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Rozchodzi sie teraz o oznaczenie, z jakg chorobg mia-
no do czynienia w Wetlance. Krdtko wspomniatem panom,
ze w drugiej potowie paZzdziernika niewatpliwie zdarzyt sie
pierwszy przypadek $réd obrzeku gruczotow limfatyoznych
pachowych czy pachwinowych, zc w niektérych nastgpito
szybkie ropienie a réwnic szybkie gojenie sie u tycli, ktorzy
wyzdrowieli, ze choroba objawiata sie zazwyczaj dreszczem,
jednorazowymi wymiotami, pragnieniem, zatrzymaniem stolca,
ze wszyscy byli mniej wjecéj az. do zgonu zupetnie przyto-
mni , ze nie byto osutki ani furunkuiéw. RoOwniez wspomniatem,
ze gdy choroba sie dalej rozszerzyta, mianowicie, gdy po
krétkim przebiegu S$mieré nastepowata bez obrzeku gruczo-
6w, tylko $r6d objawotv tyfoidalnych, chorzy niektérzy po
24 godzinach, inni po 2, ii, lub 4 dniach umierali. Doda¢
musze, ze nie mozna przypuszcza¢, izby Drowie Gregoriew
i .Morozéw, ktérych wszyscy jako zdatnych powazali, a o
ktérych wspomniatem, zc nieustraszenie wchodzili do doméw?7
chorobg dotknietych, zeby ci lekarze mylne rozpoznanie w pry-
watnych swych notatkach zapisali, kiedy podali, ze cho-
rzy umierali na zapalenie ptuc bez objawéw ze strony
ptuc. Jeden z chorych, ktéry wyzdrowiat, oswiadczyt, iz go
doktér badat, perkutowat i obstuehiwat. Réwniez musze wuo-
rzyé Drowi Krasowskiemu, ktéry chorych badat, ktéry co 2
godziny notowat objawy u Grcgoriewa i podaje, iz ten oka-
zywat objawy plucne. Objawy te, jako tez i caty przebieg
nie przemawiajg wecale za zapaleniem pituc widknikowem,
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ale to nie ulega watpliwosci, ze po pewnym peryjodzie, gdzie
byly bubony, nastgpit perydd bez buliondw, i 4ci porydd,
w ktérym chorzy umierali $rod objawéw choroby plucnej,
ale bez buliondw.

Rozchodzi sic o to, czy istnial pewien zwigzek choroby
pomiedzy peryjodem pierwszym a drugim, tj. czy panowala
w pierwszym peryjodzie i w drugim odrebna choroba. Dr.
Depner zastanawiat sie, czy istnieje jaki zwigzek pomiedzy
pierwszym a drugim peryjodem, lecz nie rozstrzygnawszy
tego i nie rozpoznawszy choroby polecit zarzadzenie kwa-
rantany. Ot6z dla rozstrzygniecia tej sprawy rozchodzi sie. o
oznaczenie, czy w drugim peryjodzie, w ktérym S$miertelnos¢
byta znaczna i z powodu postrachu ogo6lnego nawet najblizsi
krewni zmartych tychze ani za zycia ani po $mierci dokita-
dnie nic ogladali i z tej przyczyny istnienia bulionéw nie
stwierdzili, takowe u chorych nie istniaty, a przynajmniej,
czy niektérzy chorzy z tego okresu, ktdrzy chorobo przebyli,
nie okazuja obrzeku gruczotow. W celu dania odpowiedzi
na to wazne pytanie, staratem sie by¢ obecnym przy ogdlnej
rewizyi ludnosci, ktéra sie odbyta wedtug przepisu rosyjskie-
go przed zniesieniem kordonu.

Rewizyje mezczyzn uskutecznit prof. Eiehwald, w kt6-
rej uczestniczytem, rewizyjg kobiet za$ zajeta sie Drowa Re
stuzewa. Wszystkie jednak przypadki, ktére uwazala za po-
dejrzane i wszystkie niemal kobiety, ktore dzume przebyty,
widziatem i ja, gdyz bylo obowigzkiem badajagcej zawezwac
nas do tych oséb. Otéz pokazato sie, ze mniej wiecej 82
byto chorych, ze ztych 11 okazywato blizny po /.ropieniu gru-
czotow podpaehwinowyeli, mniej wiecej na dwa cale ponizej
wigzadta. Poupftrta, lub pachowych. U innych pozostat jeszcze
obrzek nieznaczny gruczotéw, ktore byly obrzekto znaczniej
podczas choroby. Miedzy tymi przeto, ktérzy dzume przebyli,
byli tacy, u ktérych gruczoty obrzekie /.ropiaty, luli bez ro-
pienia rozdzielity sie, byli i tacy, ktorzy okazywali wszystkie
objawy, $rod ktérych wiekszo$¢ chorych umierata, ale ktdrzy
nie przebyli obrzeku gruczotébw? Ot6z widoczna, zc w 2gim
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peryjodzie, tj. w tym, w ktérym umierali prawie wszyscy
bez obrzeku gruczotéw, wyzdrowiato 8 os6b, ktére miaty o-
brzek. Nie podlega watpliwosci, ze choroba ta jest dalszym
ciggiem pierwszej choroby . kio czytal doktadniejsze opisy
epidenuj dzumy w innych latach, ten wie, ze najcze$oiej cho-
roba wystepowata w pierwszych czasach tagodnie przy two-
rzeniu sie obrzeku gruczotéw/ pozniej, gdy chorzy szybko
umierali (nieraz w kilku dniach luli nawet godzinach), nic
bylo czasu do wywigzania sie obrzeku, a przy koncu epide-
mii  wystepowaty znowu obrzeki gruczotow i Smiertelnos¢
zmniejszata sie. W Wetlance zakonczyta sie epidemija ostrc-
mi przypadkami, w 18 godzinach $miertelnie przebiegajace-
mu Przed naszein przybyciem tagodnych przypadkéw nie
byto. Jakby dla uzupetnienia braku zdarzyty sie. podczas na-
szej obecnosci dwa przypadki dzumy tagodnej. Pierwszy u
19-letniej dziewczyny, ktéra przed dwoma tygodniami zacho-
rowata dostawszy dreszczu, gorgczki, wymiotow, obrzmienia
gruczotdw szyjnych; byta to niewatpliwa dzuma. Rozchodzi-
to sie tydko o to, czy mamy tg uwaza¢ za grozny przypa-
dek, z ktéregoby zaraza na nowo mogta sie rozszerzyé¢, lub
tez tylko za lekko przebiegajagcg dzume. Po przecieciu ro-
pnia obrzek znacznie sie zmniejszyt; w domu, w ktérym
chora mieszkata wspélnie z i.myTi, nikt wiecej nie zachoro-
wat i z tych przyezy n podatem razem z innymi kolegami,
iz przy padek ten nalezy uwaza¢ za niezarazliwy. Drugi przy-
padek dzumy' zdarzyt sie juz po moim wyjezdzi¢ z Wetlanki;
po przybyciu do kwarantany w Zamianowskaja nadszedt
telegram o tym przypadku. Zachorowata dziewczyna jedena-
stoletnia. Na zapy tanie, czy jest nadzieja, aby chora wyzdro-
wiata, otrzymatem odpowiedZ, ze przebieg jest fagodny, ze
chora jeszcze gorgczkuje, ze ropien gruczotow limfatycznych
zostat przeciety. Dr. Kieman powrocit przeto do Wetlanki i
znalazt te same objawy, co u ow¢j 19-letui¢j dziewczyny.
W drugim dniu po moim przyjezdzie do Wetlanki uwiadomit
mnie Dr. Krasowski, ze tej samej nocy zmart chtopiec, ze
w tym samym domu choruje brat jego, a i w drugim mitoda
dziewczyna. Sekcyje chiopca wykonatem tego samego dnia,
przy ktoérej znalaztem po lewej stronie szczeki wrzod nad
zropiatemi gruczotami, z ktérych tylko resztki pozostaty. Je-
den gruczot szyjny byt przeistoczony w ropien wielkoSci
orzecha wioskiego, resztki tego gruczotu ropg naciekiego
znajdowaty sie posrdd ropnia. Badanie mikroskopijne wyka-
zato liczne ciatka ropy bez sttuszczenia lub nacieku serowa-
tego, jak to zawsze w przypadkach ropienia gruczotéw skro-
fulicznych napotykamy. Sekcyja wykazata dalej zapalenie
wioknikowe zrazu dolnego i Sredniego ptuca prawego, zap. zra-
zikowe ptuca lewego i mierne ropiaste zapalenie optucnej
obustronnej. Chory ten zachorowat przed kilkoma tygodnia-
mi, w dwa dni po Smierci matki, ktora umarta na obrzek
gruczotow, ktore zropiaty; byt przez dwa tygodnie zupetnie
zdréw, gdyr na w dni przed Smiercig dostat dreszczu i bolu
gtowy. Nie podlega watpliwosci, ze chory ten przeby wszy
dzume dostat zapalenia ptuc i z niego umart Brat tego dzie-
cka rowniez okazywatl zapalenie ptuc, iak i dziewczyna, kto-
ra daleko od mch mieszkata, ale u nich przebieg byt ta-
godnym.

Z tego okazuje sig, ze w Wetlance w pierwszych cza-
sach (I peryjod) zaraza przebiegata fagodnie, réwnoczes$nie
z obizckiem gruczotéw limfatycznych, pézniej (Il peryjod)
nie byto w wiekszej ilosci przypadkéw obrzeknh-ri gruczotéw,
tylko w tych. w ktérych nastepowato wyzdrowienie, i ze po
ukonczeniu epidemii znowu zdarzaly sie tagodne przypadki,
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w ktorych gruczoty zawsze obrzekalty Na podstawie tego
podatem dnia 6 marca w telegramie do ministerstwa!, ze pier-
wsza chora, ktéra umarta, miata dymienice, ze zachorowawszy
w Astraclianie, zmarta 17 paZzdziernika w Wetlance. Z 25
osob w 5 domach zamieszkatych, ktére zachorowaty po niej,
wyzdrowiato 5. Dalej oSwiadczytem, ze uwazam te chorobe
jako dzume i ze choroba ta juz wygasta. Prositem zarazem
ministerstwa o publikowanie tego telegramu, co jednak nie
nastagpito z powodéw mnie nieznanych. Prositem za$ o to dla
tego, gdyz ja pierwszy miejscowosci dzumg dotkniete, po pra-
wej stronie Wolgi potozone, zbadatem. W 2 dni po mnie Dr.
Hirscli z Eichwaldem przyjtyli do Wetlanki

Tyle co do choroby po prawej stronie Wotgi; na lew(j
wystapita choroba réwniez w 5 miejscowoéciach: w Udaezno-
je, w Micliajlowcc i Sylitrenoje. Lekarz przez rzad rosyjski
do Sylitrenoje wystany w raportach swoicti podat, ze choro
ba tam isniejagca jest ,zarazg Sybirskall (pustula, maligna).
Z cztonkéw komisyi nie udat sie nikt do tych miejscowosci;
z tej przyczyny zachodzi brak w sprawozdaniu. Wedtug wy-
zej podanego rozpoznania musiata choroba w tej miejscowo-
§ci wystepowac $rod furunkutdéw, podczas gdy w Wetlance i
innych miejscacli nie bjto zadnych objawow ze strony skory;
co byloby tem wazniejszem, ile ze do' Sylitrenoje choroba
z Wetlanki zostata zawleczong. W Sylitrenoje umarto 0s6b
20, w Miclutjtéwce 2; syn, ktéry wiasnych rodzicow pogrze-
bat, wyzdrowiat, okazujgc buliony. W lldacznoje zdaje sie,
ze troje umaito. W Wetlance umarto 575, wyzdrowiato 80,
jakkolwiek jest watpliwém, czy wszystkie te osoby chorowa-
ty na dzume, gdyz jest prawdopodobnem, iz cze$¢ ch, moze
20 oso6ti, nie podlegata dzumie.

Co do drugiego pytania, tj. co do zarzadzeh przeciw
zarazie, sadze ze rzecz szan. kolegdbw moze mniej zajmie
i dlatego wspomne o niej tylko pobieznie. Powiedziatem, ze
Rzad pod komec grudnia, z 19 na 20, ustanowit kordon na
okoto Wetlanki. Byto to pierwsze miejsce, ktore kordonem
otoczono. Pdzniej Rzad zarzadzit trojaki kordon; jeden ktory
otaczat catg gub. astrachanska, ktéra ma by¢ nie o wiele
niniejszg, niz cata Francyja, a sklada sie przewaznie ze
stepéw (kordon ten nazwijmy kordonem gubernijalnym);
dalej drugi kordon, ktéry otaczat wszystkie miejsca zadzu-
mione po prawej i lewej stronic Wolgi, a Soi kordon wia-
Sciwy otaczajacy pojedyncze miejscowosci.

Co sie tyczA przeprow adzenia kordonu gubernijalnego,
to tyle powiem, ze istniat 01l niewatpliwie ku poinocy, gdzie
gub astrachanska graniczy z saratowskg, a to w tym celu,
aby zabezpieczy¢ miasto Cate cyn, gdyz z tego miejsca, ktd-
re kolejami komunikuje z catg Europa, fatwo by sie bardzo
zaraza szerzyta. Kwarantana dla kordonu gubernijalnego znaj-
dowata sie koto Sarepty. Drugim kordonem otoczone miejsco-
wosci na mapie sg oznaczone 2 barwami, a to z tej przy-
czyny, aby okazac jak ten kordon po6zniej zmniejszano w mia-
re, gdy choroba ustawata. Kwarantana po prawej stronie
Wotgi dla 2go kordonu byta od poinocy z poczatku w Swie-
tlojarze, gdy za$ 42 dni mineto po ostatnim przypadku chorobo-
wym w Nikolskojé, zmniejszono kordon, a kwarantane prze-
niesiono do WeSowki, a w korcu do Graczewki. Kwaranta-
na od potudnia dla tych, ktorzy z zakordonowanych okolic
chcieli sie dosta¢ do Astrachanu, byla po prawej stronie
w Zamianowskoje, a po lewej stronie Wolgi w Petropawio-
sku, za$ po lewej od pdinocy w Batajewce. Kordon byt zor-
ganizowany w ten spos6b, iz co 5 wiorst byly ustawione
kibitki, w ktérych kozacy i wojsko piesze byto umieszczone.
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Kordon otaczajacy pojedynczo miejsca byt podobnie przepro-
wadzony. Jadgc do Wctlanki musiatem na granicy kordonu
sie zatrzyma¢, dopdki z Wetlanki zarekwirowane konie ido
nadeszty i zawiozty nas do wsi, z ktorej nikt wydoby¢ sie
nic mogt az do zniesienia kordonu, co wedtug prawa rosyj-
skiego 42 dni po ostatnim przypadku nastagpi¢ moze. W Za-
mianie trwata kwarantana 10 dni.

Trzecie pytanie jest, czy dzuma powstata w Wetlance
samoistnie, tub tez zostala skadinad tamze zawleczong. Wa-
runki, pod ktéremi dzuma w niektdrych miejscowosciach sie
wytwarza, sa nam jeszcze mato znane. Wiemy tylko z do-
Swiadczenia, ze w Egipcie, JSyryi, Mezopotamii dzuma wy-
stepuje i ze zanim epidemija ma sie wytworzy¢, czeste
zdarzajg sie przypadki tyfusu, a w Kairze podczas po-
bytu Francuzéw w Egipcie czeste byly przypadki bubondw,
tak, zc mieszkancy spacerowali z bubonami, jak opisywat
Dr. Pariset. Nic wiemy wiec nawet, czy zawsze przed wy-
tworzeniem sie dzumy zdarzajg sie tagodne przypadki i czy
one wystepujg z dymienicami lub bez takowych. Autorowie
opisujg takze warunki miejscowe, ktore majg sprzyja¢ rozwi-
janiu sie dzumy. Co sie tyczy Wctlanki, to jej stosunki miej
scowe nie sg takie, aby sie tam dzuma mogta samoistnie
wytworzy¢. Wszystkie miejscowosci, ktére widziatem, sg tak
tadne, Wetlanka sama wsig tak piekng, ze bez przesady po-
wiedzie¢ moge, iz w calej Galieyi podobnej wsi nie widzia-
tem. Nie mowie juz o czystosci po ulicach, gdyz przed na-
szem przybyciem wszedzie czyszczono ulice i podwdrza za-
gréd, ale mam w mysli utrzymanie domow, kt6re jest wzo-
rowe. Nie jeden z tamtejszych domdéw mogtby by¢ dworem
szlacheckim, a najlichszy nawet jest
najlepsza naszego chtopa. Wszystkie domy sg kryte dcszczka-
mi, wszystkie izby majg podiogi drewniane, kaflowe lub ka-
mienne, tynkowane piece. Pokdj frontowy, lub nieraz dwa,
naksztatt sali, tapetowane, niektore nawet elegancko, nieraz
roznokolorowym obiciem. Ku podw érzu jest potozona, kuchnia,
gdzie $pig mieszkaincy na tapczanach, na ktérych koc stano-
wi jedyng posciel. W domu znajduje sie zawsze ISnigcy,
mosiezny samowar, czasem dwa nawet, filizanki i podobne
sprzety. Zresztg naturalne potozenie Wetlanki jest réwniez
korzystnem. Lezy ona przynajmniej 20 stop nad powierzchnig
Wolgi, gdyz prawy brzeg jest wysoki. W ogéle nic tu nie
sprzyja powstaniu dzumy; musimy wiec wykluczy¢é samoist.no
jej powstanie. Dla oznaczenia, zkagd dzuma zostata zawleczo-
ng, jest najwazniejszem sprawdzenie, kto pierwszy takowg zo-
stat dotkniety, czego jednak stanowczo skonstatowa¢ mnie
sic nie udato.

Przy sprawdzeniu choroby podatem panom nazwisko
tylko tej chorej, Mawry Pisarewy, ktéra niewatpliwie pierwsza
umarta w skutek dzumy i od ktorej zaraza sie zaczefa.
Zachodzi pytanie, czy przed nig zachorowali, a moze i umarli
inni z dzumy. W tym celu postaratem sie o koscielny spis
zmartych, ktoéry siegat do 29 listopada. W tym spisie sg po-
dani pierwsi, ktérzy niewatpliwie dzumie ulegli, jako zmarli
w skutek zaziebienia. Dopiero w drugiej potowie listopada
znajdujemy w ksiedze koscielnej rozpoznanie gorgczki zio-
Sliwej. Przed Mawrg Pisarewa zmarta tego samego dnia into
da I(>-letnia dziewczyna Bueharewna, ktora znowu wediug
zapiskéw zmarta w skutek zaziebienia. Przed nig umart jeszcze
Gd-letni mezczyzna Charytonéw. Rozchodzi sie o to, z czego owa
dziewczyna umarta. Miata ona by¢ nie rozwinietg, kaszlacg icier-
piacg co miesigc na bol gtowy. Rodzice jej opowiadali, ze co
miesigc 2, 3 razy lezata po 2 lub 3 dni. Podobniez zachorowata

PRZEGLAD LEKARSKI.

lepszym niz zagroda j

239

na 3 dni przed S$miercig. Ojciec i matka mniemali, ze to
zwykle zastabniecie, gdy w tem nagle umarta. Zrazu podali,
iz obrzekéw gruczotowych na niej nie spostrzegli, pozniej
mieli prof. Eichwaldowi poda¢, iz zauwazyli w jednej paszo
po Smierci czerwong plame, czy jednak tejze odpowiadato
obrzekniecie gruczotdw, nie sg w stanie podac, gdyz chorej
nie obmacywali. RoOwniez nie moge miedzy jej chorobg a
dalszemi przypadkami dzumy zadnego zwigzku udowodnic.
W tym domu zachorowat wprawdzie jeden i drugi jej brat,
jednakowoz dopiero w listopadzie jeden i drugi miat dyrnie-
nice, ale bylo to w czasie, gdy w Wetlance w Kkilku juz do-
mach byta podobna choroba. W innych przypadkach zaraze-
nie nastepowato w 2, najdalej w 5 dni, w tym przypadku
nastgpitoby to bardzo pdézno, czego przypuscié¢ nie moge. Co
sic tyczy przyczyny Smierci owego GS-letniego mezczyzny
Charytonowa, to syn jego opowiadat, ze ojciec na 7 dni przed
$miercig wpadt do Wolgi; dostat potem dreszczéw, bélu gto-
wy, a w szdstym, czy si6dmym dniu umart. Nie miat miec
obrzeku gruczotéw, umart zapewnie w skutek zapalenia pluc;
i tu nic mozna zwigzku wykazaé miedzy jego S$miercig a
dalszemi przypadkami choroby.

Wspomniatem dlatego o tych dwdch przypadkach, zescie
panowie zapewne czytali w gazetach, Zze pierwsza, ktéra
umarta, byla dziewczyna: ktérej kozak miat przywie$¢ chu-
stke, a zobaczywszy wr spisie nazwisko mitodej dziewczyny,
sadzitem, ze to ta, o ktdrej gazety wspomniaty. Jednak po-
dlug opowiadania matki byto to dziewcze tak mato rozwi-
niete, iz nikt nie magt mysle¢ o tem, zeby byta zareczong r
zadnej chustki nigdy nie otrzymata.

W jednym z 2ch listéw, Kktére znaleziono miedzy pa-
pierami zmartego ksiedza (tasakowa, a ktory panom odczy-
tam, znajduje sie twierdzenie, w pierwszym, iz kozacy cho-
robe do Wetlanki zawlekli, w drugim ze pierwszy, ktdry
zmart na te chorobe byt Charytonéw, a wtymze podana jest
legenda, ktéra krgzyta po Wetlance o przyczynie jego cho-
roby. List ten brzmi w przektadzie jak nastepuje:

.Zyjemy w okropnych czasach; stanica nasza nawiedzo-
na zostata wielkiem nieszczeSciem. Wprawdzie urodzaje sg
dobre, ale wszyscy nasi robotnicy wyszli na pole walki, za-
nim zniwa sie skoriczyty. Mniejsza jednak o strate materyjal-
na, ale co gorsza, ze straszna choroba zabiera naszych mo-
fojcébw na ziend obcej, a my nawet pocieszac ich niemozemy.
Ale i na tem nie koniec! Z Kaukazu przewlekli do nas ko-
zacy chorobe, ktéra zawitawszy do rodziny zabiera wszystkich,
rzadko kiedy komu przepuszczajgc. Prositem Atamana, aby
nam przystat lekarza; w istocie przystat nam lekarza, ktory
razem z felczerami wizytowat stanice i twierdzit, ze to febra,
a felczerzy $miali sie. Tak jakbySmy nic wiedzieli, co to jest
febra! Ludzie zapadajg $rdd gorgczki, bdlu glowy, zawrotu,
wymiotow i obrzmienia pod pachami, a po 3, najpdzniej po
4 dniach umierajg. Czy to febra? | czy to nie jest grzechem nai-
grawac sie z naszego nieszczescia? Nastepnego dnia chcieliSmy
prosi¢ pana doktora, aby chorych doktadniej zbadat, ale juz
jego nie bylo; a gdySmy sie felczerow pytali, jakie leki do-
ktor pozostawit, odpowiedzieli $miejac sie: damy wam chinin.
Ratujcie nas tedy, wy madrzy mieszkancy miast wiekszych,
i powiedZciez nam, co czynie mamy."

Byt to list przeznaczony widocznie do druku, wazny
akt, gdyz w koncu ksiadz, ktéry znat stosunki najdoktadniej,
powiada, ze kozacy przywiezli chorobe do Wetlanki.

W drugim liscie, w ktérym pierwsza czes¢ jest odpisem
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dostownym pierwszego, opowiada w drugitj czesci ksigdz
owg legende:
Stary Gliarytonéw byt znany z chciwosci. Wyszedt on

na step i spotkat tam starca. Ten go sie zapytal, czy nic
chce mie¢ pieniedzy? Na odpowiedZ Ktdézby nie chcial pie-
niedzy V zaprowadzi] go w g'tab stepu, tam odkopat ziemie i
pokazat zioto. ,Bierz ile chcesz T ©barytonéw opakowawszy
kieszenie zlotem zapytat, co winien starcowi zato? ,Nie! za-
ptacisz mi twrojemi cztonkami!*“ i znikt. Ksigdz wiec podaje, iz
Gliarytonéw pierwszy umart na tg, chorobe, a zatem pazdzier-
nika, co bytoby, jak po6zniej wspomne, o '4 dni przed po-
WTotem kozakow.

Dalej rozchodzi sie o to, czy moze rdwmoczes$nie nic
wystgpita choroba u kilku oséb, mianowicie czy kozacy, kt6-
rzy powrdécili z wojny do Wetlanki, nie przywiezli choroby'
do kilku doméw roéwnoczesnie. Tak opowiada watowa po Mi-
cliale Bielowie, ze jej maz przybyt kolo 14go do Wetlanki
(doktadnej daty tam kobiety szczegOlnie nic sg w stanie po-
da¢, powiadajg mniej wiecej w ten sposob: tydzien przed kto
po prnzniku, tydzien przed lub po jarmarku w Jenotaw-
sku). Ot6z maz jej miat przywieS¢ rzeczy', ktore byly nie-
gdy$ witasnoscig turecka: jiortmonetki, fezy i suknie. Przy ogla-
daniu tych rzeczy byta ona i jej bratatya obecng, tej samej
nécy zachorowata i dostata obrzeku gruczotéw pachwinowych.
Innym razem opowiada, ze w 3 dni po oglagdaniu zachoro-
wata. Pytatem sie jej, czy byta chorg, podez;is gdy Mawra
Pizarewa umarta, tj. 17 pazdziernika; na to powiada, ze nid,
ze stata przod domem, gdy jg chowano. Ztad wynika, iz prze-
stuchiwana Bielowa nie icst w stanie podac pewnej daty swj
ehorobyr, wedtug ostatniej odpowiedzi zdawatoby sie, iz nie
chorowata réwmoczesnie z Mawra Pizarewa, ktéra .17 pazdzier-
nika umarta, lecz pdzZniej; dalej jest rzeczg niewatpliwg, iz
jej maz, jakotéz i jego brat w jednym domu zamieszkaty
dopiero 12 a wzglednie 11 grudnia umarli, ze wiec znowu
zwigzku miedzy ieli chorobg a cierpieniem zon ich nie by fo.

Na podstawie wiec moich badan nie jestem w stanie
udowodnié, czy7 przed Hlawrg Pizarewg (a wlec przed 17
pazdziernikiem) albo réwnocze$nie z mg ktokolwiek byt umart
z dzumy lub na takowg chorowat.

W celu oznaczenia, czy choroba zostata zawleczong
przez kozakdw z wojny powracajacych, jest koniecznem skon-
statowaé dzien powrotu tychze do Wetlanki.

Daty urzedowe co do powrotu ich sg nastepujace:
2gi i 8ci putk wojska donskiego sktada sie z kozakéw, ktd-
rzy zamieszkujg stanice gub. astrachanskiej i saratowskiej;
15 stanic jest w gub. astrachanskiej, 5 wr gub. saratowskiej,
i kozacy ci stanowig 2gi i Hei putk tak zw. wojska kozackie-
go. 2gi putk przybyt miedzy 9 a I2t\m okretami do \or
posten, miejscowosci potozon¢j na prawej stronie Wolgi na-
przeciw Astrachanii. Rewizyja tego putku odbyta sie 12go
przez Dra Depnera, suknie desiiitckcyjunowano lub spalono,
ludzie wszyscy7 byh zdréw . 3ch czy 4eh kozakéw, ktérym
w drodze konie pozdychaty, udato sie okretem do Wetlanki,
putk za$. konno. Moze juz wiec 14go byto tych Kkilku w We-
thance, putk prziybyl dopiero kotdyl6 pazdziernika. Putk 3ci
przybyt 19 21 i 22go z Armenii do Vorpostcn, jtyoli nie
desinfekcyjonowano, nie dano im nowych Sukni. 'Tutaj nawia-
sowo wspomne, z w Astraelianie pokazujagc mi fotografije
dowddzcy tego putku mowiono, ze tenze dzume przy»idzl,
bo nie kazat desinfekcyjonowaé odzie-zy powracajacych i nie
dat nowych sukien kozakom. putk z Vorposten wyruszyt
22, a stanat .24 luli 25*a najprawdopodobniej 243 w Wotlance.
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Mawra Pizarewa umarta, jak kilkakrotnie wspoini.nilem, i7
pazdziernika, wyjechata jednak juz 9, gdy stanowczo koza-
kéw w Wetlanoe jeszcze nie byto, wiec i stanowczo trzeba
przypusci¢, ze albo Pizarewa nie zarazita sie. w Wetlance,
lecz w7 Astraelianie tub wr drodze do Astraclianu, albo ze nie
kozacy, lecz kto$ inny zawlokt tamze dzume. Tu jest mozli-
wos¢ zawleczenia jej jirzez suknie i jest pytanie, czy kozacy
sukni lub sprzetdw zrabowany oh do Wetlanki me przysytali
przed swojeui przybyciem. Pytanie, na ktoro stanowczej od-
powiedzi da; me moge. Jest to tajemnicg publiczng, ze ko-
zacy przywozili kufry ze zrabowanemi na wojnie rzeczami,
a chociaz odbierano im po drodze takowe, to udato im sie
pewnie cze$¢ przewiez¢. Pocztg przystano wedtug badania
prof. Eichwalda w sierpniu pake z placu boju do Wetlanki;
pbzniej jednak nic nie przystano. Widzicie wiec panowie tru-
dnosci, jakie zachodzg w oznaczeniu pierwszych chorycli na
d/.ume w Wetlanoe, dalej ze trudno oznaczy¢, ezyr jedna tub
kilka oso6b razem zachorowato; w obec tego trudno co$ sta-
nowczego 0 poczatku zarazy powiedzie¢. Nic moge bowiem
stanowczo twierdzié, ze owa kobieta, ktéra niewatpliwie
umarta z dzumy w Wetlance (Mawra Pizarewa), tam sie rze-
czywiscie zarazita, przed wyjazdem do Astraclianu lub nie.
"Trzeba wiec mys$le¢ o mozliwosci zarazy w Astraelianie, a
to tein wiecej, iz jak panom weditug raportu Dra Depnera,
ktory dopiero 21 stycznia byt publikowany, wspomnialein,
tamze liczne przypadki dymienie w r. 1877 spostrzegat. Przy-
bywszy do Astraclianu zbadatem wedlug podan tamtejszych
lekarzy i aktow urzedowych co nastepuje: W r. 1877 bydo
tam 200 chorych, ktérzy7 okazywali obrzek gruczotowg jednak
po wiekszej czeSci bez ropienia. Chorzy zresztg .mieli sie
dobrze, przychodzili sami do lekarzy po rade, nikt sie od nich
nie zarazit, a jeden z nich tylko umart i to w skutek ropie-
nia tkanki podskornej; 5 chorych umieszczono w szpitalu
obok innych chorych; a nikt z nic-li, ani z lekarzy od nich
sie nie zarazit.

O epidemii dzumy7 wiec w Astraelianie w r. 1SIS, o kto-
rej w protokotach Towarzystwa lekarzy7 w Petersburgu, Mo-
skwie i wr Tyilisie jest wzmianka, mowy by¢ nie moze, bo
trudno méwic¢ o ejiidemii, jezeli choroba pojawia sie bez za
raziiwosci i bez S$miertelnoSci. Ale .une jeszcze zachodzi py-
tanie. Pojedyncze przypadki zdarzaty7sie i w r. 1878, a byly
takze podczas mojej bytnosci w Astraelianie. W jednym z nich
mogtem oznaczy¢ kite jako przyczyne, w drugim byt wedtug
podania prof. llirscha obrzek znaczny gruczotéw szyjnych
przy lekkich objawach gorgczkowych; nie powstat ze znanych
przyczyn, jak np. w skutek kity, zolzéw; jaki byt dalszy
przebieg nie wiem. Rozchodzi sie o to, czy chorobe tam
istniejgcg nic trzeba moze uwaza¢ za dzume Samoistna
(autochtlmi). Juz -panom wspomniatem, ze nie znamy7 dokta
dnie objawow- chorobowych, ktére zwykty poprzedza¢ epide
mijc dzumy', mianowicie, czy7 podobne obrzeki gruczotow,
przebiegajagce tak tagodnie, jak to w Astraelianie miato miej-
sce, przed innemi epidemijaini sie zdarzajg lub nie. W obee
tego braku nie moge zgodzi¢ sie na zdanie, jakoby w Astra-
ch.mie panowata byta w roku 1877 epidemijn dzumy7 ani
tez nie moge twierdzi¢, iz choroba ta byta dzuma samoistna.
Mogtbym tylko Wtedy sie oSwiadczy¢ za tém ostatniem zda-
niem, gdy byrte obrzeki g'ruczoléw liunatycznycli, ktéro wrAstra-
clianie od jakiego$ czasu panujg, od czasu do czasu bytyby
przybieraty7 charakter choroby zarazliwej, gdyby wiec w Astra-
clianio samoistnie eptdeniije dzumy byly powstawaly7 czego
zadng miarg tu ierdzi¢ me moge. /wréci¢ musze jednakowoz
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na to uwage, iz choroba gruczotow limfatycznych, tak czesto
w Astrachanie sie okazujgca, nie jest jeszcze zwiaszcza co
do przyczyn dostatecznie zbadana, iz nalezatoby jg doktadniej
zbadaé, gdyz nie podlega watpliwosci, iz tej choroby w zwy-
ktym poczcie chorob gruczotéw limfatycznych umiesci¢ nic
mozna, ze tern wiecej zastuguje ona na publiczng uwage,
iz potozenie Astrachanu i tegoz stosunki sanitarne sa podo-
bne do stosunkéw w miejscowosciach, w ktérych samoistnie
dzuma zwykle sie wytwarza.

Zawleczona mogta by¢ dalej dzuma do Wetlnnki z tych
miejscowosci, w ktdrych panowata w ostatnich czasach. Roz-
chodzi sie o oznaczenie, w ktorych miejscach w ostatnich
czasach panowata epidemicznie. 'Wykluczywszy Astrachau,
0 ktdrym panom wspomniatem, uwzgledni¢ nam wypada, ze
dzuma panowata od roku 1873go w Mezopotamii. Tak byta
w maju w r. 1§7>w Hillc nad Eutratem, nie rozszerzywszy
sie po za to miasto, w lIccic ustata, w jesieni znowu wybu-
chia, a w roku Jb74 przeszta sie do innych miejsc; w le-
cie 1874 ustala, w r. 1875 wybuchta w Bagdadzie, 187G r.
ponownie i wylgcznie w Bagdadzie, a w maju 1877 wygasta.
Dalej dzuma szerzyta sic w Persyi, a to od maja do pa-
Zdziernika 1877 roku.

Podczas gdy w Woctlance powstata, nic panowata w za-
dnem innem miejscu, wiec o przeniesieniu dzumy bezposre-
dnio zkadingd do Wottanki méwi¢ nie mozna.

Rozchodzi sie o to, czy miedzy wojskiem turecko-rosyj-
skiem w Armenii $réd wojny, ktora rozpoczeta sie pod wiosne
1877, (a wiec w czasie, w ktdrem ev Bagdadzie epidemija
jeszcze byta) a skonczyta sie r. 1878 w jesieni, dzuma pano-
wata, i czy ta choroba, ktéra niewatpliwie panowata miedzy
wojskiem rosyjskicm w Armenii byfa dzumg luli nie? Pyta-
nie, na ktére odpowiedzi da¢ panom nic moge. Wszelkie ba-
dania w tym kierunku, wypytywanie sie lekarzy, ktérzy tam
byli, byty daremnemi. Niemal wszyscy lekarze twierdzg, ze
miedzy wojskiem panowat dur plamisty ze znaczng $mier-
telnoscig, a wedtug opisu objawéw niewatpliwie byt to tyfus.
Niektorzy jednakowoz powiadajg, ze u chorych tyfusowych
wytwarzyty sie obrzeki gruczotdw a Smiertelnos¢ byta ré-
wniez znaczna. Niektorzy lekarze kaukascy w Tyflisie w dy-
skusji, jaka sie toczyta z powodu dzumy w Reszcie, o$wiad-
czyli, ze choroba dzumga nazwana jest prawdopodobnie tyfu-
sem plamistym, ktory zwykt w Kaukazie przebiega¢ z bu-
bonami. Nie podlega watpliwosci, ze w przebiegu tyfusu tak
brzusznego, powrotnego, jak i plamistego mogg sie wytwa-
rza¢ bubony, jednak obrzeki gruczotéw limfatycznych w: prze-
biegu tych choréb stosunkowo bardzo rzadko sie wytwarza-
ja i to nie w pierwszych dniach, lecz w ciggu 2go lub figo
tygodnia. Lekarze, ktérzy tam byli, nie s3 w stanie powie-
dzie¢, w ktorym dniu choroby widzieli chorych, gdyz po wie-
kszej czesci badali chorych, ktorych odsytano z pobliza pola
walki do dalszych miejscowosci, w szpitalach, w ktérych
chorzy tylko krotki czas sie zatrzymywali. Zresztg doktadne
badanie w podobnych szpitalach jest bardzo trudne, pisanie
historyj choréb niemal nie mozebne, i z tej przyczyny wszy-
stkie daty bardzo watpliwe. Ze wszystkich udzielonych mi
dat wynika, iz miedzy wojskiem rosyjskicm panowat tyfus
plamisty, i ze u kilku chorych widziano obrzeki gruczotéw;
a co wiecej miato to miejsce w szpitalu pod Adryjanopolcm,
a wiec w Europie. Lekarz opisujacy jeden przypadek niezba-
dal dokfadnie chorego dymienice okazujgcego w pierwszym
dniu po jego przybyciu, gdyz stan og6lny chorego nie by]
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ztym, tenze jednakowoz nagle w nocy umart; wowczas jak
strzata przyszta mu mysl, czy to nic byta dzuma.

Przyznacie panowie, ze, pomingwszy niedoktadnosci
w badaniu, przypuszczenie, jakoby w Adryjanopolu mogta
istnie¢ dzuma jest nieusprawiedliwione, gdyz w takim razie
bytaby wystgpita nie w samej Wetlance.

Nie mozna tez wedlug mego zdania twierdzi¢, iz dzu-
ma, ktora wr Mezopotamii do maja 1877 panowala, zostata
przez wojska tureckie do Armenii zawleczong, gdyz nie jest-
udowodnionein, a nawet bardzo watpliwem, czy choroba ta
a nie tyfus plamisty dziesigtkowata wojsko rosyjskie, a tern
samem nie mozna twierdzi¢, zeby kozacy sami chorobg tg
dotknieci takowg do Wetlnnki zawlekli.

Rowniez nic mogtem udowodni¢ zwiazku choroby w Wc-
tlancc z epidemija dzumy istniejacej w Reszcie od maja do
pazdziernika 1877.

Jest jednak jeszcze jedna mozliwo$é powstania dzumy
w Wetlance, ktéra tylko na samych przypuszczeniach pole-
ga a ktérej udowodni¢ wedtug mego zdania nie mozna. Do
Karsu przybyty dwa putki tureckie z llille (Mezopotamia nad
Eufratem) okoto lipca 1877 roku przeszediszy obok Bagdadu
juz po ustaniu tamze dzumy. Rzad turecki wprawdzie zobo-
wigzat sie z okolic zarazg dotknietych nie sprowadza¢ woj-
ska na pole bitwy; dzuma jednak w Bagdadzie juz byta u-
stala, kordon i kwarantane juz zniesiono, gdy przechodzit
przez kordon, nie przez sam Bagdad, podany wyzej korpus
turecki. Pomimo wygasniecia dzumy zazadat lekarz w Ba-
gdadzie, by wojsko odbyto LTdniuwg kwarantane. Suknie
ich roztozono na stofcu przy 45° gorgca, jakie panowato. Do
Karsu przybyto wojsko wr 55 dni. Mozliwem jest, ze ktdrys$
z tych zoinierzy nabyt w Bagdadzie z chorego pochodzacg
suknie, moze po zmartym na dzume, a nic zaraziwszy sie przy-
niost ja w tornistrze do Karsu, i zc ktory$ z kozakéw nabyt
ja od niego i rowniez nie zaraziwszy sie zaniost luli prze-
stat suknie do Wetlanki, a razem z niemi i dzume.

Bo tern, co wspomniatem, nic jestem w stanie podac¢, zkad
dzuma do Wottanki sic dostata. Za kazda podang wyzej mo-
zliwoscig przemawiajg niektore fakta, ale zaden z nich sta-
nowczo sposobu zawleczenia nic udowadnia.

[I. 0 wyr6znianiu wrzodow wenerycznych czesci
ptciowych ze stanowiska klinicznego.

(Odczyt miany na posiedzeniu Tow. lek. krak.)

Przez Dra Zarewicza,
prymaryjusza oddz. wener. i skor.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. lii.)

Obecnie wypada nam sie zastanowi¢ nad roznicami,
jakie zachodzg miedzy zapaleniem napletka i zotedzi a wrzo-
dem stwardniatym. Réznice te w przewaznej liczbie przypad-
kow sg tak wybitne i uderzajgce, ze niemal juz na pierwszy
rzut oka, przyjs¢ mozemy do stanowczego przekonania, ja-
kiego rodzaju cierpienie mamy przed sobg. Przedewszystkiem
pamieta¢ nalezy, ze zapalenie napletka i zotedzi rozpoczyna
sie nasamprzdd od rozlegtego zaczerwienienia tych czesci, a
nastepnie dopiero w wyzszym stopniu cierpienia wytwarzajg
sie mniej lub wiecej gtebokie i rozlegte ckskoryjacyje, ksztat-
tu nieregularnego. Uwzgledni¢ zatem nalezy przedewszyst-
kiem nieregularny ksztatt ckskoryjaeyj otoczonych zaczerwié-
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niong powierzchniag wewnetrznej strony napletka i zotedzi,
ich ohiitg mocno cuchnacg wydzielino, ztozong z ciatek ropy,
wydzieliny gruczotéw tojowych, i oddzielonych obficie komo-
rek nabtonka, brak zbitosci podstawy, wreszcie brak chara-
kterystycznego powiekszenia gruczotéw pachwinowych. W wy-
jatkowych jednak razach podobiefAstwo tego cierpienia do
wrzodu stwardniatego moze by¢. tak znaczue, ze i tu tak
samo jak w poprzednio omawianej zmianie- chorobowej na-
lezy sie mio¢ bardzo na bacznosci, 1)} nie popas¢ w mozliwE
pomyiki.

Gtownym przypadem cechujgcym wrz6d stwardniaty i
wyrdzniajagcym go od zwyklego zapalenia napletka .zotedzi,
a o ktdrym juz kilkakrotnie tutaj wspomniatem, jest chara-
kterystyczne niebolesue powiekszenie gruczotéw pachwino-
wych, zazwyczaj zwykiemu zapafcr.iu napletka nie towarzy-
szgce. Kilkuletnie jednak doswiadczenie moje szpitalne pou-
czyto mnie, ze niektére osoby,szczegdlniej do klasy roboczej
nalezace, ulegajg bardzo tatwo powiegkszeniu gruczotéw pa-
chwinowych. Obrzmienie to gruczotéw chtonny!li l.ieposmda
jednak tej twardosci co gruczoty syfilityczne, jest miernie
bolesnem i ogranicza sie przewaznie tylko do jednego, wre-
dnej lub obu pachwinach potozonego gruczotu; zazwyczaj
obrzeki te réwmocze$nie z polepszeniem sie cierpienia na-
pletka i zotedzi zmniejszajg sie, tak ze w krotkim czasie,
w przeciwienstwie do gruczotéw towarzyszacych wrzodowi
stwardniatemu, przy nieznacznych zabiegach terapeutyczny cli
ustepujg licz $ladu, i w rzadszych tylko razach przechodza
w ropienie. Dla tego tez tam, gdzie- obok zmian zapalenia
napletka i zotedzi i towarzyszacych temuz powierzchownych
mniej luli wiee6j rozlegtych ekskoryjacyj, napotykamy nadto
powiekszenie gruczotéw pachwinowych, mogace w nas wzbu-
dzi¢ pewne wahanie sie, dobrze jest wstrzymac sie Kilka dni
Z rozpoznaniem.

Nim przytocze pouczajgcy przypadek z obcej praktyki
wziety, niechaj mi wolno bedzie wspomnie¢, .z ekskoryjacy-
je towarzyszace zwykiemu zapaleniu napletka i zotedzi nic-
posiadajg tej mocno eiemno-czcrwonc¢j barwy, bardzo do bar-
wy miesa surowego zblizonej, jakag sie odznaczajg ekskory-
jaeyje ze znaczeniem wrzodu stwardniatego. Lubo do tego
przypadli liiechcg przywigzywac- zbytniej wagi, podaje go je-
dnak li tylko dla tego, /e moze on poniekad wzbudzi¢ w nas
pewne podejrzenie i sktonie tern samem do ostrozniejszego
postepowania w naszych orzeczeniach.

Jdak ztudnie podobne sg nieraz wrzody stwardniate; do
zwyktego zapalenia zotedzi, Swiadczy nastepujacy przypadek
Dra JuUisua: B. coinmis-yoyagcur, zgtosit sie byl w miesia-
cu sierpniu 1874 r. do Dra Jullicua szukajgc u niego porady
z powodu zapalenia zofedzi ktore odznaczato-sie szczegol-
niejsza! upor< zywoscig. Uporczywos¢ te przypisywal pacyjent
trudom podrézy i brakowi wszelkiej wygody, a tém samem
i leczeniu. Ekskoryjacyje barwy czerwonej, nieksztattne, zaj-
mujgce Znaczng cze$¢ zotedzi, wydzielajgce mierng ilos¢ ro-
py', skionity' Dra J. do rozpoznania zwyktego zapalenia zote-
dzi. / tego powodu uspokoit on swogo paeyjenta i tdeodra-
dzal mu wrcale zawariia Slubu, ktéry sie mial odby¢ za
dwa miesigce. A pachwinie lewej znajdowat sie nieco zna-
czniej powiekszony gruczotl, niz to zazwyczaj bywa przy
zwyktem zapaleniu zoled/i. na co jednak Dr. J., jak sam
twierdzi, niedostateczng zwrdcit uwage, tém bardzicj, ze elio-
ryr zapewnia! go, iz gruczot ten posiada juz od lat kilku.
*Od owej wizyty' uptynety dwa miesigce. Na trzy dni jednak
przed S$lubem pacyjent odwiedzi! go ponownie; owrzodzenia
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zotedzi byly' zabliznione; badajac jednak przyczyne niemia-
czn¢j chrypki spostrzegt Dr. J. rozlegle klykciny syiiiity-
ozno przetyku, jako nastepstwo przebytego .gierpieni.n zole-
dzi. Z powodu kity nastgpito w tym przypadku stanowcze
zerwanie matzenstwa. .Podobny przypadek podaje takze prof.
Langlebert.

Jezeli trudno nieraz jest.pdrézni¢ zwykle zap denie na-
pletka i zotedzi od wrzodu stwardniatego, w tych przypad-
kach, w ktorych zmiany towarzyszace temu cierpieniu sg
wddoczne, to trudnosci te moga sie znacznie zwiekszyé, je-
zeli zmiany chorobowm bedg pod napletkiem ukryte. Tak
przy zwyklém zapaleniu napletka i zotedzi, jako tez przy
wrzodzie stwardniatym, istniejagcy jnz niestosunek ‘rozmiaréw
zotedzi do napletka moze sie wzmodz do tego stopnia, ze
napletek wcale po za zoigdz odprowadzi¢ sie nie daje, czyli
ppwstaje tak zwana stulcjka (phimoazis).

Prtj odrdzniania ukrytego pod napletkiem wa-zodu stwar-
dniatego od zwyktego zapalenia napletka i zotedzi z na.-re-
powrg stuiejkg uwzgledni¢ nalezy najprzéd charakter samego
obrzmienia napletka, a mianowicie pamietaC trzeba, ze przy
zwyktej stulejce, skutkiem zapalenia napletka i zotedzi po-
wstatej, napletek przedstawia obrzek czasem nieznacznie prze-
Swiecajacy’, mniej lid) wiecej zaczerwieniony', Ko.ttsy*teticyi
ciastowmtéj; z pod napletka wyalziela sie obliode ciecz ropna,
czesto z krwig zmieszana, na grzbiecie napletka wymacac
nieraz mozna bolesne postronkowate zgrubienie naczynia lim-
fatyeznego, na zewnatrz czerwong smugg sie odznaczajace;
.chory tak dobrowolnie, jako tez przy mocniejszymi nieco uci-
sku doznaje nieznacznego Indu, ktory' w jednakowc¢j mierze
na cala cze$¢ chorobowo zajetg sie rozcigga.

Przeciwnie obrzmienie napletka pr/y wrzodzie stwar-
dniatym cechuje sie przedewszyrstkicm brakiem przypacléw
ostrego zapalenia, czerwono$¢ zewmetrznéj strony napletka
jest mniejsza i wiecej w sinawg wpadajgca, obrzmienie na-
pletka, ktére odpowiednio do rozmiar6éw stwardi.hitosci moze
by¢ bardzo znaczne, w kazdym razie okazuje wiekszg zbi-
to$¢ nil, przy zwyklem zipaleniu napletka i zotedzi z ilaste «
pow's stuiejka, bolesnosei nie ma zadnej a przez napletek
najczesciej wyczu¢ mozna w miejscu siedziby' wrzodu $cisle
ograniczong stwardnialos¢.

Jakos¢ i ilos¢ wydobywajacej sie wydzieliny nie moze
wailywa¢ na rozpoznanie, albowiem wrzodowi stwardniatemu
pod napletkiem ukry temu moze takze towarzyszy¢ nastepo-
we zapalenie zotedzi i napletka.

Jezeli wrzodowi stwardniatemu z nastepowg stuiejkg
towarzyszy' zajecie naczyn limfatycznycli pracia, jest ono
zawsze bezbolesnem i twardem, a $ledzac jego przebieg do-
chodzimy' do oechujgcego wrzdd stwardnialy powiekszenia
gruczotow pachwinowy cii. Gdyby' obok cechujacych zwykle
zapalenie napletka przypadéw znacliodz-ito sie obrzmienie
gruczotéw limfatycznycii pachwinowych, natenczas pamigtac
nalezy o tém, o ezem juz poprzednio przy' rozréznianiu zwy-
ktego zapalenia napletka i Zotedzi bez stnlejki od wrzodu
stwardni dego mowitem.

Przebieg zwyklego zapalenia napletka i zotedzi jest
krétkotrwatym, w przeciwienstwie do uporczywego przebiegu
w'rzodéw stwardniatycli podnapletkowych.

Wspomniatem, Zze czesto w razie obecnosci wrzodu
stwmrdnialego pod napletkiem wyczu¢ mozemy przez naple-
tek w miejscu siedziby' wrzodu ograniczong stwardnialos¢;
abyscie jednak panowie nic wszedzie tam rozpoznawali wrzo6d
stwardniaty', gdzie objaw ten napotkacie, zwTacam uwage
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Pandéw na t< ze (uwzgledniajgc tylko najczystsze przypadki)
zdarzy¢ sie moga ukryte pod napletkiem zmiany chorobowe,
jak np. klykciny konczyste, ktérych konsystencyja przez na-
pletek wyczuwana moze bardzo tatwo uchodzi¢ za stwardnia-
los¢ wrzodu pierwotnego syfilitycznego. W takich przyjiad
kacli rozstrzyga charakter gruczotéw pachwinowych.

Dla przyktadu przytaczam pouczajacy przypadek z pra-
ktyki szpitalnej, jaki sie mnie przed kilku laty wydarzyt.

Przyjety na mo¢j oddziat strazak .A. twierdzit, ze dotad
zadnego cierpienia wenerycznego nie miat. Chory ten, licza-
cy woéwczas przeszto 20 lat, cery twarzy nieco wybladl6j, zre-
sztg dobrze odzywiony, nie okazywat na blonie $luzowej ja
my ustnej, na skorze i w gruczotach zadnych przypadow
og6lnego zakazenia kilowego. W jednej z pachwin gruczoly
timfatyczne byly powiekszone i nieco bolesne; nadto chory
okazywat wysokiego stopnia stulcjke, napletek jego obrzekty,
potyskujacy, nieznacznie zaczerwieniony, byt zbity, cata zre-
szta przodkowa cze$¢ jego wraz z zotedzia zdawata sie byc
przeistoczong w jedno twardg niemal kamienistg mase. Z pod
napletka wydzielata sie ropa, o odprowadzeniu jego chociaz-
by o tvle, aby postrzedz mozna bylo zewnetrzne ujScie ce-
wki moczowej, mowy by¢ liiemoglo z powodu znacznej jego
niepodatnosci. Na zewnetrznej stronie w poblizu samego uj-
$cia widzie¢ mozna bylo dwie odosobnione kiykciny konczy-
ste. Pod wzgledem oddawania moczu chory nie uskarzat sie
na zadne przypadiosci. Dat anamnestyoznyeh chory nie umiat
nam poda¢, twierdzit jednak, ze cierpienie jego datuje sie
od diuzszego czasu i nicprzypuszczat, aby powsta¢ ono mo-
gto skutkiem zarazenia sie. Niemogac na razie rozpozna¢ na
pewno cierpienia polecitem tymczasem stosowanie oktadow
chtodnych, wstrzykiwanie pot] napletek rozezyndw lekko $cig-
gajacych i spokdj. W kilka dni po przybyciu chorego do
szpitala stan pogorszyt sie: napletek obrzeki znacznie, stal
sie wiecej napietym i potyskujagcym, a nieco w bok od linii
grzbietowej pracia odpowiednio okolicy rowka wieficowego
widzie¢ mozna bylo sinawg plame, jako zapowiedZ grozacej
zgorzeliny; temperatura ciala byta podwyzszona, bolesuosé
w miejscu chorem znaczniejsza. Alimo to, ze w owym czasie
niemialem jeszcze doktadnego wyobrazenia o przyczynie cho-
robowej, ktora te zmiany wywotata, niemogtem dtuzej od-
ktada¢ rozciecia napletka, co tez natychmiast uskutecznitem.
Po rozcieciu napletka, ktorego obie blaszki skutkiem migz-
szowego przewleklego zapalenia sklejone byty ze sobg, przed-
stawiaty sic nam olbrzymie klykciny kofczyste, zajmujgco
calg wewnetrzng strone napletka i ZzolagdZz sama, w poblizu
ujscia napletek wolnym byt od wyrosli. Po zatamowowaniu
nie bez matych trudnosci do$¢ znacznego krwotoku, zanie-
chano dalszych zabiegbéw chirurgicznych, zaleciwszy choremu
odpowiedni opatrunek. Zgorzelinie zapobiozono, klykciny
za$ konczyste usuniete zostaty przez Dra Obnlinskiego za
pomocg galwanokauteru przy uzyciu chloroformu.

Poniewaz nie bede miat juz wiecej sposobnosci podania
szczegotéw wyrdzniajacych zwykte zapalenie napletka i zo-
tedzi z nastepowa stulcjka od szankrow podnapletkowych,
podaje takowe szan. kolegom na tern miejscu.

Dla czego przy szankrach podnapletkowych wszystkie
przypady zapalenia napletka zazwyczaj w, znaczniejszym sto-
pniu sie objawiajg, z tatwoscig pojag¢ mozemy, mimo to je-
dnak stopien zapalenia nie moze byc jeszcze wystarczajagcym
i pewnym przypadem dyjagnostycznym, albowiem wiadoma
jest rzecza, ze i przy zwyktej stulcjcc, skutkiem zapalenia
napletka powstatej, zapalenie do tego stopnia wzmddz sie
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moze, /.o sprowadza zgorzeline napletka. Jakkolwiek tego
rodzaju wynikom skutkiem zwyklej zapalnej stutejki powsta-
tym zaprzeczano, przypisujagc je jedynie szankrom podna-
pletkowym, mimo to jednak $cisle i wiarogodne spostrzeze-
nia stwierdzity dostatecznie ich mozebno$¢. Koéwniez niemozc
uchodzi¢ za wyro6zniajacy przyjiad jakos¢ wydobywajacej sie
cieczy z pod napletka, albowiem tak w jednem jak w drg-
giem cicrjiioniu obficie sptywajgca ropa moze by¢ krwawo
zabarwiong. Wazniejszym juz nieco przypadem wyrézniaja-
cym oba te cierpienia od siebie, lecz zawsze niepewnym,
jest znaczna bolesuos¢, jakag chory uezuwa przy ucisku na
pewne ograniczone miejsca, odpowiadajgca wiasciwej siedzi-
bie szankrow. Jedyng jednak wskazéwka dyjagnostyezng,
ktérag na szczedcie niemal zawsze napotykamy, sg mniej lub
wiecej rozlegle wrzodziki ze znanemi nam cechami szankrow,
w okolicy ujscia napletkowego znajdujace sie, ktore powstaty
przez dobrowolne przeszczepienie sie¢ skutkiem cieczy usta
wicznic z jiod napletka sptywajacej. Bardzo wazng i ufa-
twiajagcg wskazdéwka dyjagnostyezng (jezeli sie ono znaeho-
dzi) jest zropienie gruczotlu pachwinowego przy szankrach
podnapletkowych z nastepowem przeobrazeniem si¢ rany na
wrzéd szankrowy. Przebieg szankrow podnapletkowych jest
znacznie uporczywszym od zwyktego zapalenia napletka i zo-
tedzi z mistejiowg stulcjkag i z tego powodu rychle rozpozna-
nie tychze ze wzgledu na leczenie jest bardzo wazng rzecza.

(Ciag dalszy nastapi.)

[lI. 0 martwinie fosforowe;.

Napisat Dr. Rydygier,
docent chirurgii w Jenie.

(Cigg dalszy. Patrz Nr. 18).

Objawy i przebieg. Choroba rozpoczyna sie zwykle od
bolu zebbéw, biorgc swoj pierwszy poczatek zwykle od zebéw
przedtem juz napruchniatych; znamy atoli nie mato przypad-
kow, a kilka znajdziemy takze w opisach choroby na koricu
zamie$ci¢ si¢ majacych, ze robotnicy ze zdrowotni zupetnie
zebami zachorowali na martwiug fosforowag. Po pierwszym
takim napadzie nieraz chory przez dtuzszy czasnie doznaje za-
dnych dolegliwosci, jak gdyby choroba chciata tylko przestrzedz
cztowieka. WidzieliSmy niestety przypadki, jak to juz powy-
zej namicnitcm, ze mimo natychmiastowego porzucenia pra-
cy, choroba nie znikta, lecz przeciwnie dalej sie rozwijata.
Najczesciej sjiostrzcgamy martwiue szczeki dolnej, rzadziej
goérnej (w stosunku U: 1 poditug Thierscha), a tylko wyjatko-
wo innych kosci twarzy. Bryk (1 c. pag. 250) opisuje na-
wet przypadek, w ktérym wyjagtkowym sposobem martwina
przeszta na kos$¢ klinowg i wywotata cierpienie mézgu. Pre-
dzej lub pdzniej powtarzajg sie bdle zebdéw, a po nieb na-
stepuje jako drugi objaw nabrzmienie szczeki, razem za$
z uiém lub nieco po6Zniej obrzmienie dzigset, zeby za$ poczy-
najg sie chwiaé. Juz w tym czasie cierpi odzywianie, ale bar-
dziej jeszcze, gdy powstanie ropienie, torujgce sobie droge
juz to przez dzigsta juz tez przetokami na zewnagtrz. Wyste
pujc teraz cuchnicnie nadzwyczaj przykre, jakiego nigdy nie
spostrzegatem w zadném cierpieniu ust. Bdle zwykle juz od
samego poczatku chorego nie opuszczajgce, coraz bardziej sie
wzmagaja, pozbawiajgc go snu i wypoczynku, rbwnoczesnie ze-
by luzne i dzigsta nabrzmiato utrudniajg coraz bardziej zucie.
Dodajmy do tego ciggle domieszanie cuchnacej ropy do ka-
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zdej potrawy, a pojmiemy, ze stan og6lny dos$¢ predko po-
garsza¢ sie musi. Nie malo sie tez do tego przyczynia
dosy¢ czesto wystepujace cierpienie piuc, vywotane po cze-
§ci  wdychaniem powietrza zanieczyszczonego wyziewami ro-
py cuchnace;j.

Mimo wszystkich tych niesprzyjajagcych okolicznosci
widzieliSmy nieraz przypadki, gdzie stan og6lny przez diugi
czas pozostat prawidtowym. Przyktady odnosne podam w opi-
sach choroby.

Przystepujac do badania kosci zgtebnikiem przez prze-
toki wydzielajgce rope natrafiamy zwykle na ko$¢ obnazona,
ale tylko wyjatkowo poruszalng. Poditug Thierscha (L c.
pag. 5) zwykle dopiero po 2—3 latach odtgcza sie chora
czes¢ kosci od zdrowej; podtug naszych doswiadczen jeszcze
pbézniej. Kopienie nie tylko starg koS¢ psuje, ale nieraz tez
niszczy nowo utworzong. Tym sposobem podtrzymuje sie cig-
gte dalsze ropienie, a ostatecznie stan o0g6lny koniecznie
ucierpie¢ musi i chorzy umierajg z wycienczenia sit, jezeli
nie doznajg pomocy odpowiedniej.

Leczenie. Juz na poczagtku mdéwiac o powstawaniu
choroby namieniliSmy, ze rzad ma obowiagzek okreslenia dla
fabryk odpowiednich przepiséw. Wzorowe pod tym wzgle-
dem przepisy, obowigzujgce w saskim departamencie Zwickau,
zamieszczono w Pappenheima ,,Sanitatspolisei" pag. 526.

Streszczam w krétkich stowach to, czego wymaga za-
pobieganie chorobie. Nic nalezy do pracy przyjmowaé 0séb
chorych lub stabowitych, a mianowicie majgcych zeby spro-
chniate lub cierpigcych na pluca. Pracownie powinny byc¢
obszerne i opatrzone w dobry przyrzad do odwietrzania, a
pobyt w nich powinien by¢ ograniczony do czasu pracy; prze-
dewszystki¢ém nie powinni robotnicy nigdy jadaé w praco-
whniach. Nadto powinni w osobnym gmachu przed wejsSciem
i po wyjsciu z pracowni umywac¢ sic, wyptukiwaé usta i
zmienia¢ ubranie, zeby tu i owdzie przyczepione kawatki
fosforu nie wywotaly choroby. Nalezy odigczy¢ pokoje stu-
zace do wyrabiania masy fosforowej, do maczania, do susze-
nia i pakowania, od reszty i pomiedzy sobg. Précz tego ra-
dzit jeszcze Letheby, zeby robotnicy zatrudnieni maczaniem
nosili na piersiach naczynie otwarte z olejkiem terpentynowym.
Wiadomo, ze fosfor w olejku terpentynowym przestaje Swie-
ci¢, a para terpentynowa ma przeszkadzaé¢ spaleniu sie fos-
foru. Zdaje sie atoli, ze doswiadczenie nie stwierdzito zalet
przypisywanych temu $rodkowi i dlatego po czesci poszedt
w zapomnienie; miat 011 nadto te niedogodno$é, zc robotnicy
czesto cierpieli na bél gtowy przez pare terpentynowg. Celem
doktadnego przeprowadzenia powyzszych przepisdbw powinien
przy kazdej fabryce znajdowal sie lekarz czuwajacy nad nie-
mi i obowigzany do wydalenia kazdego robotnika, u ktorego-
by tylko pierwsze objawy choroby wystapity. Nie podzielam
wprawdzie zdania Billrotha i Koeniga, jakoby przez natych-
miastowe wydalenie chorych z fabryki, przez czeste ptukanie
ust ptynami odwietrzajgceini, przez obfite uzywanie Swiezego
powietrza i dobrych potraw udato sie ,czesto" zatrzymaé
w dalszym przebiegu zapalenie okostnej i odwroci¢ martwine,
nie podlega atoli watpliwosci, ze w niektérych przypadkach
udacby sie to mogto i rzeczywiscie sie udaje. Na pewno jednak
spodziewa¢ sie mozemy po tym S$rodku zapobiegajagcym ogra-
niczenia sie procesu, co juz nic matej jest wagi.

Zwykle daleko p6Zniej dopiero chorzy udajg sie do nas
o porade i przychodza juz z przetokami wydzielajacemi ro-
pe, przez ktére obnazong ko$¢ zgtebnikiem mozemy wyczué.
Nateuczas zachodzi pytanie, czy za pomoca operacyi mamy

PrZDGLAD LEKARSKI.

Nr. 20

wydali¢ chorg ko$é, lub czy mamy czekaé. Pod tym wzgle-
dem réznig sie dotychczas zdania najznakomitszych chirurgéw.
Bied, Langcnbeck, Schub, Pitlia i inni przemawiajg
za operacyja, jezeli zbyt dlugo martwina nie oddziela sie od
reszty kosci a stan ogélny poczyna sie pogarsza¢. Poniewaz,
jak to powyzej w opisie anatomii patologicznej wspomniatem,
przekonalismy sie, ze bardzo p6zno, albo jak na naszych pre-
paratach czesciej wecale nie nastgpita demarkaeyja, wiec
tez liied rzadko tylko wyczekiwat tego momentu, jak to
z opiséw choroby wynika. Przeciwnie za$ Baum, Bryk,
Bar deteben 1 inni oSwiadczyli sie przeciw operowaniu.
Zalecajg czeka¢ dopdty, dopoki nie wytworzy sie nowa kos$¢
(Sequestralkaj)sel’) okoto martwiny, #gczaca czesSci szczeki
zdrowe i dopoki martwina sama z siebie nie oddzieli sie od
kosci zdrowej, tak aby bez wszelkiego gwattu mozna martwi
ne, wydoby¢ otworami juz istniejagccmi, ktére w razie potrze-
by tatwo mozna powiekszyé. Tak np. Bardeleben w swo-
im podreczniku chirurgii (Il tom pag. 2.31) zalecajagc nacie-
cia, pijawki, nawet upust krwi (wprawdzie juz zaopatrzony
znakiem zapytania) o operowaniu pisze co nastepuje: ,,Tylko
zupetnie oddzielone kosci nalezy palcami albo obcgzkami wy-
dobywac. Jezeli kawatek kosSci oduinartej wystaje tak dalece,
ze zawadza, natenczas wypada go ostremi nozycami kostne-
mi odcig¢, wystrzegajac sie starannie wszelkiego znaczniej-
szego wstrzgsnienia czesci sagsiednich; albowiem przez to mo-
znaby wywota¢ rozpad nowo juz utworzonej kosci. Z téj
tez przyczyny nie jest wskazanem rzeczywiste
wypitowanie, chociazby martwina catg grubos$¢
szczeki zajeta.”

Bryk nawet powiada dostownie co nastepuje: , Fast
hatte cn den Anschein, ais oh der operatroe Eingriff zur Ent-
fermmg der nachweishar erhrmikten Knochenpartie dic bisher
latente Phospltoriidarication in doi uhriejm, anscheinend ge-
suuden Absdmittm der Kiindade wacligcrufen, und dieselbe
zu einem solclien Grade gestcigert hatte, dass dudurch der
lethede Ausgang unvermeidlich wurde.* Podtug niego wiec ope-
racyja nie tylko nic nie pomogta, ale przeciwnie zaszkodzita,
wywotata utajone zakazenie fosforowe nawet w cze$ciach do
tego czasu niby zdrowych, a nawet spotegowata je do tego
stopnia, ze $mier¢ nastgpi¢ musiata.

Przekonania powyzszego nabrat Bryk ztad, ze w 3ch
przypadkach niedtugo po operacyi wczesnej miata nastgpic
~recydywa,"” jak sie wyraza, ktéra w 2ch przypadkach za-
konczyta sie Smiercig, a wjednym wyzdrowieniem po powtor-
nem wypitowaniu. Przeciwnie za$ w jednym przypadku po6-
Zznej sekwestrotomii nastgpito zupetne wyleczenie. Niestety
nie znajduje w ostatnim opisie choroby wzmianki, jak dtugo
chorego obserwowano, a wzglednie na nowo badano po wy-
puszczeniu tegoz z Kliniki, ktoére nastgpito w miesigc po
operacyi. Przypusémy nawet, ze martwina w tym przypadku
rzeczywiscie i pozniej nie przeszta na druga potowe szczeki,
to przypadek tcu jeden jeszcze bynajmniej nie dowodzi, ze
po operacyjach pdézno podjetych martwina fosforowa dalej sie
nic szerzy. RoOwniez owe 3 przypadki, w ktérych po wcze-
snej operacyi ,recydywa" miata nastgpi¢, wcale przeciw
niej nic przemawiajg, poniewaz tu przeciez wcale mowy by¢
nie moze o ,recydywie,” tylko po prostu o dalszem szerze-
niu sie pierwotnej choroby. Nieraz spostrzegalismy, ze mar-
twina fosforowa przeszta na drugg cze$¢ szczeki po wycieciu
pierwszej, chorej, ale nie raz mieliSmy tez sposobno$¢ prze-
konania sie, ze martwina fosforowa najprzéd np. na jednej
potowie szczeki dolnej powstata, pézniej dopiero na druga
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przeszta, a nastepnie nawet jedne strone szczeki gornej,
w koncu i druga zajeta, chociaz wecale nie podjeto zadnej
operacyi podczas catego przebiegu. Nie mozemy wiec mowic
0 ,recydywie,” a tern mniej mozemy obwiniaC operacyje,
jakoby ona wywotata dotychczas ukryte zakazenie fosforowe
1 jakoby, (co juz zupetnie nie usprawiedliwionym jest zarzu-
tem’), do takiego stopnia je spotegowata, ze Smier¢ niechy-
bnie musiata nastgpic. W jaki sposob opcracyja ma spotego-
wac zakazenie fosforowe? Powtarzamy jeszcze raz i na to
ktadziemy nacisk, ze martwina fosforowa czesto przechodzi
powoli z jednej czesci szczeki dolnej na druga, a réwniez
nieraz obie potowy szczeki gornej jedna po drugiej jej ule-
gaja, bez wzgledu na to, czy potem operacyje jakg wykona-
lisSmy, lub nie. Nie przemawia wiec wecale przeciw operacyi
przyczyna powyzsza przez liryka podana. Bryk nabrat prze-
konania mylnego tylko z powodu zanadto malej liczby obser-
wowanych przypadkéw (4).

W podobny sposob, jak Bryk, przemawia tez Obal in-
ski (Langenbccka arcli. tom lii, str. <$4), opierajgc si¢ na
przejetych od swego nauczyciela przekonaniach i jednym
przypadku szcze$liwie wyleczonym za pomocg operacyi po-
Zznej. On tez podaje przyczyne, ktérej razem z Brykiem przy-
pisuje wine, dlaczego tak zte skutki wywiera opcracyja wcze-
sna: jest nig ,utajone" zapalenie okostnej, ktore podiug
nich doktadnie rozpozna¢ mozna po cieptocie podwyzszonej.
Dopiero wtedy, gdy u chorego nastapi stan zupetnie bezgora-
ezkowy, ma by¢ chwila stosowna do operacyi. Kto znaczniej-
szg liczbe chorych na martwine fosforowg obserwowat, ten
nie zgodzitby sic na ten spos6b rozpoznawania i oznaczania
chwili stosownej do operacyi. Wystarcza nawet rozumowanie
teoretyczne, aby sie przekona¢ o bezzasadnos$ci powyzszego
twierdzenia. Przypomnijmy sobie tylko, ze ropienie, a miano-
wicie ropienie cuchnace, wywotluje zawsze cieptote podwyz-
szong. ropienie za$ cuchnace bodaj czy nie zawsze przy mar-
fwinie fosforowej wystepuje, bez wzgledu czy istnieje ,uta
jone (ma zapewne znaczy¢ tyle, ,co dalej szerzace sie") za-
palenie okostnej, lub nie, a nabierzemy przekonania, ze nie-
raz daremnie wygladalibySmy przed zejSciem $micrtelném
zupetnej apyreksyi. Nadto towarzyszg nieraz martwinie fos-
forowej, mianowicie w pézniejszym okresie, cierpienia ptuc i
zotadka przez nig po czeSci wywotano, sprawiajgce zwykle,
chociaz tylko nieznaczne podwyzszenie cieptoty; i te cierpie-
nia zatem utrudniatlyby operatorowi wyczekiwanie zupetnej

eapyreksyi.
(Ciag dalszy nastapi.)
IV. Oceny i sprawozdania.
Dr. 1I. Adler: 0 porazeniach dyfterytycznych.

Podczas gdy dawniej porazenia po btonicy najczesciej
uwazano jako skutek ostabienia chorobowego, od lat 40 zwra-
cajg badacze wiekszg uwage na czesto$¢ porazen podniebie-
nia miekkiego u chorych, ktérzy przebyli btonice, upatrujac
przyczynowy zwigzek miedzy jedng a drugg chorobg, a nawet
nazywajac ostatnig porazeniem btonicowem. Niektorzy uwa-
Zajg za przyczyne namicnionego porazenia wplyw przyrzutu
btonicowego na ukiad nerwowy, inni przypuszczajg niewyba-
dang jaka$ zmiane osrodkowo-obwodowag, inni wreszcie tylko
osrodkowag; atoli Bulit znalazt wynaczynionki w istocie ko-
rowej i rdzennej mobzgu, w szarej istocie rdzenia pacierzo-
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wego i w jego zwojach. Cechujgcem porazenia po btonicy
wystepujace jest to, ze zjawiska porazenne zmieniajg sie,
z jednych narzaddéw na inne sie przenosza, albo tez rdézne
czesci ciata zajmuja; z pomiedzy ostatnich najczesciej po-
dniebienie miekkie i miesnie poltykowe. Nie nalezy jednak
upatrywa¢ przyczyny tak czestego porazenia owych czesci
w tém, ze one sg siedliskiem choroby, chociaz zajecie pe-
wnych narzaddéw sprawg btonicowag usposabia poniekad te
narzady do porazenia; atoli liczne przykiady dowodza, ze
nieraz powstato porazenie podniebienia miekkiego, chociaz
ostatnie nic bylo wcale btonicg zajete, lecz np. pochwa itp.

Porazenie narnienione wystepuje w pierwszych dniach
choroby, zwykle jednak w drugim tygodniu; poditug Rogera
w 30—40 dni po wyleczeniu bionicy; najczesciej jednak
osobno. Objawia sie ono mowg przez nos (porazenie m. na-
pinaeza podniebiennego ijezyko-podniebiennego), zaczem idzie
utrudnione potykanie, podniebienie miekkie opada a powstaje
krztuszenie sie, w skutek za$ porazenia mm. zdziergaezy po-
tyku kasek nie posuwa sie do gardzielg, ale pozostajgc
w miejscu drazni btone S$luzowa i wywotuje kaszel. Czasem
nawet nic powstaje kaszel, jezeli btona Sluzowa krtani jest
nieczutg w skutek porazenia n. krtaniowego g6rnego, a chory
moze przez gtebszy wdceli wciggna¢ kasek do tchawicy, kté-
ry nie wykaszlany wywotuje zapalenie ptuca (Schlacie- oder
FrnndJcoerper-Pneumonic).

Autor wspomina, ze u dziewczyny 17-letniej chorej na
btonice powstat (igo dnia choroby bezdech a w kilka minut
potem S$mieré. iSokeyja wykazata w miejscu podziatu tcha-
wicy kawatek buiki.

Najczesciej porazenie po btonicy ustepuje w ciggu <do
12 tygodni. Wziewanie bromowe (lip. Bromi puri, Kalii bro-
mati utrg. 0.50, Ag. dest. 200.0) i zamuskiwania (utrg. 0.50
na 100.00) majag pomysiny i rychty skutek sprawiac. (W.
metl. Bluttcr 1879, Nr. 12).

Dr. Kmmarsynslci (Brzesko).

Hofmokl (w Wiedniu): Ztamanie gtéwki kosci sprychowej

u dzieci.

Ztamania gtowki kosci sprychowej u dorostych zdarzajg
sic rzadko, z pomiedzy 52eh ztaman przedramienia obserwo
wat 11 17 ztaman gtowki kosci sprychowej i podaje, ze ob-
jawy tychze sg nastepujgce: Odnoga zwieszona wzdtuz ciata,
jak gdyby porazona, ruchy bierne w celu podniesienia odnogi
sg bolesne, przedramie jest zwrdécone na wewngtrz w stawie
tokciowym lekko zagiete, w okolicy stawu kosci Spryebowd;j
lekkie obrzmienie. Wkrecanie da sie z tatwoscig wykonac,
przy odkrecaniu i wyprostowaniu wystepuje przeszkoda, po
pokonaniu ktérej czu¢ chrzeszczenie. Podania niektérych auto-
row, jakoby w skutek ciggnienia miesnia dwugtowego miata
wystepowac dislokaeyja odtamkoéw, nie moze Il. potwierdzié.
Znicksztattnienie jest bardzo nieznacznem. Po dokonaniu ze-
stawienia odtamkoéw obraca sie gtowka kosci sprychowej
przy ruchach obrotowych, poniewaz powierzchnie odtamkow
doktadnie przylegajg, a poniekad zebiasto w siebie wchodza;
przed zastosowaniem gtowka naturalnie sie nie porusza. Dla-
czego za$ u dzieci ztamania tego rodzaju czesciej nizeli u do-
rostych sie wydarzajg, starat sieli, przekonaé, robigc doswiad-
czenia na zwiokach, z ktorych sie pokazuje, ze szybkie wy-
krecanie nie wywoluje u dzieci odtamania gtdwki kosci
sprychowej, a jezeli ztamanie ma nastgpi¢ z przyczyny urazu,
to potrzeba do tego znacznej sity, przynajmniej 3—4kilogi\,
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a wreszcie ze w skutek ustalenia gtowki kosci sfiryohdwcj
na wydatnosei gtowiastej koSci ramieniowej ztamanie koSci
sprycliowej u dzieci powstaé moze przy skurczu samych mie-
$ni, z powodu matej odpornosci szyjki tejze kosci Leczenie
polega na zestawieniu odtamkdéw i ustaleniu odnogi w po-
fozeniu zgietem, miedzy pro- a Stipinacyjag. Martwica gtowki
odtamanej nie zdarza Sie i w najniepomysiniejszym razu nie-
doktadnego zestawienia powierzchni odtamkéw moze nastgpic
zrodniecie z torebkg i wiezadlami, nie sprawiajac czynnego
upo$ledzenia. (W. med. Woch. 1879, Nr. 11). Kr.

V. Posiedzenia Towarzystw.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie VIII. z dnia 23yo kwietnia 1879 roku.

Przewodniczacy kol. Sciboro weki. Obecnych cztonkéw czynnych 17.
i dwaj goscie.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 19.)

Na podane powyzej zapytania i uwagi prof. Dr. Korczyn-
ski daje nastepujacg odpowiedz:

1) Co do lekéw przeciwgorgcz kowycli, ze 2—3
grm. chininu na dawke i dobe uwaza jako dawke S$rednia, ktorej
najczesci¢j uzywa w klinice, 3'50 do 5,0 gm. jako dawke znaczna,
ktérg tylko wyjgtkowo sie postuguje, pomimo ze szkota nowsza
niemiecka poleca w razie potrzeby, ilosci jeszcze, wieksze tego
leku. W kilku przypadkach, gdzie podawano na raz po G grm
chininu w celu obnizenia eic-ploty, prelegent nie uwazat za-
dnych groznycii przypadéw z wyjatkiem objawow zwyktych, po-
wstajgcych czesto po wiekszych dawkach chininu; nie przeczy
jednakze, ze chinin w t$j iloSci na raz podany nie jest bynaj-
mniej lekiem obojetnym i ze moze wywotaé grozne przypady.
Niemniej stwierdza fakt, ze w czasach najnowszych zapal do
bardzo wielkich dawek ciinmiu znacznie sie zmniejsz} 1 W choro-
bach potgczonych ze znaczniejszym stanem gorgczkowym uwaza
lekbwanie przeciwgorgczkowe jako bardzo wazne i radzi prze-
prowadza¢ takowe stanowczo i wytrwale badZ to za pomocy Siod-
kéw, ktére maja na celu zmniejszy¢ produkcyje ciepta, lub za
pomoca postepowan leczniczych, ktorych celem jest odjg¢ choremu
cieptote juz wytworzong. Lekowanie to w durze brzusznym uwa-
za jednak tylko jako czyste przypadowe, skierowane przeciw'
jednemu symptomowi i dlatego nie moze pochwala¢ postepowania
tych lekarzy, ktérzy przepisawszy lek przeciwgorgczkowy sadza,
ze wypehili wszystkie wskazania lecznicze tak, jak gdyby go-
raczka byta istota a nie przypadem tylko duru. Pomijajac wiele
innych wskazan przypadowycli, a mimo to w leczeniu duru brzu-
sznego bardzo waznych, namienia, ze obok odpowiedniego le-
czenia dyjetetyczno-hygijenicznego pilne $ledzenie zachowania sie
czynnosci serca jest w durze brzusznym niezmiernej wagi. Jezeli
gdzie, to w durze brzusznym, korzystny przebieg zalezy czesto-
kro¢ od stosownego i umiejetnego podawania S$rodkéw podnie-
cajacych.

2) Co do sposobdw' rozpoznawania btednicy
ustrojowej za zycia, prelegent dlatego tylko o nieb w roz-
prawce obecnej zamilcza, ze mial zamiar pomowic przy innej spo-
sobnosci o objawach i poszczeg6lnych postaciach btednicy. Skoro
jednak dotknieto w dysknsyi tego przedmiotu, przedewszystkiem
namieni¢ musi, ze kwestyja ta ze stanowiska klinicznego nie jest
tak nowa, ze nigdzie dotagd nie mozna napotkac jscisle okreslo-
nych znamion btednicy ustrojowej, i ze z tego powodu podajac
wskazéwki rozpoznawcze tej postaci btednicy przedewszystkiem
opiera¢ sie musi na wlasnem doswiadczeniu. Otéz $ledzac pilnie
od kilku lat wszystkie przypadki btednicy, jakie mu sie postrze-
ga¢ zdarzyto, przyszedt do przekonania, ze tak samojak w roz-
poznawaniu postaci ustrojowej sncliot ptucowych przedewszystkiem
opieramy sie na anamnezie i na wysledzeniu pewnych zboczen
utw'ol'owych przewaznie klatki piersiowej dotyczacych, tak wroz-
poznawaniu bledniej ustrojéow ej uwzgledniamy wywiady i budowe

PRZEGLAD LEKARSKI.

Nr. 20

koséca, stosunek wzajemny rozwoju pojedynczych czesci ciata, za-
chowanie sie czesci rodnych i uktadu naczyniowego. Ze wzgledéw
ananiiiestycznjv.il zastuguja przedewszj'stkiom na uwage: pojawie-
nie sie w dziecigctwie przypaddw “odpowiadajgcych rychlej bie-
dnicy anizeli zwyktej uiedokrewnosci. niedostateczno$¢ nawykowa
odchodéw miesiecznych i czeste powracanie objawéw btednicy,
obok bardzo waznego zdaniem prelegenta szczeg6tu, ze objawy
tej bledniej' powstajg czesto bez dostatecznych podstaw przyczy-
nowych w zachowaniu sie, ksztatceniu i odzywieniu chorej. Przy
badaniu napotyka sie bardzo czesto watltg i niedostateczng budo-
we koséca w ogdle, a w szczeg6lnosci szczupte wymiar, klatki
piersiowej i miednicy, niekiedy niedostateczno$¢ wzrostu ciata
w ogole, dtugos¢ niestosunkowa szyi, blado$¢, a co wazniejsza
delikatno$¢ skory, ktérej odpowiada wygérowana wrazliwo$¢ na
bodZce zewnetrzne. Badanie cze$ci rodnych wykrywa czesto, lu-
bo bynajmniej nie zawsze, niedostateczno$¢ rozwoju macicy, ktd-
ra w wyzszych stopniach zachowuje sie jako t. zw. macica dzie-
cieca i bywa przyczj,.a bezptodnosci. W przewaznej liczbie przy-
padkéw znajdujemy uderzenia serca stabe, tony gituche a tetnice
badaniu przystepne mate  Rozpoznanie moze jednak ulegaé tru-
dnosciom, a mianowicie: a) anamneza nie wskazuje zadnjch po-
przednich objawoéw, takowe wystepuja dopiero wsréd choroby go-
rgczkowej, .jakiej chora pizypadkowo ulega, i przedstawiajg sie
jako lychle ostabienie 'czynnos$ci serca, b) przjpady bledniej' po-
dobnie jak w biednicy nabytej pojawiaja sie w okresie powikta-
nia. Tlumaczac te przypadki odnie$¢ sie mozemy do liiestosunku
miedzy zadaniem a silag miesnia, sercowego podczas gorgczki, a
wzglednie do liiestosunku mieclzy wzrastajgcem sercem a niezmie-
niajacem sie Swiattem tetnic w okiesie powiktania, c) miesigczka
moze byé zanadto obfita (posta¢ krwotoczna, biednicy), co moze
polega¢ albo na kruchosci wattych naczyn, lub na nastepowych
zmianach w sercu d) istnie¢ moga dwa zboczenia ustiojowe na
tj'ch samych lub podobnych podstawach oparte, gdzie rozréznienie
objawoéw pewnemu zboczeniu odpowiadajacych ulega¢ moze tru-
dnosciom, Tu np. nalezatby przypadek niedawno w klimce lekar-
skiej zauwazaiij-J'ktéiy prelegent mial sposobno$é¢ okaza¢ miedzy
innymi odwiedzajagcemu klinike Drowi Sokotowskiemu z Gorbers-
dorfu, gdzie istniaty suchoty i btednica, obie na wsp6lnych pod-
stawach konstytueyjonalnych oparte, ¢) zamiast stabego uderzenia
serca i maljcli stabo wypetnionych tetnic napotyka sie przerost
serca lub rozszerzenie i odpowiadajgce pierwszemu nadmiarowe
napetnienie tetnic; zmiany te uwaza¢ nalezy jako nastepowe.

0) Co do watpliwos$ci, azali upusty krwi
tak znaczny wptyw na ttuszczenie mieSnia sercowe
go, a to z powodu, ze dotychczas jeszcze we Wioszech lecza
zapalenia ptuc czestemi upustami kiwi. kol. prof. Korczynski jest
zdania, ze juz ze stanowiska czysto teoretycznego mozna na pe-
wne twierdzi¢, ze pod wplywem tego lakowania istotnie czesto
nastawaé¢ musi stluszczenie serca, z jednej za$ strony jest fak-
tem, ze najczestsza przyczyng Smierci w zapalenie phuc jest
stluszczenie serca, z drugiej za$ strony nie ulega watpliwosci,
ze przy lekowaniu za pomocg upustow krwi Smiertelno$¢ z zapa-
lenia pilic jest znacznie wigksza.

4) Co do watpliwosci, azali zapalenie migzszowe
nerek istotnie tak rzadko wikta sie z durem. jak to
podajag Bartels i Buhl, prelegent nie moze poprze¢ cyframi wzie-
temi z doSwiadczenia swego zdania gdyz szczegdtowych zestawien
pod tym wzgledem mater.yjalu przez siebie spostrzeganego nie
uskuteczniat. Przy tej sposobnosci podnosi wazno$¢ dla nauki
sprawozdan szpitalnych, omawia ich znaczenie ze wzgledu na
miejscowe stosunki chorobowe i epideinijulogiezne i sadzi ze szpi-
tale krakowskie i Iwowskie, ktdre dzieki troskliwosci Wydziatu
krajowego i szczodrobliwosci Sejmu, obecnie w tak $wietnych
w poréwnaniu z poprzedniemi znajdujg sie warunkach, dostarczac
powinnj' rocznj-ch sprawozdan na wzdr sprawozdan ze szpitalow
zagranicznych, osobliwie skoro szpitale te uezjnity na tej drodze
juz pewne lubo stabe poczatki.

W odpowdedzi kol. Kolinowi przytacza prelegent 1) Co do
buczenia nad zytami szyjneini, ze sprawa ta byta oma-
wiana obszernie na jednem z ostatnich posiedzen Komisyi balne-
ologicznej, i ze nad znaczeniem i waznoscig rozpoznawczg tego
objawu zastanawia! sie w l. spostrzezeniu luizuistyczném (Przegl.
Lek. z roku 1878). Odnosnie do uwag w tych miejscach poczy-
nionych kol. prof. Korczynski ani nie przecenia, ani zanadto wiel-
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kiej «agi nie przypisuje buczeniu nad zytami szyjnemi w niedo-
krewnosui i btednicy. Czy rodzaj, stopien lub rozlegto$¢ buczenia
zachowuje sie inaczej w blednicy nabytej a inaczej w ustrojowej,
powiedzie¢ nie umie, gdyz na ten szczeg6t nikt dot.pd nie zwra-
cat uwagi. Prelegentowi zdaje sie jednak, ze buczenie rozlegte
wystepujace przewaznie w zytach $rédklatkowyeh, jak to miat
sposobnos¢ styszenia w kilku przypadkach, rychlej bedzie wtasci-
woscig btednicy ustrojowej, anizeli nabytej.

2) Ze zdarzajag sie kobiety olbrzymie z litwo-
rowag matos$cig macicy temu wecale nie przeczy, i juz Fraen-
kel w jednym z rocznikéw Archiv. f. Gyuaikologic zwraca na
to uwage, ze utworowym zboczeniom macicy nie zawsze towa-
rzyszy¢ musi wasko$¢ naczyn, a wzglednie btednica. Prelegent
namienia jednak, ze olbrzymie wejrzenie takich kobiet moze by¢
wiasnie ztudnem. i ze takowe samo przez sie tern mniej wyklu-
cza blednice, ze istnieje szczeg6lna posta¢ btednicy, ktora ob-
jawia sie wiasnie niezwyktoscig ksztattdow ciata, i ktérg nazy-
wamy cltlorosis f/iffantea. Otyto$¢ kobiet réwniez nie wyklucza
btednicy: kt6z nie zna kobiet otytych a niedokrewnych, gdzie
leczenie zmierzajgce przeciw otytosci stan pogarsza, a leczenie
skrzepiajace takowy znakomicie poprawia.

W odpowiedzi kol. Kwas$nickielltu, ktoremu z warunkéw
w przypadku 111 przypisa¢ nalezy stluszezenie miesnia sercowego,
namienia prelegent, ze jak w ogo6lnosci wymienit tylko szereg
warunkéw tej sprawie sprzyjajacych nie wdajagc sie w pytanie,
czy nadmiarowa praca serca, lub niedokrewno$¢ 1 uposledzenie
dowozu tlenu sg gléwnemi momentami przyczynowemi, tak w po-
szczegdlnym przypadku tein mniej o ostatecznej przyczynie moze
orzekaé. Mate rozmiary serca stwierdzone sekcyja nie sprzeci-
wiajg sie ostatecznie przypuszczeniu nasilonej pracy mieénia ser-
cowego. a to z powodu, ze taka nasilona praca nie zawsze musi
pociggna¢ za sobg rozstrzen sercowa, jak o tem przekonac sie
mozna z nauki o tak zwanem znuzeniu serca. Zresztg sposoby
badania rozmiarow serca nie sg jeszcze dokladnie ustalone (je-
dni waza, drudzy oznaczajg objeto$¢ serca), a wyniki nie prze-
chodza zazwyczaj poza zakres wzglednej wartosci, nakoniec rozmia-
ry komorek zalezg takze od tego, czy serce przestato bi¢ w chwili
skurczu lub rozkurczu.

Wracajgc do ubocznej kwestyi rowkow na paznogciach
po ciezszych chorobach, podaje prelegent, ze juz w r. 1810
Reau zwr6cit na nie uwage, a po6Zniejsze prace Yogla i Wilksa
zaznajomit}' nas z rozmaitemi formami zmian w paznogciach
skutkiem choréb ogolnych, ktére powinny by¢ znanemi takze der-
matologom i chirurgom. Rowki na paznogciach powinny takze
obchodzi¢ lekarzy sadowych. W przypadkach sadowolekarskich
radzi jednak kol. prof. Korczynski ostrozno$¢ w wnioskach, i nie
radzi z rowkéw tych wnosi¢ na pewne o przebytej chorobie
zakaznej, a to na podstawie doSwiadczenia, jakie zrobit na
sobie samym przed 2¥2 laty, gdzie po kilkodniowem znacznem
ostabieniu, ktore prawdopodobnie powstato skutkiem przesilenia
sie pracg, pojawity sie. rowki te na wszystkich prawie palcach.

Na tem posiedzenie zakonczono. Dr. Skaérkoruski.

VI. 0 nagminnem zapaleniu opon mézgowo-rdzeniowych

w Chrzanowie.

Juz przed kilkoma laty panowato w Chrzanowie na-
gminnie zap. opon mdzgowo-rdzeniowych, i nieraz hylem
wzywany na narade lekarska, a chociaz nie pamigetam wszy-
stkich szczegdétow tyczacych sie tej niemocy, tojednak tkwig
Hi w pamieci niektére przypadki, ktére albo widziatem na
miejscu podczas choroby ostrej, albo tez widywatem chorych
z nastepnemi chorobami, jakie do$¢ czesto po przebyciu tej
niemocy pozostajg. Do tych nalezg rozmaite zboczenia zmy-
stu stuchowego i wzrokowego, niezyty ostre lub ostrawe ucha
Srodkowego z przedziurawieniem btony bebenkowej, z oto
kiom i upoS$ledzeniem stuchu, przypadki zupetnej gtuchoty
jako nastepowe zajecia biednika, cierpienia kosci skroniowej
z nastepowém ropieniem; przypominam sobie nadto chitopczy-
ka ktory oSlept w tej chorobie, a Kktory potem przybyt na
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kuracyje; prof. Rydel radzit wstrzykania podskdrne ze stry-
chnina, raz nawet je wykonat, atoli chory po niejakim cza-
sie nic poddajac sie dalszemu leczeniu umart wsrdéd przypa-
dtosci mozgowych.

Przed Kilku dniami bytem znéw do Chrzanowa wezwany
do dziewczynki 14 letniej od czterech dni chorej; choroba
zaczeta sie. nagle (gdyz jeszcze na godzine przedtem bawita
sic ochoczo i wesoto ze swojenii wspéltowarzyszkami) od
gwattownego dreszczu diugo trwajgcego, wnet nastgpita silna
gorgczka, znaczny bol gltowy, wymioty obfite i czesto powta-
rzajace sie bez poprzednich nudnosci, skurcz i stezenie kar-
ku. WS$réd nasilenia bolu gtowy chora jest bardzo niespokoj-
ng, rzuca sie na wszystkie strony, krzyczy, jeczy, steka, ka-
zdy nieb wywotuje wymioty, bol glowy jest najsilniejszy
w okolicy czotowej i tyloglowowcj, z poczatku dos$¢ przy-
tomna, zwolna traci coraz bardziej przytomnos¢, jest $piaca,
jezeli sie atoli do niej gtosno przemawia, to sie przebudza i
rozumie co sie do niej méwi, wysuwa chociaz nie bez tru-
dnosci na zawotanie jezyk, ktory jest suchawy i biatym po-
ktadem $luzu pokryty, obie zrenice zar6wno zwezone oddzia-
tywajg jednak dos$¢ energicznie na Swiatto, cieptota ciata
w pierwszych trzech dniach wynosita 3B—39° (1, tetno
sprycimwe 120—125. Cieptota ciata badana przezemnie wy-
nosita + 39,5° C. tetno spryclmwe 132, zywot napiety wypu-
klony, za pomocg pukania wydaje odgtos bebenkowy, nad
spojeniem za$ kosci tonowych odgtos wypukowy jest sthu-
miony, zapewne przez mocz nagromadzony w pecherzu, sto-
lec wstrzymany. Wspomniatem o zywocie wzdetym na-
prezonym dlatego, zc w tej chorobie zwykle bywa brzuch
wciggniety, zapadly, nieckowaty, $ledziona powiekszona, zgrzy-
tanie zebami, liszaj na wardze goérnej obfity. W t\m przy-
padku jest wprawdzie skurczenie mies$ni karkowo szyjnych,
okolica ta przy dotknieciu jest bolesna, niema jednak krecza
tylnego (opisthotonos). Procz tej dziewczynki widziatem przy
sposobnos$ci jeszcze kilku chorych ta niemoca dotknietych
i tak:

2) Chiopczyka liczacego lat 7 i pot, ktory juz piaty
dzien choruje, bol gtowy jest staty i ciagly, z poczatku mie-
wat obfite wymioty, liszaj pojawit si¢ na uchu prawem, zrazu
cieptota ciata dochodzita do + 410 C., tetno spryclmwe do
140, czasem tylko 00 byto uderzen w ciggu minuty, skur
ozenie miesni szyjnych, wychudniecie ciata znaczne.

3) Dziewczyne 14lat liczacg, juz odpieciu tygodni chora;
z poczatku byly dreszcze, bol glowy, szezekoscisk, $pigczka,
wymioty, cieptota ciata 40° C., tetno 120, liszaj wargowy,
nadczulo$¢ skoéry, bdl znaczny wyrostkéw kolczystych kre-
géw szyjnych i grzbietowych, potgczony ze stezeniem grzbie-
tu, szkartat krwotokowy (purpura Jiaciuorrlutgica) na odno-
gach. W drugim tygodniu powstato zapalenie ciatka rzesko-
wego i teczdwki oka lewego wséréd znacznego bélu w oku i
w okolicy czotowej; o ile mogtem je bada¢ w potozeniu po-
ziomem i wsérdd znacznego ostabienia, znalaztem na oku le-
wem zrenice nie okragta lecz podluzno-jajowatg, w S$rodku
zrenicy plame jednostajnie szarg wielkosci grochu okrggtego
na torebce soczewkowej, wzrok znacznie upos$ledzony. Do-
tychczas stawiano pijawki w okolicy wyrostkéw sutkowych
kosci skroniowych, stosowano oktady lodowe na gtowe, wcie-
rano szarnche, zapuszczano rozczyn siarkami atropinowego
do oka zajetego, podawano chinin naprzemian z kwasem sa-
licylowym.

4) Dziewczynke siedmioletnia od dziewieciu tygodni
chorg; wsrdd choroby powstat niezyt ucha Srodkowego z na-
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stepowem przedziurawieniem biony bebenkowej i obfitym
otokiem usznym, chora ma stuch nieco przytep.ony, ma sie

zresztg wcale dobrze, i przechodzi sie, zostato aioli poraze-
nie zdzicrgaczy tak jelita odcieniowego, jakotez i pecherza
moczowego, tak ze we dnie i w nocy mocz i kat mimowie-
dnie odchodzi. Zaproponowatem obmywanie i wycieranie zy
wota i krzyzéw zimng wodg, nastepnie podawanie wyciggu
wyskokowego wroniego oka, a gdyby i to nie wystarczato,
natenczas nalezatoby uzy¢ elektrycznosci.

f5 Dziewczynke piecioletnia od dwoch dni chorg; prze
wazne przypadtosci sg: cieptota ciata +39,5° C., tetno 108,
bél gtowy, Zrenice zwezone, ospato$é wielka, obrzek sledzio-
ny, wymiotéw dotychczas nic byto. Przypadek dotychczas
watpliwy. Koli. Benda i Klein opowiadajg, ze dotychczas
byto 20 przypadkdéw' téj niemocy, ze ostre przypadki w prze
ciggu jedn¢j do dwoch dobh) konczg sic Smiercia, jezeli za$
choroba jest ostrawa, tub staje sie przewloezna, natenczas
wydarzajg sie napady okresowe. Nadto wspominajg, ze w ma-
tej tylko liczbie przypadkéw' bywa krecz tylny, we wszy-
stkich za$ pisy padkach bywa stezenie miesni karkowych.
Wydarzat sie jeden przypadek tej choroby, w postaci przez
ltirsctia opisanej pod nazwa przepuszczajacej, odznaczajacy
sie tem, ze w okresie ustepowania choroby bol gtowy co-
dziennie popotudniu powstawat, a po kilkugodzmnem trwa
niu znow'l ustepowa;l

Autorowie ktdrzy o tej chorobie pisali, sgdzg, ze prze-
bycie jednorazowe choroby zabezpiecza od powtdrnego zapa-
clnienia: tymczasem przy padek, ktory zaraz przytocze, najzu-
petniej przeciw' temu przemawia. Kiedy przed kilku laty' na-
gminne panowato zap. opon moézgowo-rdzeniowych w Chrza-
nowie, miedzy' innymi zachorowata i panienka lat i majg
ca; obok innych znamionujacych te chorobe objawow wysta-
pit takze i liszaj wargowy'; panienka ta przebyla chorobe
ostrawa z nastepowem porazeniem jednostronnem obu odndg;
choroba zrazu zachowatla przebieg ostrawy', pdzniej stata sie
przewloezng, lecz po och blisko miesigcach chora zupetnie
wyzdrowiata, nastepnie zapadta na zimnice, a wsrdéd napa-
dow miewata rumien, ktory' wraz z zimnicg po diuzszem za-
zywaniu ehininu ustgpit. Osoba ta po Kilku latach wyszta za
maz i wiasnie w czasie poczynajacej sie obecnej cjiideinii
byta w potogu, a w pierwszych dniach onogo dotknietg zo-
stata tg chorobg, ktora $réd groznych objawéw po dwudnio
wem trwaniu 'Smiercig sie zakonczyta.

Dr. Warschomrr.

VII.  Wiaaomosci statystyczno i oyolno-lekarskie,

Choroby nagminne w Galicyi w ciggu kwietnia 1879.

§ € 2 - % yeh
ggé :§ gé g _Q: . ° Pozoz;aelr?iuw le
-x> § 82 Y ., &  cho- wgmi-
3 2 °ox = 5  rych nach
Ospa 15 17077 24 117 98 19 29 7
Odra 91 86568 1232 4972 3820 314 U 10 47
Pfonica 20 19040 188 204 287 58 47 4
Btomra 22 26931 48 166 115 71 18 8
Dur urzusz. 32 8421(G 285 383 460 37 176 16
Dur nsutkow. 41 54857 160 710 54" 67 260 28
Krztusiec 28 28837 406 565 771 52 148 8

Dr. ilerunwucz.
Wycigg z protokotu posiedzen kraj. Rady zdruwia z dnia

Ggo i 13go maja 1879.
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1) Uchwalono jednogto$nie wyrazie sie przeciw udzieleniu
pozwolenia na urzadzenie grobowca familijnego w kaplicy ogro-
dowej w Lubieniu.

2) Na zapytanie wys. Trybuualu administracyjnego (z po-
wodu reknrsu gminy miasta Krakowa) uchwalono jednogtos$nie
odpowiedzie¢: rt) dur powrotny zaliczony byé winien niewatpliwie
do choréb nagminnych i nie jest choroba nowa i nieznang, b) dur
powrotny, ktory panowat w Krakowie w r. 1878, miat wszelkie
znamiona epidemii: wreszcie c¢j jako niezbedny i jedyny warunek
zapobiezenia szerzeniu sie epidemii, tak co do przestrzeni jak i
czasu, wskazuje bigi,jena szpitalna potrzebe pomieszczenia ctairycli
w szpitalach zupeinie odosobnionych, wytgcznie dla nich prze-
znaczonych. W czasie panujgcej epidemii w Krakowie wr. 1878
byto wiec takie odosobnienie chorych na dur powrotny od innych
chorych nauka i do$wiadczeniem lekarskicm wskazane i niezbe-
dnie potrzebne.

Na posiedzeniu dnia 13 maja 1879 uchwalono liste tycli
lekarzy, ktorzy liajbaid/i¢j zastuguja na nagrody ustanowione
przez Wydziat krajowy za szczepienie w roku przesztym lisku
tecznione. Dr. Menmotcicz.

*Zaraza astrachanska. Rada zdiowia miedzynarodowa wc v
rogrodzie zaprzecza stanowczo, jakoby dzuma zawleczong zostata
z Karsu do Wetlanki. Ow putk jazdj , o ktéry sie rozchodzi (p. wyzej
wyktad pr. Biesiadeckiego), wprawdzie stal zatoga w BCfile i Di-
vanie, ale tam dzuma zgasta juz w r. 1876; z Bagdadem putk
wcale sie nie stykat, a odbywszy w Salahie kuarantane stanat
w sierpniu pod Karsem w stanie zdrowia catkiem zadowalajgcym.
W fortecy Karsie wedtug Swiadectwa wszystkich lekarzy pano-
waly: zimnica, czerwonka i dur, ale ani jednego nie bylo przy-
padku dzumy.

W obec niepokojacej depeszy, ktéra ostatniemi dniami do-
niosta o ukazaniu sie w Astrachanie duru plannstego, pociesza-
jaca jest rzecza, ze liietylko delegaci angielscy i irancusey, ale
i Di. Kabiudis. bawig dotad w gub. astrachanskiej, i ze osta-
tni zapewnia, ze nowego przypadku dzumy nieb} to.

Wedtug urzedowych doniesiet rosyjskich kwarantauy w d.
22 kwietnia usuniete zostaly, a nastepnie zamknieto dziatanie
lir. Loffe-Mftlkowa jako jenerat gubernatora guberni astrachan-
skiej, saratowskiej i samarskiej.'

* Dur powrotny ‘panuje ciggle w Grytii;
mecznej dotad leczono 25 przypadkéw.

* Doswiadczenia czynione przez prof, H. Golina we Wro-
ctawiu wykazaty, iz przy Swietle elektrycznem barwy, czerwona,
zielona, niebieska i z6ta o wiele dalej rozpoznawane by¢ moga
jako takie, anizeli przy S$wietle stonecznem, skad wniosek, ze
do sygnatow baiwnyeh najlepiej nadaje sie Swiatto
elektryczne, ((‘adralbl f. pract Atiffcnh. 1s'79, Apnl.)

Statystyka S$miertelnos$ci. W tygodniu 18 (od 27
kwietnia do 3 maja) umarto w Krakowie 34 o0s6b: 21 mez. i 13
kob p.2'1, os6b w obwodach i 13 w szpitalach; roczna snnertel-
lios¢ na 1000 mieszkancéw wynosita 31.3. Zmarly w tymze ty-
godniu w Krakowie 3 osoby z choréb zakaznych: 1 z diawca,
1 z duru brzusznego, 1 z zimnicy. Doniesiono w 19 tygodniu o
nastepujacych przypadkach: 1 duru osutkowego (z ul. Eloryjan-
ski¢j L. 332): 2 odry (w ul. Stawkowskiej L. 2G9 i przejezdny);
3 rozy (1 z ul. Kurniki 154. z Podgo6rza i w szpitalu).

Komisyja sanitarna krakowska odbyta dnia 12 bm
pod przewodnictwem Dra Warschauera posiedzenie, na ktorém:
1) Dr. Buszek przedtozyt wykaz $miertelno$ci z marca i kwie-
tnia Ib. W marcu umarto 156 os6b czyli srednio umierato dzien-
nie 5 oséb. W liczbie tej umarto 26,2 °/0 dzieci do 5 roku zy-
cia, z chorob zakaznych 17,G°/0, z choroéb narzagdu oddechowego
35,4°/0. W kwietniu zmniejszyta sie¢ $miertelno$¢ bo umarto 138
0s6b czy li dziennie $rednio 4,5. Dzieci do 5 r. zycia umarto nie-
co wiecej (30,4°/Mli) znacznie izadziej umierali z choréb zakaznych,
(10,1t ) za to wiele wiege¢j zabraty ofiar choroby ptuc, przede-
wszystkicm suchoty (41,3%). Miesiac kwiecien zatem nalezat
do najzdrowszych miesiecj w ostatnich latach, gdyz na 1000 i
jeden rok obliczona $miertelno$¢ wypada na 29,1. Z chor6b za-
kaznych pojawiaty sie w tychze obydwu miesigcach sporadycznie
dur brzuszny i osutkowy, za to czeSciej do szpitala $w. -Lazarza
przywozono z sasiednich wiosek chorych z durem osutkowym;
2) Dr. Mohr podaje wiadomo$¢ o Czestych chocifiz lekkich przy-
padkach ospy w Krolestwie Polskiem. 3) Ref. Wyrobisz od-

w Kkiinice ta-
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czytal doniesienie o 5 przypadkach duru osutkowego na Kleparzu
w miesigcu kwietniu, i Srodkach przeciwko dalszemu szerzeniu
sie tej choroby przez magistrat zarzadzonych, poczein uchwalouo
donie$¢ Starostwu o przywozeniu do tutejszych szpitalow chorych
z durem osutkowym z Pradnika Bialego i Czerwonego, z Pia-
skow i z Lagu i odda¢ do rozbioru chemicznego wode z kilku
studzien na Kazimierzu, w ktorych sie pojawity przypadki tyfusu;
b) doniést o dalszych badaniach studni w ni. Grodzkiej L. 113,
przyczem na wniosek Dra Korczynskiego uchwalono, aby
koszta doktadniejszego badania tejze studni $ciggngt magistrat
od wiasciciela domu; rachunek za$ za badanie dotychczasowe
przyjeto w zupetnosci; C€) podat do ocenienia $rodki odwietrzaja-
ce polecane przez M Friedericha, o ktérych majg utozyé opinije
Drowie Julijan i Kazimierz Grabowscy. Dr. Korczynski upra-
sza fizyka o udzielenie swoich spostrzezei co do rozwoju, wad
budowy i w ogdle wiasciwosci fizycznych poczynionych na popi-
sowych w czasie tegorocznego poboru wojskowego, ktéreby poda-
waty pewne wskazoéwki do przestrzegania higijeniczuycli przepi-
sow, zapobiegajagcych wadom rozwojowym u naszego ludu. Dr.
Mohr zauwazyt, ze w rb. poborowi w Iszej Kki. dostarczyli o
wiele wiecej zdatnych do stuzby wojskowej, niz po inne lata.
5) Dr. Obalinski zdajgc sprawe ze zwiedzenia szpitala Braci
Mitosierdzia pochwala panujacy tam porzadek i czysto$¢ i wnosi,
aby w ulicy Trynitarskiej zapobiegt Magistrat dalszemu zanie-
czyszczeniu, jakotez zabronit zanieczyszczania rynsztoku koto
szpitala biegnacego. Whnioski te przyjeto. 6) Dr. K. Grabowski
po diuzszym wywodzie wnosit, aby nad podaniem lekarza obwo-
du Il co do podziatu jego dzielnicy przejs¢ na teraz do porzad-
ku dziennego i wniosek ten przyjeto gtébwnie z powodu, ze iu-
strukcyja dla stuzby lekarskiej wkrétce jej czynno$¢ unormuje. J. B.

VIIl.  Wiadomosci biezace.

* Krak6w, dn. 16 maja. W mysl uchwaty Tow. lekarskiego
i wimieniu tegoz prezes, wiceprezes i sekretarz wreczyli d. 8 bm.
prof. Domanskiemu ozdobne album pamigtkowe z fotografija-
mi kolegéw, w uczczeniu zastug potozonych przez niego jako przewo-
dniczacego Tow. wiatach 1877 i 1878. Oprawa albumu rzezbio-
na w drzewie orzechowem wyrobu snycerza p. Brzostowskiego
opatrzong zostata w herby m. Krakowa i Towarzystwa oraz
W napis stosowny.

* P. Minister o$wiecenia zatwierdzit habilitacyje Dra Lon-
gina Feigla, jako docenta prywatnego medycyny sadowej na
wydziale prawniczym we Lwowie, a réwnocze$nie uwolnit Dra
Weigla od obowigzkéw zastepcy profesora tegoz przedmiotu.

* Egzamin dla fizykbw rozpocznie sie w Krakowie w pia-
tek 23 b. m.

* Na posiedzeniu Izby deputowanych Rady panstwa odby-
tem w d. 12 bm. uchwalono na wniosek posta Czerkawskiego
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i w zatatwieniu poprzedniego wniosku posta Hausnera wezwac
rzad, aby w mysl rezolucyi jeszcze w r. 1870 zapadtej przysta-
pit wreszcie do utworzenia wydziatéw lekarskich we Lwowie,
Otomuncu i Salzburgu; gdzieby za$§ z przyczyn miejscowych tego
uczyni¢ nie mozna, aby rzad rozwazyt, czy brakowi lekarzy po
wsiacli nie datoby sie zaradzi¢ przez utworzenie wyzszych spe-
cyjalnych szkél lekarskich (na ksztatt akademij prawniczych,
ktére istnialy we Wegrzech).

Brak miejsca nie dozwolit nam dotagd poda¢ uwag nad mo-
wami pp Hausnera i Czerkawskiego, a nie pozwala nam i teraz
wypowiedzie¢ zdania naszego o rezolucyi wyzej wspomnionej; po-
niewaz jednak sprawa ta i kraj nasz zywo obchodzi, powrécimy
do niej pozniej.

* WiedeA Na posiedzeniu Tow. lekarskiego, odbytem w d.
9 bm., Dr. Nitze =z Drezna i mechanik Leiter z Wiednia
przedstawiali przyrzad stuzacy do os$wietleniajam wewnetrznych,
0 ktérym wspomnieliSmy w numerze poprzednim. Nastepnie prof.
Dittel demonstrowat praktyczue zastosowanie przyrzadu przy
badaniu pecherza moczowego. Pokazato sie istotnie, ze za pomo-
cg przyrzadu Nitzego wiekszg cze$¢ pecherza moczowego dokta-
dnie zbada¢ mozna. (W. mai. Tresse).

* Mianowania i odznaczenia. Docent otyjatryi w Buda-
peszcie, Dr. Julijusz Bocke, otrzymat tytut i range nadzw. pro-
fesora. — Docent chirurgii w Lipsku Dr. Helferieh powotany
zostat do Monachijum na kierownika polikliniki chirurgicznej- —
Dr. Hugon Schulz habilitowat sie jako docent farmakologii w Bo-
nie.— Prof. Klebs w Pradze mianowany zostai cztonkiem hono-
rowym akademii lek. belgijskiej.

Irk. i»o’E«r)tAﬁFﬁl:'y ervenat m

W Medycynie Nr. 19: Kiinka: Sprawozdanie z wycieczki le-
karskiej do Petersburga; Mark ie wicza: Kilka stéw o powietrzu
morowem i istocie zarazka jego; w Gazecie Lekarskiej Nr. 19:
Perkowskiego: Raptowne a zupetne zaniewidzenie chorego,
zaszte w miesigc po dokonanem odjeciu uda; Heringa: O ope-
racyi polipéw krtani (c. d.)

oziiMopiMiiiHCIi

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie we Srode
d. 21 maja posiedzenie zwyczajne, na ktéretu: 1) Kol. prof.
Domanski okaze pod drobnowidem preparata zboczen cho-
robowych w uktadzie nerwowym, 2) kol. Smole nski poda
z kliniki prof. Dra Korczynskiego trzy przypadki nastepstw
przewlekitego ograniczonego zapalenia otrzewny, 3) kol. prof.
Oettinger poda rzecz o zbiorze pism hipokratycznyeh.

?Do dzisiejszego numeru dotgcza sie Przewodnik
do Zegiestowa wraz z dodatkami.

Redaktor odpowiedzialny: Rdf. Dr. L Blumenstok."

Nakiadem moim wyszty witasnie dla wszystkich potrze-
bne i pozadane rady pod tytutem;

cowa cayl ayftery]

podtug Dra OERTLA i Dra STEINERA dla wiadomo-
§ci i przestrogi troskliwych Ojcéw i M atek.

Cena 60 et. Dosta¢ mozna we wszystkich ksie-
garniach. Obstalunki wprost u mnie odsetam franco.
Jiiliju*/. WiMt w Krakowie.
ASTMY NEWRALGIE

wszelkie cierpienia nerwowe ka- (0
zdej chwili ustepuja po uzyciu pi- (fi

gnlek antinewralgijnych Dra GRO- *
1ER. Skfad w Paryzu w aptece

p. Leyasseur, rue de la Monnaie 23.
Trauczynskiego i Redyka. (]

ustepuja po
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Dr. E. Kiedrowski

ordynowaé bedzie z poczatkiem
sezon kapielowy w kapielach

czerwca
zolowycli i morskich

Kotobrzeg (Colberg).

Pept o 11,

Otrzymany drogg sztucznego trawienia z dobrego migsa wo-
towego holenderskiego za pomocg trzustki wotowej jest to wiec migeso
(réwnie jak i chleb) w sposob sztuczny tak przyprawione, jak to
sie dzieje w ustroju.

Wszystkie nasze przetwory peptonowe odznaczajg sig tém,
ze zawierajg bardzo duzo szczerego peptonu, a zresztg' nie za-
wierajg zadnych takich ciat, ktoreby dopiero musiaty
ulegac trawieniu.

Fabryka nasza dostarcza: Czystego peptonu miesnego, czystego
peptonu z ohlebem, peptonu miesnego z chlebem, peptonu migsnego
z czekolada, peptonu miesnego z sokiem malinowym. Wszystkie
peptony zawarte w puszkach blaszanych szczelnie
zamknietych w ilosci 7Akilo, konserwujg sie dobrze
przez lat kilka, a nawet po otwarciu puszki przetwo-
ry te przez czas dtuzszy wjakiejkolwiek cieptocie do-
brze sie utrzymuja.

Dostarczamy roéwniez czystego
w formie statcj.

Cena jednéj puszki przetworéw powyz¢j wymienionych wy-
nosi 1 zir. 65 cent

Dla kupcow biorgcych od 1—11 puszek liczymy 1 puszke po
1 zIr. 30 cent.

Dla kupcow blorqcych 12—99 puszek liczymy 1 puszke po
1 zir. 20 cent.

Dla kupcow bioragcych en gros (powyz¢j 100 puszek) osobne
warunki. Przy zamowieniachponiz¢j 100 puszek prosimy udawac sie
wylacznie do naszego zastepcy dla Austryi Pana Piotra Mi/eotd-
scha we Lwowie.

peptonu miesnego

Dr*. 1l. Sandera &m Co.

Amsterdam, Brouwersgracht 209.

N. B. Upraszamy bardzo o odr6znienie naszych przetworéw
od peptonéw w ostatnich czasach w handlu rozpowszechnionych,
ktére jednak pomimo nazwy nie zawierajg zadnego peptonu tyl
ko sg biatkiem rozpuszczonym.

przez caty

| W O N

Nr. 20

W w w w w w w w

| TRUSKAWIEC. |

N Z a k tad

|i.zostaje oftuartym dnia 2.i.

asclr oj o w vy

maja | S7U .£|

(@ Kapiele stono siarczone i zelal.isto slono—iaicz.ino sy.la "i
pniowe, slono-alkalirzne zdroje rozrzedzajgee do pieia.—
U' Zdréj zwany naftowym, znany ze swej skuteczno$ci.
BSiZetyca owcza, zapas wod lekarskich obcych, restauracyje i cukiernia,
ngOdlegtos¢ zaktadu od stacyi kolejowej Drohobycz 1 mila.gS”

fANa dworcu znajdujg sie podwody wszelkiego rodzaju
fezarzad przyjmuje takze zamowienia na tako -e. — Apte-j£|

ka, urzad pocztowy i telegraficzny w miejscu. n
|g$Lekarz zaktadu Dr. Z. RIEGEIi, krajowy radca zdrowia.$s|
A ZamOwienia na pomieszkania moga by¢ o tyle @

A uwzgledniane, o ile dotagczony zadatek ubezpiecza ezasf]|
Jjsnajmu.
P I'raHt'iszek brat.

SZLAZK| ZDROJ OBERSALZBRUNN.

Tutejsze zdroje mineralne Obcrbrunen i Muhlbrunen sg pierwszo-
rzednemi szczawami alkalieznemi. Stoja one wjednym szeregu ze zdro-
jami w Ems i z Salzipielle w Eger sg przeto od dawna uznane za
zdrowiu przydatne w chorobach phuc i krtani jakotez organow brzu-
sznych zwilaszcza w plethora abdominalis dtugotrwatym niezycie zotad-
ka i dwunastnicy, w niezycie pecherza itd. ho dziatajg tagodnie
rozwiiluiajgco. nic ostabiajac.

Rozseika ieli odbywa si¢ przez rok caly. Pora zdrojowa trwa
od 1 Maja do 30 WrzesSnia. Najwigkszy zaktad zentyczny. Obszerne
fazienki (naturalne, zelazne i wszelkiego rodzaju sztuczne kapiele).
Skfad obcych wdd ,mineralnych. Wolny od pytu kllmat wyzynowy
ozywia obieg krwi. Srednia cieptota pory zdrojowej 1878 r. 18.24 R.
Z Wroctawia dwie godziny drogi koleja, z Pragi 9 godzin, z Drezna
(> godzin, z Berlina 8 godzin.

Zaktad zdrojowy Obersalzbrunn w Goérach szlgskich.
Inspekcyja zdrojowo-kapielowa Ksigstwa Pszczynskiego.

| C Z

fs
4 M Zaktad zdrojowo-kagpielowy w uroczej okolicy goérskiej 110 m. nad p m. otoczony lasami g
9 f) szpilkowemi, w ktorych przeszto dwie mil spaceréw. W §
fi o Szf-zawy stono -allialiezne -}o<loavo-brom ow e x
§ *  zalecane przez najznakomitszych lekarzy w kraju i zagranica w cierpieniach skrofulicznych, go$é- S°S
cowych i dnawych, w rozmaitego rodzaju chorobach kobiecych, skornych, syfilitycznyeh i nerwowych. .5 ¢
Zaktad zawiera 450 pokojow goscinnych od 20 centow do  zlr. za dobe, wspaniate muro-

wane tazienki o miedzianych wannach.

przez j» Bclze, doborowa orkiestra,

piekarnia, jatki.

&) * 3
Toogha, ¥
A O *&m.o B >

nych z kuchniami,

pszono kanalizacyje przez zaprowadzenie kosztownych,

wodociggéw, stuzacych
miastowego zalania najsilniejszego ognia.

=
Esg@ *
a@wen =

=
—

Kapiele zimne,
potagczony z nauka tancow pod kierunkiem p. Kotkowskiego z Warszawy,
neralnych, zetyce, aparat Waldenburga do leczenia wziewnego.

Dla wygody i przyjemnosci Publicznosci stuzg:
wspaniata sala balowa,
tolickie, dwie izraeliekie, cukiernia, kawiarnia bilard, zaklad, fotograficzny, sklepy, fryzyjer, cyrulik,
Urzad pocztowy i telegraficzny.

W tym roku oddany bedzie nowy murowany pigtrowy dom o ogrzewanych pokojach familij-
i murowany Hotel pigtrowy dla gosci
w nowe meble, joscie], materace wiosienne i sprezynowe na 100 pokojow pierwszorzednych; ule- <

J

robwnoczesnie do skrupiania ulic i gazonéw, a w razie pozaru do natych-

ZamoOwienia na mieszkania i powozy przyjmuje, broszury, cenniki, przewodniki rozsyta franco
Dyrekcyja zaktadu zdrojowo-kapielowego w lwoniczu.

Pora kapielowa trwa od Igo czerwca do Igo pazdziernika.

natryskowe, parowe, zakiad gimnastyczny

apteke, sktad wod mi- Ex'g

kaplica, czytelnia ksigzek i gazet urzadzona
(lwa fortepiany, trzy restauracyje ka-

przejezdzajacych. Zaktad zaopatrzony

tylko po wielkich miastach istniejgcych



17 maja 1879.

Wyzszo$¢ togo zrdédia uznang zostata przez
JCMoSC Cesuria nuiitryjaCkiFgu. Krélu
itd. przez krél. wug. Aku

ilemijt* krajonn. AKsiileeeeiJt* lekar-
ska w I*i»ryzu, jak réwniez przez picm sie
ii»ccugi l«Ir»rskie Kkrajowe i zagraniczne
w skutek nadzwyczajnego i nieprzewyzszonego
zasobu cze$ci Mineralnych (57'1 na 1090 cz.) a
skutki lecznicze t¢j wody zostaty n»j» y/.Sitrin
mi/naniein wyszczeg6lnione. — Przez zadna
inna noile gitrika nie <lo>iegniel) xa-

s6 > litu wskazuje réwnocze$nie o ile uzycie
jej w (‘i«M]lii<-itiaeli gusfcauycli, Wilnie
i ztogach stali niorzuiiycli (ztogi dnawe,

kamienie pecherzowe) w obec wszelkich innych
wod gorzkich jest korzystne i skuteczne
Za |Ianke praW|d+owa wystarcza

""" gdy

wody innych Zrédet gorzkich potrzeba uzywaé
petnomi szklankami.

Sktady znajdujg sie po wszystkich aptekach i
sktadacti wéd mineralnych.

M 6nay sktad w Aptece p. Konstantego Wiszniew -
skiego w Krakowie a zapas téj wody znajduje sie tez u p.
Karola Goldwassera tamze.

ltyrekryja limleiiskiego zdroju Rakoczego w ltuda-Peszcie.

BOM i komiep, wn likerdw i fdaa
»pod Falmau Rynek gtéwny L. 41.

antoniego hawedtki
W KRAKOWIE

nadeszty wszelkie

WODY MINERALNE
0 krajowe i zagraniczne
ze Swiezego czerpania.

mmmmm $

J m m Aw m ® t *
||[Zaktad zdrojowo-kgpielowy na ,,Miodziusiu" |
otwartym zostaje z dniem 20 maja b. r.

Zaktad kapielowy na Miodziusiu zupetnie $wiezo zostat SC-
i<§ urzadzony; oprécz wygodnych pokoi, urzagdzonych z uwzgle-
0 dnieniem wszelkich wyg6d znajduje sie dobra restauracyja.

Miejsce to w najweselszem potozeniu Szczawnicy nr;
;<] bardzo piekne spacery, wspanialty park z pysznemi wido
fokami na Pieniny i najwyzszy szczyt ,koronell Tuz obok

parku znajdujg sie budynki mieszkalne, zdroje i kapiele Sp
urzagdzone z wszelkiomi wygodami. Salon do zabaw, czytel-
75? nia, muzyka, strzelnica, gimnastyka, przyt¢ém czeste urza-
-gy dzanic wycieczek do Pionin uprzyjemniajg pobyt Szanownym
gosciom, szukajagcym zdrowia, jak i osobom do ich towa- "
sSirzystwa nalezagcym. Omnibus bezustannie kursujacy miedzy >>?
«S< zaktadem kapietbwym a zlrojem ,J6zefiny". =
Seryja mieszkan jest od 20 .Maja do 1 Lipca, i od
15 Sierpnia do konca sezonu, po zhacznie znizonych”
“<<ecnac li. Zamoéwienia na mieszkania przesyta¢ nalezy pod
7<| adresem:

11 Toinaiick,

w Szczawnicy na Miodziusiu.n?

PRZEGLAD LEKARSKI.

Zentyczny | klimatyczny zakfad leczniczy

USTRON

(na Szlijskii austryjackim).

Stacyja telegraficzna i pocztowa. Ostatnie stacyje kolejowe:

Rilsko, Pruchna, Cieszyn. Srodki lecznicze: Prawdziwa zety-

ca oweza, cieple kapiele zelaziste zendrowe, zaktad leczenia
zimng wodg, kuracyja mleczna.

Wskazania: Ditugotrwate cierpienia ptuc, niezyt krtani, zo-
tadka i kiszek, niedokrewno$¢, zolzy, choroby niewiescie.
Pyszne potozenie, koneerta, wycieczki w urocze otoczenie.

Nowo wybudowana restauracyja zaktadowa.

Otwarcie 15go maja.

Zlecenia wszelkiego rodzaju przyjmuje c. k. Zarzagd Zaktadu
i lekarz zaktadowy.

0, k. Zarzad zaktadu leczniczego. — Lekarz zaktadu
Dr. GUIDO MENTEL.

I W O N1O Z

Dr. Adam Swarski

ordynowac be-
roku

lekarz zaktadu zdrojowo-kapielowego
dzie w sezonie kgpielowym tegorocznym jak
zesztego. Mieszka w ,Starym Pafacu

MARIENBAD
I>'\ D O BIE SZEW S K I

ordynuje jak w latach poprzednich jako lekarz zdrojowy
w jezyku polskim przez calg pore kapielowa, przy czém
leczy elektrycznoscig.
Mieszka w domu wiasnym p. n. Willa Dobiesze wski,
w willi tej chorzy moga znale$¢ pomieszczenie i odpowiednio
wygody.

L T JS Z S

Otwarcie sezonu kgpielowego dnia 20 Maja.

Zaktad zdrojowo-kgpielowy wod siarczanych, potozony
w poblizu Lwowa o 94 godziny odlegty od stacyi kolei Ka-
rola Ludwika w Grédku o godzing od stacyi Szczerze e
przy kolei Arc. Albrechta. Urzad pocztowy i telegraficzny
w miejscu. Szybkowozy pocztowe przychodzg i odchodzg
codziennie zc Lwowa. Skiad wdd mineralnych krajowych i
zagranicznych i zetyca. Czytelnia, muzyka miejscowa, zabawy
z tancami uprzyjemniajg przez caty sezon pobyt gosciom ka-
pielowym. Restauracyja pod zarzagdem wybornego kuchmistrza.
Sklep zaopatrzony w artykuty i napoje doborowe. W roku
biezagcym procz odnowienia wszystkich budynkéw zaktado-
wych, wystawiono nowy wielki dom mieszkalny, przez co
Zaktad rozporzadza 200 pokojami o cenie od 40 kr. do 1 zir.
40kr. dobrze urzqdzonemu z ustugg. Zamowienia na pomieszka-

nia przyjmuje, jak réwniez wszelkich intérmacyj udziela na-
tychmiast.

Dyrekcyja zaktadu zdrojowo-kgpielowego w Lubieniu.
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Karolowe Wary (Karlsbad)

Dr. Hordynski

ordynuje jak w latach poprzednich, jako lekarz zdro-
jowy w jezyku polskim. Mieszka Plac koscielny
Triumphbogen.

Su

S Ora WINTERWTZA ZAKEAD WODOLECZNICZY o
KALTENLEUTGEBEN m

g o mile od Wiednia, o ,/? mili od sfacyi kolei potudniu-
w6j Liesing. H|
Pl Przyjmuje chorych przez caly rok Lekarz naczelny. *#

¢ ces. radzca Dr. Wilhelm Winlernitz Konsultacyje i wia-f*i
domosci w Kaltenleutgeben i w Wiedniu Schottensteig. 9.
N Prospekta na zadanie franco.

M a

7Nia,lezy poclu¢ szczes$ciu:

marek

jako gtéwna wygrana w najkorzystniejszym razie na min.jteo-
ive/€j v.i<-1li.-j ininryi odby¢ sie majgcej za dozwoleniem
rekojmia wysokiego (|aig«i.

Korzystnie urzagdzonym jest nowy plan w ten sposéb, ze
w ciggu niewielu miesiecy w 7 ciggnieniach niezawodnie roz-
losowanych zostanie +«<¢OOO n);ian),li miedzy ktéremi
znajduje sie gtowna wygrana wzglednie 400 OOo mk.
w szczegdblnosci zas

Wygr. marek Wygr. marek Wygr. marek
1 250.000 » VI il.O0O
1 1I&0.00U. 2 20,000 211 2000
1 100.00Q0 12 IlV_0(10 >31 1,000
1 00000, 1 m2,000 073 500
1 50,000, 21 1U,U(l«. 050 300
2 40,000, 5 N.ouu 24.350 138
2 30000 54 5.000 it d

Losowania sa planem nrzedownie oznaczone.

Do naji.lii(/4 {i<i pierwKzefiO ciaggnienia tej przez
Panstwo p«nrrznnej loteryi kosztuje:

1 caty los oryginalny tylko (i mrk czyli 37a 2vA\

t potowa losu oryg. a mik. . 13,

1 éwiartka ,, . 1% mrk. , 90 kr

Wszelkie zlecenia wykonane zostang naijclmiiasl
z najwiekszg troskliwos$cig za iiaiitduiucni Li,
przeliozu iiiiczliiwesc Inn za peliraniem imcito
weni nalezytoHi-i a kazdy otrzyma od nas herbem panstwa

opatrzony tns oryginalny do ragk
Do zamoéwienn dotagczymy potrzebne plany urzedowe gra-

tis, a po kazdem ciagnieniu kazdemu interesantowi prze$lemy
bez zadania wykazy urzedowe.
W yplata wygranych nastgpi zawsze zaraz 3lod rekoj-

mia I*»nstw 1, a mozemy ja przesia¢ albo wprost, albo na
zadanie interesantéw za posrednictwem naszych stosunkéw po
wszystkich wiekszych miejscowos$ciach Austryi.

Naszemu zaktadowi sprzyja zawsze szcze$cie i juz nieraz
mieli.,my przyjemno$¢ miedzy wmin inno mi znimzne-
mi nygrancini wyptacie gtéwne wysrane wprost na-
szym interesantom.

I*rawdopnd<ltnm nieznv nrtjife liczy¢ mozna przy
tukiem esicvvzi<‘<ill na najpewniejszej podsta-
wie wupiirlem na nader zywy udziat, prosimy wiec aby-
S§my mogli wykona¢ wszelkie ztocenia, o jak najrychlejsze
zamdwie.nia v jirost do nas a .na wszelki przypadek przed 31
maja rl>

Kaufmarm & Simon

Itanlor Innikonj i wujininny v. ilaml iircn

Zakup i sprzedaz wszelkich rodzajéw ohligéw panstwa,
akcyj kolejowych i loséw pozyczkowych.

P. S. Dziekujemy niniajszem za zaufanie, ktérym nas do-
rad obdarzano i zapraszajac przy rozpoczynajagcym sie nowym
losowaniu do udziatu, stara¢ Me bedziemy i nadal przez zawsze

szybkie | rzetelne ustuzenie zaskarhi¢sobia catkowite zadowole-
nic- naszych szanownych interesantow.

WytA podpi.smvi.

Naktadem Towarzystwa lekaraktego krakowskiego.

LEKARSKI. Nr. 20

Zilkliul «uilolcrznioz) (hidryjatyezny)
W staikon IB

kolejowej: ZLOCZOW
ISgo niajtu jr b2

0 mile od stacyi
ot™ arty od
Nowoczesna liidroterapija bedzie zastosowany w catej

petni z dodatkiem kapieli parowych w tézkach i skrzy-
niach systemu Rickiego i Steinbachera. Kiero-

wnictwo lekarskie obejmie w tym roku spec)'jalista
wodolekarz B>r. W enaiity Piasecki.
Dr. Wtadystaw Krajewski
lekarz zdrojowy w TVli<-a<*li <zeM u li

fTeplitz Sclidnau)

mieszka w Schdmtu Villa Union (obok kosciota)
przyjmuje chorych od 3% do 7 popotudniu.

Alal ton i< <>
KROLEWSKA A 1| 4 fim i 1) | T Vali V
WODA GORZKAM T AoJ A ) U 1)1

najlepszy i najpewniejszy $rodek przeciw nawykowemu zaparciu
stolca i wszystkim z tego wynikajacym chorobom I»t < jnliicli-
IédIHick ztych nastepstw nawet po dluzszum uzyciu.
tt%..tle gorzha miasta 1t.n1\ liii.zna tedy uzywac:
i) \V oliM'»b»«B
waty i nadmiar krwi w trzewiach brzusznych w nawatach do wa-
rrohy i $ledziony, gruczotéw brzusznych, i \\ zyle ziotej. — ®
We wszelkich ciorjiicniach spraw'innych przez leniwy stolec i pod-
trzymywanych. — ) HY IlilM irlisnini tkijtuK m .uulu
In «i w zawrotach, biciu serca i w trudném oddcclianiu. —
4) W dnie. té6 tv niezytach macicy phwstfttyfth przOz nawy
kowi 7..parcie stolca i w zajialcniu macicy.—llzywa sie najpierw
$redniej szklanki a p6zni¢j zwieksza, sie ilos¢ do 2 i 8 szklanek.
Dr. Freinrei. z ’ * Dr Karol Torma,
starszy fizyk to. Budy starszy fizyk en. Pesztu i
Dr., powsz. miej. szpitala $w. Rocha

M A T 1(>N1T i fW ItJL&Lja
c. k. Dostawcy dworu austr.
V lascicicle fi potaczonych zdrojéow nody gorzkiej w Budzie.
Bbda-Peszt, Dorotheagasse 6.

GS jin " SUSKA

Najczystsza szczawa alkalinzna
wybornej skuteczno$ci w oliornlmch <9<«r oililcehoti j cli,
zola.lt ii i iie.-licrzit szczegdIni¢j zalecana z mlekiem, cu-
krom lub winem jako iitijsw ctnic.j«zy n.péj nmdniu-
jiicj we wszystkich porach dnia. Rozsetka w Oryginalnych tia-
szkacli szklanych.

WViIp HQCifp|Vi (Sigestiyes i
JilD JJudlulM jieetoiaks.
piy.eurw chorobom Zzotadka i kasz.lom.
IlHlem ™~y k Matto.nl
c. k. Dostan ca dworu, KARLSBAD w Czechach.

K 1 IS E K k S *“S

tagodnie rozwidniajagcy S$rodek w nawykowem zaparciu stolca
po diugotrwatych chorobach zotadka, watroby i kiszek.
It:iiscr<]ii< Ilc wc Hiszkach po 3 lilra.

L ug borowinowo-zelatcy

Sél liorioi nniwa zelazna (suchy wycigg borowiny).
Wygodne i zupetne zastepno hajiicli mineraliio-Ininini

nowych takzo jako samoistny $rodek leczniczy znakomicie
(Iz.fdajacy i tlo mzjcist « <l«>nm i w >.»lil'ailarli Italiiv -
Itiw Y cli szczegdlniej sie nadajacy
liironiini zt-laixiii).iiiiiieralfiii do kajiieli i oktadow.

MATTOAI I SPOELKA
c. k. Dostarcz) ciele dworu z Franzensbadu w Czechach.
Przepisy I,eczenia i iiroszury gratis.
Wtasny sIRad: Wieden maximilianstrassesi TuchlaubPn 14

tililail) we wszystkicli wiekszych handlach wéd mine-
ralnych w kraju i za granica.

W drukatru Uniwersytetu dagioU. jiud zarzadem Ign Steleia.

In *iiszny di jiowstajgcycn przez na-



