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I. 0 wyrdznianiu wrzodéw wenerycznych czesci
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(Odczyt miany na posiedzeniu Tow. lek. krak.)

Przez Dra Sarewicza,
prymaryjusza oddz. wener. i skorn.

(Cigg dalszy. Patrz Nr. 22).

Dotychczas mowitem o wrzodzie stwardniatym, ktory
wystepuje pod formg ekskoryjacyi io zmianach, ktére mozna
uwaza¢ za takowy. Wiadomo jest jednak, ze wrzdéd stwar-
dnialy nie zawsze wystepuje jako ekskoryjacyja, lecz prze-
ciwnie czesto z rozmaitych przyczyn drazy w glgh, a wten-
czas przedstawia sie nam jako wrz6d rozmaitej rozlegtosci
mniej lub wiec¢j zagtebiony. Tego rodzaju wrz6d posiada
brzegi wynioste, spadziste, dno jego jest gtadkie, szaro-zdlte,
wcale oddzieli¢ sie nie dajagce, wypocing pokryte. Czasem
wypocina posrodku samego wrzodu jest sino-czerwono za-
barwiona, przez co wrzod nabiera wejrzenie szczeg6lniejsze-
go rodzaju; otoczenie wrzodu bywa zaczerwienione, podstawa
za$ jego wybitnie stwardniata odgranicza sie $cisle od ota-
czajacych tkanek; stwardniato$¢ podstawy przekracza wy
miary wrzodu, tak ze sam wrzdd, aby uzyé wyrazenia
Ricorda, jest do okolg otoczony jakby twardem jadrem, ktore
mu stuzy zarazem za tozysko. Ksztatt wrzodu jest zwykle
okragty, bolesno$¢ jego bardzo nieznaczna, a gruczoty
w jednej albo obu pachwinach powiekszone w sposob, jak
juz kolegom wiadomo, kile pierwotng charakteryzujacy. Z wej-
rzenia zatem wrzod stwardnialy pod tg postaciag wystepuja-
cy jest bardzo zblizony do szankra.

Skoro jednak wrzdd stwardnialy jest pierwszym obja-
wem zakazenia og6lnego, pociggajacym za sobg czestokro¢
nieobliczone zgubne nastepstwa, a szankier jest cierpieniem
miejscowem, ktorego bieg i trwanie lezg w reku lekarza,
spodziewam sig, ze kazdy z kolegdw uzna doniosto$¢ i wa-
zno$¢ wyrdzniania obu tych zmian, tak bardzo ze wzgledu
na rokowanie i leczenie roznigcych sie od siebie.

Jezeli sie przypatrzymy tym dwom cierpieniom dokta-
dniej, uderzyé nas musi przedewszystkiem nasilenie przypa-
déw zapalnych w szankrze, w przeciwienstwie do braku
tychze we wrzodzio stwardniatym. Obfite ropienie, rozlegte
zaczerwienienie otaczajacych, czesto obrzektych tkanek, zna-
cznajholesno$¢, wzmagajaca sie przy najmniejszym dotknieciu,
sg to przypady cechujgce szankra, a ktérych badajacy nie
jest w stanie przeoczy¢.

Rozbierajgc jednak szczeg6towo pojedyncze przypady,
widzimy, ze brzegi szankra sa podminowane, miejscami wy-
zarte, jakby zabkowane, dno jego jest nieréwne, drobnemi
wyniosto$ciami pokryte; wrzéd stwardniaty jak widzieliSmy,
nieokazuje tego rodzaju budowy. ldac dalej postrzegamy, ze
podstawa szankra nieokazuje tej zbitosci, jaka sie odznacza
wrzod stwardniaty, a chociaz moze ona by¢ czasem skutkiem
znacznego zapalenia naciekla, jest to przeciez naciek zapal-
ny, rozlany i wiecej eiastowaty niz chrzgstkowato-elastyczna
stwardniato$¢ podstawy wrzodu syfilityeznego pierwotnego.

Niekiedy jednak podstawa szankra, tak samo jak i
kazdej zwykiej ekskoryjacyi, skutkiem czesto po sobie po-
wtarzajgcych sie wypalau azotanem srebrowym, siarka-
nem miedziowym itd. moze sie staé, jak to juz wyzej wspo-
mniatem, nader podobng do stwarduiato$ei sytilitycznej.

Jak wejrzenie szankra rozui sie od wrzodu stwardnia-
tego, tak rowniez rbéznemi sg przypady towarzyszace mu
w przylegtych czesciach ciata. Mam tu na mysli zachowanie
sie gruczotow chtonnych: gruczoty te przy szankrze bywajg
albo wcale nio zajete, albo w jednej lub obu pachwinach
obrzinicwa najblizszy gruczot chtonny. Powiekszony gruczot
jest mocno bolesny, przeszkadza choremu w jego codzien-
nych zajeciach i zmusza go do szukania spoczynku; bol
czasem tak znacznie oddziatywa na chorego, iz jogo obccuo$é
niemal w rysach pacyjenta wyczyta¢ mozna. Skdra nad gru-
czotem potozona wkrotce zespaja sie z samym gruczotem,
staje sie nacieklg i czerwienieje; temperatura ciata jest pod-
niesiong. Wkrétce z matemi wyjgtkami, dymienica przecho-
dzi w ropienie, a po otwarciu ropnia powierzchnia rany nie-
zbyt rzadko przeobraza sie w olbrzymiego szankra. Taki
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jest przebieg najczestszy dymienicy towarzyszgcej szankrowi,
ktory niemal we wszystkich szczego6tach rézni sie od zna-
nych kolegom dj micmc, cechujacych wrzdd stwardniaty.

Ze zestawienia obu tych wrzodéw wenerycznych prze-
konywamy sie, ze poczawszy od zachowania sie ich wzgledem
ustroju, az do ich wejrzenia i przypadéw towarzyszacych, sg
one rozne od siebie. GdybysScie jednak panowie w powyz-
szych objawach uiedostrzegli do$¢ waznych znamion odro-
zniajacych oba te rodzaje wrzodéw od siebie, przytocze je
szcze jedne wiasnos$¢ szankra, ktorej wrzod stwardniaty nie-
posiada. WtasnoScig tg jest przeszczepialuos$é szallkra
na samym chorym.

Nim jednak pod tym wzgledem ostateczno zdanie wy
powiem, niechaj mi wolno bedzie nad tg kwestyjg, tak cze-
sto i w rozmaity sposéb przez licznych badaczy poruszang,
nieco diuzej sie zatrzymaé. Przedewszystkiem winnismy so
bie zada¢ pytanie, czy sie godzi przeszczepia¢ choremu szan-
kra w celach dyjagnostycznych ? a nastepnie, czy przeszcz >
pialno$¢ szankra moze stanowi¢ dowdd dyjagnostyczuy ?

Na pienvsze pytanie odpowiadajg niektérzy stanowczo
przeczgco, wychodzac z zasady, ze przeszczepiajgc dajemy
choremu jednego szankra wiecej, ktory zarébwno jak kazdy
szankier moze sie sta¢ fagedenicznym, zgorzelinowym ud.,
moze wywota¢ dymicnice, ktéra zropiawszy jest w stanie
przeobrazi¢ sie na szankra, stowem mozemy chorego narazié
na diugie a czasem nawet niebezpieczne cierpienie.

Prawda jest. niedajgca sie zaprzeczy€, iz przeszczepia-
jac dajemy choremu jednego szankra wiec€j, z tego jednak
niewynika jeszcze, izby mozliwym szkodliwym jego naste-
pstwem niezdotano zapobiedz.

Przyczyna usposabiajgca do przeobrazenia sie szankra
na wrzéd fagedeniczny tkwi albo w samym organizmie,
czyli jest ogdlng, albo tez jest wajtrikiem szkodliwych wpty-
wow zewnetrznj eh, miejscowa.

Jezeli zatem chory przedstawda wrz6d fagedeniczny,
ktérego przyczyne odnie$é nalezy do wplywdéw wewnetrznych,
natenczas przeszczepianie byloby nieusprawiedliwionem, gdyz
przez S$wieze przeszc zepienic wytworzony szankier, jako po-
zostajgcy pod temi samemi wpltywami co szankier nabyty,
magtby prz) bra¢ z fatwosciag w dalszym swym przebiegu
charakter wrzodu zto$liwego*, ktérego zakohczenia niemozna
z gory przewidzie¢. Stanowczo zatem unika¢ nalezy prze-
szczepienia szankrow u ludzi niedokrewnyeh, dotknietych zot-
zami albo inng skazg krwi, réwniez niedobrze jest przeszcze-
pia¢ szankra ludziom oddajgcym sie nalogowo pijarfistwu.
Je-zeli jednak szankier pierwotny nie jest fagedenicznym, na-
tenczas spodziewaé sie nalezy, ze i pochodzacy -od niego
nie stanie sie nim, lezeli zapobiegniemy zawczasu tego ro-
dzaju wptywoni szkodliwym, Kktére przyczyniajg sie do wy-
wotania fagedenizmu, jak np. brak czystosci, czeste draznie
nie wrzodu przez tarcie odziezg lub przez niewlasciwie uzy-
te Srodki lekarskie i wiele podobnych czynnikéw. Z tego
wynika, ze Swiezo przez przeszc zepienie otrzymany szankier
winien by¢ poddanym jak najtroskliwszemu z naszej strony
pielegnowaniu, by nie zastuzy¢ sobie w danym razie na siu
szny zarzut opieszatosci i lekcewazenia choroby.

Rowniez nie godzi sie przeszczepia¢ szankra w tych
przypadkach, w ktérych obecnosci fagedenizmu nie jesteSmy
w moznosci przypisa¢ ani przyczynom ogélnym, ani tez miej-
scowym, to jest w tego rodzaju przypadkach, w ktdrych przy-
czyna jego jest nam zupeinie nieznana.

Rowniez nie godzi sie przeszczepia¢ szankra w tych
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przypadkach, w ktorych obecnosci fagedenizmu niejestesmy
w moznosci przypisa¢ ani przyczynom ogélnym ani tez miej-
scowym,* to |est w tego rodzaju przypadkach, w ktérych
przyczyna jego jest nam zupetnie nieznana.

Jak szankier czesci piciowych moze wywotaé ostre dy-
inienice pachwinowe, tak samo szankier na innych czesciach
ciata madgtby réwniez daé powod do powstania tych dymie
nic w odpowiednich okolicach. Ewentualno$¢ ta jednak, mo-
ge kolegéw zapewnic¢, jest rzadka.

Wocale nieobojetng rzeczg w szczepieniu szankrow jest
wybor miejscowosci, na ktéréj przyszty szankier ma sie roz-
wija¢; albowiem nowsze doswiadczenia pouczyly nas, ze
jak z jednej strony nadzwyczaj sprzyjajaca okolicg dla roz-
wijania sie s/ankra jest wewnetrzna strona ud, tak odwro-
tnie szankry w okolicy nadpepkowej przeszczepione, pozo-
stawione nawet wilasnemu biegowi, odznaczajg sie szczegol-
niejszg tagodnoscig (Le Fort); ta zatem miejscowo$¢ zaslu
guje w danym razie na gidwne uwzglednienie. W kazdym
razie Scile przestrzega¢ nalezy, aby przeszczepiony szankier
natychmiast po swojém wytworzeniu sie doszczetnie byt zni-
szczony S$rodkami dostatecznie zrgcemi.

Z powyzszego zatem wynika, iz tam gdzie zalezy nam
lub choremu na dokladném wczesnern dowiedzeniu sie pra-
wdy, przy zachowaniu wszelkich ostroznosci mozna prze-
szczepia€; lekkomys$inoscig za$ bytoby postugiwaé sie tym
Srodkiem w tych razach, w ktérych bez niego stanowczo
obejs¢ sie mozemy.

Mowigc o przeszczepianiu szankra niemoge powstrzy-
mac sie od zwrocenia w kiLlcu stowach uwagi kolegow na
pewne ostroznosci, ktore zachowa¢ nalezy przy tej drobnej
operaciji.

Przeszczepiajagc wydzieline szankra, na pewno liczy¢
mozemy, ze W miejscu szczepienia wytworzy sie nowy szan
kier, ktorego gtebokos$¢ i rozlegtosé zaleze¢ bedag od giebo-
kosci i rozlegtoSci zrobionego nakidcia. Przestrzega¢ zatem
jak najskrupulatniej nalezy, aby naktocie byto mato i po-
wierzehowne i dlatego mniej wprawnym radzitbym szczepic
przez drobne zadrasniecie naskérka za pomocg szpilki lub
innego podobnego narzedzia, a na otrzymang tym sposobem
nieznacznie broczacg powierzchnie przenosi¢ dopiero wydzie-
line szankra.

Wazniejszém jednak do rozstrzygniecia zdaje mi sie
by¢ pytanie, czy przeszczepialno$¢ eszankra moze by¢ uwa
zang za nieomylny dowdd rozpoznawczy, gdyz jak wiadomo
twierdzg niektérzy autorowie, ze wrzd6d stwardnialy (réwnie
jak i kiykciny ptaskie) daje sie takze w pewnych razach
przeszczepi¢ tak na Samym chorym, uikotez na kazdej innej
kitag Swiezg dotknietej osobie.

W krotkosci podam szan. kolegom stan dzisiejszego
zapatrywania sie na te kwest-yje, starajgc sie zarazem roz-
prészy¢ panujgce pod tym wzgledem niektére watpliwosci,
polegajac-e przewaznie na wlasnem badaniu tej kwestyi, kto-
re oparte jest na licznych w tym Kkierunku przeprowadzo-
nych doswiadczeniach.

Chcac kolegom doktadnie uwidoczni¢ roznico, jakie za
chodzg miedzy wynikami szczepienia szankra a wrzodu stwar-
dniatego na samych chorych, wypada mi przypomnie¢ kolegom,
ze szankier juz w pierwszych dniach swego istnienia moze
by¢ bez wyjatku tak na samym chorym jakotez na kazdej
innéj osobie /, wynikiem dodatnim przeszczepionym, gdy
przeciwmie WTzéd stwardniate do niedawnych czaséw uwa-
zany byt za nieprzeszczepialny badz na samym chorym
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badz tez na kazdej innej kitg juz dotknietej osobie, a zara-
zliwos¢ swoje ograniczat tylko do oséb niesytilitycznych.

Jako stalg, niezmienng regute uwaza¢ nalezy bczwy
jatkowa przeszczepialno$¢ szankra w okresie jego kwitnienia,
ktérg wiasnos¢ przechowuje az do okresu rozpoczynajacego
sie gojenia, w tym za$ okresie przeszczepienie szankra (o0
ile nam wolno polega¢ na doSwiadczeniach Fourniera) w rzad-
kich tylko razach udaje sie. Szankier przez przeszczepienie
powstaty jest dalej w nastepujgcych kolejach na samym cho-
rym i na kazdej innej osobie przeszczepialnym.

Doswiadczenia w tym celu dokonywano pouczyly nas
réwniez, iz szankier nieposiada wcale okresu wylegania sie;
juz w pierwszym dniu, kiedy dla oka naszego niema jeszcze
prawie zmian widocznych, chory uozuwa w miejscu prze-
szczepionym lekkie swedzenie lub pieczenie, jako zapowiedz
rozpoczynajacej sie pracy przyszitego niszczenia.

Nie bede opisywat przebiegu szankra przez szczepienie
wywotanego, gdyz rézni sie od szankra, ktéry w codzien-
nej naszej praktyce widzimy, przez to jedynie, zo szankier
szczepiony rozpoczyna sie od pecherzykow, przeciwnie za$ szan
kier przez spotkowanie nabyty przedstawia sie z przyczyn
fatwych do pojecia jako wrzdd mniej lub wiecej rozlegty.

Wspomniatem kolegom, ze i wrz6d stwardniaty (takze i
ktykciny wilgotne) wediug mniemania niektérych badaczy
moze by¢ na samym chorym przeszczepiony.

Z kwestyjg tg jako niedawnym nabytkiem syfilidologii,
a ulegajaca jeszcze rozmaitym tlumaczeniom, wypada mi ko-
legdw nieco doktadniej obznajomi€.

Zastuga pod tym wzgledem nalezy sie Drom Boeckowi
i Bidcnkapowi. Uwazajg oni zmiany po szczepieniu powstate
za szankry, polegajac jedynie na tej okolicznosci, ze przedsta-
wiajg sie jako wrzody mogace by¢ dalej tak na samych cho-
rych, jakot¢z na innych osobach syfilitycznyeh przeszczepione.
Twierdzenie ich jednak znacznie utracito na znaczeniu, od
czasu, gdy doswiadczenia innych badaczy wykazaty, ze u
os6b syfilitycznyeh, po zaszczepieniu ropy zdjetej ze zmian
natury czysto zapalnej, powstajg tego samego rodzaju zmia-
ny, jak te, ktére Boeck i Bidenkap opisujg. Niedziw wiec,
z0 w obec tych doswiadczen zapatrywanie Boecka co do
ttlumaczenia natury zmian otrzymanych napotyka do dzi$§ dnia
na pewne trudnosci.

Doswiadczenia tego rodzaju robitem bardzo luznie
przez dtugi czas i przekonatem sie, iz lubo prawdg jest, zo
tak wrzéd stwardniaty jak i kiykciny saczace dajg sie w pe-
wnych razach przeszczepi¢ na osoby syfilityezne, i ze zmia-
n\ ztad powstate sg w dalszych kilku kolejach na tego ro-
dzaju chorych przeszczcpialne, mimo to jednak niepodobna
mi jest zmian przez przeszczepienie wywotanych uwazaé¢ za
szankry, a to z tego powodu, ze ro6znig sie od siebie swem
wejrzeniem; powierzchowne owTzodzenie, ktore postrzegamy
po oddaleniu pecherzyka lub strupka, posiada brzegi spadzi-
ste, dno gtadkie mniej lub wiecej ropg obtozone, a zatem
wprost przeciwnie, jak to szankry zwykty okazywaé. Wrzo-
dziki te otoczone sg skorg zaczerw ieniong i miernie naciekla,
bolesnos$¢ ich jest nieznaczna.

W ciezszych przypadkach zmiany przez szczepienie
wywotane okazujg przypady ropnia skornego, skutkiem cze-
go skora otaczajgca miejsce zaktdcia jest mocniej obrzekiy
i zaczerwieniong, a z otworka odpowiadajgcego zaktocili wy-
cisng¢ mozna mniejszg lub wiekszg ilos¢ ropy; bolesnos¢
w tych razach przy dotyku jest znaczniejszg.  (Dok. nast.)
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. O martwi.ne tosiorowej.

Napisat Dr. Ry dygi er,
docent chirurgii w Jenie.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 21).

Przypadek II. Schmidt Ludwik, 27 lat liczacy, robotnik
zapatek fosforowych z Neustadt, w dzieciectwie chorowat na
odre i ptonice, potem byt zawsze zdrowy. Od 14go roku
zycia pracuje w fabryce zapatek fosforowych, z przerwg je-
dnego roku, w ktérym stuzyt w wojsku. W lutym 1877 r.
po raz pierwszy uczut bél zebdéw, ktéry wnet bez leczenia
ustapit; w sierpniu tegoz roku znowu go zeby zabolaly a
wtedy dal sobie chory lewy gérny zab madrosci wyrwac,
poczem jednak bole nie ustaty; wkrétce dat sobie wyrwac
drugi zab obok pierwszego, lecz réwniez licz skutku. Teraz
dopiero zaprzestat roboty kolo zapatek, lecz niestety bole nie
tylko nie zmniejszyty sie, ale przeciwnie coraz bardziej sie
wzmagaty. Na poczatku grudnia 1878 r. spostrzegt po raz
pierwszy, ze z zebodolu wyrwanego zeba madrosci sgczyta
sie ropa; wnet utworzyta sie przetoka w okolicy drugiego
lewego gornego zeba trzonowego, wydzielajaca wiele cuchna-
cej ropy; wtedy pojawito sie bardzo wielkie cuekmeuie z ust.
Razem z chorym pracowali: ojciec, matka i 4 rodzenstwa,
z tycb matka i rodzenstwo dotychczas zupetnie zdrowe; oj-
ciec ma podobno wt skutek goséca lewa reke obezwiladniona.

Badanie dnia 21/XIl 1878. Chory jest dobrze odzy-
wiony i siluie zbudowany. Lewa strona twarzy znacznie
obrzmiata, nie zaczerwieniona; niezno$ne cuchnienio z ust,
szczeka gorna nabrzmiata, mianowicie jej wyrostek zebodo-
towy. W okolicy drugiego lewego gbérnego zeba przedniego
znajduje sie przetoka wydzielajgca za uciskiem rzadkg, bar-
dzo cuchngcg rope; ostatnich zebéw trzonowych brak, z ze-
bodotow saczy sie ropa; reszta zebdw po wiekszej czesci na-
pruchniala. Zgtebnikiem tak przez przetoki, jako i zebodoly
natrafiamy na ko$¢ martwg. Inne przyrzady zdrowe.

D. 7 Stycznia 1878 r. wypitowal Ried czeSciowo chorg
potowe szczeki, wpychajagc pomiedzy gérng szczeke i czesci
miekkie konczasty n6z az blizko brzegu oczodotu, nastepnie
zwrécit ostrze noza ku czesciom miekkim i przeciagt je za
jeduein pociggnieciem; trzy tetnice krwawigce natychmiast
podwigzano. Botem okostne razem z nowo utworzong koscig
odfaczono od starej, cze$¢ chorej szczeki kleszczami wycia-
gnieto po kawatku. Cieptota pierwszego wieczora 38,0 C,
trzeciego dnia niemal prawidtowa. Pdzniej wyraznie wystg-
pito porazenie n. twarzowego. 30 Stycznia chory wyleczony
opuscit zaktad.

Przypadek . ltose Wilhelm, 45 lat, wyrobnik zapatek
z Neustadt, pochodzi z familii zupetnie zdrowej i nigdy nie
chorowat. Od r. 1848 wyrabia zapatki fosforowe; w tym
samym pokoju mieszka, je i sypia. W 1854 r. przez |2
roku stuzyt wojskowo i juz wtedy dat sobie jeden zgb wy-
rwa¢. Wystapiwszy z wojska podjat swe dawniejsze zatru-
dnienie, ale z przerw ami, pracujgc od czasu do czasu w lesie.
W r. 1850 ozenit sie i jest teraz ojcem 8 zdrowych dzieci.
Od pownego czasu zaczely go niekiedy zeby boleé, a od $w.
Michata juz na dobre uczut bole w Srodku dolnej szczeki
teraz zgrubiatej; zeby poczely sie chwiaé, a niektore wy-
padlty. Przed trzema tygodniami utworzyla sie przetoka na
brodzie wydzielajaca obfitg rope; wkrotce potem powstata je-
szcze jedna w okolicy prawego kata szczeki i trzy ku lewej
stronie. Dwie przetoki zarosty, $rednia dotychczas otwarta.
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Badanie 4 stycznia 1878 r. Chory wysoki, nie Zle
odzywiony. Broda bardzo znaczi.ie obrzmiata, oilne cuclmie-
nie z ust; trzy przetoki powyzej opisane; zgtebnikiem do-
chodzimy przez nie do koSci obnazonej. Po lewej stronie
niema prawie zadnych zebéw, po prawej brak tylko prze-
dnich. Inne przyrzady chorego sg zdrowe.

D. 7 Stycznia 1878 r. wykonat Kied operacyje. Utozono
chorego w spos6b zwyczajny a w pierwszym opisie blizej
okreslony, i uspiono. Ciecie prostopadte przez warge dolng
nie wystarczyto do wyjecia martwiaka, dodano wiec jeszcze
ciecie poziome ku prawdj stronie 3 cm dlugie. Odtgczenie
podokostne czeSci miekkich; przepitowanie szczeki dolnej
w $rodku i w okolicy prawego kata. Podobna opcracyja po
lewej stronie, tylko obylo sie bez poziomego ciecia, ponie-
waz martwina po tej strome nie siega tak daleko. Po za
szyciu rany utozenie chorego w t6ézku w potozeniu na wpét
siedzagcem z gtowa na bok i ku przodowi pochylong. W dal-
szym przebiegu nic wzmiankowania godnego; d. 1 lutego wy-
leczony opuszcza zaktad. Po6zniej i lewa szczeka ulegta mar-
twinie i w podobny spos6b jg wyjeto; broda nie bardzo
zapadia.

Przypadek IV, Tresselt Henryk, 48 lat liczacy, handlarz
z Neustadt, przyjety do kliniki d. 26 stycznia 1878 r., byt do-
tychczas zdrowy; tylko w 19 r. zycia musiat jedenascie tygo-
dni w t6zku przeleze¢ po skaleczeniu. Od tego czasu trudnit
sie bez przerwy robieniem zapatek fosforowych, pracowat za-
wsze od 5 godziny z rana do 8 wieczorem, dopiero przed
dwoma tygodniami zaprzestat téj pracy. W potowie pazdzier-
nika przesztego roku po raz pierwszy zabolat go lewy gérny
zab trzonowy, chory dat go wyrwaé, a po kolei i reszte ze-
béw trzonowych; rownoczesnie szczeka lewa gérna nabrzmiata.

Badanie: Niezno$ne cuchnienie z ust; wyrostek zebo-
dotowy lewcj gdrnej szczeki zgrubiaty; btona $luzowa zaczer-
wieniona, zeby trzonowe wyrwane, przetoka na granicy pra-
wej i lewej gdrnej szczeki, zgtebnik natrafia na ko$¢ obna-
zong. Zebodoty tylne, gdzie brak zebow, wypetnione zi.ir
ning, saczy sie z nich obfita ropa, zgtebrak i tu narafia na
ko$¢ martwa.

D. 10 5larca 1878. Podczas pobytu chorego w klinice
zajeta martwina takze Srednig czeS¢ szczeki dolnej; zeby prze-
dnie i kty chwiejg sie, kos$¢ zgrubiata, dzigsta nabrzmiate.
D. 14 Marca wykonatem w zastepstwie radcy Kieda wypitowa-
me S$redniej czesci szczeki dolnej. Po odpowiedni¢m utozeniu
i uspieniu chorego wyrwatem najprzdd po obu stronach kty;
nastepnie odpowiednio do tego nacigtem na dolnym brzegu
szczeki czesci miekkie na 3 cm.; przezotworki to oddzieli
tem okostne od przedniej i tylnej powierzchni szczeki, po-
tem przepitowatem ko$¢ po prawej stronie pitka tancuszko-
wa, po lewej reczng. Nareszcie przezusta po oddzieleniu
czesci miekkich ko$¢ wyjatem; utozenie choregow t6zku
w zwy kty spos6b. D. 18 marca r6za okotoran, do 28 przeszia
przez calg twarz, gtowe i blone $luzowg warg. Chory' w tym
czasie nie mogt mowi¢ i tylko z trudnoScig potykat ptyime
potrawy. Cieptota 39—40° C. Dzieki nadzwyczaj troskliwe-
mu pielegnowaniu chory juz 8 maja tak dalece czut sie sil-
nym, ze Kied tegoz dnia wykonat wypitowanie obu szczek
gornych i pozostatych czesci szczeki dolnej, w ostatnim
czasie bowiem martwina znacznie sie rozszerzyta. Chorego
utozono w zwykty sposob i uspiono, z glowg ku przodowi po-
chylong. Ried poprowadzit najprzéd ciecie poziome na dol-
nym brzegu szczeki dolnej, a nastepnie prostopadio przez
$rodek dolnej wargi w nadziei, ze te ciecia juz wystarczg
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zarazem do wy pitowania szczeki gérnej. Kotem odigczyt
okostne wraz z nowg koicig najprz6d od przedniej a potem
od tylnej powierzchni kosci: wreszcie wytuszczyt szczeke. Na-
stapito wypitowanie szczeki gbérnej; ciecia poprzednie nie
wystarczaly; poprowadzono wiec ciecie prostopadie od kosci
nosowych przez $rodek nosa i wargi gérnej. Nastepnie od-
preparowano po obu stronach czesci miekkie od kosci i
poprzecinano zrosty kosci. Najprzdd dokonano operacyi na
lewej szczece goOrnej, wyrostek czotowy tej szczeki prze-
pitowano pitkg tancuszkowg; potem przepitowano po prze-
cieciu podniebienia miekkiego i pokiycia twardego podnie-
bienie twarde w $rodku, dalej wyrostek jarzmowy i po cze-
Sci koS¢ jarzmowag; w koncu przecieto ostremi kleszczami
potaczenie wyrostka skrzydlastego z koscig klinowg. Nastepnie
wydobyto z fatwoscig kos$¢ chora, chociaz tydko kawatkami,
bo zupetnie byta kruchg. 5\ podobny spos6b operowano po
prawej stronie z tg tylko roznica, ze przepitowanie kosci
jarzmowej znacznie byto trudniejsze, nareszcie kawat lemie-
sza nozycami Coopera wycieto; rane 0czyszczono i osmnastu
szwami zaszyto. Chory predko po operacyi sit nabrat; poty
kanie ptynéw utrudnione, mowa catkiem nie zrozumiata.
Z dalszego przebiegu namiemam, ze czesci ostony' podnie-
bienia twardego po przecieciu szwow tgczacych je opuscity
sie do ust; potykanie pozostato utrudnionem, a mowa catkiem
niezrozumiatg. Stan ogdlny powoli sie poprawiat, martwina
na pozostawionej czesci szczeki dolnej szerzyta sic, wiec ite
7 czerwca Ried w zwykty sposéb wytuszczyt. D. 22 czerwca
chory zupetnie wyleczony, ale bardzo zeszpecony wrdcit do
domu. Nos ogromnie sie. splaszczyt i rozszerzyt; usta zamiast
poprzeczng nieomal prostopadty tworzyty szczeling; mowa
niezrozumiata; stan ogo6lny dobry. Przypadek ten moze
postuzy¢ za przykilad, jak wybornie chorzy na martwine
fosforowg wszelkie operacyje znoszg. Dla nas byt on tez
przyktadem proznosci ludzkiej, mimo tak okropnego zeszpe-
cenia najgtowniejszem i najmitszem zatrudnieniem chorego
byto przegladanie sie w kawatku lustra, ktory zawsze ze so-
ba nosit i co chwile z kieszeni wydobywat.

Przypadek V Heinz Krystyejan, 45 lat liczacy, handlarz
z Neustadt, przyjety do kliniki d. 31 stycznia 1878 r., nigdy,
0 ile pamieta, w miodosci swej nie chorowat. Ojciec jego
umart na suchoty, matka wI 72 r. zycia. Przed 8 laty cho-
rowat na zapalenie ptuc; po ukonczeniu szkoty pracowat
w fabrykach w Franldurcie, Berlinie i Ulm, od 1861 r. wy-
rabia w domu zapaiki fosforowe. Zesztej jesieni po raz pier-
wszy' zabolaly' go zeby; wyjeto mu trzeci zab tizonowy pra-
wy gorny: pomimo ze porzucit zaraz zatrudnienie swoje, po
nowym roku cierpiata ireszta zebdéw a rownoczesnie wy stapito
silne cuchnienie z ust . ropienie.

Badanie: Wszystkie zeby' gdrne prawe sg chore, dzig-
sta ropiejg, lirak trzeciego zeba trzonowego; z jego zebodotu
ropa sic- saczy; zgtebnikiem macamy ko$¢ martwa, réwniez
1 brzegi reszty zebodotow martwiug zajete; wyrostek zebodo-
towy szczeki prawej gornej zgrubiaty. D. 5 Marca wykonatem
w zastepstwde Kieda, czeSciowe wypitowanie chorej czesci
szczeki gdrnej przez usta, iwcohtcrum palati czterema szwami
do gornéj wargi przyszytem. Stan ogéliy sie poprawit, mia-
nowicie zniklo sttumienie dawniej spostrzezone po lewmj
stronie klatki piersiowej u gory i oddech tchawiczy tamze.
Martwina dalej postgpita, d. 6 czerwca Kied wypilowal prawg
szczeke gorng: ciecie prostopadle obok nosa az do powieki
dolnej, z gornego kata drugie ciecie poziome celem otrzyma
nia dosta-tecznego miejsca do wyjecia kosci licowej rowniez
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chorej. Odpreparowanio czesci miekkich od przedniej po-
wierzchni kosci; przepitowanie kosci licowej na granicy zdro-
wego i wyrostka czotowego pitkg reczng; nastepnie wyjecie
kosci martwej, wprawdzie tylko kawatkami, gdyz byta bardzo
kruchg. Bez nowych nacie¢ udato sie znaczny kawat mar-
twy lewej szczeki gornej wyja¢, krwawienie nieznaczne, ze-
szycie ran. Dalszy przebieg zwyczajny. D. 22 czerwca wypu-
SciliSmy chorego z ropiejacg wprawdzie jeszcze rang, ale
w wybornym stanic ogélnym.

Przypadek Vi, Weltsch Karol, 20 lat liczacy, wyrobnik
zapatek z Neustadt, przyjety do kliniki d. 17 marca 1878 r.
Juz od 1872 r. wyrabia zapatki fosforowe, tylko latem praco-
wat w lesie. Przed 10 tygodniami zaczety chorego zeby bo-
le¢, wtedy dal sobie wyrwaé prawy dolny zab madrosci, ale
bez skutku. Od tego czasu catkiem zaniechat wyrobu zapatek,
mimo to zaczety sie chwia¢ wszystkie zeby Sredniej czesci
szczeki dolnej, cuchnicnie z ust znaczne, dzigsta napuchie,
bolesne.

Badanie: Chory silnie zbudowany mezczyzna, dobrze
odzywiony: znaczne nabrzmienie brody, cuchnicnie z ust,
zeby przednie zczerniatc, dzigsta napuchte, z obwddkg ropna.
Zgtebnikiem natrafiamy wszedzie na martwg kos¢, rnartwina
siega po obu stronach az do kiéw; zresztg inne przyrzady7
zdrowe. D. 20 marca 1878 r. wypitowatom w zastepstwie Kie-
da Srednig cze$¢ szczeki dolnej sposobem podokostnym; lecze-
nie nastepowe szybko postepowato tak, ze 2 kwietnia obory
zupetnie wyleczony wrd6cit do domu; broda tylko nieznacznie
zapadia.

Przypadek VII. Walter Keinhold, urodzony 1838 r. fa-
brykant zapatek z Oberwcissback, cierpiat w miodym wieku
bardzo czesto na bdl zebéw szczeki dolnej. Liczac lat 19
wstapit do fabryki, gdzie wyrabiano zapatki fosforowe. Ko-
ruczono mu przysposabianie masy fosforowej i maczanie
w niej zapatek. Pracownia byta szczuptych rozmiaréw i cig-
gle wyziewami fosforu napetniong. Jako $rodka zapobiega-
wczego uzywat jedynie w wodzie maczanych chustek, ktére-
mi usta i nos zastaniat. Po 10-letniej pracy w fabryce poja-
wity sie bole i pruehnienic zebow, a gdy we 3 fata poOzZniej
dla okropnego bolu kazat sobie wyrwaé jeden dolny zab
prawy, przerwano mu przednig $ciane zebodotlu tego. Tam-
ze wkrétce napuchly dzigsta, a w dziurze po wyrwaniu zeba
powstatej ukazata sie kos$¢ wielkosci grochu w Scistej tg-
cznosci z szczeka dolng zostajgca. Dla wielkiego bolu zebow7
i szczeki dolnej wystapit teraz z fabryki. W sierpniu tegoz
roku pojawit sie obrzek szczeki dolnej po stronie prawej,
coraz sie powiekszajacy, zeby poczety wypada¢ mianowicie
trzonowe, a z otwordw po nieb pozostatych wyptywata zna-
czna ilos¢ ropy'. W nastepnym miesigcu opuchty7 i dzigsta po
prawej dolnej stronie i zropiaty. Wkrotce wyjat chory z szcze-
ki dolnej dwa odfamki kosci wielkosci grochu. Obrzek po
stronie prawej coraz sie zwiekszat i przeszedt nareszcie juz
na lewa strone, gdzie réwniez zeby trzonowe poczety wypadac.

Badanie: Chory matego wzrostu, staby i mizerny.
Skdra pokrywajgca szczeke dolng po stronie prawej zaczer-
wieniona i nabrzmiata, zawiera kilka przetok, z ktérych wy-
ptywa ropa. Zgtebnik wchodzi w przetoke na /2 cala i
opiera sie na nieporuszainéj i chropowatej kosci. Badanie nie
sprawia najmniejszego bdlu, ale wywotuje znaczne krwawie-
nie. Badanie przez jame ust znacznie utrudnione, bo chory
usta niedostatecznie otwiera. Szczeka goOrna nie przedstawia
nic nieprawidtowego, bruk tylko kilku zebow. Szczeka dolna
j est dwa razy tak gruba jak prawidtowa, mianowicie z przo-
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du. Ko stronie lewej brak Igo zeba przedniego i 2go trzo-
nowego, 4ty trzonowy zab jest bardzo mocno spruchniaty.
Ib) stronie prawej jest dziura siegajgca od lgo zeba prze-
dniego az do 4go trzonowego, na Ktérej dnie lezy koS¢ sino-
zO6hta bez okostnej, tu i owdzie ropg pokryta. Odszczep jest
jeszcze mocno pofaczony ze szczeka.

Operacyja: Ko u$pieniu chorego chloroformem naciat
liled czeSci miekkie i okostne. od kata prawego az w oko-
lice lewego kata ust na dolnym brzegu szczeki dolnej i od-
powiedni kawat szczeki wypilow-al. Badanie zaraz potem
przedsiewziete wy kazato, ze rnartwina zajeta i wyrostki, wiec
i fe wyjeto. Rane zeszyto. 20 stycznia rana sie tak dalece
zagoita, iz chorego mozna byto wypusci¢ z zakiadu.

Przypadek VIII  Schmidt Ludwik, 41 lat liczacy, fabry-
kant zapatek z Neustadt nad Kennstieg. Chory wyrabiat za-
patki przez 18 lat w izbie swej jedynej, w ktorej spat i mie-
szkat. Rodzina jego dotychczas jest zdrowa; spostrzegt on
w sierpniu r. z., ze mu dzigsta szczeki dolnej opuchty-, opu-
cblina ta byta z w-ielkim potgczona bolem iczesto a znacznie
krwawita. W ciggu jednego miesigca wypadty najprzéd khy-
a nastepnie jeszcze kilka innych zebéw. W listopadzie o-
brzmiata $rednia cze$¢ szczeki dolnej a z opuchtych zebodo-
fow powychodzity mate odtamki kostne. Obrzek ten zwie-
ksza) sie coraz bardziej i posuwat ku lewej stronie a w lu-
tym sie otworzyt. Od tego czasu wyplywa ropa; poOzniej o-
tworzylo sie wiecej jeszcze przetok, ktore takaz rope wy-
dzielajg. Zresztg chory czuje sie zupetnie zdrowym.

Badanie: Chory silnie zbudowany i dobrze odzywio-
ny. Srednia cze$¢ szczeki dolnej obrzekta, obrzek siega az
do kata szczeki. Z przetok znajdujacy ch sie. na $redniej cze-
§ci wyptywa ropa, a zgtebnik nie sprawiajgc zadnego bélu
wchodzi w przetoki az do kosci chropowatej i martwej. Dzia-
sta spuchniete bardzo i lekko krwawig. Badajgc prozne ze-
bodoly zgtebnikiem napotkano ko$¢ chropowatg. Brak 4
zebow przednich i obydwéch Kkiow-, reszta zebow zdrowa.
Chory z trudnos$cig usta otwiera.

Operacyja: Chorego uspiono chloroformem, a naste-
pnie przecieto cze$ci miekkie na dolnym brzegu szczeki dol-
n¢j poczawszy od kata lewego az do prawego. Z przodu
obnazono catg kos$¢, w tyle najprzéd tylko tam, gdzie za-
mierzano pitowa¢, co miato miejsce nad katami szczeki.
Krwawienie po przepitowaniu kosci zatamowano woskiem a
rane potgczono (i szwami glebokiemi i (i powierzchownemi.
Rana predko sic goita, tak, ze chory zupeinie wyleczony 2>
lipea opuscit Kklinike.

[ll.  Oceny i sprawozdania.

A. Jean: De la retention incomplete d'urine au point de

vue anatomique et clinique dans le cas des lesions prostati-

ques et de retrecissement de Turethre. (Karis 1879. Dclahaye
et CL, 8vo, 150.)

Najleps/.¢m poleceniem monografii tej jest ta okolicznos¢,
iz otrzymata na przeszlorocznym konkursie paryskim nagro-
de ,i>rix Civinlcu; dlatego tez nie bedziemy jej ani zachwa-
la¢ ani kry tykowa¢, tylko pospieszamy- z podaniem dokta-
dnego streszczenia, ktore sam autor na koncu pracy swej
umiescit.

1) Zatrzymanie moczu niezupeine
autorow niemieckich) nie powinno by¢ uw-azanem za zbo-
czenie miejscowe, dotyczace tylko narzadu moczowego. Wopra-
wdzie moze ono przez jaki$ czas wpitywac tylko na narzady

(ischtria parado.ra
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mocz wydzielajgce i wydalajgce; lecz sg to przypadki wy-
jatkowe. Najczesciej zwracajg tacy chorzy uwage swg na
zty stan przewodu pokarmowego, ktdry to stan bywa pier-
wszym przypadem; lecz w jakikolwiekbgdz sposéb choroba
ta poczatkowo sie objawia, to zawsze, albo co najmniej pra-
wie zawsze, wywiera ona wptyw swdj na wiekszg czes$é na-
rzadow wewnetrznych.

2) Najwazniejsze zboczenia w pecherzu moczowym po-
legajg na og6lnym przeroScie wszystkich warstw, dotycza-
cym tak skiadnikow czyli pierwiastkow wiasciwego migzszu,
jakotez i miedzymigzszowych.

3) Przeszkody znachodzace sie w gruczole krokowym
wywierajg przewazny wptyw na warstwe gteboka, kolistg i
sieciowatg, sprowadzajgc przez to fatldy (colonnes) poziome,
podczas gdy zwezenia usadowione w cewce moczowej wpty-
wajg przewaznie na warstwe podtuzng czyli zewnetrzna.

4) Zmiany te zalezg bezposrednio od sprawy zapalnej.
Po przeroScie warstwy miesnej nastepuje uwiezgniecie wio-
kien elastycznych w tkance tgcznej nowo wytworzonej, co
nam wyjasnia niemozno$¢ kurczenia sie pecherza.

5) W nerkach /.nachodzimy zapalenie miedzymigzszowe
i ropiaste (nerke chirurgiczng).

6) Najwazniejszemi przypadami sg: czesto$¢ i bolesnosé
moczenia, zatrzymanie sie moczu (stagruitio), odchodzenie
jego mimo wiedzy (incontinentia), obfite moczenie (potyaria),
zaburzenia zotadkowe, gorgczka ciggta albo z przerwami.

7) Rokowanie jest zawsze .dosy¢ niepomyslne (z wy-
jatkiem przypadkéw pochodzacych od zwezenia cewki).

8) Co do wskazan leczniczych, to takowe w pewnych
przypadkach same sie narzucajg, w innych za$ zalezg od
réznych okolicznosci, ktérych doniosto$¢ oceni¢ mozna tylko
z doswiadczenia. Z tego wynika, ze postepowanie chirurga
nie moze by¢ z gory oznaczonem; nie moze on przepisywac
w kazdym przypadku ani stale umieszczonego cewnika («
demenre) ani tez od czasu do czasu uzytego, gdyz obiedwie
te metody majg swoje korzysci i niedogodnosci; trzeba je
obiedwie wyprébowaé wedtug potrzeby, bez uprzedzen, z pe-
wnym rodzajem eklektycznego zmystu wyplywajacego z do-
Swiadczenia. A. O

J. Becks Therapeutischer Almanach, 6. Jahrgang 1879
Bern 1879. l)alp'sche Buchhandlung. 10. str. 74.

Ksigzeczka, z ktdérej sprawe zdajemy, jest bardzo pozg-
danym nabytkiem dla kazdego praktycznego lekarza. Autor
krétko, zwiezle, przechodzi w niej wszystkie wazniejsze leki
i metody leczenia, w ostatnich czasach uzywane i zalecane
w roznych chorobach, z oznaczeniem dawki i celniejszych
lekarzy zalecajacych te $rodki, bez zapuszczania sie w teo-
retyczne wywody. O wartosci pisemka Swiadczy najlepiej to,
ze cztery pierwsze roczniki (1373—1877) catkiem wyczerpane
z handlu ksiegarskiego wydanemi zostaly powtornie razem
Dt. Taschenbnch der neuesten Therapia. Eiue Saiumlimrj der
bisher crschiencnm Jahrtjdnyc von Becks Thcrnpeidischem
Almanach.

Wiekszg czes¢ ksigzeczki zajmuje wykaz systematyczny
chor6b, a przy kazdej podane sg S$rodki przeciw niej zaleca-
ne (str. 1—57), dalej znajdujg sie ogOlne uwagi terapeuty-
czne i farmaceutyczne dotyczace roznych 'lekoéw, wreszcie
dodatki zawierajgce wiadomosci farmaceutyczne i terapeuty-
czne o niektérych lekach i uwagi o leczeniu nerwobdléw
przy pomocy fosforu.

Nie podobna nam wymienia¢ szczegétowych chordb i
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srodkow przeciw tymze zalecanych, wspomne tylko o lekach
bardzo mato dotagd znanych, lub wcale nie znanych; tu na-
leza: Quinetmi $rodek przeciwzimniczy, majgcy dziataé po-
wolniej lecz pewniej od chinina, w uporczywych przypadkach
ziarnicy; Chininum bnnitriaticu/tn ccirbainidatum zawierajgcy
60°/o chinina, a rozpuszczalny w réwnej ilosci wody co do
wagi. Piwo mleczne otrzymane przez kisnienie wyskoko-
we mleka z dodatkiem stodu i chmielu, $rodek ten zalecany
bywa jako pozywny u oséb wyniszczonych a nadto zle
trawigcych. Aspulia latifoUa zalecana jako wyborny S$rodek
krew tamujacy. Batiator radie zastepujacy korzeh wymiotni-
cy (lj>ecaciuinha). Ozokerni zastepujacy Vaseling a nieréwnie
tanszy. Blatta orienkdis, proszkowane karakony zalecano prze-
ciw opucldinom i w niektorych chorobach nerek itd. Obok
tych podane sg leki znane juz dawniej lecz obecnie zaleca-
ne przeciw chorobom, w ktérych dotychczas nie byly uzywa-
nemi, jak kreozot w suchotach, jodoform w zotzach, kapiele
z wody zaprawionej gorczycg w zapaleniu plu¢ itd.

Sadze, ze sam ten krotki przeglad, zawierajacy zale-
dwie matg czastke podanych wiadomosci, powinien wystar-
czy¢ dla zachecenia do blizszego poznania sie z dzietkiem,
ktérego nabycia nikt z lekarzy praktycznych nie pozatuje;
cena za$ bardzo przystepna 1 mrk. 20 fen. za rocznik, a 3
mrk. za zbiorowe wydanie 4 poprzednich rocznikéw, naby-
cie czyni kazdemu mozliwem. W. Sciborowski.

O zo6itaczce noworo Ikéw i o wyborze chwili do podwigzania
pepowiny przez Dra Poraka.
Sprawozdanie Dra A. Kwasnickiego.
(Ciag (lalszy. Patrz Xr. 22).

Tylko w trzech przypadkach znalazt Porak barwiki zét-
ciowe w moczu dzieci, chorych na zo6taczke noworodkéw,
lecz w tych przypadkach watroba byta chorobowo zajeta;
trzecie z tych spostrzezeh jest ttm wiecej zajmujgcem, ze da-
je sie zblizy¢ do wywoddéw Dublera, podtug ktérego wytwa-
rzanie sie hemafeiny jest nastepstwem niedostatecznej czyn-
nosciowej dziatalnosci watroby, i ze 1 o0s6b dorostych hema-
feina w moczu poprzedza pojawienie sie barwikéw zoétcio-
wych, tak jak znajduje sie ona w nim przy zottaczce,
majacej swe zrédlo w wessanej zotci, kiedy leczenie juz usu-
neto te barwiki. Witasnie w tern Sciém spostrzezeniu stwier-
dzit Porak obecno$¢ hemafeiny w moczu, zanim wystgpity
w nim barwiki Zzotciowe.

A zatem na 248 przypadkdéw zotaczki noworodkdw
takowa tylko 3 razy (a wiec 1—1'/8°0) miata swe zrédio
w wessanej zoici.

Aby nabra¢ przekonania czy zéttaczka noworodkow i
jej stopien dajg lekarzowi wskazowki do rokowania o po-
mysInosci rozwijania sie niemowlecia, Porak wazyt 108 dzie
ci i otrzymat wyniki pouczajace:

Dzieci, ktore przybieraty na wadze:
Na 18 noworodkdw, ktore nie ulegty zétaczce przyby-

tek na wadze 7, 8 lub 9 dnia wynositsrednio 178,0
21 dzieci cierpigcych na zoétaczke Igo stopnia przy-

brato w powyzej oznaczonym dniu 170,0
31 dzieci cierpigcych na zoéttaczke 2go stopnia przy-

bratlo w powyzej oznaczonym dniu 98,0
21 dzieci cierpigcych na zdtaczke 3go stopnia przy-

brato w powyzej oznaczonym dniu 88,0

Dzieci, ktére tracity na wadze :

15 noworodkdw, ktore nie ulegly zottaczce, utracity w 7,

8 i 9 dniu 249.0
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7 noworodkdw, ktore ulegty zdtaczce w Iszyui stopniu

w 7, 8 i 9 dniu 152,0
27 noworodkow, ktére ulegly zo6taczce w 2gim stopniu

w 7, 81 9 dniu 175,0
28 noworodkdéw, kt6rg ulegly zéltaczi e w 3eim stopniu

w 7, 8 19 dniu 253,0

A zatem najwiee¢j przybierajg na wadze dJeei, ktdre

nie ulegajg zdtaczce; te za$ ktoére jej podpadajg, przybierajg
w stosunku odwrotnym do stopnia i na.tezenia zo6ttaczki; co
sie tyczy noworodkéw, ktore ulegajag zoMaczce i tracg na
wadze, to liczby wyrazajgce te utrate pozostajg w prostym
stosunku do”stopnia zoMaczki; jest tylko do wytlumaczenia
rubryka dzieci nie ulegajgcych zétaczce, a tracacych na wa-
dze, bedaca w zupeilnej sprzecznosci z rubrykag dzieci nie
ulegajacych zoéhaczce, a przybierajagcych na wadze; autor ttu-
macztj sprzeczno$¢ tem, ze noworodki tej kutegoryi zwykie
ulegajg gtebokim zaburzeniom odzywczym, przyczem nie ma-
ja miejsca zwykte przeobrazenia krwi i ich nastepstwa. Licz-
by wyzej podane najwymowniej Swiadczg, ze zOtaczka no-
worodkoéw’ nie jest czem$ hzyjologieznein, locz ze ona jest
objawem, zdradzajagcym zaburzenia odzywczo w ustroju idla-
tego przy rokowania winna by¢é uwzgledniana.

O wybjSrzrt! cliwili do podwigzania pepowiny.
Budin, jak to wyzej juz powiedziano, obliczyt, ze opo6znione
podwigzanie pepowiny noworodka przysparza mu 92,6 krwi;
Porak wyciskat krew z tozyska tak po bezwioczném jak i
op¢znioném podwigzaniu i ilos¢ takowej wypadta nieco wyz-
szg niz 92,6. Hclot poszedt dalej na tej drodze, wazac dzieci
juz to natychmiast po urodzeniu, juz to po podwigzaniu; ro-
znica, wahajgca sie miedzy 40.0 a .100.0, (Srednio 53.0) jest
wyrazem ilosci krwi, zyskiwanej przez noworodka w sku
tok podwigzania op6znionego. iScinieking urzadzit jaszcze le-
psza wage przy iozu potoznicy, a i jego poszukiwania po-
pierajg wywody Budina.

Zainteresowani tg sprawg Hayem i Hc¢lot badali 'krew
noworodkéw pod drobnowidem, obliczajac ilos¢ czerwonych
ciatek krwi po obydwoch metodach podwigzywmnia pepow iny;
to samo i niezaleznie od powyzszych badaczy uczj ml Porak,
postugujac sie metodg Malasseza; dla braku miejsca opuszczam
liczby, zaznaczam jednak, ze i badania hematologiczne sg
w zupetnosci zgodne z twierdzeniami Budina. Zanim jednak
eodpowie na. ostatnie pytanie, czy knrzystni¢j jest podwigzy-
w*¢ pepowine bezzwitocznie luli nieco p6zniej po porodzie,
postanowit 1'orak rozstrzygnaé nastepujace pytanie: jaki jest
mechanizm wnikania krwi do ustroju noworodka po podwig-
zaniu opéznionem, a jaka jest warto$¢ dla ustroju noworodka
knvi, jako ptynu ciatotwdrczego?

Chcac powzig$¢ nalezyte wyobrazenie o mcehani/.mio
dostawania sie krwi lozyskow¢j do ustroju noworodka, Porak
zmuszony byt zada¢ sobie p}tanie, czy krew ta dostaje sie
droga aspiracyi oddechowej, czy sie ona umieszcza w na-
czyniach ptucnych tylko, rozwierajagcych sie po pierw'szym
wdechu? czy objetos¢ naczyn placowych wystarcza do po-
mieszczenia catego przybytku krwd tozyskow¢j, czy nie po-
wstaje w skutek tego zwiekszono cisnienie oscienne w na-
czyniach ? Porak nie przyznaje wsysajacej *ile ptuc znaczenia
jedynej dzwigni, dziatajgcej na zyto pepowinowsg; jesli krew
rzeczywiscie dostaje sie do ustroju dziecka tylko silg ssacg
ptuc, to joj tyle tylko wejdzie, ilo ta sila zdolng jest wcig-
moga, i w takim razie postepowanie Budina jest uzasadnio-
ném; jesli za$ krew ta zostaje wttoczong inng jaka silg, tak
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ze nie tylko naczynia ptucne, ale i wszystkie wlosowate zo-
stajg przepetnione, podwigzanie pepowiny poOZniejsze naleza-
toby do praktyki co najmniej watpliwej wartosci. Porak prze-
to powiekszyt pole doswiadczalne, chcac i na te pytania dac
odpowiedZz gruntowng: spostrzegat on, ze natychmiast po po-
rodzie tetnice pepowinowe tetnig 1—2 7s minut,,.ustawanie
tego tetnienia rozpoczyna sie przy tozysku, konczy sie przy
pepku noworodka; w czasie tetnienia pepowina jest jedrna,
koloru sinawogo, po ustaniu za$ tetnienia tetniczego ustaje
w jednej czeSci pepowiny napiecie dotychczas spostrzegane,
gdyz zyla pepowinowa nie przestaje by¢é petng, a dopiero
mniej wiecej w dwie minuty po ustania tetnienia w tetnicach
spostrzega sie w zyle mate zapadanie przy zastawkach. To-
rak ttumaczy te objawy nastepujagcym sposobem: w pierwszych
dwéch minutach po wydaleniu ptodu macica nie kurczy sie,
a serce noworodka napedza krew do pepowiny kazdym skur-
czem, i w tym czasie pidd traci na wadze (Scliiicking); na-
stepnie kurczy sie macica, i pr/.emagajac swa silg sile skur-
czu serca noworodka wttacza w ustroj ptodu krew wycisnietg
z tozyska. Porak przytacza swoje i Schiickinga doswiadcze-
nia dowodzace, ze wypetnienie zyly pepowinowej jest .ii-
stepstwem skurczu macicy, a ten ostatni badat sile tego skur-
czu manometrem, obliczajac cisnienie ktirczac¢j sie macicy
na 30— 100 mm. wysokosci stupa rteciowego. COz sie dzieje
z noworodkiem w chwili ustawania tetnienia w tetnicach ?
Skdra jego czerwienieje, staje sie czasem nawet sinawa,
w phucach powstaje jakas$ trudno$¢ oddechowa, a jama ustna
napetnia sie Sluzem. Jesb za$ podwigzanie pepowiny usku-
tecznia sie bezzwlocznie po porodzie, to zmiany w zabarwie-
niu skory nie spostrzegajg sie w podobny sposéb; noworo-
dek z poczatku bladorézowy, czerwienieje dopiero po uptywie
kilku godzin. I'rzy opdznionym wiec sposobie podwigzywania
pepowiny krew z tozyska dostaje sie do ustroju noworodka,
ttoczona kurczami macicy. Dok. u.

IV. Posiedzenia Towarzystw.

Komtsyja balneologiczna Towarzystwa lekarskiego
krakowskiego.

Posiedzenie VIte z d. 9go kwietnia 1879 r.

Przewodniczacy prof. Dr. Korczynski. Cztonkéw obecnych 18.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 22.)

Réwniez , trzecig wiasnoscia fizyczng wyrézniajg sie ka-
piele borowinowe od wszystkich kapieli wodnych, mianowicie prze--
wodnictwem ciepta. Wedtug doswiadczen Cartellierego,
w ioéwnych zresztg warunkach kapiel borowinowa powolniej sie
rozgrzewa i powolniej oziebia niz kapiel wodna, a pochodzito to
z tej przyczyny, ze cieptota w kapieli borowinowej rozchodzita
sie jedynie przez udzielanie sie ciepta najblizszym czasteczkom,
gdy w wodzie oprécz tego rozchodzi sie cieptota przez opa-
danie czasteczek chtodniejszych jako gatunkowo ciezszych, a pt*
daoszenie sie czasteczek cieplejszych jako gatunkowo lzejszych,
czego w kapieli borowinowej by¢ nie moze, albo jezeli jest, to
w bardzo malym stopniu z powodu zbitosci tej kapieli. Na pod-
stawie ztego przewodnictwa ciepta w kapieli borowinowej tatwo
mozna ttumaczy¢, ze cieptota kapieli borowinowej w miejscach
zetkniecia sie z ciatem spiesznie bedzie sie wyréwnywata z cie-
ptota ciata, albowiem wyréwnanie to wystapi w cieniuchnej wir-
stwie do ciata przylegajacej, a potSm zwolna rozchodzi¢ sie be-
dzie na warstwy sasiednie coraz dalsze.

.Nastepnie przechodzi prelegent do wtasnosci
kapieli borowinowej i wykazuje, jak wielka

chemie znyeh
rozmaito$¢ pan,.je
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w sktadzie chemicznym borowiny nie tylko r6znych miejscowosci,
ale nawet z jednego miejsca, o czem Swiadcza 4 rozbiory che-
miczne borowiny francensbadzkiej i tylez rozbioréw borowiny
maryjenbadzkic¢j . ktére przedstawia razem zestawione na jednej
tablicy. Ot6z z tych rozbiorow okazato sic, ze w 1000 cze$ciach
bezwodnej borowiny francensbadzkiej ilo$¢ sktadnikéw w wodzie
rozpuszczalnych waha sie, miedzy 35 a 252, w borowinie za$
maryjeubadzkiej waha sie miedzy 4 a 420. Najwiecej pouczajg
nas rozbiory Lehmanna, ktére wykazujg, ze ilos¢ tych skia-
dnikéw w wodzie rozpuszczalnych =zalezy od mniej lub wieccj
doktadnego zwietrzenia borowiny; albowiem skoro w borowinie
zupetnie Swiezej znajdowat tylko 4 skiadnikéw w wodzie roz-
puszczalnych na 1005 borowiny bezwodnej, to w borowinie uzy-
wanej na kapiel, tj. takiej, ktéra przez rok byta wystawiong na
dziatanie powietrza atmosferycznego, znalazt 45 tych skiadnikow
a po zupeilnem zwietrzeniu ilo§¢ ta wzrosta do 420. Ale iw tym
ostatnim przypadku skitadnikéw w wodzie rozpuszczalnych zna-
lazt Lehmann w réwnych zresztg warunkach ilosci dosy¢ od sie-
bie rézne, mianowicie raz 458. drugi raz 420, trzeci raz 265 a
czwarty tylko 185 na 1000 borowiny bezwodnej.

W obec tak wielkich réznic w wypadkach rozbioréw' che-
miczny cli, trzeba jednak przyja¢ nam pewne rozbiory jako norme
dla ocenienia wtasnosci chemicznych tej kapieli, a w tym wzgle-
dzie dla borowiny maryjenbadzkiej postuzy nam ten rozbiér
Lehmanna, ktory uskutecznit z borowing uzj'wang do kapiel,
oraz najbardziej zblizony do niego rozbiér borowiny francens-

badzkiej i elsterskiej. Ilosci w tych rozbiorach podane odnoszag
sie do borow iny bezwodnej, dlatego =zalicza je prelegent do bo-
rowiny nieodwrdnionej i dla kapieli borowinowej podaje zesta-

wione w jedne tablice. Po takiém przeliczeniu okazato sie, ze
sktadniki podaw tne dla borowiny bezwodnej zmniejszajg sie dla
kapieli do >5. pipeto obfitos¢ skitadnikéw kapieli borowinowej
nie okazuje s-ie taka. jaka zwykle przedstawiano, albowiem we-
dtug tego soli w wodzie rozpuszczalnych w kapieli borowinowej

elsterskiej bytoby 1°0, we francenshadzkiej 0 (>°/o, w maryjen-
badzkiej 0'5°/0, gdy najstabsze kapiele solankowe posiadajg
2°/0 soli

Z blizszego rozwazania poszczeg6lnych skiadnikéw okazuje
sie, ze ciata, ktére moga by¢é przez skére chiuniete, mianow mie
kwas weglowy i siarkowudowy jako tez lotne ciata organiczne
(kw. octowy, mréwkowy itd.) znajdujag sie w tak malej ilosci, (i
to nie zawsze), ze w zaden sposéb nie mogg wptywaé na swo-
iste dziatanie kapieli borowinowych; Ilubo nie mozna ich uwazac
za zupetnie obojetne dla ustroju, ich znaczenie z powodu malej
ilosSci i niestalego znajdowania sie prawdopodobnie jest tylko
ubocznem. Co sie za$ tyczy cial, ktére za pomocg swych wia-
sno$ci chemicznych moga drazni¢ koncéw ki nerwéw usadowionych
w skérze i przez to wywotywaé pewne zboczenia w czynno$ciach
fizyjologicznycli ustroju, to te razem wziete znajdujg sie w ka-
pieli borowinowej w bardzo matej ilosci, bo '/2— 1°/0 a z tych
0-13 — 0'48°/0 znajduje sie soli witasciwie draznigcych, gdy
0 42—0'51°/0 Jest soli $ciggajacych. Z tego wynika, ze zna-
czenie tych skitadnikéw w kapieli borowinowej nie moze by¢ do-
niostem i ze raczej moznaby im przypisywaé dziatanie stabo $cig-
gajace, ale nie czerwienigce skore.
znajduje sie w kapieli borowinowej sktadnikéw
w wodzie nierozpuszczalnych, gdyz 19°/0, a z tych 6°/0 jest ciat
nieorganicznych a 13°0 szczatkéw roslinnych. Pierwsze gtdéwnie
przyczyniajg sie do tego, ze ciezar gatunki wv kapieli borowiuo-
wej jest dosy¢ wysoki, gdyz wynosi okoto L15 gdj szcza-
tki rosdlinne sa gtéwng przyczyng gestosci tej kapieli, a zarazem
ztego przewodzenia ciepta.

Najwiecej

Z tego szczegb6towego rozbioru wazniejszych czj unikéw ka-
pieli borowinowej okazuje prelegent, ze wybitniejszych wiasnosci
leczniczych tej kapieli i to takich, ktére jg wyrdzniajg od innych,
szuka¢ nalezy przewaznie we wlasnosciach fizycznych tej kapieli,
mianowicie w ciezarze i gestoSci, a z drugiej strony w ziem prze-
wodzeniu ciepta , z whasnosci za$ chemicznych nie nalezy pomijaé
lekko $ciagajgcego dziatania, innych za$ czynnikéw nie wyklucza
wprawdzie, ale uwaza je za mniej wazne.

Trzecia cze$¢ tej pracy jest owocem dosSwiadczen fizyjolo-
gicznych jakie wykonywat prelegent w Krynicy wraz z Kkol.
Zdu niem.

Podczas

kapieli boruwinuwej:
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1) Cieptota pod pacng mierzona zawsze obniza-
ta sie,, i to 0 02—0'5°C. a $rednio ze wszystkich do-
Swiadczen o 0'28° C.

2) Ilo$¢ tetna zawsze sie zmniejszata
Srednio o 13 uderzen na minute.

3) Ilo§¢ oddechéw zawsze sie
2—8, érednio 045 na minute.

Po kapieli borowinowej:

4) Cieptota pod pachag zawsze podnosita sieg
zwykle spieszniej niz opadata podczas kagpieli.

5) Ilos¢ tetna i oddechéw zwyklesienieco zwie-
kszata. ale nie docliodzita do iloSci pized kapiela.

Oprécz tego pod wzgledem wptywu cieptoty kapieli z po
w'yzszych doswiadczen poduosi:

o 2—28..

zmniejszata o

6) W chtodniejszej kapieli borowinowej (28 do-
29° 1£.=35—3¢>'2° C.) opadanie cieptoty' pod pachg wy-
stepowato pé6zniej, bo okoto 15tej minuty, gdy w ka-
pieli cieplejszej (30—31° R,.=375—38-7° C.) nastepowato
juz okoto 2giej minuty.

7) W chtodniejszej kapieli $rednio mniej sie
obnizata cieptota pod pachg, gdyz tylko o (T250C.,
gdy w cieplejszej obnizata sie o0 0'33%-

8) W chtodniejszej kapieli znaczniej zmniejsza-
ta sie ilos§é¢ tetna, gdyz S$rednio o015 w cieplejszej zas$.
§rednio o 11 uderzen na minute.

9) W kagpieli chtodniejszej niekiedy z poczatku
podnosita sie cieptota pod pachg, a potem dopiero
opadata, czego nie dostrzegali o w kapielach cieplej-

szych.

10) 'Po kapieli chtodniejszej spieszniej
silansie cieptota niz po kapieli cieplejszej,

Zastanawiajac sie nad wypadkiem tych doswiadczen wyklu-
cza prelegent dziatanie bodzcow na skére i to tak chemicznych
jak termicznych, poczém obszerniej zastanawia si¢ nad znacze-
niem tycli bodZzcéw termicznych, jakie bez przerwy dziatajag na
kazdy ustréj fizyjologiczuy. a ktére sprawiajg ciggle wzmaganie
sie i ostabianie rdznych czyunpsci fizyjologicznycli jak wytwa-
rzania si¢ i wydalania ciepta, ruchéw serca, ruchow oddechowych
itd. Nastepnie przjchodzi do wniosku, ze jezeli sie usunie lub
zmniejszy te state bodzZce, to zarazem usunie sie lub zmniejszy
jedne z gtéwnych podniet do silniejszego wytwarzania sie ciepta,
do wystepowania silniejszych ruchéw serca i ptuc. Tego rodzaju
warunki upatruje w kapieli borowinowej, albowiem 1) cieptota
kapieli zbliza sie do cieptoty ciata, 2) powtdie borowina bedaca,
ztym przewodnikiem ciepta posiada zdolno$é spiesznego Wyrowny
wania réznicy miedzy cieptota ciata a cieptota otoczenia Wkon-
cu obszernie zastanawia sie nad skutkami, jakie moga sprawic
w ten sposéb zmienione warunki otoczenia ustroju.

Drugi dziat doswiadczen oduosi sie do wptywu kapieli bo-
row inowej na wydzielanie moczu. W tym Kkierunku przedstawia,
prelegent trzy szeregi dos$wiadczen, ktére wykonywat:

1) Aby sie dowiedzie¢, jak zachowuje sie iloé¢ moczu od-
danego przez dobe, w ktérej nzyto kapieli borowinowej, w poré-
wnaniu z takaz iloScia moczu bez uzycia kapieli, oraz po uzyciu
kapieli mineralnej krynickiej. "Wypadek z tych doswiadczen byt
ujemnym, albowiem ilosci $rednie dosyt;. sie do siebie zblizaja a
z nieznacznych tylko rdznic niepodobna czytft kapielom borowino-
wym czy tez mineralnym przypisywaé wiekszego wptywu na ilos¢
przez dobe wydzielanego moczu.

2) W drugim szeregu doswiadczen przedstawit prelegent
iloSci moczu wydzielanego przez pét godziny bezpos$rednio przed
kapielg, podczas pol godziny trwajacej kapieli borowinowej oraz,
przez tak diugi czas zaraz po wyjsciu z kapieli. Sreduie ilosci
z tych doswiadczern okazujg, ze skoro przez pét godziny' przed
kapielg wydzielono 27‘6 cm. sze$é., to w czasie kapieli 700 a po
kapieli 05% cm. sze$¢, moczu.

3) Trzeci szereg dosSwiadczen wykonat prelegent w podo-
bny sposéb, ale zbierat mocz przez diuzszy przecigg czasu mia-
nowicie co godzine przez dwie godziny przed kapielg i tylez po
kapieli borowinowej. Srednio ze wszystkich tych doswiadczen-
przed kapielg wydzielono w pierwszej godzinie 61 a w drugiej
54 cm. sze$¢., po kapieli za$ w pierwszej godzinie 157 a w dru-
giej 77 cm. sze$¢, moczu.

podno-
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Ostateczny wypadek ze wszystkich tych doswiadczen co do
wptywu kapieli borowinowej na wydzielanie moczu jest ten, ze:

1) Kagpiel borowinowa nie wywiera znaczniejsze-
go wpitywu na ilos¢ moczu wydzielanego przez
dobe,

2) podczas kagpieli borowinowej
ksza sie wydzielanie moczu;

3) to zwiekszone wydzielanie
muje sie przez pewien czas po kapieli,
dzinie staje sie bardzo slabem.

W tym przypadku zjawisko zwiekszonego wydzielania mo-
czu pochodzi¢ moze albo ze zwiekszonego parcia tetniczego, albo
ze zmniejszonego napiecia $cian, albo z obu tych przyczyn razem.
To ostatnie przypuszcza prelegent. Do tego naktania go to, ze
z jednej strony spodziewaé sie mozna, iz skutkiem ci$nienia ka-
pieli a zarazem skutkiem znacznej jej gestosci zmniejszy sie
ilos¢ krwi w odnogach dolnych, gdy na jame brzuszng to ci$nie-
nie bedzie bardzo mate, a zatem jest mozebnem, ze w jamie
brzusznej jako najblizszem sasiedztwie uci$nietych tetnic zwiekszy
sieg parcie oscienne Zarazem warunki w jakich ustréj sie znaj-
duje w kapieli borowinowej pozwalajg przypuszczaé, ze zmniej-
szy sie napiecie $cian tetniczych w jamie brzusznej, albowiem
przez usuniecie w takiej kapieli zwyktego statego bodzca termi-
cznego euiskiej cieptoty) powinno sie zmniejszy¢ napiecie wszy-
stkich tkanin w ogéle, a szczeg6towo $cian tetniczych; a powtére
skutkiem zmniejszonego wydalania ciepta ustrojowego zmniejszy
sie tez jego wydalanie z narzgdéw wewnetrznych, przez co zmniej-
szy sie napiecie $cian naczyniowych. W ten sposéb ttumaczy
prelegent zwiekszone wydzielanie moczu w Kkapieli samej, ale
uwaza to ttumaczenie za niedostateczne do wyjasnienia, dlaczego
przez diuzszy czas po kapieli utrzymuje sie jeszcze zwiekszone
wydzielanie. W tern zjawisku upatruje dowdd, ze w kapieli bo-
rowinowej wystepujag pewne zaburzenia w krazeniu krwi, ktérych
nie znamy, a ktérych blizsze poznanie wielce sie przyczyni do
rozjasnienia farmakodynamicznych witasnosci kapieli borowinowych.

W dyskusyi prof. Dr. Olszewski uwydatnia, ze Dr.
Skoérczewski wazne dziatanie przypisuje ciezarowi gatunkowemu
kapieli borowinowej, dlateg.i radzi zbadaé¢ S$cisle wplyw cieza-
ru gatunkowego takiej kapieli na powierzchnie ciaia, a to tem
bardziej, ze ciezar gatunkowy mozna pojmowaé¢ w podwdjnem
znaczeniu. Skoro kapiel borowinowa jest zawiesing, okazywac
musi odmienny ciezar gatunkowy przy badaniu za pomocg pikno-
metru, a odmienny przy uzyciu areometru; poniewaz za$ ciata
zawieszoue w plynie nie wpltywajg na ciezar areometryczny a
ciato cztowieka kapigcego sie mozna poréwna¢ z areometrem,
przeto sadzi, ze ciezar kapieli borowinowej nie bedzie sie o wie-
le r6zni¢ od ciezaru kapieli zwyktej. Prof. Dr. Korczynski
lubo réwniez uie moze sie zgodzie z zapatrywaniami prelegenta
co do wptywu ciezaru kapieli borowinowdj na krazenie, prace
Dra Skérczewskiego musi uwaza¢ jako prace samodzielng i przy-
zua¢ takowej stuszne zalety pod wieloma wzgledami, co jedna-
kowoz nie wyklucza krytyki, jakiej zresztg kazda praca nauko-
wa podlega. | tak co do ostatecznego wyttumaczenia dziatania
kapieli borowinowych Dr. Skérczewski odnoszac takowe Jo zmniej-
szenia bodzcow zewnetrznych o tyle ma stuszno$é, o ile na po-
wierzchnie ciata dziata bardzo wiele bodzcow, ktére wecale nie
dochodzg do naszej $wiadomos$ci, a ktére mimo to droga odruchu
wpiywajg na rozmaite czynnoS$ci ustroju w stanie fizyjologicznym
i o ile usuniecie wptywu tych naturalnych bodzcéw w pewnych
stanach chorobowych uktadu nerwowego pocigga za sobg caty
szereg objawdéw nastepowych. Czy usuniecie tych bodZzcéw moze
wptywaé na obnizenie cieptoty w stanie prawidtlowym, tak samo
trudno twierdzi¢, jak i zaprzeczaé, jednakowoz przypadki catko-
witego znieczulenia nerwéw czuciowych i zmystowych, jakie w o-
statnich czasach doktadnie obserwowano, nie wykazujg obnizenia
sie cieptoty ciata. Prof. Dr. Korczynski nie przeczac wcale wy-
wodom prelegenta i nie przypisujac takze znaczenia ciatom lo-
tnym w kapieli borowinowej zawartym, przychyla sie jednakze
do zdania, ze dziatanie kapieli borowinowej w znacznej czesci
wyttumaczyé sie da w sposéb czysto mechaniczny, na drodze od-
ruchéw, za czem przemawia takze ta okoliczno$¢, ze dzialauie
kapieli borowinowej pod wieloma wzgledami podobnem jest do
dziatania kapieli piaskowej. O ile w kapieli borowinowej dziata
ciezar borowiny, orzec mozna tylko na podstawie szczegétowych

znacznie zwie-

moczu utrzy-
ale juz po go-
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doswiadczen wytacznie w tym celu przedsiebranych, a ze zmniej-
szenie lub zwiekszenie ciezaru na powierzchnie ciata dziatajgce-
go moze wywota¢ wybitne nastepstwa, za tem przemawia pord-
wnanie ze skutkiem zmniejszonego lub zwiekszonego ucisku atmo-
sfery ua powierzchnie ciata. Dr. Warschauer mniema, Zze roz-
prawa Dra Skoérczewskiego jest zanadto obszerna i zawiera za-
nadto wiele waznych szczegétéw, by mozna podjgé natychmiast
wyczerpujaca dyskusyje; prace tego rodzaju mozna oceni¢ dopie-
ro po doktadnem przeczytaniu i przestudyjowaniu. W kazdym
razie nalezy odda¢ stuszno$¢ pracowito$ci autora, ktory w zakre-
sie swej specyjalnosci nie poprzestaje na znajomosci faktéw, lecz
stara sie takowe tak droga rozumowania, jakotez drogg doswiad-
czenia wyttumaczyé. Dr. Skérczewski odpowiada, ze zwiekszo-
nego ci$nienia kapieli borowinows$j nie uwaza jako gtéwny mo-
ment tlumaczacy jej dziatanie, lecz idagc w tej mierze za Rd fa
ngiem pragnie, by na wptyw cisnienia kapieli borowinowej
wiekszg anizeli dotad zwracano uwage.

Sekretarz Dr. Lutostanski.

V. Wiadomosci statystyczne i ogdlno-lekarskie.

* Statystyka wieku schytkowego. Wedtug Wald-
steina obliczenie uskutecznione w latach 1»69 — 1872 wy-
kazato, ze

byto ludzi % lu- wvzéj lat o 01-

mieszkafncéw wyzej lat 60 dnosci 90 byto dnossi

we Francji na 36 102,921 4177,393 115 15,153 04)1
» Belgii 5.175,037 518,004 100 2,707 0-0-1
n Szwajcaryi 2.669.147 260,323 9-7 828 0-03
Danii 1.824,391 176,811 9-7 1,410 0-07
Holandyi 3.674 660 345,476 9-4 1,526 04)4

n Wioszech 26.801,154 2.462,351 91 18,517 0-06
n Szwecyi 6.012,678 537,712 8-9 3,180 0-05
Anglii 31.845,379 2.745 474 8-6 23,539 007

%5 Niemczech 41.058,792  3.421 946 8.3 12,658 0-03
7 Austryi 20.217,531  1.508,359 7-5 8,562 0-04
p Portugalii 3990,570 288,519 7-2 2.3,4 0-05
w Wegrzech 15.417,327 911,009 61 7,225 0-04
n Grecyi 1.457,894 80,457 5-5 1,398 0-09
Hiszpanii 16.835,506 897,102 5-3 3,764 002

Stutist. Moncitschrift 1879).

* Londynskie College Rogal of Physicians wyznaczyto
z legatu Benneta-Standforda nagrode 100 funt. szterl. (1000 zta.)
za najlepszg prace o wSsciekliznie ijej leczeniu. Przy tej
sposobno$ci namieniamy, ze Dr. Offenbach w Monastyrze
(w Westfalii) wyleczyt kobiete, chorg na wscieklizne, za po-
mocg kurary i to wstrzykngwszy jej podskérnie niezwykig
dawke 20 grm. w przeciggu 5 godzin. Skutek miat by¢ nai
wszelkie oczekiwanie Swietnym.

* Dr. Szalardi w Budapeszcie wykazat za pomocg dat
statystycznych, ze wielkg Smiertelnos¢ w stolicy wegierskiej po-
tozy¢ gtdwnie nalezy na karb przerazajacej Smiertelnosci ose-
skow; ze yg czes¢ noworodkow jest nieSlubnych i ze te wszystkie
prawie zmiergjg w pierwszym roku zycia. Przyczyng tej Smier-
telnosci jest zupeiny brak domu podrzutkéw i przytuliska, oraz
zaniedbanie i glodzenie oseskéw oddawanych na wie$ za niska
optatg. Niektdre blisko stolicy potozone wioski otrzymatly z tego
powodu od ludnosci przydomek cmentarzy oseskow. Domagajg
sie od rzadu zatozenia w stolicy przytuliska krajowego dla dzie-
ci (W. hied. Woch. Nr. 22).

Statystyka epidemij. Epideraija ospy w Londynie nie
zmienita sie. Umarto 6, leczy sie w szpitalach 2'28, $wiezo za-
chorowato 48. W Waiedniu, Budapeszcie, Paryzu, Petersburgu
umarto nieco wiecej. Odra panuje w Budapeszcie, Paryzu i Lon-
dynie. Nieco wiecej dzieci umarto z zapalenia kiszek w Warsza-
wie i Petersburgu. Z duru osutkowegu umarto w Londynie i,
w Petersburgu 10. W Astrachanie nie pojawity sie wiecej przy-
padki duru osutkowego.

Statystyka $miertelnoéci. W tygodniu 21 (od 18
do 24 maja) umarto w Krakowie oséb 33; mez. 15 j kOb. 18;
20 w obwodach i 13 w szpitalach; roczna $miertelno$¢ na 1000
mieszkancéw wynosita 30,4; we Lwowie 30,1; w Poznaniu 31,fi

we Wiedniu 32.2; w Budapeszcie 51,4; w Pradze 35,5; w Try-
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jescie 29,6; w Berlinie 26,1; w Wroctawiu 35,1; w Monachijum
47,7, w Dreznie 24,7: w Lipsku 21,8; w Brukseli 27,5: w Pa-
ryzu 24.8 w Londynie 21.6; w Chrystyjanii 14,3; w Petersbur-
gu 47.1; w Odesie 28,7, w .Bukareszcie 25,5. W tymze tygodniu
umarta w Krakowie z plonicy 1 osoba; w 22 tygodniu doniesio-
no o nastepujacych przypadkach chordb zakaznych : 1 odry (z ul.
Szewskiej L. 213); 2 rézy (ze szpitaléwA, 2 ptonicy (z Czerni-
chowa i Ludwinowa). J. S.

VI. Wiadomosci biezace.

* Krakéw, dn. 5 czerwca. W pewném miasteczku galicyj-
skiem, bodacem siedzibg sadu powiatowego (nie starostwa), za
wakowato miejsce petnigcego obow lgzki prokuratora przy sadzie
powiatowym. Wiadomo, Ze peinigcy te obowigzki nie sg urzedni-
kami, ze nie musza by¢ prawnikami, i ze pobierajg okoto 200
zla. rocznej renumeracyi, ale za to sg obowigzani, by¢ codzien-
nie w sadzie, zwtaszcza podczas rozpraw karnych. Ot6z w owem
miasteczku praktykuje 4 lekarzy, z ktérych 3 przynajmniej jest
doktorami medycyny, a wszyscy czterej podali si¢ o posade pro-
kuratorskg. Mniejsza o to, ze zaden z nic-h tej*posady" nie
otrzymat, ale samo ubieganie sie o nig $wiadczy w'ymownie. ze
dobrobyt kolegéw naszych na prowincyi wcale nie jest tak $wie-
tnym, jakby sie tego spodziewac nalezato po wywodach postow
Czerkawsk iego i Hausnera w Radzie panhstwa o braku
lekarzy w Galicyi. W przysztym numerze podamy list jednego
z kolegdw na prowincyi praktykujgcych, mieszczacy w sobie
ilustracyje stosunkéw lekarskich galicyjskich.

* W Nrze 1 ,,Kroniki tvspotceesr*fy*, ktory tu przed kil-
ku dniami sie pojawit, znajdujemy wycieczke przeciw komisy i
sanitarnej miejskiej, z powodu, ze niby z zalozonemi re-
kami przypatruje sie zamierzonemu obréceniu funduszu wodocia-
gowego na wybudowanie teatru. Ze zarzut ten jest catkiem nie-
uzasadniony, wynika z protokétéw komisyi, ogtoszonych w osta-
tnich dwéch numerach tygodnika naszego; réwniez mioda reda-
kcyjaniewiesnaéotem, ze za micyjatywg jednego z cztonkéw konii
syi sanitarnej Tow. lekarskie krakowskie wystosowato w tym przed-
miocie memoryjat do Prezydenta miasta. Wdawanie sie za$ w pole-
mike z autorem broszury ,Go budowaé wprzody teatr czy (sic)
wodociggi?“ nie mogto by¢ zadaniem komisji sanitarnej, jak
niem nie moze by¢ dla Przegladu Lek., pomimo, ze autor byt
taskaw odwota¢ sie do nas (a wzglednie do sprawozdania z pra-
cy E mme riclaaj*r celem wykazania, ,ze woda do picia niema
zadnego, albo tylko bardzo podrzedne znaczenie w powstawaniu
lub szerzeniu sie epidemii”. Szkoda, ze autor nie raczyt takze
powotaé sie na dyskusyje, ktéra z powodu pracy Eminerieka
toczyta sie w Tow. lekarskiem. Zreszta Przeglad Lek. przezna-
czony jest wytgcznie dla lekarzy; do nielekarzy za$, a szukaja-
cych pouczenia w czasopiSmie $ci$le lekarskiem stosowaé musimy
przestroge, jakg dal Hufeland pewnemu pacyjentowi, ktdry sie

leczyt wedtug broszury lekarskiej, przestroge; aby nie padil
ofiarg biedu drukarskiego.
* Wycigg z sprawozdania Wydziatu krajowego

za czas od 1 stycznia do 31 marca rb.

Postanowiono znizy¢ takso leczenia w szpitalu bialskim i
przemyskim. — Na dokonczenie szpitala udzielono gm. m. Sanoka
zaliczke w kw cie 2000 zta. — Przeprowadzono odbiér szpitala
powszechnego w Tarnowie od komisyi instytutu ubogich i cho-
rych i oddano go wzarzagd g: m. Tarnowa. — Zamianowano pry-
maryjuszem dyrygujagcym w szpitalu powszechnym w Tarnowie
Dra Henryka Kowalskiego i rozpisano konkurs, na posade
sekuiulanjusza przy tymze szpitalu — Zamianowano h-karzami
szpitalnymi: w llrzezanach Dra Alberta Zauderera, w Bro-
dach Dra Stanistawa Sottysika, w Sanoku Dra Mieczystawa
Skalskiego, wreszcie w Sokalu Dra Leona Zarzyck ogo —
P. Wincentego Szozesnowicza zamianowano rzgdca szpitala w Tar-

nopolu — Zatwierdzono kontrakt z panem Alderom o0 najem
filii Hoffmanna. Zawarto kontrakt z Towarzystwem $w. Jozefa
z Arymatei o grzebanie zmartych w szpitalu powszechnym we

Lwowfie.— Przyjeto preliminarz szpitala Ilwowskiego na r. 1880 i
taki/, preliminarz dla zaktadu obtgkanych na Kulparkowie. — Do
budowy drogi ze Lwowa do zaktadu obtgkanych na Kulparkowie
wiodacej przyjeto oferte p. Gwalberta Ziembickiogo na dostawe,
kamienia twardego rozwadowskiego, na dostawe za$ kamienia jiod-
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lwowskiego oferte p. Rauclia i sp6tki. — Mianowano p. Tomasza.
Krogulskiego nadzorcg stuzby w zaktadzie kulparkowskim. —
Wydano instrukcyje dla stuzby oddziatowej w zaktadzie kulpar-
kowskim. Wprowadzono w zycie fundacyje $p. Teresy z lir.
Stadnickich hr. Weissenwolfowej dla rekonwalescentéw opuszcza
jacych zaktad dla obtgkanych — Przyjeto preliminarz budzetu dla
szpitala $w. tazarza w Krakowie. — Zamianowano cztonkiem ko-
mitetu administracyjnego szpitali krakowskich przedstawionego
przez Wydziat Rady powiatow¢j delegata p. Jana Kantego Kircli-
majera.

* Wedtug nadestanego nam wykazu w Cieplicach cze-
skich do d. 2 czerwca bawito gosci 1120.

* Mianowania i odznaczenia. Wydziat lek. we Wiedniu
przedstawit docenta lipskiego Dra Teodora Puschmanna na
profesora historyi medycyny we WIedniu. Proff. chemii
partii i Lieben we Wiedniu wybrani zostali cztonkami czyn
nymi, proff. za§ Hebra i Exner cztonkami korespond. wieden-
skiej Akademii umiejetn. — Dr. Kelscli mianowany zostat prof.
anatomii patolog, i histologii w Lille.

* Wiadomosci osobowe. Stopien doktora w. n. lek. otrzy-
mat w Uniw. Jagiell. d. 4 bm. p. Aleksander Oskar Medve.v
rodem ze Stopnicy w Galicyi.

* Nek) ulogija. W Paryzu umart temi dniami w 85 roku
zycia Piorry, najznakomitszy uczen Labnneca, autor stawnego

dzieta: Be la perenssion meiliate. (Paryz 1828). — RoOwniez
w wieku zgrzybiatym zmart w Paryzu d 15 maja Dr. M. P.
Jolly, cztonek akademii lekarskiej, autor wielu dziet liigijeni-
cznyeli i terapeutycznych.

* idrtykuty ur)t;in czasopismach
iok. polskich'

W Gasc.de Lehrirsl;',') Nr. 22:
strzezenia z praktyki lek. u wéd min.
Perkowskiego: Raptowne a zupeine
(dok); w DwutyyodnilM nwrf. publ. Nr. 11: Janikowskiego:
Instrukcyja tyczaca sie rzezni miejskiej krak.: w Medycynie
Nr. 22: Gajkiewicza: Obecny stan wiedzy o umiejscowieniach
czynno$ci i zboczen mézgowych (c. d )

mieszczgce sio

Mieczkowskiego: Po
w Ciechocinku z r. 187S;
zaniewidzenie chorego

Sprostowana W Nrze 22 Przegl, Lek str. 272, szpalcie
2giej, w. 18 od g6ry zamiast wyrazu ,powrotnego” powinno bye
.powolnego."

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blurnanstok.

W W W W W W Iw w w w w w w Ww
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Zakltad zdrojowy |

£ zostat otwartym rinia $?6. maja

Kapiele slono-siarczane i zelazisfo-stono siarczano-szlii-'")
&in»we. rozrzedzajgce do picia. —
C, Zdré6j zwany naftowym, znam ze swej skutecznosci.

Zetyca owcza, zapas wod lekarskich obcych, restauracyje i cukierma 15

"Odlegtos¢ zaktadu od stacyi kolejowej Drohobycz 1 mila.jAg

IPNu dworcu znajdujg sie podwoity wszelkiego rodzaju;
irzad przyjmuje takze zamodwienia na takowe. — Aptc-|2£

S ka, urzad pocztowy i telegraficzny w miejscu.
Lekarz zaktadu Dr. Z. R1EGER, krajowy radca zdrowia.™'

Zamowienia na pomieszkania mogg byé o tyle j

~N‘muwzgledniane, o ilo dotgczony zadatek ubezpiecza czaszg
najmu.

= Franciszek krat U

sloiia-alkaliczno zdroje

o"sssli IV !e<!ssiti
HENRYK BLUMENTELD

Doktér wszech nauk lekarskich

i Al >1e:>

ordynuje jak w latach poprzednich jako lekarz ka-
pielowy w jezyku polskim. Mieszka \Yasscrgasse 41L
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Otrzymany drogg sztucznego trawienia z dobrego migsa wo
towego holenderskiego za pomoca trzustki wotowej jest to wiec migso
(réwnieJak i chleb) w sposéb sztuczny tak przyprawione, jak to
sie dzieje w ustroju,

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

Fabryka nasza dostarcza: Czystego peptonu miesnego, czystego
peptonu z ‘chleoem, peptonu migsnego z cblebem, peptonu miesnego
z czekolada, peptonu miesnego z sokiem malinowym. Wszystkie
peptony zawarte w puszkach blaszanych szczelnie
zamknietych w ilos$ci J4 kilo, konserwujg sie dobrze
przez lat kilka, a nawet po otwarciu puszki przetwo-
ry te przez czas dtuzszy wjakiejkolwiek cieptocie do-
brze sie utrzymujg.

Dostarczamy réwniez
w formie stat Aj.

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

Dla kupcéw bioracych od 1—11 puszek liczymy 1 puszke po
1 zir. 30 cent.

Dla kupcéw bioragcych 12-99 puszek
20 cent. i o
Dla kupcéw biorgcych en gros (powyz¢j 100 puszek) osobne
warunki. Przy zamoéwienia, .ponizej 100puszek prosimy udawac sie
wytacznie do naszego zastepcy dla Austryi Pana Piotra Mikuta

jtcha we Lwowie.
Dr. 11 Sanders *fe Co.

Amsterdam, Brouwersgracht 209.

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

czystego peptonu miesnego

nosi

liczymy 1 puszke po
1 zihr.

Naktadem moim wyszty wiasnie dla wszystkich potrze-
bne i pozadane rady pod tytutem:

Zaraza blonicowa cayli fiyftory)a

podtug Dra OERTLA i Dra STEINERA dla wiadomo-
§ci i przestrogi troskliwych Ojcéw i Matek.
Cena 60 et. Dosta¢ mozna we wszystkich ksie-

garniach. Obstalunki wprost u mnie odsetam franco.

Jnlijiisz Wildt w Krakowie.

W SZCZAWNICY

Dr. Aleksander KRYDA

choréb piersiowych i trzewiowych ordynuje
chorym tam na kuracyje przybytym.

W wiasnych domach ma 38 pokoi dla gosci kapielo-
wych do wynajecia po bardzo umiarkowanych cenach.

D lidiilii korgep, vin ladwvi Hai
»pod Palmagl Rynek glémiy L. 41.

ANTONIEGO HAWELKI

W KRAKOWIE

nadeszly wszelkie

WODY I\/IINERALNE

8 krajowe i zagraniczne
r e SW|ezego czerpanla.
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Pomignizi/ f~alnculoi/iczu< i ukarhamileezniczemi ja-
kie przyroda stworzyta dla ulgi cierpigcej ludnosci zajmuje niezaprze-
czenie iveuta t"rf<ci*»kt» Jozefa wybitne miejsce. Zna-
komitosci lekarskie europejskiej stawy jak Profesorowie Bambergei"
Drasche, Leidesdorf, Gerhardt, Kussmaul, Laube, Mey-
nert, Gietl, Nussbaum, Scanzoni, Spiegelberg i wielu in-
nych zalecaja w orzeczeniach i wyktadach Kklinicznych wode gorzka
Franciszka Jézefa, ktora sie tera rézni od wszelkich innych znanych
wod gorzkich, ze juz w matych dawkacli obok przyjemnego smaku
pewnie i tagodnie skutkuje i jest dla ustroju nawet po dtuzszém uzy-
ciu najodpowiedniejsza.-Jeszcze w r. 1878 w podobny sposéb orzekta
Lekarska Akad omija w Paryzu a na ostatniej wystawie powsze-
chnej zostala ta wyszczeg6lniajaca sie woda odznaczong Aby sie
przed oszukaniem uchroni¢ zaleca sie zreszta zada¢ w Aptekach 1
handlach wyraznie: Itotty gorzkiej Fraiicimku Jézefa

FRANCISZKA JOZEFA

ZZH uznana za najskutcczniejMZit /=& wszyst-
kich wéd gorzkich.

,Dobroczynny wptyw leczniczy i prawdziwa a ciggle wzmaga-
jaca sie wzieto$¢ t¢j wody mineralnej okazaty sie i tym razem i stwier-
dzity, iz woda ta jest $rodkiem rozwidniajacym w uporczywych zapar-
ciach stolca nie tylko nie bolesnym i pewnie dziatajagcym ale takze
czynnosci twdrcze stale regulujgcym lekiem. Sturrzyjekarz szta-
bemy I»r. Werner kierrijacy < U. .zeikilein zatogotiym
IVr. IS *i liralttm i m (i. k. Panstwowe .Ministerstwo Wojny prze-
znaczyto z przestanych dla armii 2000 flaszek wody gorzniej Franciszka
Jozefa tutejszemu szpitalowi zatogowemu piecédziesiagt flaszek. Lekarze
przetozeni oddziatébw ztozyli sprawozdanie, iz chorzy chetnie te wode
brali i dobrze znosili, zc woda ta bez nieprzyjemnych uczué¢ wypré-
znienie sprawiata nie psujac — nawet przy diuzszym uzyciu — apety-
tu i nie powstawato po wodzie t¢j zadne ostabienie kiszek, jakie zwy-
kle sie przydarza po innych podobnych $rodkach i ze z tego powodu
woda ta gorzka jak Solveus i Euopriticum w ogéle a w szczegdlnosci
przy (Joprostasis i nawykowém lub przez dtuzsze lezenie w t6zku
sprawionym opoéznieniu Stolca szczegdlniej sie zaleca."
karz sztabowy lir. V kierujacy c¢ Kk.
za-logoa ynt tir. 1 il we Lnowir.

Sktady znajdujg sie w Hrakon ie uW. Goldwassera, An-
toniego Hawetki, J. Wentzla, w Aptece 1IC W isjSniewsk iego i
E. Iladl era oraz we wszystkich aptekach i sktadach wdéd mineral-
nych. Pisma o zrédle itd. otrzymaé mozna gratis za posrednictwem
Dyrekcyi rozseiki w Buda Peszcie.

- Przestrzega sie wszystkich P. T. Panéw Lekarzy przed zaku-

pnem i ordynowaniem nieprawdziwej zielone mi Yignctami opa-
trzonej Wody gorzkiej Franciszka Jozefa. -

stnrrcy le
sz iilaleill

Cena znizona.

WYKEAD POLOZNICTWA

przez Dra Stan. JERZYKOWSKIEGO.
Poznan 1879, w 8ce, str. 490.

Nabywaé moga Prermnieratorowie Przeglagdu Lekar-
skiego w Aclministracyi tego pisma po cenie 3 /lIr.
z przesytkg 3 /lr. 10 e. (Dzieto to w handlu

Jow na Morawie
BRUI\Ir.O SCHUPPLER

Wszech nauk lek.
Fizyk miejski i lekarz zdrojowy udziela o tem zdro-
jowisku wszelkich zgdanych wyjasnien.

FRANZENSBAD

Wiadomosci o tem zdrojowisku i rady udziela
Dr. Etnliny od lat wielu lekarz zdrojowy
w Franzeushadzie.

Adres: Dr. Adolf Kallay, Franzeiisbad Hotel Kreuz.
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Dr. IM WISLOCKT (2 Kujaw

przez czas kapielowy praktykowac bedzie

w CIECHOCINKU

Dr, Przezdziecki

udziela porady lekarskiej jak lat poprzednich

w FRAIVZEXSUADZIE
(GoUkner Stern).

RUDOLF THURRIEGL

Fabrykant chirurgicznych narzedzi
WIEDEN

Alservor3tadt am Glacis. Schwarzspanierhaus Nr. 5.
poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezagcemi artykutami
wedle najnowszej konstrukcyi.

Dokladne cenniki przesyla na zadanie danm.

\Y AMINMYiAOY|I

Przegladu Lekarskiego

naby¢ mozna odbitek z wyktadu
Protomedyka Dra Biesiadeck.ego

Sprawozdanie o przebiegu dzumy w Grbernii
Astrachanskiej w zimie 1878/9.

Cena 25 cent. \alez>t»$¢ mozna roze-
sta¢ markami pocztowcu.i

rallwesik

Dusznos¢, chrj pka, katary za-
dawtiioue i wszelkie cierpienia ka-
natbw oddechowych ustepuja po
uzyciu Rurek antiastniatycznych
p. Leyasseura, 23. rue de la Mon-
aaie w Paryzu.

W Krakowie w aptekach PP. Trauczyuskiego i Redyka,

Odwar
lekarzy $wiata catego, leczy w zupetnosci zatwardzenie, hemoroidy, hysteije,

Zawiadamiam SSzan. kolegdw, ze i w tym roku udzielam
rady lekarskiej

N zozaw uiey (Holenderka)

Dv. Jan Ftfewtcz.

. 44

<j*l»areie .sezonu kagpielowego dnia 20 tlaju.

Zakad zdréjowo-kagpielowy wdd siarczanych, potozony
w poblizu Lwowa o 94 godziny odlegty od stacyi kolei Ka-
rola Ludwika w Grédku o godzine od stacyi Szczerzec
przy kolei Arc. Albrechta. Uizad pocztowy i telegraficzny
w miejdcu. bzybkowozy pocztowe przychodzg i odchodza
codziennie ze Lwowa. Skiad wod 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, wystawdono nowy wielki dom mieszkalny, przez co
Zaktad rozporzadza 20 ) pokojami o cenie od 40 kr. do 1 ztr,
40 kr. dohrze urzadzonemi z ustugg. Zamowienia na pomieszka-
nia przyjmuje, jak rowniez wszelkich informacyj udziela na
tyclnniast.

Dyrekeyja zaklada zJrojowo-kagpielowego w Lubieniu.

ASTMY NCWRAI GIE

wszelkie cierpienia nerwowe ka-
zdej chwili ustepuja po uzyciu pi-
gutek aminewralgijnyek Dra CRO-
1ER. Sklad w Paryzu w aptece
p. Levasseur, rue de la Monnaie 23. I

zdrowia l.ernaire';!, przepisywany przez najznakomitszych

" podagre, migrene, uderzenia do -itowy. P. profossor Mcntore tak sie wyraza

clo klimatycznego leczenia

do swych ucznidw, w wyktadzie swoim w szkole medycznej Paryzkiej . «Sam

przepisuje i panom szczeg6lnie zalecam Odwar Zdréw, i Lemaire’a, w zatwar-

obejmujacy sta-cyje klimatyczne Europy i

Afryki, napisany przez Dra 't. Dobie-

szewskicgo, mozna naby¢ w Redakcyi
Przegladu Lek. po piec zk.

dzemach uporczywych, etc. »

Skitad gtéwmy : w aptece przy ulicy Grammont. 14, w Paryzu.—we Lwo-
mwie, W apiece p. Krzyzanowskiego, 0bok Brygidek,— w Krakowie, w apte-
kaeh PP Trauczynsksego i Redyki;—Ww Poznaniu, u Dra Mankiewicza i we

| wszystkich znaczniejszych aptekach.

— > =

lionstantego Wisz tiiew skie”™o

w PCrakowie.

Poleca sktad wszelkich uprzywilejowanych $rodkéw lekarskich trancuzkieh, niemieckich i krajowych, jako

to: Pigutki Blauda, Blankarda, Dehaut, Yallleta, Seehofera, Wino Bugeaud, Wino Cocca Quina, La Roche

oraz VWO Chinowe witasnego wyrobu, Syiupy: Forgeta. Churchilla, Gleichenbergski, Styryjski, Wapienny

Chrzanowo-Jodowy, Chinowy itd. Kapsutki Elastyczne napetnione olejkiem tgcznikowym, terpentyng, Ko-

pajwa, tranem, Matiko, eksti aktem z paproci oraz smolg Gujota; Pastelki: Satatowe, Yidey, Billinskie

Detana, takze wiasnego wyrobu. Essencyje Pepsinowg Liebreicha, Pepsine z Eoztoku, Pepton zZelazisty i
Pepton Sandersa.

Réwniez przybory do oprawy Thierscha i Listera takze bandaze i paski rupturowe; dalej wyro-
by gummowe: Katetery, bngie dreny, poduszki, worki na 18d, ptutno kauczukowm, Zbisla najnowsze
SUSpensoryja, rozpylacze tak kauczukowe jakotez i blaszane, wstrzykawki Pra caza, klizopomy rozmaite i przy-
rzad Hegara dalej skiad wszelkich wod mineralnych tak zagranicznych jakotez krajowych i soli do kapiel.

NaklademTowarzystwa lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell. pod zarzadem Ign, Stelcia.



