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I. Przyczynki do kazuistyki chirurgicznej.

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

5 Kazuistyka chirurgiczna krtani.
a) Uwagi dotyczace ciecia knani tarczykowego {Tlujnotamia, l.aAJM
(jojissin, 1Mrijnyotoima) i opis odnosnych czterech przypadkéw.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 8.)

Inne zarzuty czynione tyreotomii nie zastuguja na uwzgle-
dnienie. 130l potgczony z rekoczynem jest niewatpliwie zna-
cznie mniejszy, anizeli przy tracheotomii, a to z powodu po-
wierzchownego potozenia i tatwego przy stepu spojni tarczy-
kowej, a jednak nikt z tego powoda nie walczy przeciw tra-
cheotomii; zresztg osoby zbyt drazliwe mozna znieczulaé, a
w takim razie bron skierowana przeciw tyreotomn obraca
Sie wprost przeciw metodzie wziernikowej, poniewaz do re-
koczynow7 wziernikowych nie uzywa sie narkozy, a S$rodki
miejsoowo znieczulajadée nie oszczedzajg choremu cierpienia,
jakkolwiek tylko chwilowego. Utrata krwi przy tyreotomii
bywa tak matg, ze w rachube nie wchodzi, a ostabiajacy
wptyw ropienia w dalszem gojeniu (Jelenfiy 1 c.) jest rze-
czywiscie tylko urojeniem.

Uimo to wszystko chcac by¢ sprawiedliwym nalezy
przy zna¢, ze postep chirurgii wzicrnikowéj bardzo znacznie
$cies$nia zakres tyreotomii, tak ze obecnie wskazania do te-
go rekoczynu sa zupetnie inne, anizeli byty przed IOciu laty,
a nawet, pOzniej. Z tego tez powodu sadze, zo nie od rzeczy
bedzie rozebraé krytycznie wskazania do tyreotomii,,jak je
podat Hutor w powyzej przytoczonej pracy i porownac je ze
zdobyczami chirurgii wziernikowej.

Iliiter (L c. str. 85) w poczet wskazan do tyreotomii
zalicza: ciata obco w krtani, nowotwory i bliznowate zwezenia
krtani, i jest sktonnym do rozszerzenia tego zakresu wska-
zan przypadkami ciezkich urazowych uszkodzen krtani. Nie
ulega watpliwosci, ze wdelka cze$¢ ciat obcych w7 krtani da
sie wydoby¢ w drodze wziernikowej; przoduje pod tym

Wiadomosci statystyczne i ogéhw-le.kanskk. — VII. Wiadomosci biezace.

wzgledem w literaturze Scbriitter, ktéry odwotuje sie do wiel-
kiej liczby rekoczynéw7 chociaz nie zawsze szcze$liwych.
Inne ciata obce w krtani albo nie dajg sie u$mia¢ w dro-
dze wziernikowej, albo juz z go6r) z powodu zadurzenia wv
magajg poprzedniego wykonania ciecia tchawicy, poozem cze-
sto udaje sie wydoby¢ obce ciato albo przez rane na szyi albo
przez jame ustng za pomocg podwazenia Stosow nenii przy-
rzadami przez otwdr w tchaw icy. Jeden z najciekawszych przy-
padkow tej kategoryi znajdujemy zapisany w sprawozdaniu
iSehrbttcra (L c. str. 86), w7ktdrym wydobyto cze$¢ sztut/mej
szczeki z czterema zebami przez podwazenie od rany tcliawi-
cz¢j ku goérze. Aloziiwk za$ sg i takie przypadki, w ktérych
ani w drodze wziernikow®j nie podobna wydoby¢ ciata ob-
cego, ani przez rane tchawiczg; w takich przy padkaeh ty-
reotonnja jest rzecza konieczng; lecz moga sie wydarzy¢ i
takie przypadki, w ktorych ostatecznie mozna, badz w dro-
dze wziernikowej badz za pomoca ciecia tchawicy, wydoby¢
ciato,pbce z krtani, atoli nie inaczej jak tylko przy uzyciu
s.ily znaczniejszej, coby mogto sprowadzi¢ znaczne uszkodze-
nie samej krtani. Do$¢ jest przypatrzy¢ sie imej rycinie
w sprawozdaniu Schrottera, ktora przedstawia owg sztuczng
szczeke wydobytg z krtani, azeby poja¢, jak tatwo to samo
obce cialo mogto wywota¢ owo uszkodzenie tylko skutkiem
odmiennego potozenia w krtani. W takich przy padkaeh tyreo-
tomija niewatpliwie jest i nadal pozostanie jedynie raeyjo-
nalng metodg operowania, rozumie sie po bezskutetonem,
tagodnem usitowaniu wydobycia ciata.obcego w drodze wzier-
nikowej i przez ciecie tchawicy w7 wiezadle pierscienio-tar-
czykowém.

Nowotwory w Kkrtani sa najwazniejszym przedmiotem
spornym, osig okoto ktdr¢j obraca sie ta zazarta walka w spra-
wie tyreotomii, ktéra jeszcze po dzi$ dzien nie jest rozstrzy-
gnieta. Hiiter rozdziela role miedzy obie strony w ten spo-
s6b, ze laryngoskopistom oddaje guzki mate z wybit-ng a
cienka szyputka, osadzone na wolnych brzegach strun gio-
nowotwory za$ o szerokiej podstawie ze zbitern

nastepnie wszystkie guzy osadzone w zatokach
strun gtosowych, jakotez wszystkie

sowych,
utkaniem,
Alorgagniego i ponizej
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nowotwory zto$liwe (miesaki . raki), a zatem nieréwnie li-
czniejszy zastep nowotworéw w krtani, uznaje jako dziedzi-
ne tyreotomii i podnosi jako zalete tej ostatni¢j, ze mnoze-
bnia swobodny przystep do guzéw i zapewnia doszczetne
ich wyciecie, nie wymagajac rak i 6cz wprawnego speeyja-
listy, bo moze by¢é wykonana przez kazdego operatora. Atoli
w tej mierze wystarczy przejrze¢ bogata kazuistyke re-
koczynéw wziernikowych Brunsa, Turka, Stiircka, Selirot-
tera, Maekcnzie-go i wielu innych, azeby sie przekona¢, ze
taki podziat zasadniczy wskazan, jak go ustanawia 1liiter?
jest dzi$ anachronizmem razacym i niestety byt tum, jakkol-
wiek w mniejszym stopniu juz nadwczas, kiedy 1[iiter pisat
swojg rozprawe. W tej kazuistyce znajdujemy bardzo luzne
przyktady rekoczynéw szcze$liwie dokonanych w drodze
wzierniKowo6j we wszystkich wyzej przytoczonych rodzajach
nowotworéw, z wyjatkiem ztos$liwych i pod wszelkienii wa-
runkami wymieiiioiierni i z tego powodu stusznie domaga sie
chirurgija wziernikowa zakresu szerszego, jakkolwiek zgx>la
niestusznie wymaga wy#gcznego panowania w dziedzinie
wskazan, o ktorych tu jest mowa. Przyznaje, ze tyreotomija
umozebnia wygodny pizystep do nowotworéw, jak to pod-
nosi Hiiter, co atoli zgota ni¢ uszczupla wartosSci chirurgii
wziernikowej i nie moze zadng miarg u>prawieuliwi¢ tyrco-
tomii w przypadkach, w 1térycli mozna bylo osiggna¢ ten
sam cel w drodze wziernikowej; przyznaje nastepnie, Ze ona
moze by¢ wykonang przez kazdego operatora i nie wymaga
ani rgk ani oczu speeyjahsty wprawnego, to atoli takze nie
usprawiedliwia tyreotomii gdzie inne wzgledy jej nie wyma-
gaja, a okoliczno$¢ ta zdolng jest tylko podnies¢ urok chi-
rurgii wziernikowej jako gatezi sztuki lekarskiej niestety”~do-
tychczas jeszcze zbyt spccyjalnej, ktéra atoli powinna jak
najrychlej sta¢ sie wlasnoscia kazdego lekarza a przy najrtinicj
kazdego chirurga

W obec nowotworéw' w krtani lekarz kilka ma zadanh
do spetnienia, a mianowicie: uwolni¢ chorego od przeszkody
mechanicznej, ktora utrudnia oddech i mowe. nastepnie za-
bezpieczy¢ go przed powrotem choroby a tern saniém przed
konieczno$ciag poddawania sie powtornie i wiecej razy reko-
czynowi, a w obec nowotworéw ztosliwych usung¢ chorobe
doszczetnie i zabezpieczy¢ chorego przed powrotem choroby,
a tern samém przed niebezpieczenstwem grozacém jego zy-
ciu. Nie ulega watpliwosci, ze tak pierwsze, jakotez bardzo
czesto i drugie zadanie spetni¢ mozna za pomoca stosowne-
go rekoczynu w drodze wziernikowej; atoli [co do drugiego
zadania nalezy namieni¢, ze i w obec nowotworéw dobrotli-
wych miewa sie czestokro¢ do walczenia z uporczywemi na-
wrotami a mianowicie w obec t zw. .,pap02om(dax. Jako
przyktad pozwole sobie przytoczyé przy padek zapisany w spra-
wozdaniu Schrottera (L o. str. G7): Dziewczynka 10-letnia
przyjeta zostata do Kkliniki 20 listopada 1S71; w'krtani guz-
ki ruchome, hladoczerwone, osadzone na wewnetrznej, wzgle
dnie tylnej powierzchni nakrywki, na lewym fatdzie nakryw7
ko-nalewkowwm, na lew¢j strunie glosowej i lewej rzekomej,
a W mniejszej ilosai takze i na prawTj; po ¢wiczeniach, kto-
re trwaly pie¢ tygodni, wyjeto najwiekszy guzek szczypczy-
kami, z wielkim trudem udato sie po diuzszym czasie jesz-
cze kilka matych guzkéw wyrwaé, poczem uzyto potazu zrg-
cego ; dopiero w dniu 12 marca 1872 zdolal Schrdt.ter stwier-
dzi¢, ze tylko nieliczne resztki nowotworu jeszcze pozostaly;
lecz po 7 tygodniach pokazaly sie nowe wybujatosci i to
znaczniejsze, a podczas gdy je wyniszczano pojawiaty7sie no-
we coraz liczniej, mimo to Schrétter i z nich prawie zupet-

nie oczyscit krtan do konca lipca; w potowie pazdziernika
Swieza recydywa na wszystkich powyzej wymienionych miej
scowos$ciach w znacznym stopniu; odtagd ponowne leczenie
za pomocg potazu zracego; a jak dhigo to wszystko potrwa,
konczy7 Schrotter swoj opis, trudno powdedzio¢! Nie da
sie zaprzeczy¢, ze i po tyreotomii zdarzajg sie recydyrwy,
MAcke.nz.ie (L c.) usitowat kwestyje recydywy rozstrzygnac
cytrami na podstawie zestawien statystycznych i przytacza
nastepujacy7 wynik: na Bo przypadkéw operowanych przez
siebie w7 drodze wziernikowej otrzymat cyfre 0-6°0, a na BO
przypadkow?7 tyreotomii wykonanej z powodu nowotworéw
dobrotliwych otrzymat cyfre 38-4% recydywy, ktéra to oko-
liczno$¢ obok innych ma takze bardzo znacznie przema-
wia¢ przeciw tyreotomii. Ktokolwiek atoli bezstronnie rzecz
osadzi przyzna, ze cyfiy przytoczone nie moga mie¢ wielkiej
wartosci ani doniostosci; chcac bowiem cyframi rozstrzygnac
kwestyje recydywy, nic dos$¢ jest wybraé ogdlnikowo do ze-
stawien sfatysty®zny<li tak zwane nowotwory dobrotliw®, lecz
nalezatoby' je jeszcze podzieli¢ na pojedyTiczc speeyjalne ru-
bryki i dopiero tych ostatnich uzyé do statystyki; wszak nie
trudno poja¢, ze predzej mozna sie spodziewac recyalywy7 po
ojicracyi papilomatéw, anizeli po wyjeciu zbitych wldkniakow?7
iip. Bez uwzglednie.Ja tych i podobnych innych warunkéw
nie nalezy' z samych cyfr sadzi¢ o wartosci metody Lecz i
z uwzglednieniem tego wszystkiego nie nalezy cyfrom przy-
pisywaé znaczenia rozstrzygajacego w tej mierze, albowiem
nawet w przypadkach pozornie analogicznych zupetnie, na-
wet przy uzyciu jednej i tej samej metody7 wynik bywa cat-
kiem odmienny, jak togo dowodzi nastepujgcy przypadek
w7 sprawozdaniu Cwliriittcra (L c. str. fili) obok przypadku
wyzej przytoczonego zapisany7: dziewczynka lat majgca
przyjeta do kliniki 27 czerwca 1871, wnetrze krtani wypet-
nione guzkami tego samego rodz.iju co w przypadku poprzednim;
juz po kilku dniach zdotat Schrétter wyrwaé¢ wiekszg czes¢
guzkéw za pomocg szczypczykow; do dnia Bl lipoa oczysci!
krtan dziecka prawio zupetnie z nowotworéw, w czesci za
pomocg szczypczy kéw a w czesci za pomocag potazu zracego;
w styczniu ISAL' stwierdzit, ze nie byto zadnej recydywy.
V zatém: fen sam rodzaj nowotworu leczony7 wedtug jednej
i tej samej metody przez jednego i tego samego operator*,
w jednym przypadku w ciggu jednego miesigca zupeinie
ustgpi! i nm .powrdcit w7 ciggu > lat, Hw drugim przypadku
w ciggu catego roku me mogt by¢ uleczony w zupetnosci a
choroba odnawiata sie ciggle ws$rdd leczenia. Gdyby' dwa te
przypadki byty leczone wedtug dwoch odmiennych metod,
postuzytyby one byly niewatpliwie zwolennikom staty.-tyki
jako dowod przeciw jednej z metod, ktorej bytby przypadt
w udziale przypadek mniej szczesliwy! Niestusznie wiec od-
mawiiijg lar\ ngoskopisei wszelkiej wartosci tak zwanym aprio-
rysfycznyin rozumowaniom i przypuszczeniom, a przypisuja
w tej mierze znaczenie rozstrzygajgce tytko cyfrom, jakie
podaje Mackenzic. Atoli tc apriorystycznc rozumowania, ktére
przypisujg tyreotomii wiekszg pewno$¢ pod wzgledem za-
bezpieczenia chorego przed recydywa, znajdujg poparcie
w do$¢ licznych przypadkach zapisanymli w literaturze. Majac
na wzgledzie przypadki t. /w. papilomatéow, ktérych skion-
no$¢ do powrotu ogo6lnie jest znana, moge przytoczy¢ z lite-
ratury7 dos$¢ liczne przyktady zupelnego usuniecia tychze
za pomocg tyreotomii, bez recydywy po diuzszym prze-
ciggu czasu, wr obce ktdrych przypadek przypadek pierwszy
7 kazuistyki Sehrbttera bardzo niekorzystnie sic przedsta ria.
Chora (z kazuistyki Nayratila 1 c. str. 14fi) E. K. (. przy7
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padek) przedstawita sie po wycieciu papilomatow w krtani
przez tyreotomije w 10 miesiecy, a powtdrnie w f> miesiecy
po6zniej; w obu razach stwierdzono zupeine wygojenie bez
recydywy. Chora K. >x (L c. str. 1<4, 2 przy]).) przedstawita
sie takze dwakrotnie po operacyi i takze u niej przekonano
sie 0 zupelnérn wygojeniu bez recydywy. Toz samo miato
miejsce w przypadku Czernego, oraz w moim pierwszym przy-
padku, ktéry byt catkiem podobny do przypadku Schrottera;
listownie dowiedziatem sie od ojca chorej w Kkilka miesiecy’'
po jej wydaleniu ze szpitala, ze jest zupeinie zdrowa i gtos
ma czysty.
(Dalszy ciagg nastgpi.)

[I. 0 zachowaniu sie chorych sytilitycznych podczas
leczenia wcieraniami rteciowemi.

Podat Dr. 2. Mréwczynski we Lwowie.
(Rzecz czytana w Tow. Lek. Galie.)

(Dokonczenie. Patrz Nr. 51.)

Powiekszenie wydzielin musi koniecznie za sobg pocig-
gna¢ zwiekszone przyswajanie, jak rozchdéd wymaga przy-
chodu; ii im wiekszy jest rozchod, tern wigkszy powinien byé
przychod, jezeli organizm nie ma cierpie¢ na niedobér. Zwie-
kszona czynno$¢ wydzielnieza organizmu wskazuje na przy-
spieszenie odnowy, w ktdrej istniejgce pierwiastki ulegajg
szybciej przeobrazeniu wstecznemu, a ostatnie zmusza orga-
nizm do wynagrodzenia utraconych przez przy swojenie no-
wych pierwiastkdbw ze spozytych pokarméw. Dziatanie prze-
witoczne rteci mozemy studyjowaé na robotnikach w kopal-
niach merkuryjuszu, a autorowie ktdrzy badania swoje nad
rtecieg przcwloczng ogtosili, godzg sie na to, ze tern trudniej
ulega przykremu cierpieniu robotnik, im wiecej uzywa Swie-
zego powietrza, im wiekszg zwraca uwage na czysto$¢, im
lepiej sie odzywia i im wiecej uzywa ruchu fizycznego, czyli
innenii stowy: rte¢ tern mniejsza wyrzadzi krzywde czlowie-
kowi zdrowemu, w im Kkorzystniejszych warunkach znajduje
sie; tenze, i im tatwiej organizm wynagrodzi¢ moze pier-
wiastki utracone. Niepodobna zaprzeczy¢, ze schorzali, u kt6-
rych rtecica przewtoczna wywotata znaczne zmiany, tatwiej
zapadajg na zdrowiu, ho przeciez, gdy deficyt z jakiegokol-
wiek powodu powstaje, organizm staje sie mniej odpornym.
Jak wiec objawy nerwowe w przebiegu rtecicy powstajgce
nalezy odnie$¢ poprostu do zboczeh w odzywieniu mézgu i
rdzenia, tak gosciec rteciowy niewatpliwie zalezy od zboczen
w odzywieniu, i

udary mdzgu, ktére zdarza¢ sie majg
szczegOlniej w ostrej rtecicy, powstaja z nieprawidlowe-
go odzywiania $cian naczyn moézgowych. Umys$lnie wspo-
mniatem o gos$écu rteciowym i udarach mozgowych, bo
te cierpienia czesto ktadg lekarze a szczeg6lni¢j przeci-
whnicy rteci na karb dziatania zimna Ilub uzywania po-

wietrza $wiezego u sytilitycznych, leczonych rtecig. Z tego
co autorowie podajg o dziataniu rteci u robotnikéw w kopal-
niach merkuryjuszu wynika, ze nie tylko nie narazamy lu-
dzi z przewtoczna rtecieg ua szkodliwe wptywy, gdy zezwa-
lamy na odpowiednie odzywienie, ruch, zwykle zmiany cie-
ptoty i oddychanie Swiezem powietrzem, ale przeciwnie od-
wlekamy chwilowo lub zupeinie usuwamy wystapienie choroby;
< ze leczenie kity wcieraniami nie jest czem innem jak za-
truciem ckromcznem i tem sie tylko roézni od rtecicy prze-
wtoeznej, ze przy uzyciu wcieran dziatanie jej jest stabe i
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krécej trwajace, zatem nie mine sie z prawda, twierdzac,
ze uzywanie rteci w postaci wcieran nie wymaga nie-
zbednie zmiany zwyktego trybu zycia, jezeli kita wraz
z rtecig nie zmienia tak dalece warunkéw prawi-
dtowego rozwoju organizmu, iz to, co dla dotknie-
tych kitg irtecieg przewloczngjestp raw dg, prze-
staje nig by¢ przy polagczeniu obu czynuikow.
Z porzadku wypada nam rozebra¢ dziatanie rteci u syfility-
cznycli, zapytujemy wiec farmakologéw jak ona dziata, czyli
odwotujemy sie do faktu, na ktéry wszyscy farmakologowie
sie godza, ze przyspieszonej odnowie zawdzigeczamy ustepo-
wanie objawow Kkity.

Zamiast szczeg6towo przytaczac, a whasciwie pow tarzac,
jak rte¢ dziata, o czem powyzej obszernie moéwiono, ogra-
niczam sie do ogo6lnikowego wyrazenia ,przyspieszona odno-
wa“ w przekonaniu, Zze rzecz rozwazana nie utraci nic na
zrozumiatos$ci, a zyska na zwieztosci. Ale moze przyspieszona
odnowa organizmu kitowego, ktory wiasnie z powodu zaka-
zenia jest mniej odpornym, nakazuje nie naraza¢ na zmiany
zwyktego trybu zycia. Niewatpliwie kitg dotkniety jak kazdy
cierpigcy na cliorobe chroniczng, fatwiej zapada¢ powinien i
zapada na zdrowiu, bo organizm jego jest mniej odpornym,
a przeto nierozsadng bytoby rzecza naraza¢ kitowych na
szkodliwosci. Alez umiarkowanego ruchu, pozywnej odpowie-
dniej dyjety, oddychania Swiezem powietrzem itp. warunkdw
niezbednych do rozwoju kazdego organizmu zdrow ego, a tem
wiecej chorobg przewtoczna dotknietego, nie mamy prawa
uwaza¢ za czynniki szkodliwe. Odnowa zawsze wymaga
przyswajania, a to tem tatwiej wynagrodzi ubytek, w im
korzystniejszych warunkach organizm sie rozwija iw miejsce
zuzytych tkanin nowe pierwiastki sobie przyswaja. Zdaje mi
sie, ze w niezwyklym sposobie leczenia, jakim sg wcierania,
a mianowicie smarowania wiekszych obszaréw skory, nie
mozemy upatrywac¢ niezwyktych warunkéw i ze smarowanie
nie zmienia wcale dziatania rteci, ze tak powiemy fizyjolo-
gicznego. Poréwnywajac dziatanie rteci przy wewnetrznym
uzyciu i zewnetrznie stosowanych wecieraniach, widzimy ré-
znice tylko w sile dziatania, ktére w ostatnim razie jest
bez poréwnania energiczniejsze. Zadalcko odbieglibysmy od
przedmiotu gtéwnego, gdybysmy mieli dowodzi¢, ze naciera-
nie skdry rtecig nie usposabia ani do chordéb skérnych ani
do gos$éca; nie wspominam, ma sig, rozumie¢, 0 zaczerwienie-
niu i wyprysku, jaki podczas wcieraA zauwaza¢ mozna, a
ktére powstajag tylko z powodu draznienia mechanicznego.
Jezeli wiec rte¢ wewnetrznie uzyta zmienia sie pod wptywam
soku zotgdkowego na sublimat, ktéry powstaje takze za po-
Srednictwem kwasow gruczotdw skéry, a sublimat tgczac sie
z biatkiem przechodzi przez znane zmiany; jezeli, powtarzam,
przemiany rteci w obu razach sg jednakowe, to i w dziata-
niu nie powinnismy znales¢ zadnej roznicy z wyjatkiem sity
dziatania. Aby odeprze¢ mozliwe zarzuty, jakoby wcierania
usposabiaty do choréb skérnych lab goséca, odwotujemy sie
do dosSwiadczenia, ktére wykazuje, iz wspomnione choroby
bynajmniej nie sg czestsze u tych, ktérzy przy wcieraniach za-
chowujg sie wedtug wskazowek szkoty montpellierskiej, ani-
zeli u tych, ktoérzy przestrzegajg przepiséw Sigmunda. Odwo-
tujac sie do badan czynionych nad rtecig stwierdzamy, ze
ona nie usposabia ani do choréb skérnych ani do gos$cca,
ktory w przebiegu Kkity, szczeg6lnie nie leczonej, bardzo cze-
sto wystepuje i niewatpliwie zakazeniu kitowemu poczatek
zawdziecza. I*o odparciu zarzutu co do gos$éca i choréb skor-
nych, ze rte¢ przy zwyklym trybie zycia nie wywotuje szko-
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diiwego wptywu 11 kilowych, mogliby$Smy siegng¢ po dowdd do
obozu przeciwnikéw szkoty montpellierskiej; wszakze Sig-
mund i jego zwolenmcy zostawiajg zupetng wolnos$¢ chorym,
przy leczeni'l przetworami wewnetrznemi rteci nie szczedzg
pokarméw ani wzbraniajg uzywaé powietrza $wiezego, ale
podajg je bez obawy, w przekonaniu ze i wewnetrzne uzy-
cie rteci usuwa przypady i leczy kite dziatajgc w ten sam
sposéb, co wcierania szaruchy w skore. A jednak wewnetrzne
uzycie przetworéw rteciowych wiecej naraza organizm chore-
go, albowiem utrudnia leczenie choroby wywotujgc niezyt
przewodu pokarmowego, ktére to cierpienie rownie jak kita
op6zniajac odnowe organizmu zawsze jest bardzo niepozada-
ng komplikacyja.

Scistoéé dowodu wymaga rozbio.ru dziatania ruchu po-
wietrza $wiezego i cieptot} na organizm zdrowy i chory, a
szczegblniej na organizm syfilitycznego; poniewaz jednak czy
telnik zna doktadnie to dziatanie, nie bede go nuzyt przyta-
czaniem znanych rzeczy, zaznacze tylko ze ogdétem biorac
warunki wsrdod jakich znajduje sic kitowy, leczony sposo-
bem Sigmunda, sg mniej korzystne anizeli warunki, jakiemu
szkota montpellierska sie postuguje. RoOznice stanowi to, ze
przepby Sigmunda bardziej przyspieszajg odnowe organizmu,
nie zezwalajgc na pokrycie deticytu z leczenia poivstatego
tkaninami wytworzonymi w warunkach prawidtowych 1 ko-
rzystnych. Nie widzac ze stanowiska teoretycznego ujemnych
stron postepowania szkoty montpellierskiej, zapytajmy sie, co
wykazuje doswiadczenie codzienne wyznawcow tejze szkoty.

Niestety nie moge sie odwota¢ do zadnej pracy sta-
tystycznej, dowodzacej liczbami, ktéra z metod uwionozong zo-
stata rezultatami korzystniejszemi, a gdyby nawet taka praca
istniata, warto$¢ jej bylaby bardzo wzgledng. Zwolennicy
szkoty montpellier--kiej wytrwale bronigc przyjetej metody,
sktadajg dowod, ze z rezultatéw leczenia tym sposobem sg
zadowoleni, a zalecajagc takowg wskazujg, ze zarzutéw ro-
bionych tej metodzie nie uwazajg za stuszne. Oprécz cze-
stego powstawania gos¢ca, o ktérym powyzej wspomniano,
najciezszym zarzutem jest ten, zZe postepowanie lecznicze
szkolg montpellierskiej przewleka chorobe. Niewatpliwie ude-
rzy to czytelnika, ze ten sam zarzut, jaki spotyka Sigmunda
ze strony ~imona, jest zarzutem czynionym przez wy znawcow
metody Sigmunda postepowaniu szkoty montpellierskiej.
Sigmund w obronie Swej wykazat, ze S$linotok nie jest nie-
zbednym, ale najczesciej bardzo szkodliwym czynnikiem w le-
czeniu kity i odmawia 111 tak prognostycznego jakotez te-
rapeutycznego znaczenia; ale w wyjagtkowych przypadkach
nawe* przy objawach lekkiego zajecia zezwala przecie/, robi¢
wcierania. Nie tylko jednak w S$linotoku ale i w innych po-
leceniach Simona, jak np. w wcieraniach wielkich ilosci sza-
rucliy, upatruje z wszelkg stusznoscig Sigmund ujemne stro-
ny, a temi sa witasnie zanadto przyspieszona odnowa, Kktora
bardzo czesto niepowetowane szkody wyrzadza..Tp co Sig-
mund wypowiada w obronie wtiasnej, tern walczy szkota
montpellierska przeciwko zarzutom robionym przez nasla-
dowcow Sigmunda, ktadac nacisk na to witasnie, ze ich po-
stepowanie najmniej przyspiesza odnowe, a zarazem najko-
rzystniejsze przepisuje warunki dla wynagrodzenia utraty
tkanin. Kie odpiera ona wiec zarzutu przewlekania choroby,
ale przeciwnie uwaza go jako strone dodatnig postepowania
leczniczego. Gdyby leczenie kity zasadzato sie tylko na przy-
spieszonej odnowie i byto gléwmym celem, a wynagrodzenie
utraconych tkanin bylo zadaniem ubocznem, natenczas poste-
powanie zalecane przez Simona zastugiwalob} na pierwszen-

jstwo; poniewaz jednak leczenie wymaga bacznej uwagi, tak
na przyspieszenie odnow'y, jak i na wynagrodzenie, przeto ta
metoda zastuguje na pierwszenstwo, ktora dba o to, aby de-
ficyt powstaly przez uzycie rteci w zupoin osci zostat pokryty
przychodem.

Jezeli wiec stanowczo i wytgcznic ku jednej metodzie
leczniczej zwréoicby sie nalezato, trzebaby wybra¢ metode
montpellierskg. Gdy jednak nie w metodzie, ale jak to sta-
ratem sie udowodnié, w prawie fizyjologicznem, na ktérem
rozwo6j organizmu polega, spoczywajg wskazowki lecznicze,
przeto zadnej iae-tofiziS nie S$luzy pierwszenstwo, bo kazda
z nich zbyt ogdlnikowe zajmuje stanowisko.

Powyzej wspomniatem, ze Sigmund wyjgtkowo pozwala
wciera¢ nurno zajecia jamy ustnej, a wykazujac réznice jaka
zachodzi w postepowaniu Sigmunda i szkoty montpellierskiej,
zauwazytem, ze to co do wyjatkbw w metodzie S. nalezy,
jest praw idlem dla wyznawcéw' skoly montpellierskiej, ktora
jednak zezwala i uwaza za niezbedne wyjgtkowe postepowa-
nie, bedace znowu prawidiem metody S. Ot6z to witasnie do-
wodzi, ze zwmlcnniey obu metod czuli braki jakie usungé
mozna tylko najskrupulatniejsze m indywidualizo-
wanicm, a ktore jest przeciwstawieniem leczenia metody
cznego.

A wiec nie nalezy sie Slepo trzyma¢ metod, chociazby
przez najwieksze powagi zalecanych i wiekami uswieconych,
ale kierowa¢ sie & leczeniu prawem fizyjo logicznego
rozwoju organizmoéw z szezeg 6luem uwzglednie-
niem .organizmu chorobg dotknietego; takie po-
stepowanie daje nam niewatpliwie najw ukszg gwarancyje, ze
przez przyspieszenie odnowy uwolnimy organizm syfilityczne-
go od niekorzystnego wpitywu przerzutu chorobowego, a
utracone tkaniny nagrodziny pierwiastkami zdrowotni, ktore
powsta¢ musza, gdy organizm znajduje sie w korzystnych dla
rozwoju warunkach.

Bardzo usprawiedhwionym zarzutem, jak wyplywa
z przewlekania choroby, a ktory szczegolniej i najsilniej do-
tyka zwolennikow' szkoty' montpellierskiej, jest, ze dowolnos¢
pozostawiona kilowym najwiecej przyczynia sie do rozsze-
rzenia tego oierpioni t. Kazdy z wiasnego doswiadczenia przy-
zna, ze lekkomys$Inosé, syfilitycznycli, ktéra niestety’ bywa
czesta bez granie, winna ogranicza¢ postgpowanie lekarza,
ktéry .majac dobro chorego na celu nigdy przy tém zapomi-
na¢ nie powinien o drogach, .lakierni kila sie szerzy; szczy-
tniejszym od leczenia obowigzkiem lekarza jest zapobieganie
chorobom. Poniewaz jednak zarzut ten nie nalezy' Scisle do
przedmiotu omaw innego, a w kazdym razm nie zmienia ra-
cyjonalnyeli wskazowek leczniczego postepowania, wyptywa-
jacy! h z fizyjologicznego prawa rozwoju organizmdéw, p rzeto
mozomy sie ograniczy¢ do stwierdzenia, ze i o tym zarzucie
nic pr/.epomnielismy.

Aa zakonczenie moze nie bod,ic od rzeczy, jezeli
w krotkosci poréwnam wszystkie metody’', jakich uzywano
w leczeniu kity, aby' zaznaczy¢ i skresli¢ kierunek w -jakim
leczenie postepuje. Kajpierw¢j starano sie silnemi $linotokami
czyli bardzo przyspieszong odnowg usung¢ zakazenie kilowe,
pézniej przekonawszy sio o szkodliwym wplywie zbyt przy-
spieszonej odnowy przy' niekorzystnych warunkach dla roz-
woju organizmu, pofolgowano wrl podawaniu za wielkich da-
wek rteci, bez przy noszenia korzystnych warunkéw dla chorego.
A reszcie zarzucono S$linotok, a z nim zbytnie przyspieszenie
odnowy, a starania zwrdécono ku ulepszeniu wmrunkéw, wsréd
ktorych leczony ma pozostawaé, nakoniec zrobiono krok dalej i
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to zdaje mi sie na korzys$¢ chorych. Tym krokiem jest po-
dawanie bardzo umiarkowanych dawek rteci dla pobudzenia
odnowy, przy réwnoczesnym zwréceniu uwagi na higijeniczne
warunki, ktérych zadaniem jest ulatwienie organizmowi za-
stgpienia utraconych pierwiastkbw pod wptywem przyrzutu
kitowego powstatych takiemi pierwiastkami, ktore wyrdznia-
ja sio wiekszg od pierwszych trwatoscia i zywotnoscig. Oto
w krotkich stowach dzieje uzywania wcieran szaruchy i dzie-
je leczenia kity rtecia, ktére nie tylko pouczajg nas o kie-
runku, w jakim leczenie od najdawniejszych czaséw postepo-
wato, ale wskazujg zarazem przyszty kierunek potrzebnych
zmian i ulepszen.

[1l.  Oceny i sprawozdania.

Dr. A. Lesser (w Berlinie): 0 warto$ci proby usznej.

Czytelnicy Przegladu Lek. znaja dokiadnie historyje
proby usznej, po czeSci z rozprawki mojej ogtoszonej w r
1875, po czeSci za$ ze sprawozdania z prac pézniejszych,
umieszczonego w r. 1877; przypomng sobie wiec, ze konczac
sprawozdanie wyrazitem zdanie, ze otyjatrzy nie zgadzajg sie
co do stanu, w jakim ucho $rodkowe znajduje sie u nowo-
rodka, ze kwest} ja jeszcze jest otwartg, a dopiero po j¢j osta-
tccznem rozstrzygnieciu pokaze sig, o ile podstawa proby
usznej jest silng lub wattg, ze jednak w kazdym razie préba
ta pod wzgledem sadowolck. nie odpowiada wygo6rowanym
oczekiwaniom Wendta, ktére popierali zrazu i lekarze sg-
dowi. Obecnie podaje do wiadomosci szan. kolegow wynik
badan czynionych w tym kierunku przez Dra Lessera, asys-
tenta w zaktadzie sgdowolekarskim w7 Berlinie ( YicrUdj. f.
<jer. Mcét. 1879, Jamiar, str. 26—64). Autor badat 13 dzieci
martwo urodzonych, 16 dzieci, ktére wprawdzie urodzity sie
zywemi, jednak nie diugo po urodzeniu sie umarty, a wre-
szcie 13 dzieci, ktére zyly po zatonem maeicrzynski¢m przez
kilka godzin do kilku dni, razem wiec 42 przypadkéw, i
zestawiwszy nasamprzdd wyniki sekcyj, uwzgledniajgce:
«) czas, ktory uptynat od Smierci az do sekcyi, 1) dtugosé
i ciezar dzieciecia, c) okoliczno$¢, czy dziecko zylo po za
tonem maeicrzynskiém, lub nie, d) czy ptuca, zotadek i je-
lita zawieraly powietrze, lub nie, e) tre$¢ przetyku, Kkrtani,
tchawicy i oskrzeli, f) stan btony S$luzowej i tre$ci jam be-
benkowych, a wreszcie <) okolicznosci, wéréd ktorych dziecko
znaleziono, dochodzi do nastepujgcych wnioskow:

1) Ptody martwo urodzone, ktére majg przynajmniej
7 miesiecy, (a poczawszy od tego terminu ptody wytgcznie
prawic stajg sic przedmiotem dochodzenia sgdowolekarskiego),
posiadaja jamy bebenkowe napetnionepiynem. Plyn
ten jest rzadki, jasno-zolty, czasem czerwony, metnawy z po-
wodu mieszczacych sie w nim czerwonych ciatek krwi, przy-
btonka jamy bebenkowej, komorek przyskérkowych i komo-
rek okragtych sttuszczonyeh; rzadziej /.nachodzg si¢ w nim:
barwik zétciowy, meszek, krysztatki cholestearynowe.

2) Tres¢ jam bebenkowych nie jest tak dalece identy-
czng z tre$cig drég oddechowych, aby usprawiedliwioném
byto przypuszczenie, ze jedna i druga tre$¢ pochodzi z je-
dnego i tego samego Zrddia, to jest, ze jedna i druga dosta-
ta sie réwnocze$nie do ucha srodkowego i phuc skutkiem ru-
chow oddechowych $rédmacicznych.

3) Stan ten ucha $rodkowego niezmienia sie w sku-
tek kilku oddechéw pozamacicznych.
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4) Dopiero po kilkogodzinném oddychaniu zna-
ehodzi sie w7 uchu $rodkowem obok ptynu i powietrze. Szyb-
kos¢ atoli, z ktorg plyu ustepuje miejsca powietrzu, nie po-
zostaje w stah m stosunku do dtugosci trwania zycia po-
zamacicznego.

5) Oddychanie sré6dmaciczne nie wyw otuje zmiany wiskta-
dzie tresci jam bebenkowych; sktadniki bowiem potoku zna-
chod/.g sie w uszach Srodkowych tak plodéw, ktore nie
oddychaty, jakotez noworodkow asfiktycznyek.

Nastepnie autor rozbiera prace Wendta i dowodzi,
ze twierdzenie jogo, jako u ptodu, ktdéry nie oddychat,
jamy bebenkowe wypetnione sg btong S$luzowa
naciekta, spoczywa na bardzo stabych
. podwalinach. Ze w obce tego uderzajgcego wyniku badan

autora, wszystkie inne prace wr tym przedmiocie, a miano-
wicie: Wredena, Moldeiihauora, Schmaltza, Triil-
tscha i E. Hofman na ulegty ostrej krytyce, zbyteczng by-
toby wykaza¢, a gdy zdaniem autora proba uszna co naj-
wiecej, cho¢ i to nie zawsze, wykazaé moze, ze dziecko
umarto w kilka godzin po urodzeniu sie, gdy wre-
szcie wedtug niego obecno$¢ sktadnikéw potoku w uchu $rod-
kowém uie dowodzi oddychaniasrédmacieziiego, wywotanego
przez duszenie sie ptodu, wiec rzeczg jest jasng, ze i moje
przypuszczenie, ze préba uszna Swiadczyé moze o teni, ze
przyspieszenie porodu byto wskazanem, staje sie bezzasadnem.

Zdaje sie, ze Lesser zadat cios $miertelny probie
usznej jako t. zw. prébie, majacej wykazaé zywe urodzenie
sie dzieciecia, oczywiscie, jezeli p6zniejszy badacz nie doj-
dzie znéw do rezultatu innego. Historyja jednak tej préoby
rzuca wcale niekorzystne S$wiatlo na tegoczesne ,badania."
Jeden po drugim badacz $cisty za pomocg noza i mikrosko-
pu dochodzi do wrecz przeciwnych, juz nie wnioskow, ale
nawet wynikow, tak ze obecnie po dtugiem $cistem badaniu
znowu nie wiemy, czy istnieje u ptodu jama bebenkowa,
lub czy jama wypetniona jest poktadem galaretowatym, bto-
ng Sluzowg obrzekta, przekrwiong itd. A przeciez nawet Dr.
Gelle w pracowni prof. Bcéelarda w Paryzu liczne robit
doswiadczenia i potwierdzit w zupetnosci twierdzenia Wendta,
o ktérych niby nic nie byt wiedzial!

Poniewaz jednak sam Lesser przypuszcza, ze préba
uszna moze by¢ przydatng ku stwierdzeniu $mierci z uto-
niec¢ ia (pozamacicznego), uwazam za stosowne poda¢ wy-
niki doswiadczen, ktoére za moja poradg czynit w r. 1877
kol. Dr. Po nikto wrtutejszym zaktadzie patol.-anatomicznym.
Rozchodzi sie o to, czy woda nie moze dostaé sie przez
trgbke Eustachego do jamy bebenkowej wtedy takze, jezeli
cztowiek po $mierci dopiero dostatl sie dowody. Hofmann
na podstawie dwoéch doswiadczern zrobionych na dzieciach,
ktére po Smierci umieszczal w rozczynie wodnym zelasinku
potasu, o$wiadczyt sio przeciw tej mozebnosci (Yicrtclj. f.
(jer. Med. 1S73.). Dr. Ponikto czynit 15 doswiadczen za-
nurzajagc gtowy trupéw w liamienionym rozczynie przez prze-
ciag czasu od 16 — 24 godzin, a w celu utatwienia wejscia
ptynu do jamy ustnej utrzymywat jame te rozwartg za po-
mocg knebla” drewnianego. Po otwmrciu jam bebenkowych
wyciggat z nich ptyn za pomocg rurek wiosowatych i tako-
wy badat mikrochcmicznie przy dodaniu rozczynu siarkanu
miedziowego, a w7 zadnym przypadku oddziatywanie na biekit
niebieski nie wystepowato. Co wieksza, nie bylo reakcyi
nawet i wtedy, gdy w kilku przypadkach poprzednio wypi-
towat klin cienki, obejmujacy cala cze$¢ skalistg i otwdr

| gardtowy tragbki Eustachego i klin ten zanurzat w rozczynie
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przez 24 godzin, podczas gdy najmniejsza cze$¢ miazdry ze-
skrobana ze skéry zwiok zanurzonych oddziatywata wyra-
znie. Wynik ten ujemny przemawia bardzo za tem, ze pro-
bie usznej nie mozna odméwi¢ znaczenia w sprawdzaniu
$mierci z utoniecia. L. Bhunoiitol.

Prof. F. Nawrocki: Dalsze poszukiwania nad wpltywem
nerwow na wydzielaniu potu.

Autor podaje dalsze wynik' swych doswiadczen fizyjo-
logieznych, przedsiebranych na kotach w celu zbadania i oce-
nienia wptywu nerwow i osrodkéw nerwowych na funkcyje
wydzielania potu. | tak co do miejsca wyjscia Witdkien ner
wowych potnych z rdzenia pacierzowego, uwaza, przednie
korzenie, rdzenia pacierzowego, przechodzgce przez czwarty
piersiowy krag, za punkt wyjscia, nerwow potnych dla odndg
gornych, przednie za$ korzenie przechodzgce przez ostatni
krag piersiowy, pierwszy i drugi ledzwiowy, za punkt wyj-
$cia takich/e nerwow dla odnég dolnych.

Ze wzgledu na pytanie, czy wiokna nerwowe przewo-
dniczace wydzielaniu potu pochodzg wytgcznie z nerwu wspél-
czulnego, lub w czesci takze z samego rdzenia pacierzowego,
(pytanie poruszone przez Luehsingera, Adamkiewicza i Vul-
piana) trwa przy wyrazonem juz dawniej przez siebie twier-
dzeniu, ze pochodzg one wytgcznie z nerwu wspdlczulne-
go i ze przechodza wszystkie przez zwdj gwiazdzisty czyli
pierwszy piersiowy tegoz: albowiem po wycieciu lub przecigeciu
tego zwoju, nawet najsilniejsze draznienie korzenia rdzenia
pacierzowego nie wywotywato nigdy potu w odnos$ny!h cze-
Sciach.

Wreszcie broni podanego juz dawniej przez siebie o$rod-
ka dla nerwéw potnych w rdzeniu przedtuzonym, gdyz w za-
dnem z licznych jego doSwiadczeA nie udato mu sie po
przecieciu rdzenia pacierzowego na wysokosci pierwszego kregu
szyjnego, ani wprost ani drogg zwrotna, wywotaé potow
w odpowiedniej cze$ci (Medycyna T. Al. 39. 1878.)

Dr. Ponildo.

Th. Defresne: Pa.ikreatyn i jego dziatanie

Sposo6b dziatania soku trzustkowego stal sic w ostatnich
czasach przedmiotem badan chemicznych i fizyjologicznych;
Tiedemann i Gmelin oznaczyli pierwsi blizej skfad jego
chemiczny, w drugim dziesigtku lat naszego stulecia, wyka-
zujac zarazem, ze sok trzustkowy przyczynia sie do trawie-
nia resztek potraw niestrawionych w zotagdku. Wedtug badan
tych autorow sktada sie sok ten z 91-72°/0 wody, 3-5°/0 ciat
biatkowatych, '3-90% ciat rozpuszczalnych w wyskoku, a
I1-5°/0 ciat rozpuszczalnych w wodzie. Burkinjc i Bappcn-
heim stwierdzili w r. 1836 rozpuszczalno$¢ biatka w zakwa-
szonym rozczynie soku trzustkowego; Magendic, Kayer, a
potem KI. Bernard wykazali, ze sok trzustkowy oddziatywa
alkalicznie i zamienia skrobie w cukier, podobnie iak $lina.
P6zniej na podstawie doswiadczen udowodnit Donders, ze
sok trzustkowy potrafi zamieni¢ w cukier skrobie zawartg
w niestrawionych resztkach pokarmu, co stanowi w fizyjologii
trawienia fakt wielkiej doniostosci. Wkrotce potem wykazat
Eberle Ze sok trzustkowy zamienia tluszcze w zawiesing i
utatwia tym sposobem ich wessanie.

Fakta tego rodzaju obudzi¢ musiaty wkrdtce mysl po-
prawienia trawienia za pomocg soku trzustkowego, wprowa-
dzanego drogg sztuczng do ustroju, a profesorowi Chanain
w Lyonie zawdzigczamy pierwsze pod tym wzgledem usito-
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wania. W Niemczech zdotal Leube zwré6ci¢ powszechng ba-
czng uwage na dzialanie terapeutyczne ,soku trzustkowego
zalecajagc karmienie sztuczne za pomocg enem z trzustki po-
siekanej. Mimo to jednak sok trzustkowy nie odgrywat takiej
roli w skarbcu Ickéw jak pepsyn, i nie zdotat wejs¢ w po-
wszechne, codzienne uzycie. Najwazniejszg w tym wzgledzie
przeszkode stanowita sktonno$é do szybkiego rozkiladu prze-
tworu tego, ktdry nadto tylko z trudnoscig wytwarzaé sie
udawato w sta ie czystym, a wreszcie nie mozna byto Scisle
ozna-ezy¢, w jakiej formie przetwor ten wyrabia¢ nalezy, aby
najlepiej zdotat rozwingé skuteczne swe dziatanie.

Dopiero w ostatnich czasacli aptekarz francuski Defres-
ne zachecony rozprawami naukowemi odbytemi w akademii
lekarskiej nad tym przedmiotem, jirzedsiewzigl liczne doSwiad-
czenia z trzustka, chcac wytworzy¢é przetwér ktoryby nie
ulegat szybkiemu rozktadowi, dal sie tatwo uzywaé w handlu,
a obok tego rozwijat takie samo dziatanie, jak trzustka w $wie-
zym stanie. Po wicln dos$wiadczeniach udatlo mu sige sok
trzustkowy przez ogrzanie odparowac czyli zamieni¢ w prze-

twor suchy, ktéry przy cieptocie 45° poddat wytrawianiu
w eterze przez 24 godzin, a rozczyn eteryczny w koncu
odparowany za pomocg pradu powietrza ogrzanego, wydat

proszek zo6lawy, posiadajacy pod wzgledem tizyjologicznyiri
te same wiasnosci, co i trzustka. Broszek ton, zwauy pan-
kreatynem, rozpuszcza sie z tatwosciag w wodzie, a z roz-
czynu wodnego straca go znéw wyskok, jednakowoz osad ten
z tatwoscia rozpuszcza sie w nadmiarze wody; do 70° C.
pankreatyn nie ulega rozkiadowi.

| proszkiem tego rodzaju przedsiebrano doswiadczenia
chemiczne i terapeutyczne. Kwasy zgeszczone i alkalija zmie-
niajg dziatanie rozezjnu pankreatynowego; jednakowoz od-
czynniki te w stanic mocno rozcienczonym wptywajg tylko
na oddziatywanie rozczynu, ktore staje sie stabo kwasném
lub stabo alkalieznem, a stan tego rodzaju sprzyja bardzo
dziataniu przetworu, gdyz i w stanie prawidtowym sok trzust-
kowy najlepiej rozwija dziatanie, kiedy sie z6k alkaliczna
pomiesza z kwas$ng miazggq pokarmowa, stanowigc razem mie-
szanke oddziatlywajacg stabo kwasno, w ktorej ferment trzust-
kowy najwiekszg okazuje sile fermentacyjng. (Wiener med.
Wochetmhr. 1878 Nr. 50). Obt.

W. Odermatt: 0 tworzeniu sie fenolu przy gniciu istot

biatkowatych. (Inauy. Diss. Bern 1878.)

Brace Baumanna, Nenckiego i Briegera wykazaly, iz
fenol jest staltym produktem sprawy rozkladowej katu w je-
licie grubém przebiegajgcej. Nadto badania chemiczne Brio-
gera i Sulkowskiego stwierdzajg, iz iloS¢ wytworzonego i
w pewnym danym przeciggu czasu z ustroju wydzielonego
fenolu jest nader zmienng i od rozlicznych warunkéw zawista;
gdy w prawidtlowym stanic ustroju ludzkiego ilo$¢ fenolu wy-
dzielonego w 24 godzinach wynosi okoto 0-015 gramm, mo-
ze ona w niektérych stanach chorobowych, jak w zapaleniu
otrzewnej, posocznicy i t. p. wynosi¢ znacznie, nawet kilka-
dziesigt razy wiecej. Wzmozenie sie ilosci wydzielonego fe-
nolu jest bezsprzecznie oznakg nasilenia sie sprawy gnilnej
W organizmie.

W celu tedy zbadania blizszego warunkéw wptywaja-
cych na ilo$¢ wytwarzajacego sie przy rozkladzie istét biat-
kowatych fenolu, podjat autor w pracowni prof. Nenckiego
w Bernie szereg doswiadczen, poddajac gniciu ciata biatko-
wato, jak biatko z jaj, migzsz trzustki zwierzecej, biatko
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krwi, witoknik tudziez miesnie prazkowane wsrod cieptoty
od 35 — 40° C. przez przecigg czasu od 1 do 20 dni oraz
oznaczajgc iloSciowo przez przekroplenie i stragcenie za po-
mocg wody bromowej otrzymany fenol w postaci krystali-
cznego trojbromku fenolu. Rédwnoczes$nie zwracat uwage na
ilos¢ tworzacego sie indolu . stosunek iloSciowy obu tych
ciat w réznych warunkach: 1) ze ilo$¢ wytworzonego fenolu
wzrasta stale w stosunku prostym do przeciggu czasu gnicia,
2) ze tworzenie sie indolu nie jest wcale proporcyjonalne
do ilosci wytwarzajgcego sie fenolu, ani tez proporcyjonal-
ne do czasu trwania gnicia, gdyz wzmaga sie tylko przez
pierwsze dni gnicia a nastepnie zmniejsza a nawet zupetnie
ustepuje. Okoliczno$¢ ta skitonita autora do przedsiewziecia
doswiadczen w celu przekonania sie, ozy przypadkiem w dal-
szym przebiegu gnicia nie tworzy si¢ fenol z indolu; lecz
przez poddanie gniciu nawet stosunkowo znacznej ilos¢. in-
dolu sztucznie otrzymanego (0-25 na H>0() istot biatkowa-
tych) me udato sie autorowi otrzymac ar.i $ladu fenolu.

Wyniki te moga byé zuzytkowane w colach rozpozna-
wczych w przypadkach chorob, w ktérych sprawa gnilna
sktadnikéw lub wydzielin ustroju jest powiekszona.

Dr. Fonildo.

A. Jurasz: Przyczynek do nauki o rozpoznawaniu porazen

krtaniowych.

Autor zwraca uwage na swoiste uposledzenie mowy,
dotad nalezycie nie ocenione, u chorych dotknietych lekkiem
porazeniem migs$ni zwieraczy gto$ni, za pomoca ktoérego juz
bez badania wziernikowego mozna rozpozna¢ to zboczenie.
Jestto stan mowy niejako posredniczacy miedzy zupeinag afo
nijg a chrypka idzszego stopnia; chory nio jest w ogole
zdolny brzmienia mowy czysto i dzwiecznie oddawac, lecz
wymawia kazdy ton w pierwszej jego fazie zupetnie,czysto,
w nastepu}eh za$ chrypliwie i niod.wiecznie, rak iz mowa
jego sktada sie z szeregu brzmien poczynajacych sie krotkim
dzwiecznym tonem, a przechodzacych w znacznie dluzszy,
nieczysty szmer. U chorych okazujacych ten przt pad elioro-
bow}, /.nachodzit autor przy badaniu wziermkowem bez wy-
jatku lekkie porazenie mies$ni zwieraczy gtos$ni, cechujace sie
tern, ze gtosnia w pierwszej fazie fonacyi wprawdzie na
chwile doktadnie sie zamyka, lecz nastepnie skutkiem szyb-
kiego ostabienia odno$nych miesni, oba wiezadla lekko sie
rozstepuja, pozostawiajgc wazka szczeling tréjkatna.

Nadto za wzgledu na obraz wziernikowy napotykany
w réznych formach lzejszego porazenia gtos$ni, radzi autor
bada¢ krtan nie tylko przy os$wietleniu prostem (jak to zwy-
kle czynimy, trzymajac zwierciadetko prosto i symetrycznie)
lecz takze przy o$wietleniu bocznem, trzymajac zwierciadto
nachylone na prawo lub lewo. Czestokro¢ bowiem zdaje sic
gtosnia przy zwiyklem badaniu zupeinie domykaé¢ przy fona-
cyb gdy przy oswietleniu uko$ném okazuje sie, ze jedno lub
Irugie wiezadto gtosowe jest nieco opadio ku do lowi, tak
7z powstaje szczelina pionowa, dostrzegalna jedynie z boku.
tutor przytaoza dwa przypadki chorobowo przez siebie spo-
strzegane, gdzie ditugotrwata chrypka polegata witasnie na
myni rodzaju lekkiego porazenia gtosni. (Deutsche medizin.
Wochenschri/t Nr. 52, 1878). I h . Fonildo.

.Riegel i Tuczek (w Kolonii): Przyczynek do symptomato-
logii zwezen tchawicy i oskrzeli.

Riegel ogtasza wyniki doswiadczen przedsiebranych
z kolega Tuczkiem na krdlikach, celem przekonania sie, jaki
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wplyw wywiera zwezenie tchawicy i oskrzeli na falowanie
parcia o$ciennego krwi wywotane przez oddychanie. Autor
wprzéd juz przekonat sie przy badaniu chorych dotknietych
zwezeniem drog oddechowych, ze falowanie linij krzy-
wych teina (oznaczonych za pomocg stigmografu) wywo-
tane przez oddychanie jest tern wieksze, im zna-
czniejsze byto zwezenie i im wiekszg byta skutkiem
tego duszno$¢. W miare, jak sie. zwozenie zmniejszato, ma-
lato réwniez falowanie lir.ij sfigmografiaznych tetna. Celem
doktadniejszego jeszcze zbadania tego wplywu zwezenia drog
oddechowych, przedsiewzigt R. szereg dosSwiadczen na zwie-
rzetach, ktérych tchawice zwezat w wiekszym lub mniejszym
stopniu i skonstatowal, ze powyzsze prawo wykazujagce do-
bitnie wpltyw zwezenia drég oddechowych na falowanie linij
sfigmograficznyck tetna, jest ze wszech miar uzasadnionem}
co rowniez tablice sfigmograficzno jasno wykazujg. Tak wiec
badania kliniczne zgadzajg sie zupeinie i otrzymujg potwier-
dzenie przez dosSwiadczenia przedsiewziete na zwierzetach,
z tym dodatkiem, ze stopienn falowania linij sligmogralicznych
odpowiada w zupetnosci stopniowi zwezenia drédg oddecho-
wycii (Boi. 'klin. Wochenschr. 1878, Nr. 50). Obt.

M. Gzernicki: Wstrzykiwania podskdrne atropinu przeciw
wymiotom macinniczym.

U 15-letniej macinniczki z kurczami zolgdkowcmi i
wymiotami tak uporezywemi, iz obawiac¢ sie nalezato o zycic,
okazato sie autorowi skutecznem wstrzykiwanie mortinu (DOI)
w potgczeniu z atropinem (0-005). Moriin sam koit wpra-
wdzie bole, lecz nie wstrzymywatl wymiotéw', atropin sam
za$ dziatal wprost przeciwnie. Réwnie pomysinie dziataly
takie wstrzykiwania podskorne w jednym przypadku raka
zotagdkowego. (Gazettc hebd. 23, 1878.) D.

Spath (w Esbndze): Smieré po wstrzyknieniu phynu
do pochwy.

Dotad jeszcze wielu ginekologéw przjchylg sie do zda-
nia, ze przy wstrzykiwaninch do pochwy me moze sie ptyn
dostawaé- przez macice i trgbki do jamy otrzewnowej, a zda-
nie to popiera Spiegelberg nawet "wywodami terapeutyezne-
mi  Ot6z kSpath opisuje przypadek nastepujgcy: 22-letniéj
zdrowej zresztg i silnej kobiecie, przepisano z powodu upla-
wow biatych w 10 tygodniu po porodzie wstrzykiwanie do
pochw-y octanu otowiowego w stosunku S do 500. Plynu te-
go uzywata pacyjentka 10 razy za pomocg zwyczajnej Kkli-
zopompy. Wsrod wstrzykiwania jedynastego, ktére z pow odu
nagtego zawotania zrobita pacyjentka bardzo predko i mocno,
wystapity nagle bdle nader gwattowne w dolnej czesci brzu
cha, omdlenie i zmiana barwy twarzy. Autor zaraz zawotany
znalazt przypady nagtego zadraznienia otrzewny, wsrdéd za
palenia ktérej $mieré nastgpita po 74 godzinach. Przy ob
dukcyi znaleziono précz objawdédw zapalenia na powierzchni
zewnetrznej jelit cienkich az do pepka miejsca czeScig roz-
siane, czeScig gesto obok siebie potozone, 0-3 do 2,0 cm.
w $rednicy majace, nieregularne, czarniawe, ktore tatwo mo-
zna bylo odskrobywaé¢. Takiez same miejsca czarniawe w ma
cicy ku trgbkom, na wiezach szerokich, na otrzewny jajni-
kowej. Padanie chemiczno wykryto, iz te miejsca czarniawe
pochodzity od siarczka otowiu. Macica, pochwa i odbytnica
nie okazywaty zadnego zranienia. Przypadek ten dowodzi, ze
przy mocnem ci$nieniu moze bez zadnego zranienia pityn do
pochw® wstrzykniety dosta¢ sie przez trgbki do otrzewny*
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do czego w przypadku opisanym przyczynita sie niewatpli-

wie kanka bez otworéw bocznych. Z klizopompami trzeba
wiec ostrozno$ci i lepiej uzywac irygatorow. (‘Ccirfralhi. f.
Otytalwtogie. Wiener med. Bldttcr 39. 1878. 1).

IV. Posiedzenia Towarzystw.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie Il z dnia I5go stycznia 1879 r.

Przewodniczacy kol. Seiborowski. Obecnych czionkéw 25.

Nr. 4

wytuszczye pod tym wzgledem meje zapatrywania, oparte na
piecioletniej praktyce lekarskiej specyjalnej w zaktadzie le
czniczym dla chorob piersiowych w Goerbersdorfie.

W pracy w mowie bedacej przedewszystkiem sz. Ko-
lega skre$la pokrotce teoryje Brelimera dotyczaca suchot
ptucnych, teoryje jak wiadomo opartg na twierdzeniu Roki-
tanskiego i Louisa, jakoby u suchotnikéw’ istniato wizglednie
mate serce w stosunku do wielkich objetoscig ptuc; stad wiec
wynika podtug .Brelimera, ze suchoty ptucne resj). gruzlica
polegaja na uposledzonem odzywianiu pluc, a w nastepstwie
catego ciata; gd}z twierdzi dalej Brelimer, male serce wy-
pycha niedostateczng ilos¢ krwi do ptuc, stad uposSledzone
odzywianie tego organu, a w nastepstwie upo$ledzone odzy-

1) Kol. Sciborowski zagait posiedzenie diuzsza p,y\éi_anie catego organ.zmu. Nie tu miejsce rozwodzi¢ sie nad

mowa, w ktorej przedstawit zadanie jakie ma do spetnienia To-
waizystwo lekarskie, wykazal ze toz zadaniom okre$lonym sta-
tutem wedtug moznosci czyni zado$é, oraz przedstawit dziatal-
no$¢ szesciu statych komisyj Co do stosunku Tow. lekarskiego
wzgledem Tow. lekarzy galicyjskich we Lwowie wyrazit sie jak
nastepuje: Jakkolwiek Towarzystwo nasze istniejace juz przez
dtuzszy przeciag czasu, wyrobiwszy sobie pewne stanowisko i
majac pod niektoremi wzgledami odmienny zakres dziatania, nie
moze sie wyrzec swej samodzielno$ci, moze jednak gdzie idzie
o0 sprawy dotyczace dobra kraju, zawodu naszego i w ogoéle in-
tereséw stauu lekarskiego dzialag¢ wspdélnie z bratniem nam To-,
warzystwem. Wszakze juz i dawniej Towarzystwo krakowskie
wystepowato wspdlnie z Tow. lekarzy galicyjskich w sprawie
podan o utworzenie wydzlaJu lekarskiego w Uniwersytecie lwow-
skim, o zalozenie instytutu weterynarskiego, w sprawie wyna-
grodzen lekarzy sadowych itd. Taka jest obecnie sprawa kasy
wsparcia dla podupadtych lekarzy, wdow i sier6t po lekarzach
pozostatych, poruszona przez Prezesa Tow. lek. gal. a naszego
Cztonka honorowego, Protomedyka Dra Biesiadeckiogo; mam
nieplonng nadzieje, ze znajdzie sie spos6b odpowiedni zatatwie-
nia tej sprawy z obustronnem zadowoleniem przez potaczenie
sie ku wspdlnemu dziataniu w interesie ogol lekarzy obchodzacym.

Zakonczyt swag przemowe nastepujagcymi stowy: ,.Oto pole
naszego dziatania, zaiste nie mate; uprawiajac je, czynimy za-
do$¢ naszemu powotaniu. Jezeli tylko wszyscy koledzy pomnac
na 8 31 i 35 ustawy, uczynig zado$¢ zobowigzaniom, ktore
wstepujac do Towarzystwa przyjeli, przyczyniania sie do utrzy-
mania i wzrostu Towarzystwa, oraz popierania jego celow, jezeli
kazdy z kolegbw wazniejsze przypadki i spostrzezenia jakie mu
sie nasung, czy w klinikach uniwersytecki* h, czy w sali szpi-
talnej, czy w praktyce prywatnej przy t6zku chorego, czy na
stole sekcyjnym, czy wreszcie przy wykonywaniu czynnosci urze-
dowych i sadowoiekarsKich, zechce takowe spozytkowaé dla dobra
nauki i podzieli¢ sie niemi z kolegami, juzto na posiedzeniach
Towarzystwa i jego komisyj, juz za posrednictwem Przegladu
Lekarskiego, nie zabraknie nam inateryjalu, spetnimy nasze za-
danie, a tém samem odpowiemy godnie wymaganiom, jakie moga
mie¢ do nas koledzy zamiejscowi, kraj i nauka.“

(Dokonczenie nastapi.;

V. List otwarty do szan. Kolegi Dra Krdwczynskiego
we Lwowie.

Artykut Sy.an. Kolegi p.t. ,,O0 metodzie leczniczej
zwan¢j Goerbersdor#¥skg“ pomieszczony w kofcu roku
zesztbgo w Przegladzie Lekarskim krakowskim, wywotat o
ile mi wiadomo zywe dyskusyje na posiedzeniach Towarzystw
lekarskich w Krakoéw ie i Lwowie. 1)) skusyje owe dowodza
%jednej strony waznoS$ci i zywotno$ci podniesionej przez sz.
Kolege kwestyi, z drugiej za$ strony bez zaprzeczenia isto-
tnej wmrtosci wyz¢j wymienionej pracy szan. Kolegi. Ponie-
waz kwest}ja owa zastuguje na wszechstronny rozbi6r,
pozwoli sz kolega, ze i ja w niej glos zabiore i o$miele sie

jednostronno$cig owej czysto teoretycznej tezy; teoryja owa
jak zresztg i wszystkie inne dotyczgce suchot ptucnych, nie
wytrzymuje krytyki racyjonaln¢j. Wszystkie 'te teoryje po>
czawswy od Brelimera a skoncz} wszy na Klebsie, ktéry su-
choty ptucne zalicza do chordb par ettccUmce infekcyjnych,
zaleznych od zakazenia pasorzytem przez mego nazwanym
ntonas fitbi rc-ulositm," sg jednostronne, a przyczyng tego jest,
ze mitorowie ich prawie wytgcznie sg aiiatomo-patoiogami i
tylko na drodze badan pos$miertnych i mikroskopowych sta-
rali sie wynalc$¢ istote suchot ptucnych, przebiegiem za$ kli-
nicznym i wywodem choroby nic zajmujac sie wcale. Ztad
tez i badacze ci réznorodne i wielce odmienne od siebie for-
my Kkliniczne podporzadkowali pod jedng rubryke m gdyz
w istocie zmiany ostateczne jirzedsmiertne, pomimo réznoro-
dnego przebieg#, przedstawiaja sie mniej wiecej jednakowo
a wiec i badania posmiertne nie wykazujg owych rdznoro-
dnych postaci klinicznych. — Badajac jednakze przez czas
dtuzszy wielkg liezbe suchotnikow i $ledzagc szczegdtowo
przebieg oraz wywdd choroby, bezwarunkowo po pewnym
przeciggu czasu, kazden dobrze obserw ujgcy lekarz uderzony
bflfdzie dziwng rdéznorodnoscig postaci klinicznych gruzlicy,
tak daleoA ze nazwa ,suchoty ptucnell wyda si¢ nam bez-
warunkowo jednostronng; suclioty liowicm plucne przed-
stawig nam sie jako ogromna grupa choréb ptuc
oroznej etyjologii i przebiegu, charakteryzuja-
ca sie ta wsj>0 liig ceclig, ze zmlany ostateczne
przedstawiajg mniej wiec¢j zblizone do siebie
olirazy kliniczne. Aby to jasniej wytlumaczy¢ zacytuje
dla przyktadu trz} nastepujace przypadki kliniczne. Naprzod
przypadek pospolity: Miodzieniec 20-letm urod/it sie z matki
suchotnicy, siostry i bracia zmarli w dzieciectwie $réd obja
wow t. zwT menmgitis tubercul. Miodzieniec- wychowywat
sie w jak najlepszych wuiruiikacli liigijeiiicziio-dyjetctycznych,
gimnast} ka, hydroterapija byly od miodosci stosowane; roz-
wingt on sie dobrze az do lat dwudziestu, gdy nagle w sku-
tek jakiego$ matego przeziebienia powstaje lekki kaszel
do ktérego wkrétce prz}tacza sie goragczka Badanie fizyczne
nie wykrywa objawéw nieprawidtowych w organach odde
cliowych; -limy jest leczony energicznie, starannie, nawet
nat}chmiast wysiany zostaje do stacy i klimatycznej; pomimo
to jednak choroba szybko sie rozwija a w kilka tygodni
mamy wy razne objawy szybko postepujacych suchot ptucnych,
a wiec wyniszczenie zupeine, goraczke, poty nocne, obfite
w} krztuszame z kaszlem itd; fizycznie znajdujemy objawy
zniszczenia tkanki jilucnéj, rozlane zgeszczenia itd. Badanie
posmiertne wykaze nam obecno$¢ w ptucach jam réznej wiel-
kosci, ogniska serowatd, gruzelki rozrzucone, miejscami roz-
woj nadmierny tkanki tacznej itp.
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Wezmy (lrugi przyktad réwnie pospolity: Czilowiek lat
trzydziesci kilka liczacy opowiada nam, Ze w rodzinie catej
usposobienie do suchot bezwarunkowo nie istnieje, sam kilka
lat temujeszcze czut sie zupetnie zdrowym, pomimo nader silnego
zajecia umystowego (nauczyciel, lekarz) w wielkiém niezdro-
wem miescie. | w tym przypadku jakie$ nieznaczne przezie-
bienie wywotuje kaszel, lekka goraczke, ostabienie; pacijent
pomimo to nie porzuca swego zajecia i powoli po kilku ty-
godniach powraca do zdrowia; pod wiosne jednak znowu
przeziebia sie i tez samo co przedtem objawy powtarzajg sie,
z tg roznica, ze kaszel mocniejszy trwa diuzej, i bez zmiany
utrzymuje sie stale. Taki obraz chorobowy trwa lat kilka;
paeyjcnt pomimo to kaszlgc i kwokajagc prowadzi czynne
zycie pracujac nieraz po kilkanascie godzin dziennie. Po kil-
ku latach jednak pacyjent zapada gwattowniej, wystepujg u
niego grozniejsze objawy, jakoto krwioplucie, goraczka itp.;
woéwczas widzagc widoczne zle, z porady lekarskiej udaje sio
latem na kilka tygodni do jakiego$ zdrojowiska gorskiego,
doznaje tani znakomitej poprawy, z przybytkiem na wadze,
z niniejszym kaszlem, powraca znowu do swych dawnych
zaje¢, a zima powtarza sie znowu taz sama historyja a la-
tem nastepuje wyjazd do tegoz samego zdrojowiska, skute-
czno$¢ jego okazuje sie jednakze tym razem mniejsza; chory
wprawdzie z poprawg ale nieznaczng powraca do domu, gdzie
stan coraz sie pogarsza, tak dalece, ze juz z wielkim tylko
wysitkiem moze zajmowa sie pracg zwykla, az wresz-
cie rozwija sie choroba gwattownie, przedstawiajagc zwykle
objawy hektycznego okresu suchot, ktére przerywajag pasmo
zycia paeyjcnta. W tym przypadku wiec dopiero po latach
szesciu, o$miu, a czesto i pozniej spotykamy 6w okres su-
chot ptucnych, ktére w pierwszym przypadku widzielismy
juz po kilku tygodniach. Obaj ci pacyjcnci na kilka dni przed
Smiercig przedstawiajg prawie ten sam obraz kliniczny, ale
jakaz olbrzymia réznica w rozwoju, biegu i skutku naszego
leczenial

Wezmy dla przyktadu jeszcze jeden przypadek: Czlo-
wiek do lat GO cieszacy sie najzupclnicjszem zdrowiem; nagle
dostaje w skutek wyraznego przeziebienia zapalenia phuc
krupowego; produkt zapalny nie resorbuje sie a nieraz w Kkil-
ka tygodni jesteSmy w stanie fizycznie wykry¢ objawy zni-
szczenia tkanki ptucnej obok braku innych oznak hcktycznych,
nieraz przy stosunkowo dobrym stanic ogdlnym; poczekajmy
nieco diluzej, a najczesciej w pdl roku pacyjent umrze $rod
najpospolitszych objawéw suchot ptucnych w okresie hekty-
eznym. | w tym przypadku sekcyja wykaze nam jamy su-
chotnicze, ogniska serowate, nadmierny rozwo6j tkanki tacznej
itd. Czyz jednak mamy przypadek ten poréwnywaé z przy-
padkiem pierwszym V czyz mozemy przypuszcza¢, aby u owe-
go starca w skutek obecnos$ci mulego serca i ztego odzywia-
nia ptuc dopiero po takim olbrzymim przeciggu czasu wysta-
pity nastepstwa tej dysharmonii, lub czyz mozna przypuscic,
zeby owe pasorzyty suchotnicze resp. gruzlicze dla swego roz-
woju potrzebowaty przedtem pneumonii krupowejV lub idac
$§ladem Dubla przypuszczaé, ze dopiero w GOtym roku u o0so-
by zdrowej rozwineta sie pneumoniu cssentmlis desgmmativa?
Trzy opisano przypadki zdaje sie, ze jasno potwierdzajg
przytoczone wyzej przezemnie przypuszczenie, ze suchoty
ptucne sg wielkg grupa chorobowg charakteryzujgcg sie w ten
sposéb, ze wspblne ich cechy sg mniej wiec analogieznemi
zmianami klinicznemi w okresie koncowym.

Wychodzgc wiec z tego punktu zapatrywania zdaje sie,
ze badanie przyszte suchot ptucnych skierowane by¢ winno
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ku temu, aby stara¢ sie na mocy gruntownych badan anamne-
stycznych, klinicznych i nckroskopijnych, scharakteryzowac
blizej owe formy suchot, jednem stowem rozbi¢ owg sztuczng
grupe na mniejsze, a dopiero wtedy mozna bedzie budowaé
teoryje patogenetyczng tych grup na podstawie wyzej wska-
zanych badan. 1 wdwczas kontrolujgc w kazd¢j oddzielnej
grupie nasze dotychczasowe lecznictwo suchot, mozna bedzie
dojs¢ do pewniejszych, racyjonalnych wskazan dla kazdej
z tych grup suchot ptucnych. Niestety jednak prace w tym
kierunku dzi$ jeszcze prawie nie istniejg, poczatek zaledwie sta-
nowig piekne sprawozdania ze szpitala Brompton w Londy-
nie, lecz i te grzeszg jednostronno$cig pod tym wzgledem,
ze ogromng wiekszo$¢ pacyjentow stanowig ludzie mniej
wiecej jednej klasy spotecznej, oraz ze znaczna liczba przy-
padkéw' (jak to zresztg ma miejsce we wszystkich szpitalach),
odnosi sie do koncowych okreséw suchot. Nie szpitale wiec
same, ale gtownie zakiady lecznicze dla chorob piersiowych,
zaktady w ktérych przebywa publiczno$¢ réznorodnych klas
i w7 roznych okresach choroby, sg jedynie w stanie dostar-
czy¢ przez diugoletnie sumienne obserwacyje porzadnego sta-
tystycznego materyjalu w wyzej przezemnie wspomnianym
kierunku. Prace takie nietylko wyjasnia nam réznorodny
przebieg roznych okreséw suchot, lecz wskazg jednoczes$nie
odpowiednig teoryje w7 danej formie suchot, lub na odwrét
wykazg statystycznie ujemne wyniki postepowania w7 pewnych
postaciach suchot.

(Dokonczenie nastapi.)

Ceny niektérych lekéw w aptekach krakowskich
z konca XV i poczagtku XVI wieku.

W zbiorach akademii umiejetnosci w Krakowie znajdu-
je sie Zielnik w7 jezyku niemieckim wydany w Moguncyi
r. 1485, jak daje sie czyta¢ przy koncu, tytutu bowiem bra-
kuje. Byt on prawdopodobnie wtasnoscig lekarza lub apteka-
rza zamieszkatego w Krakowie, dowodza tego bowiem liczne
dopiski w jezyku niemieckim, czynione miedzy r. 1490 a
1527, zawierajgce uwagi pod wzgledem botanicznym i lekar-
skim. Oprocz nazwisk polskich dopisywanych przy kazdej
prawie roSlinie, i wyrazow polskich wtragcanych tu i owdzie
w dopiskach niemieckich; zabytek ten ciekawy jest jeszcze
z notatek fitofenologicznych, tudziez z podania cen po jakich
niektore rosliny lub przetwory z tychze kupowane byty
w aptekach krakowskich?.

Szczeg6t ten, ktory zawdzieczamy zyczliwosci czcigo-
dnego Trezesa Akademii, prof. Dra J6zefa Majera, podaje-
my jako wprawdzie drobny, dosy¢ jednak ciekawy przy-
czynek do historyi rzeczy lekarskiej w Polsce, zamieszczajac
obok oOwczesnych ziotych i groszy odpowiednig warto$¢
w walucie dzisiejszej austryjackiej.

Bdcllinrn 1 funt po 1 zt. (gold.) (5-49); Diptunmm funt
po 2 gr. (40V2); Emblici 2 funt po G gr. (91 /2); Eufragiac
oleum funt po 8 gr. (1-22); Euforbium funt po 12 gr. (P83);
Euforbii oleum funt po 8 gr. (1-22); Gcdanga (w Wenecyi)
3 funty po 1 gold (5-49); Gummi araUcum funt po 6 gr. (91\2);
Gminni urabicum (w Wenecyi) 5 funtéw po 1 gold. (5-49);
Galbnnmn funt po 12 gr. (T84); llcrmoilactiU funt po G gr.

J) Dla przyktadu podajemy tu jeden z takich zapiskéw: Bdellium.
nimpot man czu Craco in dij Aptekye. 1funt nor 1 gold. —=
® Ein Frucht der Mirobolonen.
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(91V2); Jusauiami oleum funt po 4 gr. (GI); Launrmm oleum
funt po 8 gr. (1-22); Liliorum oleum lunt po 8 gr. (1-22);Lini
oleum iunt po 4 gr. (iil i Laudanum ’) funt po 2 gr. (.40%);
Maiorana funt po 2 gr. (30%,); Mastix funt po 20 gr. (3-5);
Mastix (w Wenecji) o funty 1 gold. (5-49); Mastix oleum
funt po 12 gr. (PSS); Minia funt po 4 gr. (01); Mirra funt
po 8gr. (1-22); Mirra (w Wenccyi) 3 funty ]>0 1 gold. (5-49);
Mucis (w Wenecyi) 3 funty po 1 gokl. (5-49); Mirobalani
citrini funt po Ggr. (91',); Nnx moschata (w Wenecyi) 3 funty
po 1gold. (:vV49); Olime oleum funt po 4 gr.2 (01); Piperis oleum
funt po 4 gr. (01); llutae oleum funt po 4 gr. (01); licnponticum
funt po 3 gr. (45\2); Sambuci oleum, funtpo 0 gr. (917,); l)ya-
mtirion funt po 8 gr. (1'22); Sebestcn funt po 4 gr. (01); Sebestcn
(w Wenecyi) 4 funty po 1gold. (5-49); Semen tumbricorum 3
funt po 4 gr. (01); Sticados arabicum funt po 0 gr. (91 7a);
Sgwnantum funt po 6 gr. (91'/,); Scatnmonea funt po 3 gold.
(10-47); Senae folia funt po 6 gr. (91 /2); Senae /.(w Wenecyi)
8 funtow po 1lgold. (>49); Spica nardi funt po 1 gold. (5-*9);
Sliica (w Wenecyi) It lunta po 1 gold. (73*49); Storax funt po
12 gr. (1-83); Storax ligunia (w Wenecyi) 8 funtéw po .1 gold
(5-49); Sal mnmoniacum (w Wenecyi) 2 funty po 1 gold (5-49);
Snnguis draconis 1 funtpo 1 gold (5-49); Sarcocolla funt po
12 gr. (P83); Terra aigilluta funt po 0 gr. (91 %2); Tumarindi
4 funty po 1 gold (5-49); Turbit | funt po 2 gold (10-98);
Tucia 1 funt po 1 ;-old (5-49;) Violarum oleum funt po 4
gr. (61).

VI.  Wiadomosci statystyczne i ogélno lekarskie.

Choroby nagminne w Galicyi w ciggu grudnia 1878 *).

i ] c=«: 0 z tych

pozostato w le-

fifi £o0 czon'u
S £ 52531“ § KS d clio- (w gmi-
) ryoh | naci)
Ospa 9 28699; 25 189 308 38 68 7
Odra 51 69386 695 2586 1935 274 1072 36
Plonica 57 70016 889 1190 906 259 420 32
Btonica 124 16923(1 209 1931 1034 915 191 48
Dur brzusz. 17 32590 34 246 165 36 79 10
Dur osutkow. 12 10737 10 271 152 24 105 un
Krztusiec 41) 53318 677 2095 1429 203 1140 29
Czerwonka 6 5673 38 43 56 5 20 1

* O zarazie astrachanskiej (sadzimy, ze tymczasowo
tak jag nazwaé wypada) ciggle dochodzg wiadomosci sprzeczne.
Od Kkilku dni niema zadnych depesz telegraficznych, ktéreby zwia-
stowaly dalsze szerzenie sie epidemii; natomiast TY. med. Woeh.,
a w $lad za nig Orasir Tagespost, donosza, ze zaraza dotarfa
az do Niznego Nowogrodu. Zapewne w skutek tych wiesci prze-
razajacych, jakkolwiek dotad urzedowo nie stwierdzonych, deput.
Simony i interpelowat rzad wegierski na posiedzeniu Izby po-
selskiej z d. 20 bm., czy i jakie $rodki zaradcze zamierza przed-
siewzigé¢, aby uchroni¢ kraje do korony $w. Szczepana nalezace
od grozacego niebezpieczeAstwa; na ktorg to interpelacyje prezes
ministrow p. Tisza odpowiedziat natychmiast, ze rzad wegierski
poczyni kroki potrzebne celem nie przepuszczenia zarazy przez
granice kraju. W wiedenskiej Radzie panstwa dep. Dr. med. Ro-
ser podobng wnidst interpelacyje, na ktorg dotagd wprawdzie nie
otrzymat odpowiedzi, ale tak dzienniki polityczne, jakotez i le-
karskie twierdza, ze rzad austryjacki przedsiewezmie kroki ener-
giczne, oraz ze zawezwat rzad pruski do wspolnego wystgpienia.
Réwnoczes$nie polurzedowa Nordd. alUj. Ztej. donosi, ze kanclerz
pafnstwa niemieckiego nie poprzestat na pisemnem wezwaniu rzga-

# Dopisek: Gummi. — 2 In den Oromen (w kramach) po 3
gr. — ) Wormkrut (Wurmkruut?.

*j Jeszcze raz podane z powodu mylnego wydrukowania w prze-
sztym numerze.

| clini i 3 wsiach powiatu bochenskiego
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du austryjackiego do wspoétdziatania, lecz wystat tajnego radzce
w panstwowym urzedzie zdrowia Dra Finkelnburga (bytego
profesora higijeny w Bonn) do Wiednia, celem naradzenia sie
z anstryjackiemi witadzami sanitarnemi. Zdaje sie wiec nie ulegaé
watpliwosci, ze oba rzady: niemiecki i austro-wegierski w kwe-
styi tej zgodnie postepowaé beda, z czego w interesie zdrowia
ogdlnego cieszy¢ sie tylko mozna.

Ostatnie wiadomosci telegraficzne z Rosyi sa znéw bardzo
uspokajajagce. Zaraza podobno ogranicza sie do stanicy kozackiej,
Wetlanki, a gubernator podolski donosi, ze po za powiatem Je-
notajewskim nie byto dotad nigdzie w Rosyi przypadku zarazy

Krakow, d. 24 stycznia. Wedtug dzisiejszych wiadomosci
wiedenskich narady wstepne miedzy Dr. Finkelubnrgem a refe-
rentem spraw lekarskich w ministerstwie spraw wewn. radzcg
dworu Drem Schneiderem i radzcg miuist. Breiskim odby-
wajg sie juz od 2 dni. Dzi$ rozpoczynaja sie witasciwe narady
pod przewodnictwem prezesa ministrow ks. Auersperga; w nich
oprocz delegata niemieckiego wezma udziat radzcy dworu Schnei-
der i Gross (z Wegier), oraz radzca lekarski Sehneller.
Bezposreduiem nastepstwem tych narad bedzie delegowanie dwoch
lekarzy (1 z Austryi, a drugiego z Niemiec) do okolic zaraza
nawiedzionych. Roéwnoczesnie kolej poinocna Ces. Ferdynanda
z dniem jutrzejszym systuje ruch wagonéw wprost miedzy Wie-
dniem a Warszawg kursujagcych w pociagach pospiesznych Nr. 1
i 2 i osobowych Nr. 11 i 12, tak ze podr6zujacy zmuszeni be-
da przesiada¢ sie w Trzebini. Natomiast doniesienia urzedowe,
nadeszle z poselstwa austryjackiego w Petersburgu, sg nadzwy-
czaj uspokajajace i zaprzeczajg stanowczo, jakoby dotad zdarzyt
sie przypadek zarazy w stacyi kolejowej Saratowie.

* W miescie Londynie umarto w r. 1878 o0s6b 83,695;
z tych umarto 14,734 czyli 18°0 z réznych choréb zakaznych;
$miertelno$¢ roczna na 1000 mieszkancow wynosita 23-5 (w Kra-
kowie 37-8.)

Statystyka epidemij. W Londynie umarto w zesztym
tygodniu i zachorowato mniej osébna ospe. Umarto tylko 12 osob,
zachorowato 66. W szpitalach pozostawato chorych na ospe 267
os6b. We Wiedniu umarto tyle co i w zesztym tygodniu, 11 o0s6b,
nieco wiecej w Paryzu 10, w Budapeszcie 12, w Dublinie 18,
w Warszawie 8, w Petersburgu 54. Zaledwie kilka przypadkow
pojawito sie w Pradze, w Tryjescie i w Odesie. Ptonica rzad-
szg jest w Liwerpolu, jednakowa w Birminghamie; w Bukareszcie
panuje dos$¢ silnie ptonica i odra. We Wiedniu i w Budapeszcie
pada wiecej ofiar z dla wca. Niezwyczajnie wiele umarto w Lon
dynie z chor6b narzagdu oddechowego (561 os6b) Z Nowego
Orleanu doniesiono 14 grudnia r. z. o 1 przypadku $mierci
z febry z6htej. ( Ycroeff. d. £ drutach. 'Heichsgesmidheitsamtcs).

J. |li.

Statystyka S$miertelnos$ci. W tygodniu 2 (od 5 —
11 stycznia wigcznie) umarto w Krakowie os6b 43; mez. 23 i
kob. 20; w obwodach os6b 21. w szpitalach 22; roczna $mier-
telno$¢ na 1000 mieszkancow wynosita 39,7; we Lwowie 34,0;
w Poznaniu 31.4; w Wiedniu 30,0; w Budapeszcie 40,1; w Pra-
dze 37,0; w Tryjescie 38,2; w Berlinie z7,0; w Wroctawiu
32.7; w Monaehijum 27,8; w Dreznie 22,5; w Lipsku 23,6;
w Bazylei 33,1; w Brukseli 21.4; w Paryzu 26.3; w Londynie
27,0; w Kopenhadze 22.6: w Chrystyjanii 15,7; w Petersburgu
43,8; w Odesie 43,0. W tymze czasie umarto w Krakowie
z choréb zakaznych os6b 9: z ptonicy 1, z dtawca 2. z duru
brzusznego 1, z duru osutkowego 2, z ro'y 1, z posocznicy 2.
Doniesiono w tymze czasie ze szpitala Braci Mitosierdzia o 1
przypadku duru powrotnego (ze Stradumia), ze szpitala Sw. ta-
zarza o 1 przyp. plonicy (z tobzowa) i z kliniki o 1 przyp.
duru brzusznego (z ul. Grodzkiej z pod L. 113) J. B.

* Krakéw Na posiedzeniu Rady m. Krakowa z d. 20 h.
m. oznajmit Prezydent miasta, ze Dr. Lutostgnskj, chcac daé
komisyi podstawe do powziecia uchwat w sprawie wodociagow,
zamierza przedstawi¢ umiejetne i doktadne sprawozdanie ze swych
poszukiwan oraz przedstawi¢ wnioski w postaci kilku projektow
dla przysztych wodociggow.

* W mys$l uchwaly komisyi sanitarnej miejskiej
z d. 9 bm. (p. Nr. 2 JPrzegl. Lek ) Magistrat ogtosit odezwe
zawiadamiajgca publiczno$é o panowaniu epidemii znem ospy w Bo-
i zwracajacg uwage na
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niebezpieczenstwo ztad miastu naszemu grozgce. Zarazem Magi-
strat wzywa rodzicow i opiekunéw dzieci, ktore dotad nie byty
szczepione, aby takowe zaraz szczepieniu poddali.

- W obwodzie Iszym odbyt lekarz i komisarz obwodowy
rewizyje 12 sklepéw z nafta. Sklepy znaleziono odpowiednio pod
wzgledem bezpieczeristwa od ognia urzadzone. Tylko w 2 skle-
pach zapalata sie nafta po ogrzaniu powyzej 30° R., mianowicie
w 1 przy 35° R., w drugim przy 38° R; w trzech po ogrza-
niu do 25° R, do 26° R. i do 28° R.; w siedmiu innych za-
palata sie juz przy 20° R., 21° R., 22° R., 23° R. i 24° R.
W czterech sklepach sprzedajg obok galicyjskiej takze amery-
kanskg nafte i obadwa gatunki w tym samym sklepie okazywaty
sie zapalne prawie przy jednakowym stopniu ciepta.

Urzad targowy miejski od pewnego czasu rozwija czynnos¢
nalezytg i do$¢ czesto zdaje sprawe z tej czynnoSci, a w szcze-
golnosci z niszczenia wiktuatow, skonfiskowanych na targu jako
dla zdrowia szkodliwych.

* W Nrze 46 Przegladu Lek. z r.
Namiestnictwo roze$le niezadtugo instrukcyje dla akusze-
rek, wedlug ktérej kazda z nich bedzie obowigzang mie¢ przy
sobie rozczyn 5°/0 k\v. karbolowego i ze. instrukcyje te otrzy-
maja nietylko akuszerki, ale i lekarze praktyczni. Otdz wiadomo
nam, ze Magistrat juz dosy¢ dawno instrukcyje te otrzymat, ale
dotagd nie przestat jej ani lekarzom, ani akuszerkom. Sadzimy, ze
rzecz stosowna i pozyteczna nie powinna dtugo zalega¢ po bidrach.

W tej samej sprawie prof. Breisky w imieniu stowarzy-
szenia lekarzy niemieckich w Pradze, wni6st petyeyje do mini-
sterstwa spraw wewnetrznych i o$wiaty, domagajac sie: 1) aby
w kartkach pogrzebowych dla kobiet umieszczona byta rubryka
z zapytaniem, czy zmarta byta potoznica, i 2) aby zaprowadzono
reforme w nauce i instrukcja dla akuszerek, celem skutecznego
zapobiegania goraczce potogowej.

* Rozporzadzenia Ministerstwa sprawiedliwo-
§ci: u) z d 7 stycznia 1879 r. do L. 17530. W porozumie-
niu z Ministerstwem spraw' wewn. Ministerstwo sprawiedliwosci
rozporzadzito, aby lekarze powiatowi, obecnie stale w Galicyi

z. wspomnielisSmy, ze

ustanowieni, za podréze odbywane z polecenia sagdéw we wiasnym
powiecie, w miare tego czy nalezg do klasy IX lub X, pobierali
tytutem dyjet kwote 3 a wzglednie 2'/a ztr. w. a. Do powiatu

urzedowego nalezg wszystkie miejscowosci znajdujgce sie w obre-
bie starostw, w ktérych wedle §& 7 ustepu 3 ustawy z d. 30
kwietnia 1870 r. D. p.p. Nr. 68. lekarz powiatowy petni obo
wigzki stuzbowe na zlecenia starostow.

b) W skutek rekursu jednego z lekarzy sgdowych galicyj-

skich, Ministerstwo sprawiedliwosci orzekto reskryptem z d. 21

grudnia 1878 r. do L. 15,570:
1) Ze nic nie ma przeciw udzielaniu lekarzom sadowym
miernego wynagrodzenia, (w kwocie 1 ztr. do 1 zlr. 70 kr.), za

utrate czasu wyniktg ze stawienia sie w szpitalu lub na cmen-
tarzu, jezeli czynno$¢ nie przyszta do skutku.

2) Ze w mys$l reskryptu Ministerstwa spraw wewui. z d. 21
pazdziernika 1858 r. do L. 20,112, (ktory znale$¢ mozna w dzien-
niku rozporzadzen minist. skarbu Nr. 54), za kazde powtdrne
ogledziny obrazonego na ciele przyznawaé nalezy lekarzowi tylko
nalezytos¢ 52'/, kr. a chirurgowi 26.

3) Ze dodatek za sekcyje na
sie przy kazdym stopniu zgnilizny,
zgnilizng tak dalece postgpita,
rzadzenia Minist. spraw z dl.
zgnitego uwaza¢ mozna.

4) Ze w mysl reskryptu min. spraw z d. 11 sierpnia 1869
do L. 9760 oznaczone zostaty warunki, wsérdd ktérych lekarze
majg prawo do pobierania wynagrodzenia za osobne orzeczenie,
ze wiec w kazdym szczeg6towym przypadku zbadaé nalezj’, czy
zachodzg te warunki usprawiedliwiajgce wydanie osobnego orze-
czenia, i ze samo podanie, ze orzeczenie bj-lo osobnem, zadng
miarg nie jest wystarezajgcem.

5) Ze za zalozenie opatrunku z powodu ztamania kosci,
uskutecznione przy badaniu ciele$nie uszkodzonego, lekarzowi
zadne wynagrodzenie od sadu sie nie nalezy,

(Ograniczamy sie na teraz do podania tych rozporzadzen,
zastrzegajac sobie poczynienie nad niemi uwag naszych, jak skoro
nam czas i miejsce na to pozwolg. Red.)

trupie zgnitym nie nalezy
lecz tylko w razie, jezeli
iz trupa w mysl taryfy | rozpo-
17 lutego 1855, D. p.p. 33, za
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VII.  Wiadomosci biezace.

* Krakéw, d. 23 stycznia. Namiestnik mianowat lekarza
powiatowego 2giej klasy Dra Adolfa Erie dberga, lekarzem
powiatowym Iszej klasy; asystenta sanitarnego Dra Adolfa Wur-
sta, lekarzem powiatowym 2giej ki. w Turee; b. lekarza zakia-
du kulparkowskiego Dra Oresta Litwinowicza. asystentem
sanitarnym w Kolbuszowie; przenidst sie za$ na wtasne zadanie
Dra Jana Biesiadeckiego z Wadowic do Jasia, Dra Wojcie-
cha Zennermana z Cieszanowa do Wadowic, a Dra Ferdynan-
da Obtutowicza z Turki do Cieszanowa.

* Wydziat lekarski Uniw. Jagiell. na posiedzeniu swera
z d. 17 bm. mianowat Dra Stanistawa Po ni kte asystentem Kkli-
niki lekarskiej.

* D. 6 lutego rb. odbedzie sie we Lwowie pod protekto-
ratem p. Namiestnika i p. Marszatka krajowego bal urzadzony
przez Towarzystwo lekarzy galicyjskich na korzy$¢ funduszu
wsparcia wdow i sierot po lekarzach. Towarzystwo lekarzy ga-
licyjskich rozsyta wszystkim lekarzom w Galicyi karty honorowe
z zaproszeniem na ten bal, podpisane przez prezesa Towarzystwa
protomedyka Biesiadeckiego i prezesa oddziatu Iwowskiego tegoz
Towarzystwa Dra Opolskiego, w nadziei, ze przyczynia sio cho¢-
by skromnemi datkami do powigkszenia funduszu wspomnionego.
Tuszymy sobie, ze odezwa ta nie pozostanie bez skutku, a ze
wzgledu na cel w dwdjnasé6b wazny w obec wcale nieSwietnego
stanu, w jakim w Galicyi znajduje sie¢ zawod lekarski, popiera-
my ja jak najmocniej i chetnie podejmujemy’ sie. zbierania datkow
od kolegéw tutejszych, celem przestania ich do Lwowa.

* Z powodu wzmianki uczynionej w numerze 3 Przegladu
Lek. o usunieciu przykrej woni jodoformu za pomocg olejku mie-
towego, donosi nam Dr. Zebrowski, ze juz w roku przesztym
wyczytat w Gascttc des I16p. (Nr. 41) wiadomo$¢ wzieta z Lun -
ccttc belge, ze eter rozpuszcza jodoform i pozbawia go przykrej
woni; jezeli sie pewng cze$¢ tego roztworu za pomocg pedzla
rozciera na szkietku, wtedj' jodoform przez wyparowanie pozbjrwa
sie eteru, a na szkietku pozostaje warstwa jodoformu bezwonua.

* Warszawa. Na posiedzeniu administracyjnem Tow. lekar-
skiego z d. 7 b. m. obrano ponownie na rok biezacy przewodni-
czacym prof. Hoyera, jego zastepcg Dra Plgskowskiego,
sekretarzem Dra Klinka, czlonkiem honorowym Towarzystwa
zoologa Dra Dybowskiego, czionkami za§ Dra Rydygiera
z Jeny, Dra U unina i prof. Luczkiewicza. ((his. 7/i.)
Asystent Uniw. Wiadystaw Leppert, b. asystent w Ber-
nie i Krolewcu, otwiera tu pracownie chemiczng w kierunku hi-
gijeniezno-lekarskim.

Dr. Wtadystaw Matlakowski
dynatorem kliniki chirurg, a Dr. Wiladystaw Szte iner nadetat.
ordynatorem tejze kliniki. (Kur. Wurss.)

* Paryz. D. 5 stycznia Drowie medycyny Callen, Cam-
paran, Combescure, Dufaj' i Roussel, wszyscy z pro-
wincyi, wybrani zostali cztonkami Senatu francuskiego. (Progres
médical.)

* Mianowania i odznaczenia. B. prof. uniw. warszawskie-
go Aleksandrowicz, otrzymat order $w. Wtodzimierza 3 ki.

* Nekrologija. Sprawdza sie niestety wiadomo$¢ o $mierci
prof. Ambrozego Tardieu w Paryzu. Wedtug Progres mediml
umart on d. 12 bm. z cukrzycy; na pogrzebie moéwili Chauffard
w imieniu Wydziatu lek., Gueneau de Mussy w imieniu Akade-
mii lek., Wurtz, Brun i Rigal. Blizszych szczeg6téw bijografi-
cznyeh jeszcz.e nie znajdujemy w dziennikach francuskich.

Zmarty w Petersburgu Dr. Rudnie w byt prof. anatomii
patologicznej; brat jego b. docent okulistyki w Warszawie zyje.
(Gos. Lek.)

* Artykuty orjjjin.
lek. polskich:

W Medycynie Nr. 2 Wlad. Gajkiewicza:
dzy o umiejscowieniach czynnosci i zboczen médzgowych (c. d.);
Markiewicza: Spostrzezenia z praktyki na wsi; w Dwutygo-
dniku mcd. jndd.: Lutostanskiego: Badanie wody do picia
w celach higijenicznycli (c. d.), Janikowskiego: Smieré z za-
gardlenia; w (iusecic lekarskiej Nr. 2: Mendelssohna; Spo-
strzezenia lekarskie w Algieryi. I. Zimnica. Nr. 3. Tegoz Spo-
strzezenia (c. d.), Zieleniewskiego: O ruchu i rozwoju c. k,,
zaktadu zdrojowego w Krynicy.

mianowany zostat etat. or-

miemczase sig w c*8«scrbri*ciiveh

Obecny stan wie-
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PiSmiennictwo lekarskie. AEBY (lir. Uli. das Verh;iltniss der
Alikrocephalio +.mu Atavismus. Vortrag. gr. 8 Stuttgart. Enke. M. 1

ALBERT Ed Eehrhueh der Chirurgie u. Operationslehre. ni. Ilulz-
soli. 10—21 Heft. gr. 8 Wien. Urban et Schwarzenberg. a M 1 60.

AEYARF.NGA P. F. da COSTA. Leeons clinigues sur les niala-
dies dii coour. Traduit dii portugais par le Dr. E. Bertlirand. Tn-8.
Paris. Bailliere et. tils Fr. 12

AUEGG 11 Seclis Yortriigo iili weibkolie Krankenpflege, geh im
Friilijalire 1S78. 8 Graz, u. Scharpf. M. 2 40.

BETIKEND G. Die llautkraukheiten Fiir Aorzte u. Studirende
dargestellt. M. 28 HolaSehn. 8 Braunschweig. Fr. Wreden. M. 8.

BERGMANA' E. Die Behaudlung d. Selmsswunden d. Kniegelen-
kes im Kriege. M. e. Taf. gr. 8 Stuttgart. Enke. M. 2 40.

BUSCII II. Grdsse, Gewicht u. Brustumfang v. Solduten. Studieu
iili. ilire Entwieklg. etc. M 6 Holzsch. gr. 8. Berlin. Uirsehwald. M 2.

r.iwa'wa 'vw \\> w a ral\avA>v\Aalyaw a w

I ASTMY

5 Dusznos$é, chrypka, katary za-
dawnione i wszelkie cierpienia ka-
naléw oddechowych ustepujg po
' uzyciu Rurek antiastniatyeziiych
p. Lerasseura. 23. rue de la Mon-
riaie w Par¥zu

-1 =

Dosta¢ mozna w sktadach materjf téw aptecznych P. Gallego i J. Mrozow
; w lirakowie w aptece p. J. Trauezynskiego: it.

we Lwowie w aptece p. Mikolascha : w Brodach w aptece p. Kullaka.

ckiego ulica Miodowa w Warszawie

r—,

m il}!
JLHfifili
ji 11U 1411 niech

uzycie EI.1Y1ISU

3 pozadansze skutki.
1rzetelnein, pod tytutem : Euixir
*MAILRE A aptekarza w Paryzu, 14, rue de Grammont,
imienia mego na kazdym flakonie.

Sktad gtowny : w aptece przy ulicy Grammont. 14, w Paryzu.—We Lwo-
wie, w aptece p. Krzyzanowskiego, 0bok Brygidek; — w Krakowie, w apte- |
u Dra Mackiewicza | We j

|kach ﬁ Trauczyriskiego | Redyka;,— W Poznanlu
lwszystkich znaczniejszych aptekach.

P e p t o ii. i

Otrzymany droga sztucznego trawienia z dobrego migsa wo-
lowego holenderskiego za pomocg trzustki wotowej jest to wiec mieso
(réwnie jak i ohlehj w sposéb sztuczny tak przyprawione, jak to
Isie dzieje w ustroju,

Wszystkie nasze przetwory
ze zawierajg bardzo duzo szczerego
wierajg zadnych takich ciat,
ulegaC trawieniu.

Fabryka nasza dostarcza: Czystego peptonu migsnego, czystego
peptonu z chlebem, peptonu migsnego z chlebem, peptonu miesnego
z czekolada, peptonu miesnego z sokiem malinowym" Wszystkie
peptony zawarte w puszkach blaszanych szczelnie
zamknietych wilosci J4 kilo, konserwujg sie dobrze
przez lat kilka, a nawet po otwarciu puszki przetwo-
ry teprzez czas (tuzszy wjakiejkolwi ek cieptocie do-i
lirze sie utrzymuja

Dostarczamy réwniez
w formie statej.

Cena jednej puszki przetwordw powyzej wymienionych wy
nosi 1 zIr. 65 cent

Dla kupcéw bioracych od 1—I1 puszek liczymy 1 puszke po
1 zlr. 30 cent.

Dla kupcow biorgcych 12—99 puszek
1 zlr. 20 cent.

Din kupcéw bioracych on gros (powyzéj 100 puszek) osobne
warunki. Przy zamdéwieniach ponizej 100 puszek prosimy udawaé sie
wylacznic do naszego zastepcy dla Austryi Pana Piotra MHiola
xvh'a we Lwowie.

peptonowe odznaczaja sie tein,
peptonu, a zreszta'nie za-,

czystego peptonu miesnego

liczymy 1 puszke po

I >r.1l. Sandei-s <& Co.

Amsterdam, Brouwersgracht 209.
N. 15 Upraszamy bardzo o odroznienie naszych przetworéw;
(Od peptondw w ostatnich czasach w handlu rozpowszechnionych,
ktére jednak pomimo nazwy nie zawierajgzadnegopeptonu tyl-
ko sa biatkiem rozpuszczonym.

Naktadem Towarzystwa lekarsk.ego kiakuwbkiego.

NEWRALGIE ;

wszelkie cierpienia nerwowe Kka- i
zdaj chwili ustepujg po uzyciu pi- i
gutek antinewralgijnych Dra CRO- ?
N1ER. Skiad w Paryzu w aptece *
p. Levasseur, rue de la Monnaie 23. »

I»nra GE.AIIKIW, b. Professora medycyny
zaszcz%coneq pierwszg nagrodg na Wle|klm konkursie 1830 r.
nie sie leczg zte trawienia 1 stabosc zotadka

" Itiszko-zotgdkowe, wzdema goraczki irzniecia zotgdkowe, tudziez zatwar-
dzenia. Elixir ten w dziesieekro¢ wyzszy od Pepsyny, przygotowywanym jest
przezemnie ze wszelkag mozebng staranonscig. Chorym, dotknietym jednoczesnie
| bladaczka, nposledzonem trawieniem i wycienczeniem ze sit, Dr Gendrin
lzaleca swoj Eli.yir zebizisty, ktory lekarzom pozwalat osiggna¢ zawsze naj-
W aptekach zadac nalezy tego lekarstwa, chcac jo miec
Dra Genclrin przygotowany przez LE-
i wymagaé zarazem

: rozstroje

ktore by dopiero musiaty,

speciellen Arzneiyer-

BERNATZ1K W. Handimch d. allgein. u.
8. Wien.

ordnungslelire. 2 TIil. Speciclle Arzneiverordnungslehre. gr.
Braumiiller M 13.

ClIARCOT 1 M Ub. die Localisationen der Geliirn-Krankheiten.
gesaminelt u verfift'entliclit y. Boumcvnle ins Deutsche tlbertr. v. Berth.
Fetzer. 1 Abtli. Autoris. Uobersetzg. gr. 8. Stuttgart. Bonz et Co. M 3.

Korespondenci/ja Hedakcyii tdminisfracylL

Dr. R. W D.: Blizszych wyjasnieri udzielimy szan. koledze
listownie.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.

Nr. 40.

OGLOSZENIE KONKURSU.

W skutek upowaznienia Wysokiego Wydziatu kra-
jowego z d. 14 Stycznia 1879 r, 1 1303 Komitet admi-
nistracyjny szpitali ogtasza konkursna posady nastepu-
jace w szpitalu $w. tazarza w Krakowie, a mianowicie:

I. W oililziale rkorcili uennetr/nych.

1) Sekundaryjusza klasy | z ptaca roczng 6(H) zIr.

A 2) Sekundaryjusza klasy Il » , 500 zlr.
W nildziaie rhinuli iiuio/nirzyrli.

£ Q) Sekundaryjusza klasy | z ptacg roczng 600 zir.
191, ++ mlilzinle cStordéb iinajslow ycli.

4) Sekundaryjusza klasy | z ptacg roczng 600 zir.

Sekumlaryjusze klasy T winni mieszka¢ w szpitalu,
w ktérym stosowne pomieszczenie z opatem i Swiattem
otrzymaja.

Posady sekundaryjuszow- obydwoch klas, udzielo-
ne beda na lat dwa, jednakze przy odpowiedui¢m pet-
nieniu obowigzkéw bedg mogly by¢ przedtuzone na
drugie dwulocie.

Podania ostgplowane nalezy wnies¢ do Komitetu
administr. szpitali krakowskich najdalej do 15 Lutego
1879 albo wprost luli przez swojg wiadze przetozona,
i w nich wykazaé: wiek, stan, miejsce urodzenia i sto-

| pien Dra medycyny otrzymany na jednym z imiwersy
tetdbw Monarchii “austryjacko-wcgierskiej.
Krakéw dnia 18 Stycznia 1s79.

Z komitetu administracyjnego szpitali.

FaWW 2 parowa wod gazowyeh

K. Ezacy w Krakowie

Ytyrahiai*azo\A C w otly I<‘liarsliie

wedtug przepiséw podanych przez
Komisyja balneologiczng Tow. lek. krakowsk'ego.

Wody te odznaczajg sie wielka skﬂtecznosmq, tanio$cig i przyjemnym
smakiem
iv«(lh iiiasiic/yjon ii. Najlepszy grodek uzywania magnezyi
dziata znakomicie przeciw kwasom zotadka i kiszek, zgadze, katarom
zotadka i kiszek, w zatkaniu stolca.
Wo<lm I<-or-tlt». Nieoceniony Srodek w katarach phuc i za-
ch kaszlach.
oila litéwh w artryfyzmio, w niezytach pecherza, przeciw
piaskowi i kamieniom moczowym z wielkim skutkiem uzywana. Lek

prawie pewny w tych cierpieniach.
Itm ly ze czisti- przeciw ogllnemu ostabieniu, niedokrewno-

Sei i blednicy wylacznie uzywane. Moila * ... zr-
iHinnym . 7 pyruro»f«rnni‘iii i iHmnym. Szczegdlnie dla
il/icci zalecana przeciw ostabieniu, wattosci, zotzom, krzywicy. Z tych
wod zaleca sie zwilaszcza Szczawe sztuczng zelezistg, najlepszy sposob

uzywania zelaza.
llocln gorzka {jazowat Wyszczeg6lnia sie najkorzystniej

posrod wszystkich wdd gorzkich tagodnym smakiem i wybornym skut-
kiem, zaleca si¢ w katarze zotadka i kiszek, uporczywem zaparciu stol-
ca, w zastoinach krwi i nawatach jej do szlachetnych organéw, w he-
moroidach, w braku apetytu i t. p.

i.iinouaiia gazowa, S$rodek przeczyszczajacy przyjemnego

smaku. L . ) L
Cenniki tych wdd jakotez wody sodowej i limonad gazowych

przesyta fabryka na zadanie bezptatnie.

starzat

W drukami Uniwersytetu Jagiell. po zarzadem ign &ktelcla,



