 0 gram 28 gr.

19) Spiritus sapowis /calini, 50 0 gram 28 gr.

20) Styrar lii/uidus, 10-0 grani 4 gr.

21) Syrupns Jpccacuan/tac, 10 gram 5 gr.

22) Tinctura (‘'ascarillae, 10 gram fi gr.

23) Tinctura Castorei canadcnsis, 10 gram 31 gr.

24) Tinctura Cliinac composita.

25) Fiajunifum (Fmchylon Dris Jfcbrac.

Statystyka epidemij. W tygodniu 1 (od 29 grudnia
1878 do 4 stycznia 1879 wigcznie) ospa wzmogta sie w Lon-
dynie. Umarto wprawdzie w tym czasie tyle, co i w zesztym
tygodniu (13 o0s6b) lecz zachorowato 87, oséb podczas gdy poprze-
dniego tygodnia zapadto oséb 71. W szpitalach byto chorych
254. W Wiedniu umarto mniej bo 11 oséb, w Paryzu wiecej
bo 17, w Barcelonie 12, w Petersburgu 39. W Warszawie zda-
je sie, ze wygasta epidemija ospy. Z ptonicy umarto nieco
mniej w Liwerpolu i Birminghamie. W Londynie umarto jeszcze
wiele os6b z zapalen narzadu oddechowego (485). Z Nowego
Orleanu doszta wiadomos$¢ 8 grudnia z r. o 2 przypadkach
Smierci z z6kej febry, jakotezo 1 przypadku $mierci z endemi-
cznej cholery. ( lerorffcntlichunycn des KaisDrntsch.
heitsamtes, Nr. 1, 1879.) Dr. J. Daszek.

* Statystyka lekarzy. Wedtlug gazety lekarskiej
w Bostonie wychodzacej stosunek lekarzy do ludnosci w rozmai-
tych krajach jest nastepujgcy; W Stanach Zjedn. Ameryki péin.
przypada 1 lekarz na GO0 mieszkancow, w Anglii 1 na Ifi72,
we Francyi 1 na 1814, w Anstro-Wegrzech 1 na 2500, w panstwie
niemieckiem 1 na 3000.

* Statystyka samoboOjstwa we Wiedniu. W r. 1878
byto samobojstw ze stanu cywilnego 295 (w r. 1875, 1876, 1877
byto 298, 297 i 314). Wiek S$redni tych samoboéjcéw przypadat
pomiedzy 20 — 50 rokiem zycia: najmtodszy samobdjca miat lat
13, najstarszy 82; kobiet byto 53. Z powieszenia umarto 111
(kobiet 10), z utopienia sie¢ w Dunaju 64 (kobiet 10), z broni
palnej 55 (kobiet 3), z trucizny 38 (kobiet 15), skutkiem ze-
skoczenia 17 (kobiet 12), z narzedzi ostrych 9 (kobiet 2), wre-
szcie 1 osoba poniosta $mier¢ dobrowolng pod kolami. Najwiecej
samobojstw przypada na miesigc lipiec, najmniej na wrzesien.

* Przyczynek do patologii przemystéw. Dr. M
Popper, docent statystyki w Pradze, podaje (w Yiertcljahrs.
f. (jer. Mcd. u. bfjentl. Sanit., 1879 1 zeszyt, str. 98 — 118)
poglad na wiek $redni i $miertelno$¢ u robotnikdbw w rozmaitych
przemystach, opierajagc prace swojg na pokaznej cyfrze 2670
rzemie$lnikow zmartych w Pradze w ostatnich kilku latach. Lu-

gram
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dzie ci przezyli razem 122,84L lat, a wiec w przecieciu przy-
pada na kazdego z nich lat 4G. Wiek $redni robotnikow, odda-
jacych sie rozmaitym przemystom i rzemiostom uzmystawia skala,
ktérej podstawa oznacza najdiuzej, wierzchotek za$ najkrécej
zyjacych. Cyfry obok poszczegdlnych zaje¢ umieszczone oznacza-
ja wiek przecietny; niezgodno$¢ za$ w niektérych miejscach po-
miedzy skalg a cyframi wystepujgca pochodzi ztad, ze skala
opiera sie na bezwzglednej liczbie zmartych, cyfry za$ odpowia-
dajg wynikowi obliczenia, ile procent w kazdym zawodzie umarto
w  wieku miodym (miedzy 15 — 30 rokiem) a ile w wieku
schytkowym (miedzy 60 — 90).
rekawicznicy 31 2
ztotnicy, pasamonicy 30-6
golarze, fryzyjerowie
drukarze 32'8
kelnerzy 33 8
I gérnicy 330
| tokarze, grzebieniarze, guzikarze 37-9
| $lusarze 36'3
introligatorzy 39'0
1garbarze 39'S
kapelnsznicy, ku$nierze, rymarze 41*3
szewcy 411
mosieznicy, zegarmistrze, mechanicy 42'0
kamieniarze, rzezbiarze, brukarze 35 0
kowale 41-7
j stolarze 42'0
| muzykanci
piekarze 43'9
szklarze 450
krawcy 431
| rybacy, flisacy, zeglarze 45i)
tkacze, sukiennicy 47-7
| murarze 46'1
| farbierze, lakiernicy 46'3
piwowarzy 49-2
rzeznicy 47°0
bednarze 172
| cieSle 48-7
stangreci 51'5
| mtynarze 51-0

zatrudnienia
wiejskie 50*1.

Co do przyczyny $mierci: Z 2670 rzemie$lnikow

Gcsund‘-mar*o z choréb zakaznycli G'G°/0) z zapalenia ptuc 3'6°/0, z su-

chot ptucnych 48°2°/0. z wad sercowych 2-3°/0, z choréb moz-
gowych 1'8°/0, z choréb nerkowych Y 24d0, z raka 2'9°/0.

* Od kilku tygodni srozy sie w kilku miejscowosciach
gubernii astrachanskiej epidemija, ktérg jedni uwazajg za dur
wysypkowy, drudzy za powietrze morowe, zawleczone przez
kozakow wracajacych z Turcyi azyjatyckiej i europejskiej. Do-
niesienia o rodzaju epidemii sg tak sprzeczne, ze niepodobna
wiedzieé¢, czy lekarze majg tam do czynienia z durem lub rze-
czywiscie z powietrzem morowem. Sprawozdania urzedowe mowig
tylko o epidemii, nie nazywajac jej po imieniu, co uwazamy za
bardzo stosowne, skoro rodzaj jej nie jest jeszcze nalezycie spra-
wdzony. H\ med. Woch. zamieszcza list z Petersburga z dnia
6 bm.. w ktérym piszacy stanowczo twierdzi, ze w Astrachan-
skim panuje tylko dur plamisty. IV obec tego zametu najstoso-
wniej czekaé wyjasnienia, ktore predzej czy poOzniej dojdzie nas
w sposéb pocieszajacy lub zatrwazajacy. Spodziewamy sie, ze
urzad lekarski krajowy baczng ma zwrdcong uwage na niebez-
pieczenstwo, ktoreby z czasem i nam grozi¢ mogto, i ze zawcza-.
su zarzadzi potrzebne $rodki przezornosci, zwitaszcza co do wa-
gondw. towaréw, a gtdwnie odziezy i szmat pochodzacych z oko-
lic epidemijg nawiedzonych.

Nie od rzeczy bedzie przypomnie¢, ze powietrze morowe
(zaraza morowa wschodnia, zaraza dymienicowa) pojawita sie pen
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raz pierwszy w Europie w r. 543 po Chr. za czas6w cesarza
Justyniana (z tego powodu nazwana zarazg justynianska), ze od
tego czasu przez Jat 1300 nawiedzata Europe, jakkolwiek od
17go wieku coraz rzadziej. Ostatni raz pojawita sie w Bessarabii
w r. 1837, a w r. 1841 w Jerozolimie i na go6rze Libanon, od
r. 1813 za$ uwazano jg za wygasta.

* WspomnieliSmy w numerze poprzednim, ze w skutek
ucbwaly komisyi sanitarnej miejskiej prof. Stopczanski
podjat sie zbadania wody ze studni domu pod 1 113 przy ulicy
Grodzkiej. Wynik badania z uznania godng szybkoS$cig uskute-
cznionego byt nastepujacy: Stup wody w wysokosci 25 cm. wy-
kazuje wybitne zabarwienie zielonawe. Oddziatywanie prawie obo-
jetne, nieco nawet wpadajagce w kwasne przy uzyciu czutych pa-
pierkéw probierczych Pozostato$¢ z wody jest zéttawo-zielonawg
nieco cisawg, a wyciagg wodny tej pozostatosci wybitnie winno-
z6ttawy z oddziatywaniem stabo alkalicznem. 1lo$¢ sktadnikdw
wody przez odparowanie i wysuszenie na 180° C. wynosi 238-5
na 100,000 wody; ubytek przez wysuszenie tej pozostatosci wy-
nosi 15-5 na 100,< 00 wody. Chloru na tylez czesSci wody jest
34-042; jezeli calosc chloru odniesie sie do chlorku sodu, ilo$¢
chlorku sodu wyniostaby 56-16 na 100,000 wody. Na tylez cze-
$ci jest kwasu azotowego 48-7, azotawego 0-08, amonijaku 0'3.
Twardo$¢ og6lna = 94° francusk. =,5.2-64° niem. twardo$¢ sta-
ta = 48*“ franc. = 26"88° niem. Amonijak juz wykaza¢ mozna
przy gotowaniu w kolbce po zmieszamu wody z tugiem sodowym,
po zabarwieniu papierka probierczego trzymanego odpowiednio
nad ulatniajacg sie parg. Kwasu siarkowodnego przynajmniej
w ilosci 150 cm. sze$¢, wody nie znaleziono. — Orzeczenie
opiewa: Woda badana jest wzorem wody mocno zanieczyszczo-
nej produktami potgczen azotowych wegla, w rozktadzie daleko
posunietemi. Na podstawie tego orzeczenia magistrat zarzadzit
bezzwtoczne zamkniecie studni. Spodziewamy sie, ze S$rodek ten
razem z desinfekcyjg $cisle uskuteczniong zabezpieczy mieszkan-
cow domu przed dalszem szerzeniem sie duru brzusznego, a w ta-
kim razie wspotobywatele nasi mieliby dowdd, jak zbawiennem
mogtoby by¢ dziatanie komisyi sanitarnej, gdyby uchwaly jej
kazdym razem tak energicznie byty przeprowadzone.

* Sekcyja Y uchwalita zgodnie z wnioskiem komisyi sani-
tarnej przedstawi¢ Radzie miejski¢j potrzebe umieszczenia w bu-
dzecie funduszu w kwocie 500 zta. rocznie na badanie chemi-
czne wody, wiktuatow, tapet itd. Sprawozdanie w Radzie petnej
poruczono prof. Korczyhnskiemu.

Statystyka $miertelnos$ci. W tygodniu 1 (od 29
grudnia 1878 do 4 stycznia 1879 wiacznie) umarto w Krakowie
os6b 37,- mez. 16 i kob. 21 ; w obwodach oséb 19, w szpitalach
18-, roczna S$miertelno$¢ na 1eOO mieszkancéw wynosita 34,0;
w Warszawie 27,2; w Poznaniu 29.8; w Wiedniu 26,6; w Pra-
dze 29,2; w Tryjescie 31,7 ; w Berlinie 27,6; w Wroctawiu 32,6;
w Honachi.jum 33,1; w Dreznie 23,5; w Lipsku 26,8; w Bazy-
lei 25,8; w Brukseli 29,2.; w Paryzu 24,2; w Londynie 27,4;
w Chrystyjauii 10,0: w Petersburgu 42,7; w Odesie 37,5.
W tymze czasie umarto w Krakowie z choréb zakaznych oséb
5: 2 z duru brzusznego, 2 z rbzy, 1 z'posocznicy.

IM J. JJhsscL

VII.  Wiadomosci biezace.

* Krakéw, d. 16 Stycznia. W zyciorysie prof. Marcelego
Nenckiego, umieszczonym w Wedrowcu p. Wiadystaw Lep
pert podaje nastepujacy ustep z listu pisanego d. 11 listopada
r. z. przez stynnego naszego rodaka, chemika bernenskiego:
»Mam widoki prelz¢j czy pOzniej, zosta¢ powotanym na wiekszy
,hiemiecki uniwersytet; ale gdybym zostat wezwany do Krakowa
.lub Lwowa dla mego fachu, tobym to ostatnie powotanie
»wolat niz kazde inne.* Ustep ten p. Leppert stusznie przytacza
jako usprawiedliwiajacy prof. Nenckiego, ktéry nie przyjat oiia-
rowanej sobie katedry farmakologii w Krakowie, dlatego, ze
nie chciat porzuci¢ nauki, ktér¢j sie z tak wielkiem powodzeniem
oddaje.

* Dasa sie Gazeta L cmthdn, zeSmy jg Swiezo przydybali
na jednym z grzeszkéw, w ktére zywot jej obfituje. Nazywa nas
tkliwymi, posadza o zty humor, ktérego ,chwilowym wyrazem"
miaty by¢ ,przycinki o rozmyslitem przekrecaniu nazwiska,
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opuszczaniu zrodta, powrotu do dawnego trybu itd..“ do czego
wszystkiego kolezanka nasza ,nie poczuwa si¢ wcale, ani t¢Zz nikt
jej o to nie posadzi, gdyz majedjnie rozwdj nauki na wzgle-
dzie, a nie sprawy koteryi.“ — Pomimo tkliwosci nie rozczulamy
sie nad temi zalami, a zty humor nasz poprawi sie w obec ttu-
maczenia kolezanki ze nie otrzymata Nru 21 Przegladu Lek
Z r. z., a wiadomos$¢ o pracy Dra Kohlera czerpata, jak teraz
wyznaje, z tygodnika beilinskiego, podczas gdy nazwisko autora
wydrukowano btednie przez pomytke konektora! A wiec nie ma
zlego, ktéreby na dobre nie wyszto. Teraz czytelnicy ChNiety
Lekarskiej dowiedzg sie przynajmniej, ze artykut o karaczanach

byt drukowany w Przegladzie i w tygodniku berlinskim, i ze
autorem jego jest Dr. Kohler, ,nasz wielce szanowny wspotpra-
cownik, ktérego liiniejszem przepraszamy,“ — jak dodaje kolezan-

ka nasza, — a wiecej przeciez nie zadaliSmy. Os$wiadczenie za$
kolezanki, do czego sie poczuwa, a do czego nie, przypomina nam
zapewnienie matego Nasona, ktory strofowany przez matke swoja,
aby nie postugiwat sie w mowie heksiimetrami, ze skruchg od-
rzekt: Jam, jam, non faciam vemm, carissima muter! W tym-
ze samym bowiem numerze noworocznym, w Kktérym powyzsze
zasady gtosi, kolezanka nasza zdaje sprawe z pracy DraJura-
sza ,0 szmerach mézgowych " Tym razem juz wprawdzie podaje
tytut niemiecki rozprawy kol. Jurasza, ale przez pomyike zape-
wne korrektora nie wspomina o roku, w ktérym rozprawa ta wy-
szta, oraz nie uwaza za stosowne doda¢, ze rozprawa ta naprzéd
ukazata sie w jezyku polskim w Przegladzie Lekarskim, a po-
zniej dopiero wyszta po niemiecku: zapewne znéw nie otrzymata
Nrow 12 i 14 Przeglagdu z r. 1877. Namby sie zlawalo, ze
szanowna kolezanka powinna zna¢ literature lekarska polska i
zdawacC sprawe z orygina/u polskiego; kto za$ jedynie rozwoj
nauki ma na wzgledzie, nie bardzo dopetnia tego szczytnego
zadania, jezeli z pracy wyszlej przed 2 laty ,w krétkosci" te-
raz dopiero zdaje sprawe, nie wiedzac wecale o tein, ze praca ta
wywotata juz kilka innj-ch rozpraw w tym samym przedmiocie.
Ale heksameter zapewne pozostanie heksametrem i nadal, bo po-
rzucenie nawyknien przestarzatych nie jest rzeczg tatwa.

* Naktadem Urbana i Schwarzenberga we Wiedniu a pod
redakcyjg prof. A, E-ule nburga w Grytii wychodzi¢ zacznie
w roku biezacym Engyklopedyja nauk lekarskicli dla le-
karzy piaktycznycli w formie stownika, w 10 tomach (500 ar-
kuszy druku) z rycinami. IV opracowaniu encyklopedyi bierze
udziat 88 lekarzy-; artykuty tresci sagdowolekarskiej objeli prof.
Hofmann we wiedniu i redaktor Przegladu Lek.

* Wieden. DI-. Gutsclier w Badenie przekouat sie, ze
olejek miety angielskiej dodany do jodoformu pozbawia ten osta-
tni nader przykrej i dlugo utrzymujacej sie woni, ktora jest
przeszkodg w uzywaniu $rodka tego w nowszych czasach przez
Molescliotta i Binza tak gorgco zacliwalonego. Przepis dla dwdch
preparatow BjjeSjy i masci jodoformowe.j) jest nastepujacy:

1) Jndoformii 2 00, Collodii 30’00, 01. menthae gtts sex.

2) Jodoformii 2 00, Yaselini 30-00, 01. mentriae gtts. sex.

* Petersburg. Dla opracowania nowej taksy aptekarskiej
dla Cesarstwa rosyjskiego wyznaczong zostata komisyja z leka-
rzy i aptekarzy; opracowanie za$ nowego wydania farmakopei
poruczonem zostato prof. Trappowi. (Gazeta Lek.)

* Mianowania i odznaczenia Darwin i Owen miano-
wani zostali cztonkami zagranicznymi akademii umiej, w Berli-
nie. — Dr. Willigk b prof anatomii w OtomuiAcu mianowany
zo.-tat prosektorem w szpitalu powszechnym w Bernie moraw-
skiem. Prof. Knoll w Pradze czeskiej objat w zastepstwie
wyktady o patologii og6lnej. — Docent anatomii patolog, w Pra-
dza Dr. J. Soyka otrzymat pozwolenie wyktadania Ingijeny

* Nekrologija W wili swojej w Sinigalii pod Ankong we
Witoszech umart Dr. J6zef Mianowski, b. rektor szkoty gtd-
wnej warszawskiej Sp. Mianowski urodzit sie wr. ISOf, nan
ki poczatkowe odbywat w Humaniu, na medycymj uczeszcza!l
w Wilnie, gdzie w r. 1828 uzyskat stopien doktora medycyny
i byt przez kilka lat asystentem Jedrzeia Sniadeckiego, a
przez czias krotki nawet sam wyktadat tizy.jologije. Po zamknie-
ciu uniwersytetu wieleriskiego przeniés-f sie do Petersburga jako
profesor kliniki choréb kobiecych i dzieciecych, nézniej Kkliniki
choréb wewnetrznych i wnet pozy«kai bardzo rozlegta praktyke.
W r. 1862 mianowany rektorem szkoty glowu¢j warszawskiej,
przy uroczystom jej otwarciu o$wiadczyt, ,ze bedzie tgcznikiem
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Blynnej w kraju szkoty wilenskiej z warszawska, Ktorej zyczy
tyle pomys$inosci i takiego blasku, jakim sie tamta cieszyta."
Urzad rektora oraz obowiazki opiekuna prezyclujagcego w radzie
szpitala Dzieciatka Jezus, petnit do r. 1869. Okazat on sie pra-
wdziwym ojcem i opiekunem miodziezy szkolnej, ktdra tez wdzie-
czng zachowata dla niego pamiec,-czego dowodem jest, ze w gronie
b. wychowancéw szkoty gtownej pozostata mysl uczczenia imienia
jego w sposdb odpowiedni jego zastugom. Nalezat do zatozyciela
Gazety Lek. i Biblioteki Umiejetn J]ek, abedac jeszcze
w Wilnie napisat rzecz ,0 ztamaniach kos$ci 1837“ oraz po
tacinie sp osti zezenia lekarskie 1838. Cze$¢ pamieci za-
cnego rektora, cze$¢ pamieci wspotpracownika wielkiego naszego
Sniadeckiego! (Kur. \]ars-s.)

). 10 bin. umart we Wiedniu znany ginekolog Dr Her-
mann Beigel, autor Kkilku dziet oryginalnych, oraz tlumacz
dziel angielskich Simsa i Hewitta. — W Berlinie zmarli b. le-
karze jeneralni Wolff i Langenmeyr a w Petersburgu prof.
akademii medyko chirurg. Dr. M. Rudnie w, ktéry popad}t byt
w chorobe umystowg; wyktadat on przez jaki$ czas oftalmologije
w Warszawie. — W Strasburgu umart Dr. Eggs w 73 roku
zjrcia; odznaczal on sie podczas oblezenia tego miasta w r. 1870
jako lekarz gorliwy. 5~ W Paryzu t Dr. J Sales-Girons,
lekarz kapielowy i redaktor czasopisma Remie mdédiccde.

Z gazet politycznych dowiadujemy sie o $mierci znakomi-
tego profesora medycyny sadowej w Paryzu, Ambrozego Tar-
dieu, ktory temi dniami mial umrze¢ w Paryzu w 60 roku
zycia swego. Ostatnie numery czasopism lek. franc nie wspo-
minajag nawet o zastabnieciu jego. a przeciwnie zapowiadajg 2
nowe, obszerne rozprawy niezmordowanego pracownika.

* rljlitilj orjgm . iiiictzcigce sic »v
It-k. |My)ekirll *

W Medycymc Nr. 2 Wlad. Gaj kie wicza: Obecny stan wie-
dzy o umiejscowieniach czynno$ci i zboczen mézgowych (c. d.);
w Gazecie Lekarski/ Nr. 1: Drozdowskiego (w Kaliszu):
Rana kiuta drazaca (sic) klatki piersiowej. Przepuklina trauma-
tyczna ptuca.

lteilHkrj.J* otrzymata: Dra S PERKOWSKIEGO: Godne
uwagi nastepcze objawy ramy postrzatlowej tregoslupa w okolicy' szy-
jowej (osobna odbitka z (rdzetij Lekawki¢jr.1878), in 8vo, str. 35.

Pismiennictwo lekarskie. DURAND. L tutle sur la goutte stitur-
lilne 8 Psute Delaliaye. Er. 2,.

GIRAUD-TEIILON, loeii, notions ¢lémontaires sur la fonctioti
ile la tni’ et ses anomalics 2 ¢d 18 Paris. Germer Bailliere. Pr. 3.

ORASS.ET. Dos looalisations des uialadics cercliralcs. 2 tal. 8
Paris. Delaliaye. Pr 3. ) ) )

IILERGOTT A. Des maladios foetalos ([ui pemenr faire obstaole
a l'accouchement Paris., Doin. Er. 6

IIEYNSIUS A. 1Jb. die Ursaclum der Tiine u.
Gefiisssystem. gr. 8. laddcn. Brill. W 2. 75.

PANAS. Leeons sur les rotinitos, redigees ot publiees par A.
Ghcvallerau. In 8 ayec 12 fig. et 2 pl. Paris. Delaliaye. Er. 6.

PETREQUIN .1 E. Chirurgio dTlippOerate. i vol. in-8 Paris.
Baillifere et fils. Fr. 32.

PINARD A De laction comparée du cliloroforine.

de l'oplum et de la morpbine cliez la femmo en trayail.
Doin. Pr. 6.

PORAK. De Tabsorption de medicaments par le placcnta et de
Jeur elimination par ZQurine des enfalite nouveaux nés. In 8. Paris.
Masson. Er. 2.

REMY. Reehercbes histologiuues sur ZTanatomio normalc de la
rléean3 de l'homme a ses différcnts ages. Av. 3 pl. 8 Paris. Delaliaye.

r. 3.

R1IBEMONT A. Retlierehes sm ranatomie topograpliigue du
foetus. In-fol. ayoc 30 pl. Paris. Doin. Pr. 10.

YINCENT P. E. Des canses de la mort promto aprés les grands
traumatismos accidontels et cliirnrgicaux. In-8. 1’aris. Yasson Pr. 8.

HARRISON R. Obnical Loctrires on Sfricture of tho Uretbra and
rother Disorders of the Urinary Orgaus 8 London. (hurcliill. ab. f%.

HAYEM G. liecherches sur ranatomie normale et patliologigue
du sang. Ayec fig. et tableau. Gr. in-8. Paris. G. .Masson. Pr. 6.

Geriiusclie im

du cliloral,
In 8v0. Paris.

Komisyja balneologiczna Tow. lek. krak.
Srode dnia 22 Stycznia o godz. 5 popotudniu posiedzenie,
na ktorem: 1) Dr. Zieleniewski dokonAczy odczytu o
ruchu i rozwoju zaktadu zdrojowego w7Krynicy, Ssp. Tro-
ctianowTski poda wynik rozbioru
w Wysowy, 3) p. Dr. Skoérczewski
pielach borowinowych.

odbedzie we

chemicznego zdrojow

mowi¢ bedzie o ka-

PRZEGLAD LEKARSKI.

Korespondenci/ja Redulic;/ii Adtninis/rneilf

Anonymowi we LwoOwie: Artykut kol. Domanskiego
ukaze sie niezadtugo; drugiego artykutu pomimo wszelkich usi-
towan dotagd wykotata¢ niemoglismy.

Redaktor odpowiedzialny: Prof- Dr. L Blumenstok.

1*e p t o ii.

Otrzymany drogg sztucznego trawienia z aobrego miesa wo-
towego holenderskiego za pomoca trzustki wotowej jest to wiec migso
(réwnie jak i chleb) w sposéb sztuczny tak przyprawione, jak to
sie dzieje w ustroju.

Ws/.ystkic misze przetwory peptonowe odznaczajg sic tém,
ze zawierajg bardzo duzo szczerego peptonu, a zresztg' nie z:,
wierajg zadnych takich ciatl ktéreby dopiero musiaty
ulega¢ trawieni u.

Palngka nasza dostarcza: Czystego peptonu miesnego, czystego
peptonu z ohiebem, peptonu miesnego z chleb°m, pepton™ imesneg
z czekolada, peptonu miesnego z sokiem malinowym. Wszystkie

pbptony zawarte w puszkach blaszanych szczelnie
zamkniet3cli wilos$ci y4 kilo, konserwujg sig dobrze
przez lat kilku, a nawet po otwarciu puszki przetwo-

ry te tirzoz czas dtuzszy wjakiokomwiek cieptocie do
brze sie utrzymuja

Dostarczamy réwniez czystego peptonu miesnego
w formfe statej. j

Cena jednej puszki przetworéw powyzej wymienionych wy-
nosi  zlr. 65 cent.

Dla kupcéw biorgcych od 1—11 puszek liczymy 1 puszke po
1 zlIr. 30 cent.

Dla kupcéw bioragcych 12—99 puszek liczymy 1 puszke po

1 zlr. 20 cent.
Dla kupcéw bioragcych en gros (powyzej 100 puszek) osobne
warunki. Przj' zamoéwi, niach poniz¢j 100 puszek prosimy' udawac sie

wytgcznie do naszego zastepcy dla liustryi
xc.hu we Lwowie.

Panu Piotrn MiKoln

J)\H.Sumleis; Sc Co.

Amsterdam. Brouworsgraelit 209.

N. B. Upraszamy' bardzo o odr6znienie naszyTh przetworéw
od peptonéw w ost.ati.ioh czasach w handlu rozpowszechnionych,
ktére jednak pomimo nazwy nie zawieraja Zaanego peptonu tyl-
ko sa biatkiem rozpuszczonym.

APTEKA pod KORONA

/Jil1TA N 10
w Krakowie

1. m i1t IE G O

*Otrzymuje wszystkie wody mineralne tak krajowe jak i za-
graniczne zawsze $wiezego czerpania.

Nadto utrzymuje na sktadzie zawsze krowianke styryjska.

Précz tego znajduja sie zawsze na skiadzie: Bigutki Gauwina,
Morisona, Blancarda z zelazem, Yaleta z Digitali.iem, Dra Gror.iera za-
dawane w newralgijach z pepsinem, rozczyn zelaza Lerasa, syrup w'a
pna Griinaulta, syrup Churchilla % wapnem, Zzelazem, soda; wino chi-
nowe z Cacao Rugoaud, Quina Larocho. — MACZKA 87W Y.TOARSKA
dla maiyeli dzieci zastepujgca zupeinie pokarm naturalny ordynowana,
przez wielu lekarzy. — INSTRCMEN I'A chirurgiczne, — BANDA/L
réznego rodzaju, jiojedynczr i podwdjne rupturowe, pepkowe, —
PAS\ brzuszne kobiece, — PESSARIA’ — PONCZOCHY' jedwabne na
obrzekliny, — STETOSKOPY, — PLE8SIMETRY — ODCIAGACZE,
pokarmowe dla kobiet,—PLOTNO kauczukowe, — FLASZKI do kar-

mienia-dzieci, — INHALATORY do wdy chiwaii przy gardhinych cho-
robach. — NARZADY do wdmuchiwaé gardlanych, — Rl YERt ZA-
TORY, — SONDY” zotagdkowe, — GATE1ERY, — BOUG.LE, — PO-

DUSZKI KAUCZUKOWE, KAPELUSIKI kauczukowe ochraniajgce
bolesne brodawki u kobiet w czasie karmienia, — RESPIIIA TORY, —
KLISOPOMPY metalowo i kauczukowe tak do lewatyw jak i do wstrzy-
kiwali, — 1RRYG \TORY Dra Eguisicra, — WSTRZY K YWKI, —
TUSZoYY NICE, — WSTRZYKAYY KI podskérne, — CII PPOMIERZ 17
deaimalne, — TRABKI do wzmocnienia stuiwu, I\ROPEOMIER/.E,
PEOHERZE kauczukowe lub worki na 16d, — SKUBARKA. — RE-
ZERYYOARY moczowe, — KANKI kauczukowe, — SPI CI LA itd.
Na zadanie przesyta sie cenniki franco.
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AV A dininistracy.i

RUDOLF THURRIGI PRZEGLADU LW U KEKIBKiO

Fabrykant Chirurgicznych narzedzi jest, do pozbycia niewielka liczba kompletnych egzemplarzy
Przegladu Lekarskiego z lut 1873;, P 74, D.75, 187G i 1877.

WIFDEN

Alservorsta<3t am Glacis. Scliwarzspanierhaua Nr. 5.

poleca sic ze wszystkiemi tego rodzaju nalezgcemi artykutami

M flTTTM

tto klim atycznego leczenia

wedle najnowszej konstrukcyi. obejmujacy stacyjc klimatyczne Europy i Afryki, napisany

Doktadne cenniki przesyta na zgdanie darmo.

ASTMY INEWRALGIE

Duszno$¢, chrypka, katary za-  wszelkie cierpienia nerwowe Kka-
daV\,/nlone i wszelkie cierpienia ka- 2dej chwili ustepuja po uzyciu pi-
natow oddechowych ustepuja po tek i laii h Dra CKO
uzyciu Rurek annastmatycznych guiek an |newrag|Jnyc. ra )
p. Lcvasseura, 23. rue de la Mon- NI1ER. Skiad w Paryzu w aptece

naie w Paryzu. p. Leyassenr, rue de la Monnaie 23.

Dosta¢ mozna w sktadach materjatbw aptecznych P Gallego i J. Mrozow-
skiego ulica Miodowa w Warszawie ; w Krakowie w aptece p. J. Trauczynskiego;
we Lwowie w aptece p. .Wikolascha ; w Drodach w aptece p. kullak,,.

VAYAN VWY WA VI/E\ T/t <WEANNVVA W tat \ tt N WA VIZE WY EVV 7 £ W W WA v *

[

Odwar kdrifirla l.cmair<‘a. przepisywany przez najznakomitszych
lekarzy $wiata catego, lotosy w ,,upUnos$ci zatwardzenie, henioroidij hysttsrje,
jjodaijre. migreneg, uderzenia do gtowy. I’. prof&sAir Mei.iere tak sie wyraza
do swych uczniéw, w wyktadzie swoim w szkole medycznej PacYzkiej : «Sam
przep.su.e i panom szczegdlnie zalecam Odwar Zdrowia Lemaire’a, w zatwar-
dzcniach upyrczy wy ch, etc. »

Sktad gtéwny v aptece przy ulicy Gnommont. 14, w Tarvz.u.—we Lwo-
wie, W aptece p. Kkzyzanowskie&0, 0bok Rrygidok ;—w Kr*lHowie, w apte-
kach pp. Tuai nzv\ skiksO i BSDYKA;— w POZn&niU, u GW Ma .kiewiczy i we
wszystkich znaczniejszych aptekach.

h *./\

—h S =N %

u oni-dtuicitif
Au Quiiiquina et au Cacao combincs

Trudno$¢, z jaka zotadek znosi przetwory ebiny, i w ogole substaneye
gorzkie, nieraz wprowadzata w ktopot lekarzy praktycznych. Lecz 4d
czasu wprowadzenia miedzy $rodki lecznicze potgczenia zwanego :

WINEM $niAGAJACO-ODZYWCZEM BUGEAUD'A,

w ktérém Kakao potgczone z ching dla ztagodzenia wiasnosci $ciagaja-
cych, — trudno$¢ ta juz wiecéj nie istnieje.

Zwracamy szczeg6lnie uwage ciat lekarskich na ten szacowny s$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 $ciagajace i wzmacniajgce
razem, — a szczegbtowo w nastepnycli chorobach : w niedokrewnusci,
w cierpieniach nerwowych, uptawach, w prztwtocznej biegunce, w ostabieniu
ptcioweni, przekrwieniach biernych, w gnilcu, w zotzach etc. Przetwdr tego
wina na podstawie wina hiszpanskiego, wymaga dla rozczynu Kakao,
istot szczegdlnych, jak:e sie nie znachodzg w lekowniach; potrzeba zatSm
dla zapewnienia sie 0o pochodzeniu tego leku, zapisywac go pod nazwg :

«WINA SCIAGAJACO-ODZYWCZEGO BUGEAKD’A ».

Wyjatkowa wzieio$¢, jakiej nabyto wino $ciggajaco-odzywcze Bugeaud'a
u lekarzy wszystkich krajow, obudzito chciwos$¢ niektérych przemystow-
cow. Wypada zatdm wystrzpga¢ sig podrobienia i nasladownictwa od
niektorych niesumiennych posrednikéw.

SKEA D GEOWNY : w Krakowie, w aptekach PP. J. Trauczynskiego i
Redyka ; we Lwowie, w aptece P. Mikolascha; wWarszaimc, w sktadach
materyatdw apti cznych PP. Ferd. Aug. Galiego i Lud. S|)ie-sa i w aptece
P. Lilpopa; w Wilnie, w aptece P. Chroscickiego; w Kijowie, w aptece
PP. Marcinczyk braci; iv Poznaniu, w aptece P. doktora Mankiewicza.

WdkZadein Tuwai®jatwa lekuiskiego ki»kuv,ekiugo.

przez Dra X. Dobioszcw skiego* mozna naby¢ w Re-
dakcyi Przegladu Lek. po piec¢ zlr.

Od 1 lipcii 1878 r. wychodzi w Krakowie pod
redakcyja Dra Wiadystawa WISI.tU 'KIEGO, kusto-
sza biblijoteki Jagielloriskich

,PRMODM EiBLIJIIGRAFICZNY",

miesiecznik dla wydaw, 6w, ksiegarzy, ant, kwarzow,
jakotez czytajacych i Kupujac;, cli  ksigzki. Kazdy
Ner w objetosci V, VJ,, arkusza druku w zwyktej
8ce, 4i) wierszy (ol petyrowych', wysokiej, zawiera
dwa dziaty: 1. EMhlijogrftfija wkasciwg biezacy ; 2.
Ogtoszenia czyli insoraty ksiegarskie, drukarskie,
antykw arskie it p.
W nimuUi pienu mpratj
catorocznie 1 zlr., z przesytkg 1 zlr. 2t cent.

poétroczruc 50 (eent., v — b2
kwartalnie 28 ,, " — it
miesiecznie 110 ,, ” 12

Oplata od ogtoszen za kazdg V,0 cze$¢ strony
50-cent., za cala stronice czyU (U wierszy petyto-

wyeh 5 zlr.
Ksiegarniom iantykwarniom.jukot¢z r, dakeyjem
pism n.uikowyi li i literackich, prenumerujacy m dla

swoicli czytelnikéw znaczniejsza liczbe egzemplarzy,
odstepuje sie stosowny rabat, mianowicie przy kaz-
dych 20 egzemplarzach %, cze$¢ stronicy czyli 10
wierszy popytowych bezptatnie do ogloszen.

Prenumerate w gotéwce i wyraznie pisane ogto-
szenia przesyta¢ nalezy za posredniciweni ksiegarni
krajowych i zagranicznych najdalej do 20 kazdego
miesigcu albo do ksiegarni tli-lirthnAerii i Sp.
w Krakowie, albo wprost do redaktora ,Przewo-
dnika biblijogrl.licznegok

ADMIRiSTRACYJa
PrzeeUClu Lekarskiego “

dostarcza¢ hetl/ie abonentom brakujgcych
im Numeréw Przegladu Lekarskiego z r. 1878,
uo dzien 15 Lutego L>79 r.

o A

Tk, MY o
p - ATtl
M —Mg it B
cc pc L
B * C
0 &
Cu 2.0 gy, 0
X1 0 0
c3 o "
d pi *
P S
P° C saalqr
I N S-
*1f .
oS
»BU 0 O—C MJ:
& -7
N N
0
O
P3 v 0l
2

W aruka<ui Uuiwersytutu Jugreii. po suf«iti*-m Iga tu.cia.



