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I.  Z ambulatoryjum prof- Stoerka w Wiedniu.

Przypadek witékniaka wychodzacego z tylnej $ciany gardziela,
cze$ciowo operowanego.

Podat Dr. Pienigzek,

h. asystent prof. Stoerka.

Podczas wakacyj roku IsTd, w ktorytuto czasie prowa-
dzitem kliniczne ambulatoryjum prof. Stoerka, miatem sposo-
bno$¢ widzenia przypadku, ktéry z powodu swej rzadkosci
zastuguje na opisanie.

Byta to kobieta 4< lat liczaca, ktora opowiadata, ze
przed 17 laty potkneta byta kawatek kosci i od tego czasu
uczuwa pewne utrudnienie przy potykaniu, ktore sie zwia-
szcza w ostatnich czasach znacznie powiekszyto.

Badanie wykazato tylng $ciane gardzielg zajetg przez
guz jajowaty o powierzchni gtadkiej, zakryty z gory przez
podniebienie miekkie, ktére bardzo wyraznie ku przodowi
wypychat, z dotu za$ zachodzacy po za chrzastki nalewko
we, ktére przezen takze odepchniete byty od kregostupa ku
przodowi, (juz ten zajmowat cala szeroko$¢ tylnej Sciany
gardzielg i rozsuwat tylne jej luki na bok; powierzchnia je-
go zupetnie gtadka, ksztatt i wielkos¢ blisko potowy jaja
gesiego, rachujac w to czesci przez podniebienie i chrzastki
nalewkowe pokryte. Brzy dotykaniu guz nie byt bolesny;
w $rodku i ku gorze byt on podatny i nic zbyt wyraznie
chetboczacy, po bokach, réwnie jak i wr calej dolnej potowie
zupeinie twardy, niepodatny. Biona $luzowa nad guzem byta
przynajmniej po bokach przcsuwalng, guz za$ sam nicprze-
suwalny. Badanie chorej zresztg nic nieprawidtowego nie
wykazywato.

Dla pewnosci rozpoznania przeklélem igtg Bracaza guz
w miejscu najwyrazniejszego chelbotania i wyciggnatem Kil-
ka kropel ptynu metnego, lecz nic gestego, ktérego wejrze-
nie odpowiadato nieczystej ropie,ale raczej cieczy surowiczo-ro-
piastej, jaka przy ropieniu w jamach surowiczych, albo tez

w jamach torbielowych sie zdarza. Nie mogtem juz watpic,
zc mam przed sobg zamknieta jame, ktorej tres¢ stanowit
ptyn surowiezo-ropiasty; czy jednak byt to ropieA w sposdb
przewlekty powstaly, ktorego otoczenie ulegto stwardnieniu
przez wytworzenie sie nowej tkanki tgcznej, czy tez byt to
nowotwdr, ktdrego cze$¢, moze poprzednio torbielowe przeo-
brazona, zropieniu ulegta, tego rozstrzygng¢ nie mogtem.
A kazdym razie za najpierwsze wskazanie uwaza¢ musiatem
przeciecie tej czesci, ktéra wykazywata clielbotanie irzeczy-
wiscie wykonatem takowe dnia 1UD, w kierunku podtuznym
z gory na dot Ciecie byto mato bolesne, krwawienie
bardzo mate; po cieciu odeszto troche czescig cieczy ptyn-
nej, czescig gestej ropy. Bo przecieciu przekonatem sic, zem
sic dostat do jamki kilka centimetréow szerokoSci majacej,
wypetnionej ptynem ropiastym, na okoto ktérej zadnej gtad-
kiej $ciany wysledzi¢ nie mogtem, ale w otoczeniu migzsz kru-
chy, a dalej na kilka linij gruba, twardg wioknistg powtoke.
Tak sie rzeczy mialy w gérnej czesci guza, gdy cze$¢ dolna
wiekszg jego potowe zajmujgca réwnie jak czesci boczne po-
zostaty po przycieciu tak jak przedtem twarde, nie podatne.
Przez przeciecie ropnia wielko$¢ guza bardzo nieznacznej
tylko ulegta zmianie i to tylko w goérnej jego czesci.

W otwartej obecnie jamie zaczatem szukac czescig pal-
cem, czeScig za$ zonda na wszystkie strony, czy przypad-
kiem potknietej przed 17 laty kosci nie znajde; poszukiwa-
nia jednak moje byty zupeinie bezskuteczne, a pouczyty mnie
tylko o rozmiarach jamki, o witasnosciach jej otoczenia i o
niepodatnosei dolnej czeSci guza.

Bo badaniach tych musiatem dojs¢ do przekonania, ze
mam do czynienia z nowotworem, ktorego cze$¢ tylko i to
wzglednie do catosci wcale mata przeszta w /.ropienie. Twar-
dos$¢ i niepodatno$¢ guza, jego dlugo trwajgcy rozwoj (17 tat)
i nicbolcsiios¢ przemawiaty za tein, ze musi on byé natury
wioknistej, a wiec i dobrotliwej: staba reakeyja na ropien
w nowotworze powstalty zdawata sie tylko potwierdza¢ to
rozpoznanie. Gdzie byt punkt wyjscia nowotworu, trudno
byto oceni¢ na pewne, nicprzesuwalno$¢ bowiem mogla
byla by¢ skutkiem jego wielkosci i usadowienia w tak szczu-
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piej przestrzeni, ze jg musiat na boki rozpiera¢. Najprawdo-
podobniej przypusci¢ byto mozna, ze punktem wyjscia byta
tu okostna trzonéw kregowych i oclirzestna chrzastek mie-
dzykre.gowych.

Skoro przeciecie miejsca zropiatego nie przyniosto po-
zadanego rezultatu co do zmniejszenia guza, pomysle¢ nale-
zatlo o tern, ezyby takowego drogg operacyjng catkowicie
usuna¢ sie nie dato; mys$l ta jednak wydawata mi sie zbyt
Smiatg. Naprzéd samo usadowienie guza czynito zupeine wy
tuszczenie takowego bardzo trudnem, a powiedzmy otwarcie,
z jamy ust wprost nie mozebnem: jakkolwiekby bowiem mo-
zna byto wycigé Ilub wyskrobaé guz, o ile takowy dal sie
widzieé, jakkolwiek wytuszezajagc go podejs¢ by mozna zna-
cznie w gore za podniebienie migkkie i skontrolowaé luster-
kiem rynoskopijnem, czy sie tam wszystko wyjeto, to jednak
zajScie p(> za chrzastki nalewkowe w dél, gdzie wnoszac
z ksztattu, do$¢ znaczna cze$¢ guza znajdowata sie jeszezje,
rnusialn natrafia¢ na znaczne trudnosci, nie tylko pod wzgle-
dem operacyjnym ale nadto pod wzgledem Kkontroli, czy
operacyja dokladnie wykonang zostata. W razie wreszcie
dokladnego wykonania operacyi zachodzi¢ by musiata oba-
wa eo do nastepowego gojenia, gdyz okostna kregdw w zna-
cznej prawdopodobnie cze$ci razem z nowotworem zdjeta by
by¢ musiata. Wreszcie w najlepszym razie otrzymaiiny$Smy
po wygojeniu ogromng blizne zajmujaca calg tylng Sciane
gardzielg, ktéra przy potykaniu itp. zapewne skutkiem eig-
gkgo ruchu musiata by ciggle pektukjjezcli by 0(Urazu $cig-
gniecie jej nie nastgpi¢), skutkiem ktérego zwezenie w jamie
gardzieli powsta¢ by mogto. Uwagi te sktonity mnie do po-
rzucenia mysli o wyniszczeniu nowotworu. Natomiast powzia-
tem mysl inng, ktéra zdawata mi sie daleko wiec¢j obiecy-
waé; pomyslatem sobie, ze jezeli wytne znaczng cze$¢ no-
wotworu w kie-runku z géry na dok przez co niejako po-
dtuzng brézde, w nim wytworze, to operacyja bedzie o wielb
fatwiejszg do wykonania i nie bedzie przedstawiaé¢ tych nie-
bezpieczeAstw, jakie przy zupelnem wy tuszczeniu nowotworu
miatem na oku. Dobrotliwa natura nowotworu o utkaniu
wioknistem, trwajacego lat 17, usuwata, obawe szybkiego roz-
rostu, jaki przy rakach i miesakach po nic zupelnem tako-
wych wyjeciu zwykt nastepowaé; co najwiecej oll&whaé sie
mogtem, ze tkanina tak stabo unaczyiiioii
twarde wldkniaki, a ztagd tak mato zdolna do silniejszej za-
palnej reakcyi, bedzie powoli obumieraé, a przez to gojenie
znacznie mc op6zni Obumieranie takie tkaniny nie straszyto
mnie jednak, mniej sie tu bowiem obawiatem jego skutkdw,
witasnie z powodu stabego unaezy nienia widki.iaka, a prze-
ciez predzej czy poOzniej musiatoby nastgpi¢ sekwestraeyjne
zapalenie oddzielajgce z razu czes$ci obumarte od zdrowego
migzszu, a nastepnie prow adzgce do zagojenia. Po zagojeni i
obiecywatem sobie, ze br6zda przczemiiie zrobiona ulegnie
pewnym zmianom, brze-g:, jej sie nieco $ciggna, przedstawiac
wiec bedzie tagodniejsze zagiebienie, pewna warstwa nowo-
tworu pozostanie tu wprawdzie przy tylnej $cianie gardziekp
nie powinna ona jednak daé sie uczu¢ chorej, ktéra przez
lat 17 tak wielki guz w gardle nosita. W razie gdyby reszt
ki nowotworu znowu rozrasta¢ sio zaczely', eo w obec do-
brotliwej tegoz natury zaledwie za lat kilka bytoby mo
zliwém, datoby' sie takaz samg operacyje jako tatwa i nie
niebezpieczng S$miato powtérzyé, a w danym razie co lat
kitka powtarzac.

Wzgledy te skionity mnie, ze tegoz samego dnia (10/9
187.S) przystapitem do operacyi, ktora wykonatem w naste-

pujacy sposdb; Ugniotiszy jezyk o ile mozna szpatelkg Tiir-
cka, ktérej trzymanie Samej chorej powierzytem, uchwycitem
nastepnie szczypezy kami liaczykowatemi brzegi przecietego
ropnia, a trzymajac mocno szczypczyki w lewoj rece olfro-
item bisturem konczy-hty m, trzymanym w prawej rece, najwie-
cej wystajaca cze$¢ guza po stronie lewej. Toz samo wyko-
natem po stronie prawe, trzymajgc szczypczyki w rece prawej a
bistru- w lewej. Dwa ciecia tukowate, ktére w ten sposéb
wykonatem ograniczaty przestrzeh podiuznie eliptyczng, ktd-
rej szeroko$¢ w S$rodku dwa palce wynosita, dtugosé za$ od-
powiadata przestrzeni, ktorg przy- ugniataniu jezyka wzrokiem
ot/ja¢ mogtem. Nastepnie uchwyciwszy cze$¢ okrojong szczy-
pezykumi Museaux odpreparowatem jg bisturem, o ile mozna
byto w gtab. tatwo pojaé, ze operacyja w ten sposob bisturem
wykonana nic Dyla zbyt wygodna, zwiaszcza gdy ja odby-
waé nalezato szybko z powodu, ze dotykanie cze$ci gardzielg
rownie jak sptywajgca krew draznity chora, nic miatem za$
przy soObie odpowiednio zakrzywionych nozyczek, ktoreby
Calg operacyje znacznie utatwity. Krwawienie jednak nie byto
wcale znaczne, bolesno$é bardzo mata, a chora wcale nie na-
zbyt drazliwa, tak, ze i w ten spos6b dojs¢ mogtem do celu.
Po ukonczei.iu operacji przedstawilu mi sie brézda w $rod-
ku do dwoch palcow szeroka., siegajaca od podniebienia miek
kiego (w chwili podniesienia) blisko do chrzastek nalew-
kowych.

Na drugi dzien uzupeilnitem operacyje w ten sposéb,
ze za pomoca nozyczek odpowiednio diugich, w ptaszczy znie
zagietycii, wyciatem jeszcze czeSci guza po nad chrzgstkami
nalewkowemi sie znajdujgce, przyczém postugiwatem sie dla
kontroli lusterkiem uryngoskopijn¢ai, a zarazem wycigtem
czesci pod podniebienie miekkie sie chowajgce. Drozda wy-
cieta w ten spos6b stata sie dtuzszag i szerszg a zarazem
usunietag zostata cze$¢ nowotworu, wznoszaca sie po mul
ehrza.-tkami nalewkowemi, ktéraly potykanie utrudnia¢ mogta.

lak po pierwszej operacyi, tak i teraz przeszukatem
doktadnie w ranie palcem i zondg, czy t.ie znajde wspomnia-
nej kosci: nie udaio mi sie jednak nic wys$ledzi¢. Chora czuta
przy tykaniu maty bul w gardle, mimo tego jednak twier-
dzita, ze tykanie bezpos$rednio, rownic jak na drugi i trzeci
dzien po operacy i odby walo sie tat\vi¢j, niz przedtem. Czwar-
tego dnia zauwazyla chora, ze bol przy tykaniu zmniejszyt
sie nieco i odtagd zmniejszat on sie coraz bardziej, a 10 dnia
po operacy i oSwiadczyta mi chora, ze od lat 17 nigdy tak
lekko nie tykata. Tegoz dnia dodata pacyjontka do swoich
zeznali, ze wprawdzie przed 17 laty ko$¢ potkneta i od tego
czasu cierpiata na trudne potykanie, ze jednak guz ktéry
operowatem./ dopiero od 3 miesiecy zauwazyta. Gdybym te
wiadomos$¢ by i otrzy mat przed wykonaniem operacyi, nie by#-
bym pewnie do mej tak skorym, obecnie jednak trzeba sie
byto pogodzi¢ / taktem dokonanym, wreszcie pocieszatem
sie ta mysla, ze prawdopodobnie spostrzegta chora gdrna
cze$¢ guza, ktoéra z jiowodu ropienia w ostatnich miesigcach
powstatego znaczniej wypuklaé sie zaczeta. Rana w ciagu
pierwszego tygodnia okazywata sie prawie zupetnie oczy-
szczong, goita sie jednak powoli, przyczém wystajace brzegi
brozdy sptaszczaty' sie i zblizaly do siebie coraz wigcej. Ra-
ne pedzclkowalcm roztworem kwasu karbokwego w glicery-
nie przez <hva tygodnie, potem pozostawitem ig bez miejsco-
wego leczenia. Wyciete kawatki nowotworu pr/edstaw bity
makroskopijnie obraz twardego wlokniaka.,, mikroskopiinie
badane nie byty.

W ezrery

tygodnie po operacyi przedstawitem chorg
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prof. Stocrkowi (7/10 1878); nrzegi rany byty juz tak do
siebie zblizone, ze prof. Stoerk -sadzit zrazu, ze tylko ciecie
podtuzne przez nowotwdr wy kominem zostato, przytem procz
matego, pokrytego ziarning miejsca w $rodku tylnej powierz-
chni gardzielg zabliznienie byto juz zupeine. Chora, ktéra
byta z wyniku operacji nadzwyczaj zadowolong, chciata juz
Wieden opuscie uwazajac sie za zupetnie zdrowag: prot. Stoerk
jednak obciagt jeszez¢i wykonaé kilka cie¢ przez resztki guza,
aby' nastepnie po zagojeniu osiggna¢ tem wieksze S$ciggnie-
cie jego tkaniny; w tym tez celu zatrzymat jeszcze chorg
po moim wyjizdzie z Wiednia.

Listownie dowiaduje sie od prof. Stoorka, ze wykona!
on jeszcze po obu stronach blizny S$rodkowej po 2 ciecia
skosnic w poprzek, a zarazem od géry i wewnatrz ku doto-
wi i zewnatrz idace, po ktorych zabliznieniu tem wieksze
Sciagniecie migzszu guza nastapito. Chora opuscita Wieden
zupetnie zadowolona z wyniku operacji, utrzymujac, ze juz
zadnej przeszkody przy #tykaniu nie uezuwa.

Il. Kamienie i skamieliny w bstroju zvt erzecym.

[Napisat J. Pacuta, weterynarz miejski, cztonek Tow. lek. krak.

Bardzo czestg przyczyng wielu choréb a szczeg6lniej
morzyska u zwierzat domowych bywajg masy' nieorganiczne,
nagromadzone w jamach i przewodach ciala zwierzecego.
Masy te znane sg pod nazwg kamieni i skamielin zotgdko-
wych, kiszkowych, moczowych, zétciowych i $linowych. Two-
rzenie sie ich odbywa sie czesto w skutek zwoln-onego wy
dzietania tresci z przewoddéw, jako nastepstwo zwezenia, luli
téz upos$ledzenia kurczliwosci takowych: najczesciej jednak
wywotane zostajg przez wprowadzenie do ustroju wielkiej
ilosci istét iiieorganh znycli. Aiclko$¢ tycli kamieni i ska-
mielin jest rézng; od ziarnka piasku dochodza one czasem
do wielkosSci gtowy dzieciecej. Ksztatt ich jest zwykle kuli-
sty', jezeli znacliodzi sic ich wiecej, to bywajg mate i nieco
sptaszczone. Powierzchnia kamieni bywa zwykle gtadka,
skamielin za$§ czesto chropowatg a nieraz i kosmatg. Na
przekroju przedstawiajag kamienie: ziarnista, krystalu-zne al-
bo zupetnie bezksztaltne masy, utozone zwykle w warstwy
spélsrodkowe, czasem nawiej, nieraz ré/.nej grubosci, twar-
dosci i réznego zabarwienia. Wspo6lnag za$ wiasnoscig wszy-
stkich kamieni jest. jadro, ktére najczesciej juz jako eialo
obce z zewngtrz do ustroju zwiorzecogo sie dostato i jest
niejako istota przyciggajaca, okoto Kktérej osadzajg sie
sole wapniowe jako masy kry staliczne lub osadowe. Zdarza
sie jednak, ze tem jgdrem nie sg cze$ci nieorganiczna,, lecz
skrzepy krwi lub witoknika, barwik, albo tez komoérki przy-
IdoDka solami nasigkle. Te ostatnie nazywamy jadrami or-
ganiczneirii

Przyczyng powstawania skamielin w przewodzie pokar-
mowym jest nagromadzenie sie zbyt obtite mutu, piasku
i wiok.en roslinnych, ktéie zbite razem i nasycone solami
tworzg nieregularne bry ly w kiszkach zwierzat roslinozernych.

Kamienie przewodu pokarmowego sg gatunkowo ciez-
sze od skamielin i /.nachodzg sie u konia w zoilgdku a naj-
czesciej w Kkiszce S$lepej, skamieliny' za$ znajdujemy u konia
i Swini w kiszkach, u odzuwaczy' w zotgdku i kiszkach.

Kamienie zotgdkowe u konia majg ksztatt kulisty o po-
wierzchni gtadkiej, barwy' szarej; $re-dniea ich dochodzi do
1$ cm. Z powodu nadzwyczajnej rzadkosci takowych przy-
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puszcza wielu, a miedzy nimi Briickmiiller, ze w zotadku /na-
chodzi¢ sie mc moga, gdyz jak nam wiadomo pokarm tam
bardzo krotko zatrzymuje sie, a wiasciwe trawienie i rozpu-
szczanie czeéci nieorganicznych w okreznicy i kiszce Slepej
u konia sie odbywa.

U psa /.nachodzg sie kamienie zotgdkowe jeszcze rza-
dzi¢j, zwy kle jednak po kilka razern/fsg przytem niale i nie.
co sptaszczone, blado zétto zabarwione i o gtadkiej zupetinie
powierzchni. Najczesciej ze wszystkich kamieni w ustroju
zwierzecym napotykamy kamienie u konia w okrezniey i Ki-
szce Slepej, ktére tworzg zbite, w stosunku do swojej wiel-
kosci bardzo ciezkie masy, ksztattu kulistego o powierzchni
gladkiej, barwy szaro-zoltej, brunatnej lub szarej. Utozone
zwykle sg z warstw spélsrodkowycli, grubych od 1do i nim
i maja wyrazne jadro, ktére tworzy zwykle potknigete ziarnko
piasku, kawatek gwozdzia lub drzewa.

Jezeii /nachodzg sie pojedynczo, to wtenczas dochodzg
do znacznej wielkosci, tak, ze Srednica ich wynosi czasem
15 cm., czasem nagromadzone sg w wielkiej ilosci, az do
100 sztuk; w takim razie sg niale i nieco sptaszczone.

Badaniem tycli kamieni zajmowali sie Girard, GurU
Marten a najwiecej Fiirstenberg; ostatni wy Kazat, ze wszy-
stkie majg prawie jednakowy skitad chemiczny i skiadajg sie
przewaznie /. fosforanu magmowego i wapniowego; z weglanu
wapniowego, krzemionki, chlorku potasu, chlorku Sodu i Ze-
laza. Bowstawanie ich w kiszkach konia wytlumaczyé mo-
zna w ten sposob, ze w paszy konia a mianowicie w oston-
kach ziarn znajduje sie wielka ilos¢ fosforanu magnowe-go,
a mniej fostoranu i weglanu wapna. Wprawdzie kwas wolny
znajdujacy sii w sokach trawigcy ch rozpuszcza czesci nieor-
ganiczne zawarte w tycli pokarmach, jednak zawienie konia
przez diuzszy czas temi istotami, jak np. otrebami, zmniejsza
jedrnosu wszystkich organéw i ostabia ruch robaczkowy ki
szek, w skutek czego pokarmy pozostajg tamze przez czas
dtuzszy i czeSciom nieorganicznym dajg sposobno$¢ wykry-
stalizowania i osadzenia sie okoto jakiego$ ciata obcego.
Wydzielanie to bywa jeszcze przyspieszone przez obecno$é
amonijaku w przewodzie pokarmowym, ktéry strgca fosforan
magmowy, sam za$ dostaje sie do przewodu z woda do po-
jenia, ktéra diuzszy czas wr stajni zostawa-hi.

ielki okaz kamienia z kiszki $lepej widziatem nieda-
wno; pochodzit on ze starego konia, padlego na morzysko,
nalezagcego do woziwody i zywionego poprzednio otrebami.
Kamien ten znaleziony w kiszce $lepej ma ksztatt zupetnie
kulisfyApowierzclinie gtadkg jakby polerowang, jest barwy
szaro-zOttawej i wazy 53.5 gnu. Na przekroju okazuje po-
wierzchnie. o $rednicy U cm., ztozong z warstw spolsrodko-
wyeli roznej grubos$ci, ciemniejszych ijasniejszych, n w $rodku
ziarnko piasku jako wyrazne jadro, okoto ktérego osadzaty
sie sole, Badanie chemiczne dokonane przez p. Leona Kopffa
kandy data medycyny, weylL.zalo z czeSci organicznych $lad
kwasow' zotciowwcli a z czesci nieorganicznych fosforan ma-
gmowy, obok mal¢j ilosci fosforanu i wEglanu wapniowego,
jakotez krzemionki i maty $lad zelaza.

Kamienie tego rodzaju powstajg bardzo szydiko, gdyz
bursTCiiberg znala/,1 u konia przez caty rok dwa lizy dzien-
nie zywionego otrebami a na-stepnie padlego, kamieiijtjna kto-
rego przekroju 720 warstw' naliczyt, co znaczy', ze codzien-
nie po dwie warstwy sie osadzaty'.

Bo kamieniach najczesciej natrafiamy' skamieliny w prze-
wodzie pokarmowym, a szczeg6lnie u odzuwaczy', ktore jak
juz wspomniatem, twwrzg masy porowate o powierzchni ko-
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smatéj, utkane przewaznie z widkien roslinnych i nasycone
solami.

Kamienie i skamieliny sg przyczyng rozszerzenia i zgru-
bienia $cian, przedarcia i zgorzeli btony $luzowej a nawet i
przedarcia catej Sciany kiszek. Kamienie mate sg zwykle nie-
szkodliwe, wielkie za$ wywotujg wyzej wymienione zmiany
i Smieré zwierzecia. Oprécz opisanych kamieni i skamielin
z przewodu pokarmowego, znajdujemy u zwierzat takze ka-
mienie moczowe, ktére powstajga z wydzielania sie rozpu-
szczonych soli ziemnych w moczu, prawdopodobnie juz w ka-
nalikach moczowych Ilub miedniczee nerkowej, w pecherzu,
nakoniec w napletku np. u owiec. Znajdujemy je wprawdzie
w cewce moczowej i w7 moezowodaeh, tam jednakze dostaty
sie tylko przypadkowo, gdyz u zwierzat nie maja tam wa-
runkdw odpowiednich do tworzenia sie. W napletku u wolu
i owcy otoczonym dlugiemi wiosami pozostate krople moczu
ulatniajg sie i pozostawiajg sole moczowe. W kanalikach mo-
czowych powstajg kamienie moczowe jako mate, okragto
z krysztatkow ztozone ziarna. Ziarna te sptywajg do organdéw
zawierajagcych mocz, jak miedniczka lub pecherz i okoto nich
warstwami osadzajg sie sole moczowe, tworzac w ten sposéb
kamienie moczowe. Czasem jednak nagromadzajg sie te ziar-
na w wielkiej ilosci i zlepione zostajg $luzem, tworzac tym
.sposobem kamien osadowy moczowy. (Fiirstcrtbery).

Wielko$¢ kamieni moczowych od malenkiego ziarna do-
chodzi u konia do takich rozmiaréw, ze $rednica ich niekie-
dy Scm. wynosi. Ksztatt ich odpowiada organom, w ktérych
powstaty, i tak w pecherzu sg jajowate, w kanalikach okrg-
gte a w miedniczee odpowiadajg formie tejze. Powierzchnia tych
kamieni bywa zwykle nieréwng, brodawkowatg i czesto kry-
sztatkami pokrytg. Jezeli sie ich znajduje kilka razem, jak
zwykle u psoéw, to przylegajace powierzchnie wr skutek tar-
cia sie jednego o drugie znajdziemy gtadkiemi. Barwa ka-
mieni moczowych jest szarg, kamieni osadowych bialg.

Stosownie do skitadu chemicznego rozrézniamy u zwie-
rzat kamienie moczowe jako sole: weglany przewaznie u ro-
$linozernych, krzemiany u wolu i owcy, szczawiany u psa i
Swini, oraz moczany. Ré&znorodny sktad chemiczny kamieni
moczowych pochodzi z r6znej paszy, jaka nasze zwierzeta
domowe spozywajg.

Choroby narzgdu moczowego i ciata obce sg zwykle
przyczyng tworzenia sie kamieni moczowych, jezeli jednak
tych warunkéw nie ma, to spos6b ich powstawania jest dla
nas nieznanym. Obecno$¢ ich u zwierzat nie zawsze wywo-
tuje oznaki chorobowe i tylko przypadkiem po $mierci zwie-
rzecia je znajdujemy. Czesto jednak wywotujg one zapalenie,
ropienie i zgorzel btony $luzowej Ilub zatkanie przewodow
moczowych i $mieré¢ zwierzecia w skutek mocznicy.

Najczesciej /nachodzg sie ono u psa, nastepnie u konia
i wolu, rzadko u $wini a najrzadziej u owcy.

Z z6kci wytwarzajg sie takze kamyki zétciowe skiada-
jace sie przewaznie z barwika zokci. Oprocz nich /nachodzg
sic takze skamieliny a raczej oskorupienia przewodowr z6t-
ciowych, przewaznie z fosforanu i weglanu wapniowego zto-
zone. Kamienie zotciowe Swieze jeszcze sa miekkie, barwy
brunatnej zielono przeswiecajgcej i doktadnie uwarstwione,
wysuszone za$ staja sie krnehemi, sa barwy ciemno-zielonej
a wewnatrz jasno-czerwonej. W przewodach zdétciowych maja
te kamyki ksztatt jajowaty, lub kulisty, w pecherzu sg jajo-
wate i wypeiniajg go nieraz catkowicie tak, ze dlugos¢ ta-
kiego kamienia wynosi 8 a szeroko$¢ 3 cm. Kuleczki bar-
wika zoétci dajg pierwszy powod do wytworzenia sie ich.
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Oskorupienia przewodoéw zo6iciowych napotykajg sie
bardzo czesto u owiec i wotéw7 chorych na motyliee. Osko-
rupienia te sg porowate, Imrwy brunatnej i wypetniaja nieraz
caly kanal zolciowy. Badane przedstawiajg siatke, ktorej bel-
ki tworzy weglan wapniowy a miedzy niemi znajdujg sie
czesci sktadowe zokci. Wielkie kamienie zétciowe znajdowa-
no dotychczas tylko u wolu, mniejsze u psa. Fiirstenberg
znajdowat je takze u konia i $wini.

1 Oceny i sprawozdania.

Doc. I)r. T. Browiez: Wypadek badania doswiadczalnego
zmian nerek w zapaleniu ostrem. (Osobne odbicie z Rozpraw
Akad. | miejetnosci).

Rézne jest zapatrywanie badaczy na zmiany histologi-
czne i powstanie tychze w zapaleniu nerek ostrem, itak: gdy
jedni szukajg istoty zmian tkaninowych wytgcznie w sprawie
zapalnej $rédmiazszowej, zaprzeczajac istnienia czysto migz-
szowej fornn zapalenia nerek w mys$l Yirchowa, inni sadza,
iz nalezy uwaza¢ pewne formy zapalaniu nerek za sprawe
czysto migzszowsa, dotyczaca wilasciwej czeSci wydziolniczej
migzszu nerkowego. Rozstrzygnieciu tego pytania stoi prze-
dewszystkiem na zawadzie ta okoliczno$¢, iz stosunkowo
rzadko mozna mie¢ sposobno$¢ badania drobnowidowego
zmian histologicznych w tern cierpieniu w okresie wczesnym
na zwitokach ludzkich. Dlatego uzyt autor jedynego racyjo-
nalnego w téj mierze sposobu badania, tj. badania dos$wiad-
czalnego na zwierzetach. Wzniecat u krélikéw zapaleniu ne-
rek ostre przez wstrzykiwanie podskorne rozczynu kantary-
dyna a nastepnie badat w rozmaitych odstepach czasu zaszte
w migzszu nerkowym zmiany tak makroskopowo jak mikro-
skopowo. Wynik tych badan jest nadzwyczaj pouczajacy,
jako rozstrzygajacy wazng kwestyje istnienia pierwotnego,
pierwszorzednego zapalenia migzszowego nerek:

1) Zmiany dotyczyly wytgcznie wiasciwej wydzielniczej
czesci miagzszu nerkowego, tak zwanego labiryntu.

'f) Autor stwierdzit powiekszenie sie kiebkéw Malpi-
ghiego i zlozenie istoty cze$cig bezpostaciowej, szklistej, cze-
$cig drobnoziarnistej w przestwor pomiedzy ostonka #aczno-
tkankowg a samym kiebkiem z nastepowym ugnieceniem kieb-
kéw. Ztogi podobne znalazt autor réwniez w cewkach mo-
czowych w postaci wateczkow.

3) State /.nachodzito sie obrzmienie poktadu przybton-
kowego cewek moczowych, sprawiajace poniekad znaczne $cie-
$nienie S$wiatta tychze.

4) Tak wsréd poktadu przyblonkowego, jak w jamach
cewek nerkowych znachodzity sie tu i owdzie ciatka okragte,
tatwo barwigce sig, ktore autor uwaza za réwnorzedne z ko-
mdérkami rozrzueonemi tu i owdzie w przestworach $rédmigz-
szowych.

5 Tkanka $rédmigzszowa przedstawiata tylko bardzo
nieliczne komorki okragte, bezbarwne, gdzieniegdzie w dro-
bnych rozrzucone gromadkach.

Na podstawie tych wynikéw7 doswiadczalnych udowo-
dnit autor, iz istnieje bezsprzecznie forma zapalenia nerek
czysto migzszowa, gdzie schorzenie pokiadu przybtonko-
wego jest zmiang pierwotng, polegajacg na ztozeniu wypociny
do wnetrza przyblonkéw nerkowych, forma przypominajgca
per analotjiam formy powierzchowne, migzszowe zajialenia
ptuc. Dr. Panikio.
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LTroff. Loebisch i Rokitansky (w Insbrukn):
Arzneimittel in ihrer Anwendung und Wirkung. {Wiener Kli-

Die neueren

nik, 1 u. 2 Jlrjt 1879). Sprawozdanie Dra M. Kramarzym-
skiego w Brzesku.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 10.)
Filehne robigc doswiadczenia na zwierzetach widziat

pomysine skutki z uzycia az. atnyl. w oddychaniu, po najwie-
kszej czesci bedacem zwiastunem rychtego zgonu a pole-
gajacem na teni, ze powstaje z poczatku powierzchowne
oddychanie a kazdy nastepny oddech staje sie giebszym,
az wreszcie powstaje bezdech, aczkolwiek czesto$¢ wdechow
nie ulega zmianie i znowu stopniowo oddechy stajg sic coraz
to plytszemi, az oddychanie ustaje catkiem przez l/4— *2 lub
nawet przez cala minute, poczem znowu to samo zjawisko
sie powtarza. Jest to tak zwany objaw oddechowy Chcynego-
Ftokesa. Rokitansky przekonat sie o skutecznosci a. a. w po-
dobnem oddychaniu u cztowieka. Grohley Clapham zaleca
uzywanie a. a. w chorobie morskiej z skutkiem pomysinym,
a Heldt, ktory stwierdzit podczas wdychania amylnitritu za-
czerwienienie nerwu wzrokowego i silniejsze napetnienie te-
tnic naczyniéwki, zaleca go w niedoslepie, w zastepstwie
strychnina, gdy ostatniego chory nie znosi. Z 27miu przypad-
kow szumu w uszach, majgcego swe zrodio w cierpieniu bie-
dnika, widziat Miehael w lii zmniejszenie szumu a miedzy
temi w 4eh natychmiastowe polepszenie stuchu po wziewaniu
kilku kropel. Urbantschitsch, Burnett réwniez doswiadczali
a.a. w tym satnym Kkierunku.

» Sposéb uzycia azotynu amylowego. Pomijajac
wstrzykiwania podskérne i podawanie wewnetrzne, najwtasci-
wszym sposobem uzycia go jest wziewanie, przyczem rada
1 rbantschitseha, ktéry z poczatku daje choremu jedne tylko
krople, rozlang na bibute albo wate do wdychania kilkoma
gtebokiemi wdechami, tak, aby i powietrze atmosf. miato
przystep, przedewszystkiem godng jest nasladowania, bo do-
wiedziawszy sie w ten sposéb, ze chory nie ma do le-
ku szczegolnotkliwosci, Smiato mozemy podaé sporsza dawke.
Poniewaz a. a. jest lekiem dzielnym a w danym razie niebez-
piecznym, przepisujemy go tedy chorym w malenkich dawkach
odosobnionych, ku czemu stuzg rureezki szklane podiug po-
mystu Solgera, kazda napeiniona o—5 kroplami. Pick wy-
mys$lit w tym samym celu mate tlaszeczki, szczelnie sie za
mykajace, ktore w razie potrzeby bardzo szybko mozna
otworzy¢. Loebisch i Rokitansky przepisuja go w nastepuja-
cej formie: ilp. Amylnitriti puri 500 D. in vase vitr. epist.
vitr. ctauso S. w razie napadu 1—8 kropli uzy¢.

(Pomingwszy niedogodno$¢ odmierzania w razie potrze-
by kropel, nie mozemy sie zgodzi¢ na powyzszy sposdb prze-
pisywaniu, bo lek tak dzielny wilosci 5.00 w flaszeczco, po-
wierzony osobie nie umiejgcej sie z nim obchodzi¢, tatwiej
moze by¢ powodem nieprzyjemnych nastepstw, anizeli gdy
kazdg pojedynczg dawke przepiszemy osobno w rurkach
Solgerowskich pouczajgc chorego, aby usiadt lub wcale po-
tozyt sie, a nadtamawszy koniec rurki zawierajgcej lek, wy-
lat ostatni na chustke lub wate i wdychat. Przepisujemy
zatem:

Rp. Olulas c. amylo nitroso Solgcri tres.... guimpie.

S. Wrazie potrzeby nadtamawszy koniec rurki wylac
ciecz na chustke i wdychaé. Sprawo.-.d.)

Il. Pilokarpin. Chlorek pilokarpina przedstawia prze-

zroczyste, biate krysztatki, tatwo w wodzie rozpuszczal-
ne. smak ma stabo gorzki, $ciggajacy, 0.02 tej soli od-
powiadajg co do skutecznosci nalewce lisci jaborandy
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z 5.00 na 120.00 a nie sprawiajg przykrych skutkéw osta-
tniej, jakoto: nudno$ci, wymiotéw, bicia serca itd.

Skutki fizyjologiczne: Chlorek pilokarpina, zazy-
ty w ilosci 0.005, pobudza wydzielanie $liny, w ilosci za$
0.01—0.02 dziata jako lek napotny i naslinny, przyczem wy-
wotuje takze zwezenie Zrenicy; atoli przewyzsza go co do
ostatniego skutku ezeryn; 0,02 wstrzyknieto pod skére cho-
rego sprawiajg zaczerwienienie twarzy, uczucie gorgca a
w minute potem doznaje chory naptywu $liny w ustach. Z po-
czatku mierne $linienie wzmaga sie znacznie, a po uptywie
pol lub catej godziny ustaje. Czesto dopiero w kilka minut
po zastrzyknieciu pojawiajg sie obok S$linienia poty, naprzéd
na czole a nastepnie tam, gdzie sie stykajg 2 powierzchnie
skéry. Poty te trwajg 2—8 godzin, gdy chory lezy w t6zku,
w przeciwnym razie godzine, z nastepowemi dreszczykami.
Nawet wydzielina gruczotéw lzowych, jakotez gruczotéw bto-
ny $luzowej nosa i oskrzelow ma sie w skutek dziatania
tego leku zwieksza¢, a ilo$¢ utraty chorego na ciezarze po
2—8 godzinnym S$linotoku i potach ma wynosi¢ 1—4 kilogr.
Ilos¢ moczu jest zmniejszong podczas dziatania chlorku pilo-
karpina, co tatwo wytlumaczyé, gdyz ustroj traci znaczng
ilos¢ wody przez poty i Slinotok. Bezposrednio na nerki nie
dziata. Tetno, jakotez i cieptota ciata nic ulegajg znacznym
zmianom. Zjawiska wywotano dziataniem chlorku pil. ttuma-
czg badacze zwiotczeniem $cian naczyn w skutek przemija
jaeego nie zupetnego porazenia nerwu wspotczut®ego; pod-
czas gdy Nawrocki i Popow' zadraznienie obwodowych cze-
$ci nerwéw biednych podajg za przyczyne zwolnienia tetna,
ktore powstaje z poczatkiem dziatania leku namienionego.
Niektérzy a miedzy nimi Rokitansky spostrzegali po zazyciu
0.02 chlorku pil. biegunke, bicie serca, zawrot gtowy itd.,
atoli wszystkie te przypady miaty ustapi¢ bez szkody dla
chorego po wstrzyknieciu mu pod skére O.GOCti atropina.

Zastésowanie lecznicze. Chlorek pilok. okazat sie
skutecznym gtéwnie w puchlinie, powstatej z zapalenia nerek
po ptonicy, btonicy itd. a nawet w puchlinie, bedgcej skut-
kiem wady sercowej, mianowicie, gdy naparstnica zawiodta
(Leyden). Poniewaz jednak nie mamy dotad doktadnych wia-
domosci, o ile pilokarpin oddziatywa na miesien sercowy,
dlatego, gilzie mamy do czynienia z wadg sercowg, nalezy
pilokarpina ostroznie uzywac. Zadaja go tez z pomysSinym
skutkiem w celu usuniecia wypociny oplucnowej, rtecicy prze-
wlocznej, a takze w ziarnicy i zapaleniu gruczotu przyuszne-
go. iMassmann, Kleinwaechter, Schauta (i Chadzynski), przeko-
nali sie o poromiem dziataniu pilokarpina; dlatego tez zache-
cajg do uzycia jego jako $rodka pobudzajgcego macice do kur-
czu, a ostrzegajg przed uzywaniem u ciezarnych, jezeli nie ma
wskazania do wzniecenia lub tez przyspieszenia béléw poro-
dowych.

Dawki. Chlorek pilokarpina zalecajag podawa¢ chorym
wewnetrznie w ilosci 0.01—0.08 a przepisywa¢ go wedtug
wzoru:

Rp. Pilocarpini muriatici 0.10

Sacchari albi. — 2.00
M. f. pulv. in pp. aeq. X. diridendus
i> Co 8 godziny proszek zazyc¢.

Do wstrzykiwani podskérnych bierze sie zwykle w sto-
sunku 0.20 na 10.00 wody a jeden centim. sze$¢, takiego
rozczynu zawiera 0.02 chlorku pilokarpina.

Uwaga. Sprawozd. Jesli 0.02 chlorku pilokarpina wystar-
czajg do wywotania $linotoku a zwtaszcza potow tak, ze po 2—3
godzinnem poceniu sie ubywa chorego na ciezarze 3—4 Kkilo-
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gramoéw, to sadzimy, ze dawka powyzsza, uzyia raz na dzien
luli wcale nawet co drugi dzien,, dostateczng bedzie do le-
czenia choroby, nie tylko bowiem ustréj chorego nic przy-
zwyczai sie do leku, ale podajac kilka razy dziennie po 0.02
chlorku pilokarpina zbyt ostabiliby$Smy chorego skutkami le-
ku a nawet mogtyby przytém wystapi¢ niepozadane przypady
zniewalajagce nas do porzucenia go. /resztg wskazania do
uzycia pilokarpina tycza sie choréb przew locznyth. Wtiasnie
leczagc chorego na M. Srightii subiaj. Injrfrope nnicerzitli,
u ktérego kwas garbnikowy / silong, $rodki moczopedne i na-
potne tak w formie lekéw jakotez w kapielach stoésow.uio,
maty sprawiaty skutek, ucieklismy sie do chlorku pilokarpina,
a lok ten podany w ilosci (D>2dziennie sprowadza u chorego
obite poty, trwajagce 4— (i godzin na catej powierzchni skéry,
a zatem i na tych czeSciach ciata, gdzie przy uzywaniu le-
kéw poprzednio nanuenioiiyeli poty sie nie pojawiaty. Slino-
tok dotad nieznaczny. Je$li chory zmuszonym jest podczas
poe< nia sie opusci¢ l6zko, natychmiast poty ustajg a wracajg
dopiero w godzine po powrocie chorego do iézka (jesli przer-
wa nie byta diuzszg niz kilkuminutowa), nic sg atoli tak ob-
fitemi jak wtedy, gdy chory wcale t6zka nie opuszcza. Wy-
dzielina oskrzeléw staje sie rzadsza i tatwiej’bywa wykiztu
szang. Ilos¢ moczu wzgdednie zmniejszona. Podajemy to do
'wiadomosci czytelnika, albowiem jest to jedng zachetg wic
céj do uzycia tak dzielnego S$rodka napotnego, acz wyniku

ostatecznego jeszcze nie mozeni\ poda¢, gdyz chory dotad
pozostaje w leczeniu, \amicmamy tylko, iz lek wzietym byt
z apteki K. Wiszniewskiego w Krakowie. (C. d. n)

V. Boy et. (w Nfoufcliatel):
Itwasu pyrogalusowego.

0 wtasnosciach przeciwgnilnych

dutor podaje weniki swych dosSwiadczen, czynionych
w pracowni Nenckiego w Hornie nad wilasnos$ciami prze-
ciwguilneini kwasu pyrogalusowego (pyrogaUobu). Kwas py-
rogalusowy jest; fenolem tréJatomowym (CB11, (011n), i nalezy
do ciat nadzwyczaj tatwo ukwiu-znhiyeli i dlatego chciwych
tlenu, ktéry rychto odbiera innym ciatom rozktadajac sie na
kwas szczawiowy i octowy. Jest rozpuszczalny w wodzie,
eterze i wyskoku, ma smak gorzkawy i oddziaty wa obojetnie.
eutor uzywat w swych doSwiadczeniach miazszu trzustki
zwierzecej, jako istoty bardzo szybko sie rozktadajgcej, kto-
ry jiiz to W stanic S$wiezym bezposrednio po wydobyciu
z trzew zwierzecy ch, juzto w Stanie gnilnym zanurzat w roz-
czy mich réznego zgeszczania kwasu pyrogalusow ego przez
krotszy lub dtuzszy przecigg czasu w cieptocie- od Bf> do
10° C., chcac sic przekornie, czy obecno$¢ przerzeezonego
kwasu zdota powstrzymac rozw0j spraw v gnicia bib tez gnicie
juz rozpoczete przerwac.

Migzsz trzustki $wiezej utrzymywany w rozczy nie dwu-
prooentowym kwasu pyrogalusowego nie przedstawial nawet
po uptywie kilku miesiecy zadnych oznak gnicia i nie mo-
zna byto wykazaé pod drobnowidem obecnosci pratkéw;
podczas gdy toz samo cialo zanurzone w wodzie przekro-
plon¢j juz po uptywie dwu dm wydawato silng won gming
i okazy wato znaczng iio$¢ grzybkow.

Toz dodanie rozczynu dwnprocentowego kwasu pyroga-
lusowego do migzszu trzustki, pozostajgcego przez kilka dni
w zetknieciu z powieirzem atmosferycznym i wydajgcego sil
ng won gnilng, zdotato po uptywie 2 do Beli dni przerwac
zupetnie-.sprawe gnicia i zniszczy¢ wszystkie zyjace pratki.
Podobny wynik otrzymat autor doswiadczajagc z ptynami,
w ktérych przez pewien przecigg czasu byly zanurzone ro-
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zne czesci organiczne. Nadto chcac ocenié¢ bezposredni wptyw
kwasu pyrogalusowego na pratki dodawat autor za pomoca
preta szklanego po kropelce rozczynu L> A i tréjprocento-
wego tegoz kwasu na szkietko przedmiotowe preparatu dro-
bnowidowego, zawierajgcego mnéstwo zywo poruszajgcych
sie pratkow, kazdym razem bezposrednio po dodaniu ustawat
ruch pratkéw i nie pojawd sie juz przez caly mozebny prze-
cigg czasu badania, tj. do chwili zupeinego zaschniecii pre-
paratu. Wreszcie przekonat sie autor, ze kwas pyrogalusowy
powstrzymuje rowniez fermentacyje wyskokowa i
sie plesni na powierzchni rozczynéw cukru.
Opierajagc sie na tych wynikach doswiadczat autor sku
teeznosSci wstrzykiwali i plukan z rozczynu kwasu py rogalu
sowego w kilku cierpieniach u ludzi jakoto: w sapce z owrzo-
dzeuiami jamy nosowej (omcua), w przypadku rozpadajgcego
raka policzka itp., tudziez polecit jednorazowo uz\ c tego $rod-
ka zamn.st kwasu karbolowego do opatrywania ranyr na
grzbiecie; we wszystkich tych przypadkach nie ustepowal
ten Srodek w skutecznosci ani kwasowi karbolowemu ani kw.
salicylowemu. Przeciw uzyciu tego $rodka jednak w wyko-
nawstwie lekarskiem przemawia w#asno$¢ trujgca tegoz
(2—4 grm jest dawkag trujagca dla psa), tudziez ta okoli
czno$é, ze powleka narzedzia stalowo powloka czarng i pla-
mi skére zoto. (Lyon niAJkaf 1% Jrmvier Dr. PutiiLto

tworzenie

IV. Posiedzenia Towarzystw.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posadzenie IV z dnia 19go lu‘ego 1879 ro<u.

Przewodniczacy kol. Sciborowski. Obecnych cztonkéw czynnych 8'i
1 Cztonek korespondent i 2 gosci.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 10.)

W dyskusji kol. Rybczynski oswiadcza, Zze przypadek
opowiedziany przez kol. Buszka nie jest juz pierwszym przypad-
kiem otrucia chloroformem spostrzeganymi w Krakowie. Przed o
laty wezo uny zostat do dziecka szeScioletniego, ktéremu przez
pomytke ojciec zamiast przepisanego rozczynu chininu podat ty-
zeczke mieszaniny chloroformu z oliwg (aa. unciam)) ktéry to lek
przepisany byt przez innego lekarza dla kogo innego, a tylko
przypadkowo z apteki zamiast rozczynu chininu dostat sie w re-
ce ojca owego dzieciecia. Po zadaniu chloroformu nastgpity obja-
wy podobne jak po chloroformowaniu przez wziewanie, tetno cze-
stsze stawato sie coraz szybszem, oddech powolny, szczeki nie
byty S$cisniete. Nie znajac odtrutki chloroformu méwca starat sie
0 Swieze powietrze, skrapiat zimng wodg i zaprowadzit sztuczne
oddychanie, mimo wszelkich staran dziecko jednak umarto. Kol.
prof. Blumenstok podnosi nadzwyczajng rzadkos$¢ otru¢ chlo-
roformem uzytym wewnetrznie, dla tego tez trudno utworzy¢ so-
bie stanowcze zdanie co do sposobu dziatania takowego i lecze-
nia. W zadnym dziele toksykologieznem nie znajdujemy dokia-
dnej symptomatologii otrucia chloroformem i opisu zmian po$mier-
tnych. Moéwcy znanym jest przypadek otrucia chloroformem,
w ktorym byta robiona sekcyja przez prof. Brodowskiego
w Warszawie, Brodowski précz przekrwienia ptuc nie znalazt
nic charakterystycznego. Moéwce uderzyt przytoczony przez kol
Buszka objaw katatonicznjr, tj. utrzymywanie sie state reki otru-
tej w potozeniu podniesionem; przy otruciu przez wziewanie
chloroformu podobnego objawu nie spostrzegano. Kol. War-
schauer namienia, ze czesto sie wydarzato przy znieczulaniu
chloroformem, zwtaszcza w poczatkach zaprowadzenia t-ego orod-
ka, ze osoby znieczulane umieraty, dziwna wiec rzecz, ze sek-
cyje dotad nie wykazaty zmian charakterystycznych dla otrucia
chloroformem. Z powodu wypadku opowiedzianego przez kol.
Rybczynskiego zwraca uwage na ostrozno$¢, jaka zachowac nale
Zy zapisujagc w rozczynie jaki$ lek trujacy do uzytku zewne-
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trznego, jak np. chloroform z oliwg, aby nigdy obok tego leku
nie zapisywa¢ innego rozczynu do uzytku wewnetrznego, bo o
pomytke wtedy z fatalnemi skutkami jest bardzo fatwo. Kol
Sciborowski wspomina, ze aby uniknaé w takim razie pomyt-
ki wystarczy, gdy zapisujemy dwa rozczyny dla jednaj osoby,
jeden z niob zabarwia¢ ulepkiem na czerwono, a drugi pozosta-
wi¢ przezroczystym i bezbarwnym jak woda. Kol Obalinski:
Najwazniejszemi przypadami otrucia z spostrzeganych przez kol.
Duszka byty przypady dotyczace Zzrenicy. Za pierwsza bytnosScig
u chorej znalazt on Zrenice zwezong ad minimum, za drugg ra-
73 rozszerzong. Doswiadczenie wskazuje, ze zwezona Zrenica przy
chloroformowaniu oznacza czas, w ktérym chirurg moze przysta-
pi¢ do wykonania zamierzonego rekoczynu, gdyz znieczulenie jest
wtedy zupeine; przypad ten mogt wiec zwr6ci¢ uwage, ze stan
paayjentki jest ciggle grozny, gdyz chloroform bedac uzytym we-
wnetrznie wszedt do krwi i powstrzymywac jego dziatania byto
niepodobienstwem. Jezeli Zrenica przy chloroformowaniu jest roz-
szerzona, oznacza to juz agonije. Co do leczenia to w nowszych
czasacli Claude Bernard czy téz Brown Seguard polecat tgczyc
chloiftformowanier z podaniem morfinu, gdyz S$rodki te majg prze-
ciwnie sobie dziata¢, nalezatoby wiec w przypadku otrucia chlo-
roformem prébowaé¢ wprowadzi¢ mortin do ustroju, wstrzykujac
go podskérnie. Kol. Buszek sadzi ze kazdy lekarz widzac pa-
cyjentke po wymiotach uspokojong, przytomng i dos¢ silng, jezeli
mogta siedzie¢, nie tracitby nadziei utrzymania jej przy zyciu.
0 zalecaniu morfinu w otruciu chloroformem nie byto mu wiado-
mo. Kol. Rybczynski obstaje przy twierdzeniu, ze odtrutki
na chloroform nie znamy, o morfinie nie wspominajg najnowsze
dzieta, czytat o zalecaniu atropinu w Otruciu chloroformem, ale
1 to $rodek zbyt nie pewny. Kol. \rarscluiuer réwniez Mi#-
ma, ze raczej atropin niz morhn bytby odtrutka chloroformu, sil-
ne skurczenie teczéwki przemawiatoby za uzyciem atropinu. Kol.
Obalinski odpowiadajgc na pytanie kol. Blumenstoka méwi, ze
objaw katatoniczny réwniez jak i objawy tezcowe podorme do
Orj/hthoimu$ lub cmprasthotwuis zdarzaja sie do$¢ czesto przy
chloroformowaniu w okresie pobudzenia fst. eZcitationis). Do-
Swiadczenia dotyczace przeciwnego dziatania morfinu i chlorofor-
mu robione byty na zwierzetach, a antagonizm ten tern sie thu-
maczy, ze morfin sprowadza przekrwienie mozgu, chloroform zas
przeciwnie niedokrewnos¢. Kol Majewski twierdzi, ze otrucie
chloroformem nastepuje przez dostanie si¢ tegoz do krwi odtru-
cie' wiec nastgpi¢ ,‘'moze tylko przez wydalenie chloroformu ze
krwi, co sie odbywa przez wydzielenie oddychaniem i z moczem.
Kol. Buszek przeczy, zeby chloroform miat wydziela¢ sie z mo-
czem. Ko). Majewski sadzi, ze rzecz sie ma podobnie jak z wy-
skokiem. Niektérzy badacze sadzili, Zze napoje wyskokowe roz-
ktadajg sie chemicznie w ustroju, Lallemand jednak i Peirin
przekonali sig, ze wyskok wydziela sie jako taki przez oddycha-
nie i z moczem; co przyobiecuje w osobnym aitj'kule w Prze-
glalzio Lekarskim obszerniej przedstawi¢. Kol Buszek przy-
tacza, ze Schmiedeberg mieszat chloroform z krwig wytoczong
i przekonat sie, za wowczas w skrzepie znajduje sie wiec¢j chlo-
ru niz normalnie: w surowicy za$ ilgse chloru nie byta zwie-
kszona, zdaje sie wiec, ze chloroform wchodzi w zwigzek che-
miczny z ciatkami krwi. Kol. Jodtowski namienia, ze widziat
niejednokrotnie w szpitalach rosyjskich zadawanie chloroformu
wewnetrznie w przypadkach dclinum trcmcus. Zapisywano 10
do 15 gm. na 200 gm., co godzina po tyzce, Chorzy przy tern
leczeniu uspokajali sie i zasjgiiali, tetno stawato sie spokojniejszem

6) Kol. Browicz przedstawiajac potwér dwojakowy
ufnim per c.rcessirn, dupie*) zrolzony W Sanoekiém. o ktérym
Dr. Chameides podat wiadomo$¢ w Nr 46 Pizegdadu Lek. z r.
1878, zwrdcit uwage na pozornie blizniaoze wejrzenie takich po-
tworéw i przytoczyt zapatrywanie dotychczasowe co do sposobu
ich powstawania.

Potwor ten przedstawia dwa prawie odrebne ustroje, zro-
$niete w dolnej cze$ci miednicami i-lezace w jednej linii (Ischio-
payus). Cze$¢ gdrna obu cial symetrycznie zbudowana, w czesci
zrostowej znajdujg sie po jedn¢j stronie dwie odnogi dolne
prawidtowo wyksztatcone, po przeciwnej stronie jedna w czesci
tylko stopowej czesciowo zdwojona, powstata jakby ze zro$niecia
sie dwdcdi stop wewnetrznerai brzegami pod katem rozwartym,
na szczycie Kktorego znajduje sie kciuk, na obu bokach razem
siedm palcéw (lachiojKujns tripus). Pepek jeden nieco z boku linii
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srodkowej potozony; dwie tetnice pepkowe, jedna zyta rozgate-
ziajgca sie¢ tuz po za pierScieniem pepkowym na dwie gatezie,
dazace do obu watrob zrosnietych ze s >bg czeSciowo wzdiuz
dolnego Inzegu. CzeSci piciowe zewnetrzne niedoksztalcotie. Na
tylnej powierzchni ciata po stronie dwu ,Itiog prawidtowych znaj-
dujg sie dwie ptaskie wyniostosci, pomiedzy ktéremi w linii po-
dtuznej ciata lezg trzy oddzielne otwory prowadzace do odrebnych
kanatéw. Tuz ponizej otworu $rodkowego po obu stronach tegoz
znajdujg sie po dwie fatdy piciowe, wargi sromue wieksze scho-
dzace sie na zewngtrz pod katami ostremi, rozwarto$cig zwroco-
nemi ku sohia. Na szczycie tych katéow $lad techtaczki, po je Inegj
stronie wyrazniejszy; dolny i gérny otwér prowadzj do dwoch
oddzielnych odbytnic. Otwér Srodkowy przedstawia zatoke moczo
ptciowa, do ktorej odrebne ujscia majg dwie pochwy i dwa pe-
cherze moczowe. Jedna macica dwukomorowa, druga dwurozna
w czesci szyjnej przegrodzona o dwoch ujsciach; jajniki i tragbki
prawidtowe. Wszystkie trzewa symetrycznie i prawidtowo nksztal
cone, dla obu potéw potworu odrebne. Obie tetnice gtéwne roz-
dzielajgc sie na gatezie biodrowe +taczg sie za posrednictwem
znacznych gatezi zespalajacych. Kosciec w czesciach zdwojonych
prawidtowo zbudowany, stosy kregowe w czeAci ledzwiowéj oka-
zujg zgiecie (scol/iosis) wypuktoscia ku stronie, po ktérej znaj-
duje sie tylko jedna odnoga dolna. Kos$ci bazimienne miednic tyl-
ko po jednej stronie tworzg prawidtowe spojenie tonowe. Po dru-
giej stronie tylko cze$¢ biodrowa kosci bezimiennych prawidtowo
uksztalcona. kosci tonowe i siedzeniowe niewyksztatcone, w miegj-
sce ich znajduje sie ko$¢ ksztattu skosnego rownolegtoboku, na
ktorej zewnetrznej powierzchni znajduje sie panewka stawu bio-
drowego trzeciej, czesciowo tylko w czeSci stopowej zdwojonej
odnogi.

W dyskusyi kol. prof. Jakubowski prosi o wyjasnienie,
jak w tym przypadku rzecz sie miata z naczyniami pepkowemi,
czy pepek zawierat 2 zyty i 1 tetnice, jak sie tego spodziewac
nalezato. Koi. Browicz odpowiada, ze byty dwie tetnice a je-
dna zyla rozdzielajaca sie na, dwie gatezie. Kol. prof, Blu-
menstok pyta, jaka byta w tym przypadku przyczyna S$mierci
i czy w obu ciatach identyczua? Pytanie to ciekawém jest ze
stanowiska sadowolenarskiego, lubo kodeks austryjaeki nic o po-
dobnych potworach uie wspomina, inne prawa, np. kodeks pruski,
wyraznie nakazujg mie¢ piecze o otrzymanie ich przy zyciu. Od-
powiedZz wiec na to pytanie bylaby potrzebng, w razie gdyby
taki obdjniak zostat zgtadzonym. Kol. Browicz odpowiada, ze
zwioki nadestane liyly juz tak zepsute, iz przyczyny $mierci
przy sekcyi oznaczyé nie byto mozna.

7) Kol. Sciborows ki w my$l przeméwienia kol. Buszka

stawia wniosek, aby Towarzystwo lekarskie zrobito podanie do
c¢. k- Namiestnictwa, o niedozwolonie sprzedazy chloroformu i ete-
ru bez przepisu lekarskiego, jezeli w nowej farmakopei nie za-
mieszczono tycli $rodkéw w spisie lekéw trujagcych. Wniosek ten
jednomyslinie przyjeto.

Na tern posiedzenie zamknieto.

Dr. SI'6rl'Oirsh.

Komisyja balneologiczna Towarzystwa lekarskiego
krakowskiego,

Posiedzenie IXte z dnia 30go pazdz ernika 1878 r.
Przewodniczacy prof. I)r. Korczynski. — Cztonkéw obecnych 13.

Po odczytaniu i przyjeciu protokdtu z poprzedniego posiedzenia

wakacyj, a nastepnie odczyta! obszerne sprawozdanie Komitetu,
ztozonego z budowniczego p. K. Zaremby, inzynierow Ka-
czmarskiego i katkiewicza oraz Dra L utostanskiego,
ktory prof. Dr. Korczynski zwolat byl w celu udzielenia opi-
nii co do planéw budowaé sie majgcych tazienek borowinowych
w Krynicy, nadestanych przez c. k. dyrekcyja domen i laséw,
tudziez odezwe tejze dyrekcyi. Zdaniem komitetu miejscowosé
obrana pod budowe tazienek borowinowych, na poludnio-zaeh6d
od dzisiejszych tazienek potozona u podnéza gory tak zwanfj zré-
diowej, przedstawia wiele niedogodnosci l.igijenicznych. techni-
cznych i ekonomicznych. lle z przedstawionych planéw wnosio
mozna, nowy budynek taziebny ma by¢ catkiem samodzielny. Juz4
ten wzglad przemawia za mozliwoscig postawienia tazienek bo-
rowinowych w kazdem innem miejscu. Miejsca odpowiedniego

Sekretarz zdat sprawe z czynno$ci Zarzadu podczas
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w Krynicy nie brak. Nastepnie komitet opisuje szczegétowo dwa
systematy urzadzenia tazienek borowinowych, od ktoérych zalezy
ksztatt i wewnetrzny rozktad budynku taziebnego. Wylnszczy-
wszy liczne niedostatki dawnego sposobu przyrzadzania kapieli bo-
rowinowych, w Krynicy dotychczas uzywanego, Komitet w zasa-
dzie przyznaje wyzszo$¢ nowemu systemowi urzgdzenia tazienek
borowinowych, opisanemu przez Denglera z lieinerz, przyczem
wyraza gotowo$¢ wypracowania szczegétowego programu budowy
tazienek wedtug nowego systemu, jezeli to bedzie zyczeniem dy-
rekcyi domen i laséw. Wytuszczywszy dalej niedostatki higijeni-
czne, balneotechniczne i architektoniczne projektowanego budynku
i jego szczegdtowych czesci, tudziez sposobu ogrzewania boro-
winy i wody, Komitet podaje obszerne i wyczerpujgce uwagi,
w jaki sposob nalezy urzadzi¢ budowac sie majgce nowe tazienki
borowinowe w Krynicy.

Po udzieleniu przez Sekretarza jako referenta objasnien
na zadanie Dra Sciborowakiego, Dr. Zieleniewski skre-
§lit w dluzszem przemdwieniu przebieg sprawy budowy nowych
tazienek borowinowych, przyczem namienit, iz jeszcze w sty-
czniu 1876 r. przedstawit c. k. dyrekcyi domen i laséw elaborat
w tym przedmiocie, wraz z kosztorysem i szkicami, wypracowa-
nemi przez p budowniczego Matusinskiego. Dr. Zielenie-
wski czyni wreszcie wniosek, aby Kom. baln. zazgdata od dyrek-
cji domen i laséw ztozenia planu sytuacyjnego catego zaktadu
tudziez planu niwelacyjnego Krynicy. Whniosek przyjeto.

2) Sekretarz odczytuje odezwe c. k. dyrekcyi domen
i lasow', w ktorej zada ona wygotowania szczeg6towego progra-
mu budowy nowych tazienek borowinowych, wedtug nowego sy-
stemu zbudowa¢ sie majacych. Dr. Wars ehauer powatpiewa,
czy praca przedsiewzieta przez Kom. balu. osiggnie pozadany
skutek, na co Przewodniczgcy odpowiada, iz dyr. domen i
lasow powzieta wazng decyzyje, zada bowiem nie tylko wypra-
ccwania doktadnego programu ale ewentualnie przestania szkicow,
poczem Dr. Zieleniewski mamienia, iz zamiar budowy now'ych
tazienek jest stanowczy, oraz ze w tym celu w preliminarzu bu-
dzetu na rok 1878 zamieszczono juz 12000 ‘/Ar.

Nastepnie zabrat gtos p. inzynier Kaczmarski i wnidst
aby w celu zapewnienia nalezytego wykonania wypracowac sie
majgcego programu zaproponowac c. k. dyrekcyi domen i lasow,
izby jeden z budowniczych krakowskich wypracowat szczeg6towe
plany nowych tazienek borowinowych pod nadzorem Komisyi bal-
neologicznej.

Na wniosek Przewodniczgcego wybrano Komitet, zto-
zony z Dréw Zieleniewskiego i Lutostanskiego, oraz
z pp. budowniczych i inzynierow Kaczmarskiego, Lutkiewi-
cza, K Zaremby i L Zieleniewskiego, ktéory ma sie
zajaC zbadaniem catej sprawy, tudziez wypracowaniem zgdanego
programu budowy nowych tazienek borowinowych w Krynicy.

3) Nastepnie Sekretarz odczyta! odezwe p. barona Kru-
se nster ua, whasciciela Niemirowa, w ktorej tenze ofiaruje sie
odda¢ na lat 30 zaktad kapielowy w tej miejscowosci istniejacy
pod wytaczny zarzad Komisyi balneologicznej, jezeli ta swoim
kosztem zaktad wzmiankowany nalezycie urzadzi. Po diuzszej
rozprawie, w ktorej zabierat glos Przewodniczacy prof Dr. Kor-
czyfiski,Dr. Sciborowski, Dr. DomanAski i Lutostauski,
uchwalono podziekowaé p. b. Krusensternowi za taskawg oferte
z namienieniem, iz Kom. baln.. jako cialo naukowe nie posiada
zadnych funduszow a tembardziej jeszcze nie moze obejmowaé
zadnego przedsigbiorstwa. Gotowa jednak Komisyja udzieli¢ wita-
Scicielowi wszelkich uwag i rad, tudziez w razie potrzeby postaé
swego delegata w celu zbadania rzeczy na miejscu i udzielenia
niozebnych wskazowek co do urzadzenia zaktadu niemirowskiego.

4)  Woreszcie odczytano prace Dr. Krowczynskiego ze
Lwowa pod tytutem: ,O leczeniu choréb piersiowych sposobem
uzywanym w Goerbersdorfie”. Praca ta zamieszczong zostata
w Przegladzie Lekarskim. Rozprawy nad tym przedmiotem z po-
wodu spéznionej pory odroczono do nastepnego posiedzenia.

Dr. A. l/utostimski, sekretarz.

V. Odpowiedz na list otwarty Dra A. Sokotowskiego

w Goerbersdorfie.

Diugo ociggatem sie z odpowiedzig, bo przypuszczatem,
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ze w poruszonej przez szan. Kolege sprawie, ktdrg zechcia-
te$ ogtosi¢ pod formg listu otwartego do mnie, ustyszymy
gtos kompetentny, ktory o warto$ci metod leczniczych w ogél-
nosci a w szczeg6lnosci o metodzie goerbersdorfskiej wyro-
kowaé moze. Na opOznienie odpowiedzi wptyneta zresztg
okoliczno$¢, iz w ostatnich chwilach forme otwartych listow
przynajmniej w naszym zakatku kraju nieco zdyskredytowa-
no; dorozumiewajgc sie jednak pobudki, ktora szan. Kolege
do napisania listu otwartego skionita, chetnie ulegam zycze-
niu kolegéw i kilkoma stowy odpowiadam.

Zywe dyskusyjc, jakie toczyty sie nad odczytem o me-
todzie goerbersdorfskiej tak w Tow. lek. galicyjskich, jak
w komisyi balneologicznej Tow. lek. krakowskiego, a o kto-
rych przynajmniej dotad prawie nic znajdujemy S$ladow dru-
kowanych, chciate$ szan. Kolega wywota¢ powtdérnie, a dla
korzysci naszych nastepcdw chciate$ je widzie¢ ogtoszone.
Zupetnie pojmuje le szlachetng pobudke, i bynajmniej nie
dziwi mie Twoja che¢ rozprawiania o ulubionym przez Cie-
bie przedmiocie, ktéry Twa prace prawie wylgcznie absor-
buje. Jezeli mam by¢ zupeinie szczerym, to wyzna¢ musze,
ze ta pobudka réwniez wstrzymywata mojg odpow iedz, w kto-
rej nie trudno bytoby mi dowie$¢, ze w liscie szan. Kolegi
nie spotykam zadnych zarzutéw, ktoreby rzeczywiscie ty-
czyty sie mojej rozprawki.

Ze pobudka ogtoszonego listu byta tylko cheé wzno-
wienia dyskusyi i opracowania w ten sposéb przedmiotu, ktd-
ry na opracowanie z wielu wzgledow' zastuguje, tego dowo-
dzg przedewszystkiem przyktady w liscie Kolegi ogtoszone,
ktére wykazuja, ,ze suchoty ptucne przedstawiajg nam sie
jako ogromna grupa chorob ptuc, o réznej ctyjologii i prze-
biegu charakteryzujgcym sie tg wspo6lng cechg, ze zmiany
ostateczne przedstawiajg mniej wiecej zblizone do siebie obra-
zy kliniczne.®

Stusznie wiec zgdasz szan. Kolega reformy w pojeciu
suchot i nikt nie moze zaprzeczy¢ ,ze badanie przyszto cho-
rob ptucnych skierowane by¢ winno ku temu, aby starac sie
lia. mocy gruntownych badan aiiamnestycznych, klinicznych
i nekroskopijnyeli scharakteryzowa¢ blizej owe formy suchot,®
czyli jak sie p6zniej Kolega wyrazasz, ,aby rozbi¢ owg sztu-
czng grupe na mniejsze.® Jezeli praca w tym Kkierunku, jak
sam przyznajesz Kolega, nalezy do przysztosci i jezeli sam
,nie oSmielasz sie pod tym wzgledem czynié¢ jakich$ stano-
wczych wnioskéw,® chociaz ogromnym materyjalem rozpo-
rzadzasz, jakze mdgleS zada¢ Kolega poruszenia tej waznej
kwestyi odeinnio, ktéry na wstepie powiedziatem, ze ,niepo-
wotany zabieram glos w sprawie wchodzacej S$cisle w zakres
medycyny wewnetrznej,® i ktory na koricu rozpraw ki prositem
czytelnika o pobtazanie za mozliwe niedostatki, ktérego siu
sznie zada¢ mdgleni bo ,omawiany dziat nie nalezy do za-
kresu mego zajecia.®

Zanim postanowitem pisa¢ o tein, co widziatem w Goer-
bersdorfie, dtugo zastanaw iatem sie nad forma, jakgby nadac
nalezatlo rozprawce, aby wymingé wszelkie naukowe trudno-
§ci, z ktérych jako nie speeyjalista wybrngébym nie potrafit.
Rozbior ,metody leczniczej zwanej goerbersdorfskg® przed-
stawiat mi najmniejsze trudnosci, i dlatego taki nadatem ty-
tut rozprawce, przez co z zakresu jej wykluczytem wszystkie
sporne kwestyje naukowe, ktérych jednakze zupetnie omi-
na¢ byto niepodobna, dlatego lekko tychze dotkngtem, i to
tylko w tych miejscach, gdzie to niczbednem mi sie wy-
dawato.

Ktoby pobieznie przeczytat list szan. Kolegi moégtby sa-
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mdzi¢, ze stusznie robisz nn zarzut,
»~indywidualizowania chorych." Ze zarzut ten byli)} niestu-
sznym, tego dowodze stowami przytoczoncmi w rozprawce
»,0 zachowaniu sie chorych syfilitycznycli itd.,” ktorg Prze-
glad Lekarski w Iszym Nrzc z r. ISTLt,. a wiec jeszcze przed
ogtoszeniem listu kolegi wydrukowat. Miedzy innenu uwaga-
mi umiesScitem tam ustep, ktdry wypada mi w tej chwili
powtorzyé, a mianowicie: ,stanowisko wiedzy lekarskiej a
przedewszystkiem terapii jakkolwiek nie wyklucza metod,
to przecie dozwala na nie o tyle tylko, o ile koniecznie po-
trzebng jest znajomo$¢é reguty dla poznania wyjatkow. Vpo-
niewaz organizm kazdego cztowieka jest, ze tak powiem, wy-
jatkiem od ogo6lnego prawidta, bo przedstawia pewne cechy
wiasciwe tylko sobie samemu, praet6 pHtrzeha indywidu-

iz nie uznaje potrzeb}"

alizowania zupetnie znosi og6lne metody, Kktore
mwhasnie dlatego, ze sg zanadto ogo6lne, sa bledne i prze
sadne. “

Nic clice nuzy¢ czytelnika i dlatego nie przytaczam

dalszych dowodéw na poparcie, ze Kolega pragnac wznowié
dyskttsyje zaszczycito§ mnie listem otwartym, w ktérym ra-
czyte$ mi ,wyrazi¢ podziekowanie za poruszenie tak waznej
kwestyi;“ dla Kolega za$, ktéremu znana jest przytoczona po-
budka bytyby wszelkie wywody zbytccznenii. Na t.ém madgt-
bym odpowiedZz mojg zakonczy¢ i uczynitbym to, gdyby nie
che¢ bronienia metody gocrbersdorfskiej, czyli jak chciatby$
szan. Kolega aby jg nazywano, brelimerowskiej; ze ona ma
wady za-sadnicze, takie same jak kazda metoda, i ze jako
metoda jest jednostronng, o tern tak samo jak Kolega nic
watpie- ale nie przez wdzieczno$¢ dla twoércy tej metody,
tub zle ziozumiang kurtoazyje, lecz na podstawie rozbioru
naukowego, z ktérym w rozprawce Staratem sie czytelnika
zaznajomi¢, Smiatbym jg nazwaé, nie jak to Kolega czynisz
»szczesliwym pomystem prostych czynnikow,ale najle-
psza metodg ze wszystkich metod leczniczych. Na
to miano zastuguje dlatego, ze j¢j tworca opierajac sie na
iizyjologii i uwzgledniajagc prawa tizyjologiczne rzadzace or-
ganizmami, przez to w#asnie zrobit jg najmniej jednostronna.
I w tern lezy zdani em Wojellli;stotna zastuga Breh
mera, a nic, jak to Kolega twierdzisz, w tern, ze ,stosuje
sie ona w zakladzie leczniczym zamknietym, przedstawiajg-
cym jak najlepsze warunki higijeniczno-dyjetotyczne pod cig-
gta i nieustanng kontrolg lekarzy zaktadowych.83 Gdyby tak
byto, wowczas na nasladowce Dra ltrchmera. ktory pod jego
okiem zatozyt wr G-6erbersdortie zaktad na wzor brehmero-
wskiego, spadataby réwna zastuga jak i na bardzo kcziy cli
jego nasladowcow, ktérzy postwarzali podobne zaktady.

Mojem zdaniem zastuga Brelimera o wiele jest wiekszg,
a mianowicie o tyle, o ile trudniej stworzy¢ tizyjologieznie
uzasadniong metode lecznicza, i te w czyn wprowadzi¢, ani-
zeli zatozy¢ zamkniety zaktad i gotowag rzecz nasla-
dowac.

Nie wiem, oile usprawiedliwiong jest nadzieja urzadze-
nia, zaktadow w naszym kraju na wzor goerbersdoifskiego,
cieszytbym sie jednak z wielu wzgledow z zatozenia tychze
w kraju, ktéry podnosi¢ moralnie i matcyjalnie jest obo-
wigzkiem kazdego obywatela.

Lwow d. 8 marcu 187!).

Z naleznym szacunkiem
Dr. Kroicczynslu.
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Opium i Betel.
Powszechnem, jakkolwiek Inylnem jest mniemanie, ja-
koby ludy azyjatyckie jadaty makowiec, i nieuzasadniong
jest takze nazwa makojejedbw (ujnophaf/i), jak to wynika

z bardzo zajmujgcego opisu podrézy naokoto Swiata wydanego
przez Dra Wernicha (Oeogmphlscii-medkinlsche StuMeti,
nach den ICrlehnissen ciner Keise uni die Erde. Berlin-1878).
Oto jak Woecrnieh opisuje makojejedw, z ktorymi sie spotkat
na okrecie podczas przeprawy przez Ocean wielki. ,,Na po-
sadzce wystanej nic bardzo czystemi matami lezato 8 oséb
wyciaggnietych tuz obok siebie. Pomiedzy kazdg parg kojicila
sie lampka, a obok kazdego stata nadto mata jmszka z ma-
kowcem. W izdebce, U metry wysokiej a 292 metra szero-
kiej i dtugiej, czu¢ kieby dymu woni przypalonej i nadzwy-
czaj wstretnej, stodkiej. Kazden z nich z puszki nabierat pol
ptjnnego makowca na szpilke, \i obracajgc nig suszyt gonad
lampka ostroznie, dopdki powierzchowna warstwa tli¢ sie nie

zaczeta. Potem wkiadat taka kuleczke makowca w otworek
fajki, majgcej dla powietrza kanalik, przektuwat jg iglg i
zapalat od lampki. Kiedy sie tli makowiec, rozpoczyna sic

dla makojcjcy okres uzjwanm." Obraz makojejey jost wiec
bardzo podobny do obrazu nalogowego palacza tytoniu.
IUednem jest mniemanie, jakoby pomiedzy chinczykami
zwyczai palenia makowca byt powszechnym; jost on na ro-
wni z nalogowém u nas pijanstwem, paleniom tytoniu, uz>
waniem mortinu itp. .'Przyzwyczajenie sie do makowca nie
wyptywa z hotdowania modzie i z popedu nasladowania, jak
u nas palenic tytoniu Prdbujg g6 w poczatkach jako leku,
podobnie jak u nas zastrz.} kiwan morfinu przeciwko bolom
zebow, gtowy, brzucha itp. Pierwsze préby palenia mako-
wca tak sie nie udajg, jak u nas pierwsze probj palenia ty
toniu, z powodu, zo makowca nie umiejgc zaprawia¢ w odpo-
wiednig mase, dymem sie zakrztuszajg, tak ze poczatkujacy
wypali zaledwie Wso cze$¢ tego, co wypala wprawny w pale-
nie. Dalszym powodem do uzywania makowca jest poniekad
potrzeba pew nego podraznienia, jak dla nas potrzeba zapale-
nia sobie papierosa. Kto eliee w7 poczatkach odzwyczaié sie
od uz} wania makowca, doznaje $linienia, swedzenia w nosie,
ziewania, sypia zle i miewa straszne sny. Starzy palacze
makowobj moga sie wstrzyma¢ od palenia zaledwie kilka go-
dzin, gdyz inaez¢j tracg zupeitnie taknienie, dostajg gwatto-
wnej biegunki, niezno$nych bolesci w brzuchu a przy dluz-
szém wstrzymywaniu sie¢ od palenia nawet umierajg; z tego
powodu nawet na okretach miewajg takie osoby w\ znaczone
miejsca- do palenia. \> miastach nalezac}cli do anglikéw,
francuzéw albo amerykanéw sa domy do palenia makowca
urzadzone z wszelkienu wygodami. Chociaz natogowi palacze
makowca majg maly apetyt, przeciez podczas palenia najcze-
Sciej pija i uczty wyprawiajg. Dzieje sie to czesSciej w/domach
publicznych, gdzie palacy znajdujg zaraz sposobno$¢ do za-
spokojenia popedu piciowego, podnieconego za pomocg ma-
kowca. Falenie makowca sprawia poczatkujgcemu przewaznie
uczucie znacznego goraca, wprawionemu do palenia nader
btogie uczucie ciepta. Jezeli i w7 pokoju jest gorgco i stabo
-8ie robi palagcemu, wtedy uzywajg okladéw z wody letniej na
gtowe, kark i ramiona, oraz obcierajg sic mokremi szmatami.
Nastepnie zapominajg o wszelkich troskach zycia, chociaz
utrzymuje sie $wiadomo$¢ o miejscu i czasie, i pragnienie,
pozostania jak najdtuzej wrtakim btogim stanie. W tym okre—
sic wywigzuje sie jakie$ niepewne, liienagigce pragnienie za-
spokojenia popedu pitciowego; lezeli pragnienia tego nie za-
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S]lokaja sie, wtedy powstawali rozmaite wspomnienia eroty-
czne i jeden obraz, goni za drugim, jeden ponetniejszi od
drugiego. Wtedy i dziewczeta publiczne chetniej usuwaja te
mglisto obrazy, zwlaszcza, ze w tukiem upojeniu nie znajg
ludzie granic w uzywaniu. Wkrotce po tym okresie ustepuje
zwolna przytomnos$¢, czasem nie zupeinie tak, ze wtedy mo-
ga opojem wraca¢ do domu o wtasnych silacli i przypomi-
na¢ sobie po przebudzeniu, co sie z nimi dziato; poczatkujacy
tylko tracg wszelka zdolno$¢ objawiania woli.

Ogo6lnie przyznaja, ze palenie makowca jest zgubnem
w wieku dojrzewania. Kiedy uktad piciowy nie jest jeszcze
rozwiniety, a w opojeniu makoweowém nastajg silne erek-
cj je, wtedy wydarza sie krwawienie z cewki moczowej a na-
wet zauwazano u ludzi w wczesnym wieku padaczke. Jezeli
miodzi ludzie nie zaprzestajg dalszego palenia, gina z cig-
gtych ciegotek. Po strasznem wyczerp,necm nerwowem i po

kilkodniowern niejedzeniu musi wreszcie nasta¢ przerwa
w naduzyciu makowca.
Ludzie mniej zamozni dopalajg resztek makowca wy-

rzucanych przez majetnych i palag w og6le gorsze gatunki.
Rozwija sie tez u nich ostabienie ogdlne, sen nispositajacy,
drzymka, wychudnienie, nieregularne wydzielanie, Smieré z wy-
nastepstwo zupetnego braku zdolnosci asy-
ludzie miewaja gtowe gteboko pomiedzy
wyraz twarzy glujikowaty, cere. zidmisio-

niszczenia jako
milaeyjnej. Tacy
topatki wecisniets,
biadg, skére /w iedla.

Wedtug obliczen, ile makowca zuzywajg w stosunku do
zaludnienia, wypada, ze zaledwie 1— 11i°/0 ludnosci oddaje
sie paleniu makowca, a wiec stosunkowo znacznie mniej,
anizeli w potnoényeh Niemczech pijanstwu.

.Majetni nie doznajg takich smutnych skutkéw 2z nadu
zywania makowca, jak ubodzy, ktérzy umierajg zazwyczaj
w 7—8 lat, pierwsi moga oddaw a¢ sie tej namietnosci az do
p6znego wieku. Wielu usituje powstrzymaé sie. od tego nato-
gu, podobnie jak nasi p,jacy, lecz wola w tym kierunku oka-
zuje sie najczesciej za stabg. Wyczekujg wlec wtedy pomocy
od lekarstw, probujg lekow tajemniczych albo poddajg sie

w najlepszym razie racyjonalnemu leczeniu. Leczenie bjwa
najczesciej nieskuteczne z powodu niepewnosci, nalezy
zabroni¢ dalszego uzywania od razu. czy tez /.wolim. Pré-

bowano leczyé za pomoca ko/.lka, emninu, chciano takze osia-
gna¢ skutki pomys$ine przez podawanie wiekszych ilosci mor-
fina, czyli podsuwano choremu S$rodek gorszy od togo, jakie-
go mial pas¢ z czasem ofiarg.

Betel. Murzyni, japonczycy
clmidet, ktérychby l.ie zniost zaden europejczyk. Do takich
nalez} u anamitéw smrdd zgnity z ust powstajacy po dlu-
goletniem zuciu betlu, ktéremu nie doréwna mijobrz\ dliwszy
smrod zgorzeliny plucndj.

Masa betlowa sktada sie w czwartej czeSci z orzecha
areki jiowleczonego masa z roztartego wapna palonego, ochry
i nieco tytoniu zarobionego z wodg a owinietego lisciem
z krzewu fi-per hith. Mase taka wktadaja, jak u mus niekt6-
rzy tyton, pomiedz.} zeby a policzek. Poczatkowo jirzy zuciu tej
masy doznajg uczucia chtodu i odSwiezenia podobnie jak po
pieprzu'” wkrotce potem nastaje bolesne $cigganie, smak wta-
§ciwy alkaliczny a nawet wymioty a to z powodu, z6.'$lina
toczy sie bardzo obficie i smrod t}Inemi nozdrzanii dostaje sie
do bosa. llos¢ $liny dochodzi czasami do pdl litra na dobe.
Slinienie ma zmniejsza¢ wedlug mniemania anamitéw poty a
te majg by¢ najszkodliwszg utratg sokéw i zwyczajng przy-
czyng chordb. Od$wiezenie w ustach utrzymuje sie po zuciu

i climcz”cj uzywaja pa-
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betlu przez czas diuzszy a palenie i wstretny smrod staje sie
dla amatoréw téj przyjemnos$ci cunidj przykrym w miare tego,
im dtuzej jej uzywaja. Dr. /. BusscJc.

VII. Wiadomosci statystyczne i otjolno-lekarskie.

* Zaraza astrachanska. Wszystko przemawia za tern, ze
zaraza ta na teraz przynajmniej ustata w zupetnosci. Wpra-
wdzie zaniepokojono sie znéw na chwile $Smiercig dziecka 1t-mie-
siecznego, ktora nastgpita d. 4 bm. w Wietlance, jednak wedtug
depeszy urzedowej sekcyja zwiok wykonana pizez protomedyka
naszego Biesiad eck iego w obecnosci lekarzy rosyjskich i za-
granicznych wykazata, ze dziecko to umarto z dyfteryi. W d. 8
bm. Goniec urzedowy ogtasza trzy telegramy profesora Eicli-
walda. Pierwszy z Wiarowki z d. 3 t. m donosi, ze stan zdro-
wia w cal¢j okolicy na pétuoc Staryckoje jest szczeg6lnie po-
mys$lny Dwa przypadki $mierci w Kamiennym Jarze nie zaszly
skutkiem dzumy; dlatego prof. Eichwald i Dr. Hirsch wno-
szg, aby znie$¢ zamkniecie Kamiennego Jam. Drugi telegram
z Czarnego Jaru z d. 5 bm. méwi, ze profesorowie Eichwald i
Hirsch przekonali sie, iz w grudniu r. z istniata w Staryckoje
zaraza dzumy wschodniej i ze zaszto 7 przypadkow S$mierci; o
zarazie za$ indyjskiej nienia mowy. Trzeci telegram z Nikolskoje
z d. 8 bm. stwierdza, ze tam zaszedt: jeden przypadek dzumy
wschodniej, ale nie zachodzi! zaden zwigzek miedzy tym przy-
padkiem a zarazg panujaca w Wietlance. W skutku krokéw sa-
nitarnych znikta wszelka obawa co do Nikolskoje i Staryckoje.
Profesorowie Hirsch i Eiehw ald wyjezdzajag wprost do Wietlaiiki.
Do powyzszych doniesien telegrafowanych dodaje lir. 1 oris-
Melikow: W powiatach Czernojarsknn i Jenotajewskim gubernii
Astrachanskiej na 118,000 mieszkancéw umarto od pojawienia sie
zarazy w pazdzierniku 1878 do 7go lutego, to jest do ostatniego
przypadku S$mierci nie wiecej nad 500 oséb. 'Oczywiscie mozna
powiedzie¢, ze zaraza jest pokonana. Udowodnionem jest, ze skoro
odosobnienie chorych zujielnie wystarcza dla zapobiezenia dalsze-
mu szerzeniu sie zarazy, przeto mozna by¢ zupetnie spokojnym
i wszystkie stosunki przywroci¢é. Tenze telegrafuje d. 8 bm.
z Astrachanu: ,Niema chorych na zaraze, kwarantana we wsiach
Wiazowce i Betgjewce zostata zaniechang, a tém samem Scie$nia
sie lini.ja obsaczenia. Rownocze$nie zwinieto liuije ochronne dokota
gubernii Astrachanskiej i urzadzenia kwarantanny w Sarepcie,
Aclitubie i Eltonie. Daléj donosi teuze z Astrachanu; Na wczo-
rajszem (z d. G bm.j zebraniu lekarzy zagranicznych prof. Eieli-
wald sporzadzit w Mietlauce protokét, w ktérym Dr. Hirsch,
Piesiadecki. Kabiadis, Petresko, i Pichwal i stwierdzili, ze
w gubernii Astrachanskiej , zaraza obserwowana od potowy pa-
zdziernika 1878 do konca stycznia 187°) r. byta dzumg, ktéra
nosita ceche tak zwanej lewanekiej (wschodniej) zarazy dymieni-
cowej Pomienietii lekarze wstrzymuja oie od ucliwa-ly Qu do spo-
sobu zwalczenia zarazy, dopoki dalsze badania nie dadzg szcze-
gotow doktadniejszych. Zaraze mozna uwazaé za wygasta, gdyz
od i* lutego nie zaszedt zaden przypadek $mierci albo choroby,
wszelako nie mozna reczy¢ za mozebny jéj powrot w miejscach
dawniej zakazonych, osobliwie w Wietlance. Lekarze doradzaja
nastepujace kruki przez El-chwalda proponowane: 1) dhizsz.y
nadzo6r sanitarny w miejscach podejrzanych : 2) zachowanie obe-
cnego odosobnienia kazdé¢j wsi, ktéra byta zakazong, az do upl}
mu prawem przepisanych sze$ciu tygodni; 3) zachowanie ogdélne-
go zamkniecia wszystkich zadzumionych miejsc z Hidniowa kwa-
rantung. Lekarze poczytujg utrzymywanie obecnego kordonu dokota
gubernii Astrachanskiej za zbyteczne.

Historyja choroby Prokowiewa w Petersburgu nie jest je-
szcze dotad wyjasniong, pomimo, ze sie nagle zjawit w Peters-
burgu syfilidolog berlinski prof. Lewin. ktéry chorego zbadat.
Doniesienia atoli o jego orzeczeniu sg sprzecznemi, jedne bowiem
twierdzg, ze wykluczyt u chorego kite, drugie przeciwnie podaja,
ze takowg przypuscit. Tymczasem gtosSna sprawa chiopa rosyj-
skiego o mafo co, ze nie otrzymata j/cndant w Galicyi. Ot6z
niejaki Walzer w Mielnicy w powr. borszczowskim zachorowat
wsérod objawow podejrzanych, jak doniést Namiestnictwu Dr. Pi-
zai. Delegowano natychmiast na miejsce koncepiste sanit. Dra
Merunowicza, a gdy pacyjent d. 5 bm. umart, wystany zo-
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stat prosektor Dr. Feigel celem uskutecznienia sekcyi, ktéra
stwierdzita, ze chory cierpiat na karbunkul i umart z posocznicy.
A wiec Galicyja predzej sie uspokoita i lepiej wyszta na swoim
Prokowiewie

Rzad angielski zamianowat nareszcie Drow Colvilla i
Paynego komisarzami sanitarnymi i wystat icii dc gubernii astra-
chanskiej.

Dr. Golin, profesor epidemijologii w szkole lekarskiej
w \al de-Gr;4ce, w artykule p. t. ,,Z« piste en liussieu mnie-
ma, ze system kwarantanowy da sie przeprowadzi¢ z korzyscig
w miejscowosciach nad Wotgg i ze bardzo wiele na tern zalezy,
aby miasto Carycyn zabezpieczono przed zaraza. / a najwazniej-
szy atoli $rodek uwaza szybka ewakuaeyje domdéw, w Kktérych
zdarzaja sie przypadki choroby, i przeniesienie ludno$ci w miej-
scowo$¢ zdrowa, co rowniez nad Wotgg da sie uskuteczni¢-* gdy
kordon jest do$¢ przestronnym. System za$ zamykania chorych i
podejrzanych w ognisku choioby nazj wa barbarzyhAskim , a zasto-
sowanie go w Noji w r. 1815 haribg dla Europy i wieku ligo.
Wreszcie palenie gniazd dzumy jest koniecznie wskazanem. Ze
strony za$ panstw dotagd bezposrednio nie interesowanych kro-
kiem najrozsadniejszym byto wysianie komisyi miedzynarodowej.
(Amiafes il'hyyicnc publ 187!), illnrS).

Statystyka epidemij. Epidemija ospy w Lonlynienie
ztagodniata, bo umarto osob nieco wiecej 22, chory*h na ospe
pozostaje w szpitalach 340 (z. tyg. 353). Swiezo zapadto f 5 os6b.
W Wiedniu mniej umarto (i, w Warszawie 2. w Budapeszcie
wiecej 12, w Paryzu 14, w Petersburgu 55 O przypadkach
$mierci z ospy donosza z Pragi, Genewy, Stokhohnu, Odessy,
Aleksandryi. W Petersburgu umarto od 16—22 lutego z duru
brzusznego o0séb 39, z duru osutkowego 10. Ptonica ustaje w No-
wym Jorku. (Vcrotj. d. kcti*. clmis¢h. &mindheHsanit).

W konficu zesztego tygodnia przyjeto na oddziat choréb
wewnetrznych szpitala $w. tazarza pie¢ oséb*chorych na dur
powrotny (Typ/im rccnrrcns). Cztery z nich pochodza ze wsi

iaski za Podg6rzem w paw. Wielickim, pigta réwniez z poza
miasta. Wypadatoby, aby witadza poczynita odpowiednie kroki,
by zapobiedz rozszerzeniu sie choroby do tych rozmiaréw, jakie
przybrata byta w roku zesztym.

Rownoczesnie dur powrotny pojawit sie we Wroctawiu,
gdzie juz jest 100 chorych, w wiekszej potowie wioczegéw za-
miejscowych, a w Berlinie sprawdzonO-réwniez trzy przypadki.

* | nadestanego nam przez Dra Bazylego Wotana w Czer-
uiowcach sprawozdania szpitalnego wyczytujemy, ze w ostatnich
12 latach leczono w szpitalu tamecznym 12,666 osob, z ktérych
wyzdrowiato 10,911, umarto 1.265, a niewylecz.mych opuscito
zaktad .91. Z ogélnej liczby chorych byto 4008 wenerycznych
(z tych 3512 sylilitycznycli), na choroby wewnetrzne cierpiato
«3578 o0s6b (na dur 298, zimnice 266, dyfteryj* 117), na choro-
by zewnetrzne 2S28 oséb (operacyj trudnych znaczniejszych wy-
konano 510), na choroby skoérne 1054, na choroby umystowe
320, na choroby oczne 210.

Komisyja sanitarna odbyta poi przewodnictwem Dra
W ars ciiauera dn. 11 marca br. posiedzenie, na ktérem: 1)
Dr. Buszek przedstawit stan $miertelnosci z lutego : Zmarto
w tym miesigcu najmniej ze wszystkich miesiecy w ciggu osta-
tnich 3 lat, bo tylko 130 os6b, czyli na rok i 1000 mieszkan-
cow 27,6 (w r. 1877 w tym samym miesigcu 38,4; w r. 1878
38,8), a to gtéwnie z powodu niskiej $miertelnosci pomiedzy
dzie¢mi do 5 roku zycia (3115°0). Umarto nieco wiecéj z choréb
narzadu oddechowego 35,4°0 (z- m 31,8°/0) i z chor6b zaka-
znych 17,(i°/0 (z. m. 15,8), mianowicie: 2 dzieci nieszczepionych
z ospy, 6 z diawca, 5 z duru brzusznego, 3 z goraczki potogo-

wej, 3 z plonicy, 2 z rézy. 1 z zapal. nagm. opon moézgordze-
niowych. W ostatnich czasach nadeszta wiadomos$¢ ze szpitalow
0 przybyciu tamze chorych z durem powrotnym (1 z Pradnika

1 2 z Piaskdw za Podgdrzem). 2) Uchwalono na wniosek Dra
Blumenstoka przejs¢ do porzadku dziennego nad wnioskami
lekarza obw. Ulgo co do organizacyi stuzby zdrowia. 3) Przyje-
to w catosci instrukcyje dla oprawcy utozong przez prof. Dra
Janikowskiego i weter. Pacute. 4) Uchwalono przedtozong
przez adj. sad. Bartynowskiego instrukcyje dla stuzby cmen-
tarnej udzieli¢ Magistratowi do rozpoznania. 5) Uchwalono na
wniosek Dra Blumenstuka zwiniecie komitetu dzumowego.
Statystyka $miertelno$ci. W| tygodniu 9 (od 28 lu-
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tego do 1 marca) umarto w Krakowie o0s6b 31; mez. 13 i kob.
18; w obwodach oséb 18, w szpitalach 13; roczna $miertelnosé
na 1000 mieszkaricow wynosita 28.9 Z choréb zakaznych umar-
ty 4 osoby, a mianowicie: 1z ospy, 1 z dfawca, 1 z duru brzu-
sznego, 1z goraczki potogowej. Doniesiono od 2 — 8 marca ze
szpitalow i klinik o nastepujacych przypadkach choréb zakaznych :
2 rozy (z Wolniey i Jozefa 263); 1 diawca (Sw. Jana 310);
1 zimnicy (Dtuga 51); 1 duru powrotnego (z Pradnika); z mia-
sta: o 1 przyp. dtawca (maty Rynek 426): o 1 przyp. duru
brzusznego ($w. Filipa 79). Dr. J. JJuHsck.

* Przesada amerykanska. Nenc Orlecms medical Jour-
nal donosi, ze Dr. Jones w pewnym przypadku sgdowolekarskim
zastosowat badanie mikroskopijne ze skutkiem niezwyktym. Sta-
rze¢ 'zamordowany zostat przez uderzenie narzedziem tepem, ktd-
re wywotato ztamanie czaszki i znaczng utrate krwi. Obwiniony
0 te zbrodnie ttumaczy sie, ze plamy znajdujgce sie na jego su-
kniach pochodza od malowania. Dr. Jones zbadawszy te plamy
na sukniach rozpoznat nie tylko, ze pochodza ze krwi ludzkiej,
ale nadto, ze one pochodza od cztowieka, ktory miewa! niedawno,
albo nawet jeszcze w chwili dokonanej na nim zbrodni, napady
malaryi. Zdanie to swoje opart na wielkiej ilosci bezbai wnycli
ciatek krwi, ktore znalazt w plamach. Otéz liczni $Swiadkowie
zeznali, ze zamordowany w istocie pod koniec zycia cierpiat na-
pady zimnicy. (O wyniku sekeyi nie ma zadn¢j wzmianki. Sprn-
icoed.). Sedziowie w skutek tego nabyli przekonania o winie o-
skarzonego i skazali go na $mierc.

(Jezeli innych dowoddéw nie byto, procz dowodu dostarczo-
nego przez badanie Dra Jonesa, to ubolewamy nad sedziami, a
hardziej jeszcze nad ofiarg ich wyroku. Ciatka bezbarwne nier6-
wnie diuzej sie utrzymujg we krwi zeschnietcj, anizeli czerwone,
tatwiej one wiec wystepuja po odwilzeniu plamy; wiekszg zatém
ich ilos¢ obok niemozebnosci ocenienia ilosci czerwonych niczego
jeszcze nie dowodzi, a tém mniej uprawnia do stanowczego orze-
czenia, ze zwierze ssace, od ktorego ta krew pochodzita, cier-
piato napady malaryi. Przywykli do przesady amerykarskiej nie
bylibySmy wspomnieli o t¢j sprawie, gdybysmy wiadomosci o niej
nie byli znalezli bez najmniejszej uwagi ze stronj’ redakcyi w cza-
sopiSmie fachowem: Annales dhygicne pit-bl. 187!), Mars.)

VIl. Wiadomosci biezgce.

* KiakOw, d. 13 marca. .Czytamy w Kuryjerze wammic-
slcim: ,Jeszcze przed kilkunastoma laty powstata my$l wybudo-
wania w Warszawie szpitala centralnego dla obtgkanych i umy-
stowo cierpigcych. Poczynione tez zostaty liczne specyjaliie stu-
dyja, wygotowane plany i kosztorysy po kilka razy zmieniano,
wreszcie wybrano nawet miejsce na budowle za Pragg pod Gro-
chowem i odtad na dtugo gtebokie zapanowato milczenie. A je-
dnak, jak sie dowiadujemy z dobrego zrédhi, sprawa ta wecale
zaniechang nie zostata i owszem jest nadzieja, iz w bardzo nie-
dalekiej juz przysztoSci stanowczo zatatwiong zostanie. To za-
twierdzeniu planéw odpowiednie roboty bezzwtocznie powinnyby
sie rozpocza¢ i rychto ukonczyé, tein bardziej, iz znaczny na ten
cel fundusz odlawna juz podobno przygotowany. Dzisiejszy szpi-
tal Jana Bozego i oddziat dla kobiet obtgkanych przy szpitalu
Dziecigtka Jezus, jako jedyne w calem Kroélestwie schronienie
nieszczesliwych, sg przepetnione i dlatego sprawa urzadzenia no
wego szpitala z uwzglednieniem dzisiejszych wymagan psychija-
tryi i higijeny, réwnie jak wiele innych, niestety do bardzo pil-
nych niezawodnie nalezyA

Potrzeba nowego zaktadu dla obtgkanych w Warszawie
wynika naszém zdaniem nie tylko z przepetnienia, ale takze ztad,
ze szpitale wyzej wymienione pod zadnym wzgledem nie odpo-
wiadajag wymogom tegoczesnym, a potrzeba wielkiego zaparcia
sie i poSwiecenia, aby w nich petni¢ obowiazki lekarskie.

* Na korzys$¢ towarzystwa osad rolnych w Warszawie miat
Dr. Markiewicz (z Soczewki) w d. 6 hm. odczyt pt. ,Zdro-
wie i szkotall przyjety pochlebnie przez licznie zgromadzong
publicznos¢.

* Mianowana i oaznaczer.ia. Dr .]. Talko radzca stanu
i okulista okregu wojskowego warszawskiego otrzymat order $w_
Stanistawa 2iej kl. — Dr. Uffelmann, docent pryw. w Rosto-
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ku, znany z prac tugijenicznyclL mianowany zosiat prof. naazw —
Dr. Edward Mestenliauser, lekarz miejski w Opawie, miano-
wany zostat radzcg rajdowym i referentem spraw lekarskich przy
rzadzie krajowym w Szlgsku austr.

* Nekrologia. Drowie Abbadie- Tourne i Carrette,
lekarze szpitalni w Paryzu, umarli z dyfteryi, zaraziwszy sie
w szpitalu.

* Irtyt irly ory”Nin. inieiisrKace *ie w (‘/;aso|»i«iiiHrli

|>ol«kirl) 1

W Medycynie Nr. 10: Sokotowskiego: O chorobach
krtani i gardzieli wiktajacych suchoty ptucne (c. d.); Er] iclia
Przypadek opadniecia macicy i $rodkowej S$ciany pochwy, pomy-
$lnie operowany sposobem Bischoffa (ze szpitala Mar) i Teresy
we Wiedniu): — Gaziit) Lck<(rski¢j Nr. 10 nie doszedt nas.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie we Wtorek
d. 18 marca (nie we Srode jak zwyklo) o godz. St6j posie-
dzenie zwyczajne, na ktédr¢m: 1) kol. Zstrewicz odczyta
dalszy cigg swej rozprawy: O znakach rozeznawczycli wrzo
dow kitowych, 2) kol. Buszek poda najnowsze uwagi o
wptywie wody na zdrowie, 3) kol. Biuruenstok poda kil-
ka uwag sadowolekarskieli.

Stata Komisyja sgdowolekarska w Tow. lek. krak od-
bedzie w Pigtek d. 21 hm. o godz. fitej popot. w sali Akad.
1 miej. posiedzenie, na kt6rém moéwié¢ bedg. 1) prot. Bojar-
ski o stosunku znawcow do Sadu: 2) prof’ Rydel o wy-
krywaniu symulaeyi $lepoty i niedowidzenia; 8) prof. Blu-
tuenstok o kilku sprawach oboboclzgeych lekarzy sgdowy Di,
Oraz zda sprawe z prac nowszych.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L Blumenstok
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Duszno$¢, chrypka, katary za-
dawnione i wszelkie cierpienia ka-
natéw oddechowych ustepujg po
uzyciu Rurek antiastuiatyeznyeh
p. Levasseura, 23. rue de la Mon-
naie w Paryzu.

W Janikowie w aptekach PP.
-0/vV

SIA
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Woda

nnjskiitoczniojszfi z a1l gorzkicJh miasta
Zz posrod krajowych

NEWRALGIE

wszelkie cierpienia nerwowe Kka-
zdej chwili ustepujg po uzyciu pi- M
gulek antinewralgijnyeli Dra OIliO-
N1ER. Skfad w Paryzu w aptece |/j
p. Levasseur, rue de la Monnaie 23. w
Trauczynskng-o i Redyku.
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Otrzymany _droga, sztucznego trawienia z dobrego miesa wo-
towego holenderskiego za pomoca trzustki wulowej jest to wigc mieso
(réwnie jak i onjeb) w poséb sztuczny tak przyprawione, jak to
sie dzieje w ustroju.

Wszystkie nasze przetwory peptonowe odznaczajg sie tém,
ze zawurajg bardzo duzo szczerego peptonu, a zreszta" nie za-
wierajg zadnych takich ciat, ktdre by dopici O musiaty
ulegac trawieniu.

Fabryka nasza dostarcza: Czystego peptonu miesnego, czystego
pepio-u z ohlebem, peptonu migsnego z ch’ebem, peptonu miesnego
z czekolada, peptonu miesnego z sokiem malinowvm. Wszystkie
szczelnie

peptony zawarte w puszkacli blaszanych
zamkniety ili wiloéci '/, kilo, konserwujag sie dobrze
przez lat kilka, a nawet po otwarciu puszki przetwo-

ry te przez czas diuzszy w jakicjkolwit k ciep locie do-
brze sie utrzymujg.

Dostarczamy réwniez
w formie statej.

Ccna jcdnei puszki przetworéw powyzéj wymienionych wy-
nosi ; zh\ 65 cenr

Dla kupcéw bioracych od 1—11 puszek liczymy 1 puszke po
1 zlr. % cent.
Dla kupcow bioragcych 12-91) puszek
20 cent.
Dla kupcéw biorgca,li en gros (powyzej 100 puszek) osobne
warunki. Przy zamoéwieniach ponizej 100 puszek prosimy udawaé sie
wytgcznie do naszego zastepcy dla Austryi /‘atut fHoira Mikolu-
sChu we Lwowie,

czystego p.ptonu miesnego

liczymy 1 puszke po
I zlr.

I=F1 1. Sanders < Oo.

Amsterdam, Brouwersgracht 209.

N. B. Upraszamy bardzo o odréznienie naszych przetworéw
od. peptonéw w ostatnich czasach w handlu rozpowszechnionych,
ktére jeuuak pomimo nazwy nie zawierajgzadnego peptonu tyl
po sg biatkiem rozpuszczonym.

Ktoby =z Patiow Lekarzy zyczyt
sobie zamieszkaé w obrebie Krdlestwa

polskiego, moze zajg¢ miejsce wakujgce
na prowincyi w bliskosci Stacyi Drogi
Zel War. W ied.

Powtdrzenie egzaminu nastagpi¢ mo-
ze w jezyku niemieckim w Uniw. Dor-
packiin. Blizsza wiadomos$¢é w aptece
W go Trauczynzkiego.
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gorzka
liudy,
i zagraiiioznyidi.

Woda gorzka Franciszka Jozefa zawiera najznaczniejszg dotychc/.as nie osiagnietg ilo$¢ siarkundw a wszystkie

inne sktadniki wéd gorzkich w tak zgodnym stosunku,

jemuiejF/g i na"JS.k/itOir/.niej*,3 z w<>il gor/UL-Si
Poréwnania rozbiorow zimnych Zrodet gorzkich uwidoczniaja korzysci uzycia tej wody;
skie doSwiadczenia stwierdzaja, ze do osiagniecia pozadanego skutku wody gorzkiej

ze uzycie wody tej dla jej tagodnego smaku, za najpr/.y-

i wLita uznanej, coraz wiec¢j sie szerzy.
précz tego liczne lekar-
Franciszka. Jozefa potrzeba uzy¢

potowy tylko tych dawek co innych Zrédet gorzkich dla tego pozwalaiiiyr sobie zalet i¢ najusilniej Wode gorzka 1lran

eiszka Jozefa.

Prof. LEI B!S z Frlangi nadeslai witascicielowi zdroju wody gorzkiej Franciszka Jozefa nastepne posSwiadczenie:
»Sadzgc.jio wynikach otrzymanych na mojej klinice skutkuje woda gorzka lraneiszka Jozefa pawaie rozwalnia-
jaoo i nie sprawia zadnych dolegliwo$ci nawet uzyta w za wielkhli dawkach. Nawet w przypadkach gdzie podawano
ja chorym z drazliwym przewodem kiszkowym a w szczeg6lnosci w rekonwalescencji po zapaleniu kiszki Slepej, przy

ktérym brata takze udzial i otrzewna sprawiata ta woda niebolesipy stoleeL

podp. 1). w . iBt|j

Profesor i Dyrektor kliniki lekarskiej w Friandzo.
Naturalna woda gorzka Braneiszka J6zefa znajduje sie w zapasie we wszystkich wiekszych sktadach wéd mine-

ralnych i wiekszej czeSci aptek calego Swiata;
warunkami.

na zyczenie urzadza sie sktady wszedzie pod mijprzystepniejszemi

Pisma rozsela sie gratis.
Dyrekcyja rozsetki w Buda-Peszcie.

Gtéwny sktad u J. Wentzla, Antoniego llawelki i aptekarza K. AYiszniewsl iego w Krakowde.

Nakzadem lonirzybiw u ego kiaku\*akiego

tliuku*m Uniwei»*jteiu Jagiei*. pud ztitAatlem igu btclel*.



