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I Sprawozdanie z Kliniki lekarskie, krakowskiej z lat

czterech (tj. od roku szkolnego 1874 5 do
r. sz 1878,9).

u.

Choroby narzadu oddechowego.

I. Zapalenie piuc dtawcowe.

Opracowat Dr. St. Smolenski.
(Ciag dalszy. Patrz Sr. 45).

Samoistne, niepowiktanc zapalenie ptuc konczyto sio
albo $miercig (t\ 6 przypadkach), lub zupetnem wyzdrowie-
niem. Z nieprawidtowych, a tern samem i niepomysinych
zej$¢ zapalenia phuc, przjtocze jeden aczkolwiek nie stwier-
dzony sekcyja, przepadek zejscia w suchoty ptucne.

J. li., 51-letni szewc. Przebywatl dur i zimnice. Dnia 28/5 1825
bedac poprzednio zupetnie zdrow po przeziebieniu sie doznat dreszczu,
goraczki, kaszlu, ktucia w boku lewym, ogé6lnego ostabienia. Dn. I/li
.stan nastepujacy: Mezczyzna wzrostu stusznego, skdra blada, miesnio
wiotkie, lew-y policzek sinawo-czerwony. Cate ptuco lewe zajete nacie-
kiem zapalnym, w dolnej cze$ci odgtos bebenkowy, wiecej rzezen:
Z czego wnoszono, ze sprawa zapalna rozpoczeta sie od dotu, szerzac sie
ku go6rze, gdzie byto zupetne sttumienie odgtosu wypukowego, oddech
oskrzelowy i mato rzezer. Ostabienie wielkie, brak przytomnosci. Wiecz.
ciept. 1395, t. 130 (niestosunek tetna do cieptoty), oddech czesty; wyde-
cie brzucha. Gorgczka z wyjatkiem dwurazowéj remisji rannej (d. 3/0
rano 37-5 a d 6/6 rano 37-7°) wahata sie miedzy 380 a 39'6° C.; prze-
silenie choroby nie nastepowato. Dzienh 9/6 wprawdzie bezgorgczkowy,
ale juz nazajutrz cieptota podniosta sie do 39-9°. Tymczasem w dolndj
cze$ci pluca lewego nastgpito rozdzielenie nacieku zupetne, w szczycie
za$ utrzymuje sie sttumienie, wydech oskrzelowy-, rzezenia nieréwno
bankowate, dzwieczne; chory odpluwa wielka ilo$¢ plw-ocin ropnych
(do | 72 spluwaczki na dobe)/-w ktérych wiokien sprezystych wykry¢
nie mozna byto. Cieptota az do d. 3/7 prawidlowa, taknienie lepsze,
ale chory traci na wiadzo. Odtad znéw stan gorgczkowy z nasileniami
wieczornemi. do 38730 dochodzacemi, tetno uderza okoto 100 razy na
minute, fizykalne objawy rozpadu w szezy cie lewym W tym stanie
chory opuscit na w-tasne Zzgdanie klinike.

Jako przyktad rzadkiego zej$cia zapalenia ptuc wio
knikowe-go t ropien, niecli stuzy nastepujacy przypadek-

J. Z., lat 35, wyrobnik; wplywéw dziedzicznych wykazaé nie
mozna; dotad miat byé zawsze zupetnie zdréw-. Choroba obecna rozpo-
czeta sie 13/5 1876 od dreszczéw, ktére dnia nastepnego sie powtdrzy ty:
réwnoczes$nie kaszel z plwocing krw-awa, bél gtowy, dusznosé, kiucie
w prawym boku; pdZniej nastato ostabienie wielkie i utrata przyto-
mnosci. Przyjety 215. badanie wykazato: wzrost $redni, kosci dosé
grube, JXlitka piersiow-a mato wypukta, diuga, stozkowata. Sinica
twarzy i odndg; odnogi chtodne. Spojowki zo6ttawe; na wardze
dolnej reszki w-yprysku; jezyk podsychajacy, zyly na szyi wzdete.
Po stronie prawej z przodu od 4go zebra, z tytu od potowy lo; atki
ku dotowi sttumienie odgtosu, tamze wdech i wydech oskrzelowy,
liczne rzezenia niezy towe. Stlumienie serca prawidtowe, tony czyste,
drugi nad tetnicg ptucng zaostrzony; tetno 12®, miekkie, dw-ubitue.
Cieptota rano S9°0; wiecz. 39-6° C., odd. 42. Brzuch zapadly-, za uci-
skiem bolesny, brzeg watroby siega ponizej luku zebrowego, $ledziona
namacalna, bolesna. Kaszel czesty-, plwociny rdzawe, lepkie. W moczu
spory $lad biatka; ostabienie sit, zamglenie umystu. Rozpoznanie:
Pfiewmoiriit asthenka lobi inferioids et medii dextri.

Gdy w 9tym dniu choroby nie okazy-wat sie jeszcze bynajmtd¢j
zwrot ku lepszemu, owszem naciek zapalny sie pow-igkszat a upadek
sit Pyt coraz znaczniejszy, rokowano watpliwie, obawiajac sie zejscia
w ropief. Dn. 22/5 rano ciept. BIHffl, tet. 104; wiecz. 88°%6°, tet. 112.
sttumienie posuneto sie o 1 zebro wyzej. Dn. 23/5 rano ciept. 38-4"
tet. 116, stan piuca taki sarn, mierna bebnica. Mocz o c. g. 1012, biat
ka nieco mniej-,, ehlorkéw w-iec/¢j. Wiecz. 38-6°, tet. 108. Dn. 24 5 rano
i wiecz. ciept., 38-6Q tet. 104. Na twarzy wieksza sinica, rozmiary na-
cieku ptucnego niezmienione. Uderzenie serca stabsze, tony- czyste lecz
gtuche. Dn. 25/5 rano ciept. USO' tet. 108; w-iecz. 38-4", tit 108,
w nocy 3 stolce wolne. Naciek ptuca praw-ego posunat sie nieco ku
przodowi a z tytu ku gdrze. Dn. 27/5 rano ciept. 37-2°, tet. 92; wiecz.
38-4|% tet. 104. Lekka zottaczka. 5 stolcow w-olnych, ostabienie wieksze.
Dn. 2fy5Brano ciept. 37.2°, tet. 92; wiecz. /jfejb tet. 104. Po stronie le-
w¢j klatki piersiow-¢j i na barku lewym liczne wynaczyniouki okragte
i gwiazdkowate wielkosci ziarn prosa; dzigsta rozpulchnione; odlezyna
w okolicy ko$ci krzyzowej. Dn. 29-5 rano ciept. 37-0°, t. 108, biatka
w moczu ilo$¢ znaczna, chlorkéw mniej, c. g. moczu 1012, 7 stolcow
wolnych. 0 godz. Gej w-iecz. ciept. 402, tet. 124, o godz. 7¢j eb-pt
39'4“ tet. 10S, odd. 36; poty. Dn. 30/5 rano ciept. 38'8", tet. 104. Na-
ciek z tytu zndw sie, powiekszyt, biegunka ciggta, $ledziona w-ieksza.
Dn.-SI 5 rano ciept. 39'0, tet. LIS. Ostabienie wielkie, kaszel mni¢j
czesty-, phvociny S$luzowo-ropiaste z zytkami krwawomi Biatka w mo-
czu bardzo wiele, chlorkéw ledw-ie $lad, mata lo$¢ wateczkow szkli-
stych, brak krwi. Podejrzyw-ano tworzenie sie ropni w ptucu jako
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przyczyne goraczki i wielkiego ostabienia, fizykalnie tego jednak nie
byto mozna stwierdzi¢. Dn. | 6 rano ciept. 38-0°, tet. 96, chory zsuwa
sie z postania, biegunka ciggta, brzuch bolesny, w ptucach stan ten
sam. Wiecz. ciept. 38'6", tet. 120. Dn. 2/6 rano ciept. 37°, tet. 96;
wiecz. 38'6°, tet. 112; dwukrotne wymioty. Dn. 3/6 rano ciept. 37 0°,
tet. 116, rozwolnienie ciggte, bolesno$¢ brzucha znaczna, wymioty
czeste; plwociny skape, brytkowate, $luzowo-ropne. Wiecz. ciept. 37-6,
tet. 116. Dn. 4/6 rano ciept. 36-6°, tet. 112; wiecz. 36 6", tet. 116. Stan
ten sam. Dn. 5/6 rano ciept. 37'0°, tet. 112: wiecz. 37-6°, tet. 116, wy-
mioty czeste, zreszta stan ten sam. Dn. 66 rano ciept. 36'6°, tet. 116.
Zapad, wymioty bardzo ezeste. Rozpoznano jako powiktanie choroby
pierwotn¢j przeniesienie sie zapalenia optucny na otrzewne. ISrak go-
raczki ttumaczono adynamijg. Wiecz. ciept. 36'2°, tet. 120. Dn. 7/6 ra-
no ciept. 384°, tet. 150. Smieré o godz. llej w potudnie.

Sokcyja dn. 8/6. Ptuco prawe w dolnej czesci zros$niete z optu-
cng zebrowa, ptat gorny zalewa sie cieczg pienistg, krwawo zabarwio-
ng. Cze$¢ ptatu Srodkowego i ptat dolny sa bezpowietrzne, na roz-
kroju ziarniste, szaro-z6ttawe, kruche; przy powierzchni tuz pod optu-
cna ognisko wielkos$ci sporego orzecha laskowego, wypeinione czescig
ropg, czesciag szarawa miazga rozpadowa, précz tego w giebi piatu
pare ropni wielkosci ziarn bobu. Optucna pokrywajgca przepone gesto
nastrzykana, éma, pokryta wypocing widknikowo-ropiastg, ptuco w miej-
scu wspomnianego ogniska ropnego silnie przyczepione btonami wrze-
komemi do optucny zebrows$j. Ptuco lewe w tylnej tylko czeSci zroste
z optucng zebrowa, znacznie obrzekte, zreszta optucna prawidiowa.
Miesien sercowy sttuszczony. W jamie brzusznéj do 1*4 litra cieczy
ropiast$i; tak otrzewna S$cienna jakotez jelitowa pokryto wypocing
wioknikowo-ropiastg, zwtaszcza jej powierzchnia brzuszna po stronie
prawdj i torebka watroby. Jelita gazem silnie rozdete, petle jelit po-
zlepiane wypocing witoknikowa, Swieza. Watroba prawidtow¢j wielko-
éci, z6kawo zabarwiona, zraziki niewyrazne, miazsz kruchy. Sledziona
w dwdjnaséb powiekszona, torebka zgrubiata, pomarszczona, migzsz
blado-wisniowy. W nerkacli zmiany ostrego sttuszczenia. Rozpoznanie
anatomiczne brzmiato wiec: Pne.umonia crouposa lobi itéferioris
et partia lobi medii, in stadia partim hepatiaationia griseac,
partim resolutionis, subsequent. abacessibus puhn. dextri et peritoni-
dc puruleida diffusa. Degeneratio adiposa cordis, he,patia, renum.
Catarrhus chron, inteatirii totius. Residua enterifidia fol.licularia
inteatini craas-i.

Przypadek powyzszy zastuguje na uwage ze wzgledu
na rzadkie stosunkowo zejscie zapalenia ptuc w ropien;
tudziez niomuiéj rzadkie powiktanie z zapaleniem otrze-
wny. Od czas6w Laenneca ropien po zapaleniu ptuc wio-
knikowém uwazany i opisywany byt jako zejscie dos¢ cze-
ste ; tymczasem poOZniejsze badania wykazaty, Zze ropnie
w plucach zawdzieczajg swe powstanie najczesciej wecale in-
nym sprawom chorobowym, jak np. ropieA zatorowy i ro-
pniczy (pyemiczny), jamy zgorzelinowe i suchotnicze (gruzli-
cze), nareszcie ropnie od zewnatrz przebijajace (perforating
absccss of the lutig, Stok es). RopieA po zapaleniu ptuc wié-
knikowem nio powstaje przez ropne stopienie sie tkanki ptu-
cnéj skutkiem rozmieknienia nacieku zapalnego, lecz pierwo-
tnie zdaje sie polega¢ na zgorzeli migzszu piucnego, do kté-
réj dopiero nastepowo przytgcza sie odczynowe zapalenie
ropne otaczajagcej tkanki ptucnej (Leyden). Plwociny w prze-
biegu rozwijajagcego sie ropnia ptucnego majg wedtug Trau-
bego zawiera¢ czastki migzszu ptucnego, golem okiem do-
strzegalne; Leyden za$ kladzie nacisk na ich witasnosci
drobnowidowe, mianowicie obecno$¢ wiokien sprezystych.
Kamienia jednakze, ze i one moga uledz rozktadowi, jak to
miato miejsce w jednym z jego przypadkéw (Leyden, Vollc-
manns Samml. Min. Yortr. Nr. 114 i 115). Podobnie i w ua-
szym przypadku plwociny nie mialy nic charakterystycznego,
ani makroskopowo ani drolmowidowo. Fizykalnie jama ro-
pniowa daje sic wtenczas stwierdzi¢ stanowczo, gdy dojdzie
do pewnc¢j wielkosci i potozona jest blisko powierzchni, po-
dobnie jak i jamy suchotnicze. W naszym przypadku w bra-
ku witasnosci cechujgcych plwocine, tudziez niewielkich roz-
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miaréw ropnia gtéwnego — nie moéwigc juz o malenkich ogni
skach ropnych w gtebi ptuc — niewatpliwe rozpoznanie za
zycia byto niomozebnem a tylko droga wykluczenia innych
powiktan stawato sie prawdopodobnem.

Niemniej ciekawem i rzagdkiem bylo w naszym przy-
padku ropne zapalenie otrzewny, jako nastepstwo przeniesie-
nia sie sprawy zapalnej z optucny pituca prawego na optu-
cne przeponowg, a stad na torebke watroby i calg otrzewne,
jak to stwierdzito badanie poSmiertne. Daleko cze$ciej bowiem
zdarza sie stosunek odwrotny, tj. Zze sprawa zapalna na
otrzewny podnieca zapalenie optucnéj, na co zwracat juz
uwage Traube (Sgmptome der krank. d. Resp. u. Circ.
115, i Gesammelte Beitrdgr 111. 89).

Procz powyzszego przypadku jeszcze w 5 innych cho-
roba w mowie bedaca zakonczyta sie Smiercig. Streszcze
je poszczegdle.

J, W., lat 30, wie$niak. W miodosci nigdy nie chorowat. Od
9ciu miesiecy kaszle odkrztuszajgc plwocine $luzowo-ropna, dusznosci
przyttm nie doznaje; od 4 miesiecy doznaje dokuczliwego darcia
w odnogach dolnych zwiaszcza lewéj, ktéra przed miesigcem zaczeta
puchngé. Przed 8 dniami poczut lekkie dreszczyki i kiucie w boku
prawym, poczém kaszel byt wiekszy z plwocing rdzawg. Dn. 2/2 przy-
byt do kliniki. Badanie wykazato: wzrost $redni, odzywienie bardzo
nedzne, budowa watta Ogdlna opuchlina, najwieksza na podudziach i
stopach. Klatka piersiowa gteboka, stozkowata, dtugosci prawidtowi?,
po stronic lew¢j bardziej ruchoma. Oddech ptytki, mozolny, dotki nad-
i podobojezykowo, dotek nadmostkowy i przetwory miedzyzebrowe
podczas wdechu zapadaja sie. Wargi blade, jezyk siny, lekko obtozo-
ny, wilgotny.

W szczycie ptuca prawego odgtos sttumiono-bebenkowy; pod
obojczykiem w poblizu mostka bebenkowy, a dalej ku zewnatrz sttu-
miono-bebenkowy, ku dotowi w linii przymostkowej i sutkowej odgtos
sttumiono-bebenkowy siega do 4go zebra, odtagd za$ az do 6go zebra
jest jawny bebenkowy; w linii pachowej zupetna ezczo$¢ odgtosu wy-
pukowego. Z tytu od szczytu az do dolnego kata topatki odgtos zu-
petnie sttumiony, ponizej sttumiono-bebenkowy. Wdech i wydech po
stronie prawej w szczycie i poit obojczykiem oskrzelowy, obok tego
liczne rzezenia dZwieczne, ponizej wdech nieoznaczony, wydech sty-
szalny: w pasze i z tylu wdech i wydech oskrzelowy, obok tego rze-
zenia réznobankowe, dZwieczne. Po stronie lewej, zwilaszcza w szczy-
cie, nieliczne rzezenia niezytowe. Uderzenie serca niewidoczne, zale-
dwie stabo namacalne w 5tym przestworze miedzyzebrowym, na wewnatrz
i poniz¢j sutka. Sttumienie wypukowe serca prawidiowe, tony stabe,
gtuche, drugi ton nad tet. ptucng zaostrzony. Tetno drobne, nitkowate,
chybkie, bardzo miekkie.

Brzuch miernie wzdety, za dotykiem niebolesny; w jamie brzu-
szn¢j mata ilos¢ ptynu wolnego. Dolny brzeg watroby siega na 10 cm.
ponizej luku zebrowego, okolica watroby za gtebokim uciskiem bole-
sna. Sledziona rozmiaréw prawidtowych Mocz w iloéci skapej, barwy
ciemno z6ttej, oddz. kwasnego, c. g. P014, zawiera barwiki prawidtowo
zwiekszone, mocznik, kwas moczowry, fosforany potasowcéw i siarkany
w ilosci zwiekszon¢j, fosforany ziemne w ilosci zmniejszonej, chlorkéw
bardzo mato; z ciat nieprawidtowych: $lad biatka i malg ilo$¢ uroery-
trynu; w osadzie zwykte sktadniki. Z przypadéw czynno$ciowych za-
stuguja na uwage znaczna duszno$¢, czesty i meczacy kaszel z od-
krztuszaniem plwocin czerwono-brunatnych, ptynnych, dos$é¢ obfitych,
w ktérych znajduja sie brytki zbitsze, lepkie, niepieniste. Badanie
drobnowidowe plwocin wykazato ciatka ropne, cialtka czerwone krwi i
przybtonek ptaski. Pragnienie do$¢ dokuczliwe, brak apetytu, biegunka
Chory przytomny, zakres zmystdw prawidtowy, ostabienie znaczne.
Ciept. wiecz. 380°, tet. 140.

Rozpoznano: Zapalenie wiéknikowe ptuca prawego, z upo-
$ledzeniem czynnosci serca wysokiego stopnia.

Dn. 3/2. Ciept. ranna 39700, tet. 130. Stan jeszcze gorszy, upadek
sit bardzo znaczny, duszno$¢ wielka, objawy postepujagcego obrzeku
ptuc. Tetno pod wieczér nitkowate, okoto 160 na minute; ciept. 38 0°.
O godz. llej wiecz. $mier¢.

Badanie pos$miertne, wykonane dn. 52 przez prof. Dra Biesia-
deekiego, wykazalo w streszczeniu co nastepuje: Ptuco lewe
w tylnych cze$ciach zrosniete z optucng zebrowa, na optucnej ptatu
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gérnego kilka drobnych wynaczynionek; na rozkroju piat, gérny obrze-
kty, feilew* sig ciecza pienista; piat dolny, szczeg6lniej wtjincj czesci
zbity, kruchy. powierzchnia przekroju gtadka, z migzszu wygnie$¢ sie
duje ciecz prawie bezpowietrzna, metna, krwawo zabarwiona. W prze-
dnich czesciach ptuco obrzckle, przekrwione. Ptuco prawe zlepione
z optucng .zetkrowg wypocing wldknikowa, na rozkroju piaty gérny
i Sredni zbite, kruche, hezpowietrzne; powierzchnia przekroju lekko
ziarnista, azam-z6ltawa. migzsz zawiera liczne drobne wynaczynionki.
Powierzchnia rozkroju zalewa sie cieczg gesta, ropiasta; takaz ciecz
znajduje sie w oskrzelach. Piat dolny' mniej zbity, mierng ilo$¢ powie-
trza zawierajacy, obok cieczy krwawej, dos$¢ lepkiej. Gatgz tetnicy
ptucnej prawa, prowadzaca do ptatu gérnego, zatkana skrzepem su-
chym, kruchym, zéltawo-czerwonym do 3 linij grubym, podobnyZ skrzep
znajduje sie w gatezi prowadzacej do ptuca lewego. Serce majta, skur
czone, miesien blado-brunatny', kruchy; zastawki prawidtowe. Watro
ba rozmiaréw prawidtowych, migzsz suchy, kruchy. Sledziona wiel-
kosci prawidtowej, migzsz jasno-wisniowy, zbity. Nerki wielko$ci pra-
widtowej, torebka tatwo schodzi z powierzchni gtadkiej; miagzsz na
rozkroju blado-zéltawy, istota korowa waska, piramidy wyrazne, migzsz
nieco kruchy. A jelicie biodrowem kilka wrzodéw pokrytych nekro
t yzujaeg masg szarawa, 0 brzegach gtadkich cienkich; dno wrzodéw
tworzy btona pod$luzowa. W rozgatezieniach tetnicy kreskowcjfnigdzie
skrzepu wykry ¢ nie mozna, natomiast zyta biodrowa lewa i podkola
nowa zatkana skrzepem suchym, zéttawym, silnie do $ciany przylega-
jacym ; skrzep zatykajacy zyte biodrowag lewg wchodzi na kilka linij
do Swiatta zyty gtéwnej dolnej.

Rozpoznanie anatomiczne: Pneumonia crmipoaa in stu-
dio partim heparisationis riseae, partim re&olutiowis; hyperaefnia
et oedema pulmonis sinistri. l-iiJiltratio adiposa cordis, lieputis, re-
imm. fhrombosis venuntm poplittue et iliaaie sinistrae, suhs.
emboi/a art. pulmonalis; uicera (embolica?) jejuni.

“.~DokonAczenie nastgpi.)

II. Thuszczak wrodzony znacznych rozmiaréw,
operacyja, wyzdrowienie zupeine.

bkresiit Dr. Ferdynand Obiutowicz,
lekarz powiatowy nv Turce.

(Giag dalszy i Dokonczenie. Patrz Nr. 40.)

Zaraz dnia nastepnego po przybyciu chorej, tj. 1Bgo
czenvca r. b., przystagpitem do zbadania powtérnego ehorcj
wraz z zaproszonymi kolegami: Drem Piepesem i Kelhoferem,
ktérzy mi swa pomoc przy dokonaniu tej cho¢ prostej, ale
mozolnej operacyi z checig ofiarowali. Wynik badania byt
ten sam, co w pierwszej chwili zobaczenia chorej, a wymia-
tf. guza nowotworowego raz jeszcze dokonane nie wykazy-
waty wecale znaczniejszego rozrostu tluszczaka podczas ubie-
gtych dwoch miesiecy. Obawiajgc sie, aby' chora przebywa
jaca witasnie tegoz dnia regularnos$¢, jednak bez jakichkol-
wiek bolesci, nie odstapita od swego zamiaru poddania sie
rekoczynowi operacyjnemu, postanowitem na te okolicznos¢
nie zwazaj} i przystgpitem natychmiast do wyciecia nowotworu.

Znieczulenia chorej dokonaliSmy' za pomocg zastrzykDie-
eia 002 grm. mortinu pod skére ramienia prawego i naste-
pnego rozpylania chloroformu. Juz po 3 minutach, spotrze-
bowawszy' zaledwie moze z 4 grm. chloroformu, znieczule-
nie zupeine tak dalece nastgpito, ze chora podczas catej ope-
racyi przeszto pol godziny', a wkaz z obmyciem i zabanda-
zowaniem rany blisko godzine trwajgcej, oddychata nader
swobodnie, nie reagujac zupeinie na bél towarzyszacy wy-
luszczaniu tluszczaka. Zanim przystgpitem do ciecia podiu-
znego przenikajagcego skore otaczajgcg nowotwDr, staratem
sie unikng¢ zbytecznego krwotoku za pomoca petli kauczu-
kowej uciskajgcej grubg szyputke tluszczaka tuz przy jego
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nasadzie. Po tego rodzaju przygotowaniach rozpoczatem re-
koczyn krwawy za pomocg ciecia podituznego nieco elipty-
cznie przebiegajagcego z goiy ku dotowi, przez najwieksza,
wypukto$¢ guza nowotworowego, zamierzajac nastepnie w po-
dobnyz sposéb poprowradzic drugie ciecie od strony krego-
stupa, aby wykroiwszy tym sposobem piat skéry zbyteczny'
juz do pokiycia rany, nie obcina¢ powtérnie brzegéow skéry
oddzielonej od olbrzymiiego tluszczaka. Przekrojone grube zy-
ty jednorazowo tylko krwig buchaty' i szybko sie zapadaty,
a w ogole krwotok zylny nie byt tak znaczny, jak z géry'
mozna sic bylo tego spodziewaé, sgdzac po sieci grubych na-
czyhn zylnycli oplatajacych nowotwdr. Zawdzieczy¢ to trzeba
byto po -.czeSci i powyzej wzmiankowanej petli kauczukowej
uciskajacej szypulue tluszczaka. Skoéra w catej swej grubosci
i diugosci przecieta dawata sie szybko za pomoca cie¢ dhu-
gich i juzto za pomoca palcow, juz to trzonka skalpelu od-
dziela¢ od S$eiegnistej torebki nowotworu. Skoéra oddzielona
kurczyta sie energicznie i w wysokim stopniu; krwotok te-
tniczy przy oddzielaniu skory, a nastepnie przy odiuszczaniu
guza od miesni grzbietuich byt nieznaczny, tak ze zaledwie
tylko tu i owdzie trzeba bylo drobng tetniczke podwigzaé.
Do przewigzek uzytem za przyktadem Czernego i Billrotha
( Wiener medis. Wocdtensch, ift Nr. 1) jedwabiu gotowanego
przez godzine w mocnym rozczymie (5°0) kwasu karbolowe-
go i przechowanego nastepnie w epruwetce Kwasem karbo-
lowym napetnionej. W ten spos6b za pomocg 2 cie¢ podiu-
znych eliptycznie przebiegajacych z gory przez catg wypu-
ktose guza ku dotowi i tytowi wykroitem kawat skoéry
ksztattu eliptycznego pozostawiony na ttuszczaku, a nastepnie
oddzielitem skére majaca stuzy¢ do pokrycia rany od guza,
a WTeszeie sam guz od S$ciany tylnej klatki piersiowej. Przy
koAcu oddzielania guza musiatem zdjg¢ petle kauczukowag,
zwitaszcza ze gorny' koniec rany pod nig sie zesuwal, co je-
dnak krwmtoku zbytecznie nie zwiekszyto. Po pdigodzinnej
pracy nowmtwér w catosci byt wytuszczony, zadnego zrazika
ani tez pasma tluszczowego nie pomingtem; w ogole zatozy
tom 8 przewigzek na drobne tetniczki Krwig tryskajgce. Ub-
mywszy rane 5% kwasem karbolowym i zatozywszy' diugi
dren, przystagpitem do spojenia brzegéw rany za pomocg
szwow metalowych Platy skdrne mimo znacznego skurcze-
nia sie skory pokryty rozlegtg rane w zupetnosci i bez na-
piecia spojone zostaty za pomoca 10 szwdw drucikowych;
do opatrunku uzytem gazy karbolowej i waty salicylowej
Il°/,,- Zabandazowawszy chorg zbud/ilismy jg dopiero i po-
krzepili kieliszkiem mocnego wina. Procz przybledniecia nie-
znacznego operowanej nie mozna bylo inuej zmiany wt niej
wykry¢, zapytyw ana, jak sie miewa, odpowiadata, ze dobrze
spata i ze czuje tylko obecnie maty bél na plecach. Tetno
jej lyto do$¢ peine, regularne, 72 na minute, cieptota pra-
widtowa. Wy miotéw po $niadaniu miecznem nie byto podczas
znieczulania chorej woale zadnych. Chora pokrzepiona nieco
winem, a w pot godziny' pézniej rosotem, pozostata przez
god/ine na kanapie w ntoirn pokoju ordynacyjnym, gdzie
operacyi dokonatlem, poczem przeniesiono jg na drzw iach
stajennych pokrytych kozuchem do przylegtego domu, gdzie
miata przeby waé okres pooperacyjny.

Badanie guza wytuszczonego potwierdzito w zupetnosci

nasze poprzednie, fatwe rozpoznanie; guz skitadat sie z li
eznj'ch mniejszymi! guzéw i zrazikéw tluszczowych, tadnie
z6to zabarwionych i do$¢ jedrnych. Zwazenie nowotworu

wykazato, iz miat t*/, kilo czyli 9 funtéw wagi. Nie robitem
zadnych przekrojow', nieeheac psué catosci preparatu, ktory
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zapakowawszy w stéj blaszany wypetniony spirytusem z do-
datkiem kwasu karbolowego, przestalem dnia nastepnego do
muzeum anatomiczno-patologicznego naszego Uniwersytetu.

Okres pooperacyjny u naszej chorej przedstawiat tylko
w lym tygodniu objawy godne blizszej uwagi, pézniejszy
przebieg byt zwykty i taki, jaki i w innych przypadkach
zazwyczaj spostrzegano

Zaraz wieczorem tegoz samego dnia, w ktérym opera-
cyje wykonatem, tj. 18 czerwca rb. o godzinie bej wieczorem,
zastatem chorg mocno gorgczkujacg. Przed godzing uskarzata
sie na silny dreszcz trwajacy przez pot godziny i klucie
w boku prawym, w miejscu dawnej siedziby ttuszczaka, po-
czem nastgpita goraczka wraz z przyspieszeniem tetna i in-
nemi witasciwemi jej objawami. Cieptota wynosita 40-5° C,
tetno 116. Blizsze badanie wykryto zaostrzenie szmeréw od-
dechowych w okolicy rany, wdecti byt niemal oskrzelowy,
wydech nieoznaczony, zaostrzony, pomieszany z rzezeniami
drobniutkiemi, trzeszczagcemu Pojawity sie zatem pierwsze
przypady zapalenia piuca prawego, komplikujagce przebieg
sprawy gojenia sie rany obszernej, usadowionej na tylnej
Scianie klatki piersiowej. Zalecitem chorej Infus. cr, 150 fo-

lior. Digitalis 300 c., Elixir. ucidi llidleri 2,00, Syrupi Jtuhi
Iclaei 30,00, nadto po V2 grania Chinim sulfitrici 2 razy
dziennic. Nazajutrz cieptota z rana byta 40-3, tetno 116>

wdecti i wydech oskrzelowy wyrazny pod katem topatki pra-
wej, maty kaszel z kiuciem potaczony. Krwotoku nie byto
zadnego, przesaczyna z rany nic byta bardzo znaczng, opa-
trunku nie zdejmowatem, tylko zwilzytem go pytem kwasu
karbolowego. Wieczorem gorgczka nieco sie jeszcze wzmogta,
cieptota mimo 1 gnu. chininu wynosita 408 °C, tetno 124
petne i szybkie. W ciggu dnia nastgpit 1 stolec miazgowaty,
kaszel niezbyt mocny, kiucie nieco mniejsze w boku pra-
wym. Wejrzenie chorej zresztg dobre obudzg nadzieje, ze
chora powiktanie to z zapaleniem piuca prawego dobrze
zniesie.

W pigtek dnia 20 czerwca, tj. w dwie doby po doko-
naniu operacyi, opatrunek zmieniono, brzegi rany okazaty
sie dos¢ dobrze per primtm sppjonemi, przez dren saczyla
sie sekrocyja surowiezo-krwawa. Rane przestrzykano 2'/2°/
kwasem karbolowym kilkakrotnie; ptaty skdrne obrzmiate
w stopniu miernym, przy brzegach swych zaczerwieniono,
jak to bywa zazwyczaj w pierwszych dniach po rekoczynie,
zwieszaty sie nieznacznie woreczkowato przy dolnym swym
brzegu; ani $ladu rézy przyrannej nie zdotalem dostrzedz
nigdzie. Cieptota wynosita 40-2°, tetno 11(5. Na calej prze-
strzeni rany az po grzebien topatki przystuchiwanie wyka-
zywato wdech i wydech wyraznie oskrzelowy, bronchofonije
wydatng, wypuk sttumiono-bebenkowy w goérze, a sttumiony
ponizej kata topatki. Wieczorem tegoz dnia znéw pomimo
1 gramowej dawki chininu cieptota 41-0° C., tetno 132.

Chora mimo to nie uskarza sie zbytecznie i twierdzi,
ze procz pragnienia i lekkiego kaszlu jakotez miernego kiu-
cia w boku prawym nieczuje innych dolegliwosci. Jezyk jej
wilgotny; regularno$¢ zupetnie ustapita.

Czwartego dnia utrzymywata sie jeszcze gorgczka lubo
juz znacznie mniejsza, bo wynosita z rana 39-0, a wieczorem
311-2; tetno po wypiciu 300 graméw (z 292 grm.) naparu
naparstnicy zrzedniato, wynoszac 92 na minute. Tegoz dnia
znéw zmieniono opatrunek i 2 szwy metalowe wrzynajace
sie w brzegi rany odjeto. Brzegi rany okazaly sie tadnie
spojone ua drodze rychlozrostu. Sekrceyja surowiezo-krwawa
przewaznie, z matg domieszkg brudno-z6ltej wypociny, zwia-
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stujgcej rozpoczynajace sie ropienie. Kilucie w boku ustgpito,
chora czuje sie swobodniejszg; przystuchiwanie wykazato, iz
stopien oddechu oskrzelowego nieco zmalat. Nazajutrz, tj. 5go
dnia po operacji z rana, jeszcze byta mierna goraczka, a
wieczorem nastat juz okres bezgorgczkowy (z 38 9 na 36-8),
tetno réwniez zrzedniatlo wynoszac tylko 78 na minute, czyli
jednem stowem nastgpito przesilenie. Szmery oddechowe na-
stepnie stosunkowo do$¢ szybko odzyskaty cechy prawidto-
wre, kaszel ustgpit, odgtos wypukowy z bebenkowego stat
sie jawnym i petnym. Chora odzyskata humor i apetyt i szyb-
kim krokiem nastepnie zblizata sie do zupeinego wyzdrowienia.

Przyczyng zapalenia pluca prawego, i to przyczyng
bezposrednig, bylo wytworzenie skutkiem rekoczynu opera-
cyjnego ogromnej rany na tyln¢j $cianie klatki piersiowej,
a doswiadczenie lekarskie, szczeg6lniej na polu chirurgii, po-
ucza, ze czestokro¢ po operacyjach na klatce piersiowej
w wiekszych rozmiarach przedsiebranych, np. po wytuszcza-
niu wiekszych nowotworéw, odcinaniu sutkow zrakowaciatych
itp., wikta okres pooperacyjny zapalenie odpowiedniego ptuca.
W naszym przypadku przytgczyé sie mogta nadto jeszcze i ta
okoliczno$é, ze operowang podczas dnia letniego lecz nieco
dzdzystego przeniesiono do matéj ciemnej izdebki, utozono
pod oknem naprzeciw drzwi, i tym sposobem wystawiono na
kilkogodzinny przecigg, co rowniez przyczyni¢ sie mogio do
tem predszego wywotania sprawy zapalnej w ptucu prawem.
Spostrzegtszy to wieczorem kazatem chorg inaczej utozyé,
w ciasnej jednak i matej izdebce nic mozna byto wielkich
wygéd dla chorej ani sie spodziewaé, ani nawet wymagac,
a o0 odpowiodniejszem pomieszczeniu chorej w obec nader
nedznych stosunkéw sanitarnych pod wzgledem budowlanj-m
w naszych matj-ch miasteczkach galicyjskich, szczeg6lniej za$
w Turce, nawet mysle¢ nie bylo mozna.

Dnia 23go czerwca rb., tj. Ogo dnia po operacyi, odjag-
tem wszystkie szwy metalowe, z wyjatkiem dwu w gdérnym
i dolnym odcinku rany, spoiwszy brzegi tejze za pomocg
dtugich i dosy¢ szerokich paskéw przylepca zwyczajnego. Ro-
pienie miernie obfite rozpoczeto sie juz, znajdujagc wygodny
odptyw przez dren wzdluz catej dtugosci rany utozony, ropa
miata wejrzenie zadowalajgce i won stodkawa. Cieplota
byta odtad stale prawidtowg. W 2 dni pdzniej tj. 25 t. m.
odjatem ostatnie dwa szwy; rana poczeta sie nieco tylko
w $rodku rozstepowaé, ale w gérnym i dolnym odcinku by-
ta dobrze per primum spojong. Rane $ciggnieto jeszcze w miej-
scu 2 ostatnich odjetych szwoéw plastrami, i opatrzono za
pomocg gazy karbolowej ulozonej bezposrednio na ranie
oraz waty salicylowej grubo rane i jej sgsiedztwo otulajgcej.
Opaski z gazy karbolowej, mokre, przytwierdzaty nalezycie
caty opatrunek, ktéry nastepnie co 3 dni tylko zmieniatem.
‘Tego rodzaju opatrunek przeciwguilny byt mi bardzo na re-
ke, zwlaszcza w obec mych czestych wyjazdéw kilkudnio-
wych, a mimo dtuzszego nieraz niz 3 dni pozostawienia
opatrunku nie znajdowatem Zzadnej niepozadanej reakcyi w go-
jeniu sie rozlegtej rany. Obrzmienie ptatow skérnych i wo-
rcczkowate opuszczanie sie ich w odcinku dolnym rany uste-
powato z dniem kazdym. Po 2 tygodniach chora przecha-
dzata sie po ogrodku, a po 3 tygodniach opuscita Turke i
powrocita do swoj¢j wioski rodzinnej. Odtad opatrywatem jg
co tydzien tylko, korzystajac z czestych przejazdéw: rana
goita sie wsréd miernie obfitego ropienia zwolna lecz prawi-
dtowo, dren usungtem po 3 tygodniach, gdy juz ropienie
zmalato. Po 2 miesigcach piaty skdrne w catosci przyrosty
do tylnej $ciany klatki piersiowej, a i mata przetoka pozo-
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stula po wyjeciu drenu pokryta sie ziarning i po przyzega-
niacli kamieniem piekielnym zabliznita sie catkowicie. Obe-
cnie operowana wyglada bardzo dobrze i oddaje sie zajeciom
gospodarskim z catg swobodg.

Wszystkie powagi w Swieeie lekarskim, zwlaszcza na
polu chirurgii, zgadzajg sie na to, iz zagojenie si¢ rany po-
wstatej po wyluszczenui wielkich tluszczakéw na drodze ry-
chiozrostu i w przeciggu krétkiego czasu bez ropienia nale-
zy do rzadkich wyjatkow. Obecnie pizy uzyciu opatrunku
przeciwgnilnego moze te przypadki szyl)kiego zagojenia sie
czesciej powtarza¢ sic beda; co do mnie tow przypadku
moim nie marzytem nawet o podobnym przebiegu sprawy
pooperacyjnej, i z gory przygotowatem chorq na 2 miesieczne
gojenie sie rany w razie nawet najpomys$lniejszym; raz z po-
wodu znacznych rozmiaréw thtszczaka i rozleglej rany po-
wstatej po jego wycieciu, a powtore tem bardziej, gdy po
dokonaniu rekoczynu dotgczyto sie zapalenie ptuca prawego,
nie mogace zadnag miarg korzystnie wptyngé na przebieg
sprawy gojenia sie wielkiej rany.

To tez Llicke (L c. 152) w ten sposob pisze o gojeniu
sie ran po wytuszezeniu ttuszczakéw powstatych: ,liany ja-
miste pozostate po wycieciu tluszczakéw zwykle majg zig
opinije, z tego powodu, ze tatwo majg ulega¢ sposoczeniu i
stawaé sie przyczyna ré6zy i zapalenia rozycowatego tkanki
podskdrnéj (Erysijtdas ct Phlegmone). Tilumaczy sie za$ ta
sprawa w tatwy spos6b przez to, ze po wyluszezeniu thu-
szczakdw powstajg czestokro¢ wielkie, nieregularne zatoki
i jamy, w ktorych sie ropa z latwoscig zatrzymuje; przy-
czyni¢ sie moze do tego obecno$¢ catych pasem tkanki ta-
cznej przytwierdzajagcych tluszczaki, a w koncu dotgcza sie
i ta okoliczno$¢, ze po wycieciu tluszczakéw usadowionych
w tkance tluszczowej rozpoczyna sie diugotrwate ropienie i
cuchngce posoezenie tejze tkanki. Gojenie sie zatem po wy-
hiszczeniu wiekszych tluszczakéw jest zawsze powolne, po-
niewaz mamy do czynienia z wielkiemi powierzchniami ran-
nemi i to podwojnie wielkiemi, poniewaz musimy i skére po-
krywajaca tluszczak oddzieli¢ i znaczng jej cze$¢ celem przy-
krycia rany pozostawi¢. To tez nalezy to do najwiekszych
rzadkosci, jezeli rana po wytuszezeniu wielkich ttuszczakéw
zgoi sie na drodze rychlozrostu; a postepujemy catkiem ra-
cyjoualnie, jezeli sie obawiamy zastoin ropnych; nie kusimy
sie wcale o prima intoitio. Mimo to widziatem, powiada au-
tor, jeden przypadek, gdzie rana po wycieciu tluszczaka,
wielko$ci gtowy dorostego mezczyzny, na udzie pewnej ko-
biety, spojona kilku szwami i obtozona workami z lodem,
prawie na catej przestrzeni bez ropienia sie zlepital Tak
sie w tej kwestyi odzywa Liicke piszagc swe trafne spostrze-
zenia w czasie, kiedy nie znano znakomitych wynikdéw opra-
wy ran przeeiwgnilnej podanej przez Listra. Dzisiaj naleza-
toby o tyle zmodyfikowaé te zapatrywania i powiedziec;
.Ze staraniem kazdego operatora nawet po wyluszezeniu
wielkich tluszczakéw powinno by¢, alty przy troskliwem prze-
drenowaniu rany sprowadzi¢ jej zagojenie sie przez rychlo-
zrost", a chociaz nieraz idealnym tym zamiarom przeszkody
stang na drodze i sprowadzg pewne zboczenia w okresie
pooperacyjnym, to jednak zagojenia sie takich ran przez ry-
clilo/.rost nie trzeba sie nam tak obawia¢, jak to dawniej
1 iicke utrzymywat.

W nadziei, ze przez ogtoszenie niniejszej rozprawKki
dorzucam ziarnko do wspdélnej pracy ,,0 nowotworachl, kon-
cze ten przypadek kazuislyczny spodziewajac sie zarazem,
ze opis jego bedzie stanowit i dla innych kolegéw zachete,
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aby za pomocag zbawczej potegi noza operacyjnego w naj-
krotszy sposéb trafiali do przekonania ludu o wartosci nauki
lekarskiej.

lll.  Oceny i sprawozdania.

I-Tof. .Bamberger (we Wiedniu): 0O chorobie Brighta i jej
stosunku do innych choréb

Sprawozdanie Dra K. Zutawskiego.

Jakkolwiek dostatecznie jest wiadomem, ze bardzo cze-
sto rozliczne choroby wywotujg cierpienie nerek, zwane cho-
robg Brighta, a na odwr6t znowu choroba Brighta rozliczne
nastepowe cierpienia za sobg pocigga, to jednak eo do bliz-
szych szczeg6tow tychze spraw7 chorobowych, napotykamy
w literaturze tylko bardzo niedoktadne i czesto sprzeczne
ze sobag podania. Azeby ten rozwoj chorobowy w najrozma-
itszych stosunkach rozpoznaé¢, starat sie prof. Bamberger
zbada¢ obfity materyjal zakladu patologiczno-anatomicznego,
i w7 tym celu badat protokéty sekcyjne pod kierunkiem prof.
Hokitanskiego prowadzone, a mianowicie z 12 iat ostatnich
Roczniki te zawierajg 19.000 sekcyj, z tych w 2t30 przy-
padkach chorobe Brighta rozpoznano.

Co do okresow tej choroby, to opisane przy-
padki odpowiadajg w ogdlnosci o okresom Frerichsa. Co do
podziatu na formy, to zmiany, jakie przy badaniu nerek
/.nachodzit, przemawiajg za tem, ze w chorobie Brighta nie
jedna tylko cze$¢ utkania, lecz wszystkie istoto korowga sta-
nowigce pierwiastki, jakkolwiek w réznym stopniu sg lub
moga by¢ zajete; ze zatem formy te poczatkowo wcale nie
sag od siebie oddzielone, lecz ze stopniowo rozmaite przejscia
istniejag. Sadzi zatem, ze obraz kliniczny choroby tworzy nie
forma anatomiczna, lecz sam przebieg, oraz zmiany towarzy-
szace i nastepowe. Z tego tez wzgledu dzieli przypadki, ja-
kie badat, na 2 dziaty: 1. forma pierwotna choroby
Brighta, gdzie cierpienie nerek jest samoistne i pierwotne,
liczba tych przypadkéw wynosi 807, tj. 33°0¢ H. Forma
nastepowa choroby Brighta; cierpienie nerek wywo-
tane waznemi zmianami w organizmie; liczba tych przypad-
kéw wynosi 1623, czyli 67%.

I. Forma pierwotna choroby Brighta (primare paren-
chymatosc mul intcrstidle Nepliritis). Powstaje tak z powodu
zaziebienia jakotez i przemoczenia, juz to nagle juz to zwol-
na, atoli w wiekszej liczbie przypadkéw przyczyny chorobo-
wEj wyjasni¢ nie mozna. Przypusci¢ trzeba, zo takowa musi
by¢ wiecej natury ogolnej, a to ze wzgledu na to, ze sprawa
zapalna na obie uerki sie szerzy, oraz w nastepowej formie,
0g6lng takg przyczyne wykaza¢ mozna. Wprawdzie podania
Cula i Suttona, jakoby przyczyna eh. Brighta byto og6lne
cierpienie naczyn, zdawaty sie te sprawe nagle rozjasniac,
atoli dalsze badania zdania tego nie potwierdzity. Na 807
przypadkow byto z ostrym przebiegiem 67, z przewleklym
357, a z zanikowym 383. Co do pici: Mez. 445, tj. 55°/0
kob. 362 tj. 45%. Stosunek leczonych mezczyzn do kobiet
z przeciecia 10 lat jest 63 i 37, pte¢ mezka wiec przewaza.
Co sie tyczy wieku: to z ostrym przebiegiem jest naj-
wiecej przypadkow w 2, 3 i 4 dziesigtku lat, (54 na 67;,
z przewlektym w 4, 5 i 6 dziesigtku (214 na 357) a z za-
nikowym w 5, 6 i 7 dziesigtku (238 na 383).

Il. Forma nastepowa ch. Brighta.
tylko w dwu punktach zdaje sie zachodzié

Anatomicznie
réznica pewna
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pomiedzy -obiema formami: i) ze przeobrazenie skrobiowe
mniejszych tetniczek i kigbkéw naczyniowych (Uefiissknaml)
o wiele czesciej sie pojawia w formie nastepowej. 2) ze
forma pierwotna z przebiegiem ostrym rzadko $mier¢ wywo-
tuje, tern sarnem przy sekcyi zazwyczaj znachodzimy p6zniej-
sze okresy rozwoju, podczas gdy w formie nastepowej okre-
sy wczesne sie znajdujag. Wybitna atoli rdéznica wystepuje
pod wzgledem Klinicznym. W formie nastepowej cli. Brighta
objawy pierw otnej choroby czesto tak przewazajg, ze rozpo-
znanie cierpienia nerek przy t6zku chorego staje sie niemo-
zebnem, czestokro¢ nawet i w poézniejszych juz okresach.
Biatka, jakot¢z i cechujacych sktadnikow stalych w moczu
nie napotykamy, albo sg one tak nieznaczne, ze z obecnosci
ich nic pewnego wnioskowaé¢ nie mozna. Takie ukryte przy-
padki zdarzajg sie wprawdzie i w pierwotnej formie, jedna le-
ze tylko wyjatkowo. Réznicg wazniejszag miedzy obu formami
jest oddziatywanie na serce, w formie pierwotnej napotyka
sie powiekszenie serca bardzo czesto (42.6%), w formie na-
stepowej za$ bardzo rzadko (3.3.%).

Choroby pierwotne, wywotujgce eh. Brighta, dzieli Bam-
berger na 3 grupy: Do pierwszej zalicza istoty trujaco i za-
razliwie dziatajagce, juz to z zewnatrz do organizmu wpro-
wadzone, juz tez w nim powstate. A poniewaz pierwiastki
te przez nerki z organizmu wydzielane bywajg, przypuscic¢
trzeba, ze draznigc nerki wywotujg zapalenie tychze. Nie
rozstrzyga atoli pytania, czy cierpienie nerek towarzyszgce
durowi, ptonicy, dyfteryi, cholerze, ospie, Kile, ziinnicy, jako
bezposrednio nastepstwo draznigcych schizomyeetéw uwazac
nalezy, lub tez w skutek innych w organizmie powstatych
zmian pochodzi.

Najwybitniejszg role odgrywajg tu formy powstate przez
samo zakazenie, tj. przez wessanie zniszczonych tkanin orga-
nicznych, np. w ropieniu lub sposoczeniu. Nalezg tu zotzy,
gnilec, suchoty, prochnienie i martw ma kos$ci, ropne zapale-
nie stawoéw, skory i tkanki podskoérnej, wrzody rakowe,
kitowe, durzycowe itp.

Druga grupe wywotujg zboczenia zastoinowe (Staunngs-
zuSt&ndA), przytrafiajagce sie przy wadach zastaw-ek, rozedmie
ptuc, skrzywieniach kregostupa, chronicznych naciekach ptuc,
wypocinach optucnej itp.

Trzecia, liczebnie najmniejsza grupa, powrstaje z powo-
du powstrzymania wydzieliny, przy mechanicznych zaporach,
jako to przy $cieSmeniach, przerostach prostaty, chorobach
pecherza, ucisku moczowodoéw itp.

Nastepstwa ch. Brighta. Udar moézgowy zdarzyt
sic 82 razy czyli 10°/0- Poniewaz ch. Brighta w wielu przy-
padkach niepostrzezenie przebiega, przytrafia sie do$¢ cze-
sto, ze takie udary u pozornie zdrowych ludzi wystepuja, a
cierpienie nerek dopiero po zbadaniu moczu lub przy sekcyi
rozpoznanem bywa. W formie nastepowej udary mdézgowe
wystepujg rzadziej, i tylko w powikianiu z w-adami zasta-
wek lub endarteritia;-,

EncqduditlS o wiele rzadziej, 2S przy padkow.

Meningitis tylko w 10 przypadkach.

Pneumonia jesf jedna z najczestszych choréb naslepo
wycli (163 przypadkéw tj. 28%). O wiele czesciej, anizeli
w udarze, przytrafia sie, ze pozornie zdrow-e osoby w pé-
zniejszym wieku zapadajg na zap. pilic < ktére szybko i
Smiertelnie przebiega, a dopiero' sekeyja stwierdza chorobe
Brighta. Rozpoznanie za zycia jest tein trudniejsze, ze mier-
ng ilos¢ biatka i przyblonka nerkowego i przy zwykiem
zap. ptuc natrafiamy.
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Pleuriiis 57 razy tj. 7%
Peritonitis 22 razy tj. 2-7%
Dyaoitcria 109 razy tj. 13-5%
1P/drops ogoélny 215 razy tj. 26%

(Dokonczenie nastapi.)

Rokitansky:
wziewari bedzwinianu sodowego.

0 leczeniu suchot ptucnych za pomoca

Autor tlumaczy podanie ,tymczasowego doniesienia®
swego asystenta Dra Kroczaka, [Wiener med. Presse Nr. 37)
zamiarem zwrocenia uwagi lekarzy na ten $rodek, wedtug
jego zdania, nader skuteczny; przytacza zdanie Klebsa
(w pamietniku 5090 zjazdu lek. i przyrod. niemieckich
w Momichijurn) o charakterze zakaznym suchot ptucnych i
wspomina nareszcie o doSwiadczeniach Sch filiera ( Irchiu
f. euperim. Pcithol. u. PJiarmakol. 1879), z wziewaniaini 5°/0
rozezynu bedzwinianu sodowmgo. Zastrzegajac sobie na po-
zniej ogtoszenie swych doswiadczen z tym S$rodkiem wrklinice
inslwuckiej, autor objasnia na teraz tj lko sposob uskutecznia-
nia tych wziewan, majacy polegaé na tern, ze chory powi-
nien otworzywszy usta szeroko uchwyci¢ koniec jezyka
obwiniety recznikiem itp.) i wyciagng¢ go ile moznosci ku
przodowi, oraz robi¢ gtebokie wdechy dopoty, az nastgpi ka-
szel iwyrzucanie nagromadzonych plwocin, puczem powtarza sie
wziewanie, dopdki przy kaszlu zadnych plwocin jiu wyrzucaé
nie bedzie. Wziewania te autor kaze robi¢ dwa razy dzien-
nie, w ilosci takiej aby 1 grm. leku (w 5°/0 rozczynie) przy-
padat na kilogram ciezaru ciata chorego; uzywa za$ do tego
przyrzagdu Sieglcgo zmodyfikowanego w sposob odpowiedni,
(bez cewy inhalacyjnej z rozszerzonein ujsciem cewy piono-
wej, ktora wstawia w ,,potowe Swiatta" cewy poziomej;, za
leba przytem pilne wyprowadzanie chorych na $wfieze powie-
trze, dobrg wentylacyje, pozyw-ng i obhtg dyjete (mleko
z domieszkg wody wapiennej, stosownie ttuszcze, wiuo iul),
a czasem fa-radyzowanie mies$ni oddechowych. Wreszcie autor
ttumaczy skuteczno$¢ swej metody niszczeniem gruzliczych
pratkéw-, rozrzedzaniem chorobliwych wydzielin drog odde-
chowych, rozszerzaniem pecherzykéw?7 ptucnych i usuwaniem
draznigcych plwocin. (Szkoda tylko, ze autor nie popiera
swych rozumow-an przytoczeniem odpowiednich faktow-, lecz
odktadajac to na pdzniej wznieca az nadto usprawiedliwiong
nieufnos¢ w fakty7 przez siebie gtoszone. Z tern wszystkiem
wartoby jednak za pomoca S$cistych doswdadczeii wykazaé,
de jest w tém prawdy: préby- robione z tym $rodkiem w szpi-
talu powsz. Iwowshim daty dotychczas o ile mi wiadomo
wyniki nie zbyt zachecajace. Prsyp. Spraieoz-dawig). (Wiener
med. Prssse, LB79, Nr. 12). I)r. KorJoicski (wk Lwowie).
0 wartosci

Schnitzler. wziewan bedZwinianu sodowego

przeciw suchotom ptucnym.

Autor zajmowat sity przez dluzszy czas leczeniem za
pomoca wziewah ptyndw rozpylonych, a od kilku miesiecy
uzywat w tym celu u sw-vch chorych bez skutku bedzwinianu
sodowego; wspomina on, ze komisyja wybrana juz okuto r. 1856
w Paryzu stwierdzita, ze ptyn rozpylony tylko przy nader
korzystnych stosunkach moze dosta¢ sie do tchawicy-, a tylko
wyjatkow-o do oskrzeli grubszych. Takiz sam wynik po-
szukiwan otrzymat autor po li>ziych doswiadczeniach i
spostrzezeniach w klinice Oppolzera i ogtosit je w r. 1862
(w ,,Medizinttllia!leu), nie stosujac tego prawidta do $rodkdéw
gazowych lub balsamiczno-eteiycznych, lecz tylko do ptyndéw
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rozpylonych. Wyniki te autor stwierdzit p6zniej kilkunasto-
letniem doswiadczeniem. W ostatuich czasach (po ogtoszeniu
spostrzezen o bedzwinianie sodowym) przekonat sie ou za
pomocg wziewan rozczynu 1"/0 garbnika a potem ya°0
chlorku zelaza, jakotez 5°/0 rozczynu bedzwinianu sodowego
z dodatkiem matej ilosci aniliny jeszcze raz, ze tylko nader
mata czastka wziewanego ptynu dostaje sie do tchawicy, a
c6z dopiero powiedzie¢ o oskrzelach. Tak ,cudownel rzeko-
me wyniki spostrzezeA Kokitanskiego moznaby wedtug Schnitz-
lera ttumaczyé chyba tera, ze przy ogrzaniu rozczynu bedzw.
sodowego i bardzo gleboki¢ui wdychiwaniu cze$¢ gazow
przytem wywigzanych, nasyconych kwasem bedzwinowym,
moze sie dosta¢ do oskrzeli i dziata¢ korzystnie na niezyt
oskrzelowy, co jednak o wiele tatwiej i skuteczniej osiggngc
mozna dodawszy do ogrzanej wody kilka kropli nalewki
bedzwinowej (iiudaru benzoes). Juz Laennec zalecat wzie-
wanie pary balsamicznej w niezytach ptucnych, réwniez
Waldenburg i inni uzywali czasem nie bez skutku wziewania
nalewki bedZzwinowej, cotez Schnitzler zaleca jako wzgle-
dnie korzystniejsze niz bedzw. sodowego, ktérego radzi uzywac
raczej wewnetrznie, gdyz w ten sposéb wieksza cze$¢ jego
moze sie dosta¢ do przewoddw oddechowych, jezeli za$ chce-
my uzywa¢ metody przeciwpratkowej, to korzystniej wedtug
autora postugiwac¢ sie mozemy wziewaniami i wstrzykiwa-
liilami podskérnemi rozczynu kwasu karbolowego, o czeni
autor juz dawno w Wian. med. Presse Nr. 32 z r. 1873
wspomniat. (Wicn. mai. Presse Nr. 42, 1879).
Lr. Koztowski (we Lwowie).

S. Perkowski (w Warszawie): Rak prawej szczeki gornej,
resekcyja tejze dla catkowitego wydalenia nowotworu. Na-

stepcze operacyje plastyczne twarzy, wyzdrowienie.

Przed 4ma laty wycieto zoinierzowi 36-letniemu z pra-
wego policzka nowotwor wielkosci 6ciu kopiejek miedzianych,
a ubytek zastgpiono piatem wzietym z czota. Jeszcze przed
uptywem roku czut pacyjcnt pod piatem rodzaj stwardnienia,
ktére coraz bardziej sie rozrastato, az z koAcem maja 1879
r. przedstawiato sie jako guz zajmujgcy szczeke gdrnag, wy-
wypychajacy gatke oczng do gory i nieco ku przodowi,
podniebienie twarde wypuklajagcy ku dotowi, w tyt siegajacy
az do ucha a naprzéd sterczacy w wielkosci dwdch piesci
mezkich. W gornej wewnetrznej potowie czu¢ chelbotanie.
Gruczoty linitatycznc nie zajete: zadnych przypadéw mozgo-
wych, otwieranie szczek utrudnione, lecz tykanie prawidio-
we. P. wykonatl resekcyje szczeki gérnej za pomocg ciecia
w skorze poitkolisto od korzenia nosa wzdtuz skrzydia noso-
wego, obok kata ust po nad luk jarzmowy przebiegajgcego.
Narkoze podtrzymywano tylko podczas wykrawywania pta-
téw skornych. Resztki nowotworu pozostate na wyrostkach
skrzydlatych i w gtebi jamy nosowej usunieto za pomocg
termokautera; ptaty zespojone katgutem grozity zgorzelg,
ktéra jednak ograniczyta sie do maltej czastki na powiece
dolnej, wypeinionej nastepczg operacyjg plastyczng (ptat ze
skroni). Nim sie wygoit pacyjent z tej drugiej operacja, juz
spostrzezono recydywe pod okiem, co wywotato konieczno$é
trzeciej operacji, zniszczenie guza rakowatego recydywuja-
cego az na skroni za pomocg tyzek ostrych i termokautera;
wyzdrowienie predko nastgpito. (Gazeta Lek. XXVII. Nr.
13 i 17). A. O
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IV. Posiedzenia Towarzystw.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie zwyczajne XVI. z dnia 5go listopada 1879 roku.

Przewodniczacy Dr. Sciborowski. Obecnych cztonkéw 20 i gos¢
Dr. foralkiewicz z nad Donu.

1) Przewodniczacy wzywa kol. prof. Oettingera, aby
przedstawit wnioski tyczace sic zorganizowania Komisyi spra-
wozdawczej do rocznikéw Virchowa i Hirscha, w mys$l uchwaty
tow. lek. krak. z d. 15 pazdziernika rb.

Kol. prof. Blumeustok, jako sprawozdawca podkomisyi, przed-
stawia nastepujace wnioski uchwalone przez podkomisyje na ze-
braniu w dniu 2 bm.:

1. Towarzystwo lek. krakowskie mianuje na rok przyszty
Komisyje, w skitad ktorej wchodzg koledzy: Blumenstok, Doman-
ski, Grabowski, Janikowski, Kadyj, Korczynski, Kwasnicki, Ma-
chek, Mars, Obalinski, Oettinger, Pacuta, Pisek, Ponikto, Scibo-
rowski i Smolenski.

2. Towarzystwo mianuje kol. Oettingera przewodniczacym
a kol. Smolenskiego sekretarzem Komisyi.

3 Prezydyjum towarzystwa lek. dostarczy
Komisyi a) czasopism, mianowicie: Medycyny, Gazety Lekarskiej,
Pamietnika Tow lek. warszawskiego, Pamietnika, rozpraw i spra-
wozdan oddz, Il Akad., rocznika Komisyi lizyjogradcznej i antro-
pologicznej, Pamietnika nauk $cistych w Paryzu, sprawozdania
Rady zdrowotnej krajowej itd. b) broszur i odbitek. Prezydyjum
uda sie do redakeyi Medycyny i Gazety Lekarskiej o przystanie
drugiego egzemplarza czasopism gratis, a w razie odmowy zapre-
numeruje drugi egzemplarz.

4. Towarzystwo zrzeka sie. houoraryjum (czystego dochodu)
za sprawozdania na rzecz Komisyi.

5. Komisyja zobowigze sekretarza swego do wygotowania
spisu artykutéw lgo dziatu do konca listopada br.

(3 Komisyja odbywac bedzie czestsze anizeli dotad posie-
dzenia, na ktérych cztonkowie nawTEajem informowaé sie beda
0 sposobie robienia referatow.

7. Kol. Korczynski przyjmuje na siebie kontrolowanie, aby
nie robiono referatu z prac ogtoszonych roéwnocze$nie i po nie-
miecku, nadto dostarczy referatébw z prac swoich.

8. W podobny sposéb Komisyja uwaza za nader pozadang
rzecz, aby kazdy autor sam dostarczyt referatobw z prac swoich;
w tym celu Tow. lek. zawezwie wszystkicli autoréw, aby do konca
roku biezgcego nadestali referaty swoje na rece sekretarza.

W dyskusyi nad wnioskami temi zabierali glos:

Kol. Obalinski, ktéry obawia sie, czy towarzystwo lek.
zrzekajac sie honoraryjum za sprawozdania nie narazi sie na
znaczniejsze wydatki, majac dostarczy¢é i prenumerowaé¢ dla pod-
komisyi zadane czasopisma Kol. Zarewicz proponuje zmiane
ostatniego ustepu a mianowicie, aby nie zobowiazywano wszy-
stkich autoré6w z goéry do robienia referatow z prac swoich; kol.
Smolenski za$ uwaza za potrzebne, aby Komisyja sprawo-
zdawcza miata prawo zmieniania w referatach tego, coby za sto-
sowne uwazata. Kol. Zarewicz sprzeciwia sie temu i sadzi,
ze pod zadnym pozorem Komisyja nie powinna zmienia¢ tresci
nadestanego referatu. Kol. Oettinger proponuje, aby termin
nadsytania referatow z swych wtasnych prac przedtuzyé dla auto-
row do kornica roku. przytem odpiera zarzuty kol. prof. Kor-
czynskiego na przesztem posiedzeniu wniesione, jakoby referaty
polskie byty gorszemi od podobnych referatdw przez niemieckich
autoréw podawanych; ze zarzut ten jest nieusprawiedliwionym,
przekonat sie prof. Oettinger z poréwnywania licznych referatéw.
Kol. prof. Blumenstok, jako sprawozdawca. broni ustepu osta-
tniego, twierdzac ze mu chodzito o stuszng bardzo zasade, a
mianowicie ze referat z pewnej pracy przez samego autora zro-
biony musi by¢ lepszym i doktadniejszym, niz tenze referat przez
kogo innego zrobiony.

Po gtosowaniu nad ostatnim ustepem wniosku projekt pod-
komisja w cato$ci zostat przyjety.

2) Przewodniczacy
branej w celu opracowania warunkéw, pod jakiemi zlanie sie na-
szego towarzystwa z towarzystwem lekarzy galicyjskich ma na-

sekretarzowi

jako sprawozdawca Komisyi wy-
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stapi¢, zawiadamia, Ze na posiedzeniu tejze Komisyi postanowiono
przedtozy¢ towarzystwu dwa wnioski, a mianowicie: wniosek
mniejszos$ci, aby towarzystwo nasze zaptacito towarzystwu leka-
rzy galicyjskich do kusy wsparcia wdéw i sierot po lekarzach
po 10 z#r tj. calg takse wstepng, tud/.iez rocznie po | zir. za
kazdego cztonka zwyczajnego towarzystwa, tj. takag samg kwote,
jaka do kasy wsparcia wdéw i sierét optacajg cztonkowie towa-
tzystwa lekarzy galicyjskich. Wniosek za$§ wiekszo$ci opiewa,
aby towarzystwo lek. krak. zaptacito za kazdego,' cztonka po 5
zir. taksy wstepnej i po 1 zir. rocznie.

Nad wnioskami temi wszczeta si¢ bardzo ozywiona dysku-
syja, i tak kol. Grabowski bronigc wniosku mniejszosci i wy-
tuszczywszy na podstawie statutu towarzystwa lekarzy gslicyj
skich zrédta, z jakicli powstaje fundusz wsparcia wdéw i sierot
po lekarzach, stusznie twierdzit, ze jezeli mamy korzysta¢ z wszy-
stkich piaw przystugujacych cztonkom towarzystr.a lekarzy gal.
te same musimy przyja¢é warunki co i oni. Na zapytanie kol.
Oettingera jakiego rodzaju ma by¢ to zlanie sie obu towa-
rzystw, odpowiada przewodniczacy kol. Sciborowski, ze
ztgczenie sie ma nastagpi¢ co do najwazniejszych punktéw tj. ka-
sy wsparcia i wspolnego organu towarzystw Kol. prof. Rydel
popiera whniosek kol. Grabowskiego i mniejszosci, sadzac ze to-
warzystwo lekarzy galic. nie zechce przyjaé przyznania uam tych
samych praw, jakich uzywajg cztonkowie tow. lek. gal za potowe
taksy, a nawet nie wypada naszemu towarzystwu targowac sie;
z drugiej za$ strony zastanawia sie nad tern, czy towarzystwo

nasze ptacac po 10 zir. taksy wstepnej za kazdego cztonka i
po 1 zir. rocznie do kasy wsparcia wdoéw i sierdt, nie narazi
sie na znaczne nadwerezenie funduszéw: wprawdzie dzi§ wyda-

whnictwo Przegladu Lekarskiego nie zle stoi, mogg jednak przyjs¢
lata gorsze a wtedy przy braku funduszéw nie Pedzie go mozna
wesprzec.

Kol. Grabowski wyjasniajgc finansowe kwestyje towarzy-
stwa lek. krak. i Przegladu, zaspokaja kol. prof. Rydla iz w obec
tego, ze fundusz zelazny towarzystwa wynosi okoto 2000 zir. a
fundusz wydawnictwa Przegladu takze do 2000 zir., i na przy-
szty rok juz zrzeknie sie subwencyi rocznej w kwocie 150 zir.,
ktdra przejdzie na cele towarzystwa; zatem istnienie towarzy m
stwa naszego jak i 1rzegladu zabezpieczonem jest dostatecznie
na przyszto$é. Kol. prof. Blumenstok popicia wniosek wiekszo-
§ci na tej podstawie, ze gdy r6zne Komisyje naszego towarzystwa
duzo potrzebujg, to wiec tak wielkich wkladek do kasy wsparcia
ofiarowa¢ nie moze; towarzystwo nasze jednakze moze popieraé
fundusz wymieniony w inny sposéb np. urzgdzaniem co rocznie
balu, koncertu, odczytéw itp.

Kol. Obalinski sadzi, ze na zlaniu sie obu towarzystw
zyskatby duzo Przeglad Lekarski, gdyby oba towarzystwa miaty
jeden organ wspélny, przybytoby nam 2z pewnos$cig ze 100 pre-
numeratoréw; nie nalezy wiec robi¢ krokéw potowiczych, lecz
w cato$ci sie ztgczyé, a zastizedz sobie pewng autonomije w obec
towarzystwa lekarzy galicyjskich, przedewszystkiein za$ pod wzgle-
dem rozporzadzania funduszami Przegladu Lekarskiego.

Kol prof Rydel stawia w koncu dyskusyi wniosek, aby
towarzystwo lek. krak. zaptacito za swych cztonkéw zwyczajnych
po 10 zlr. taksy wstepnej i po i zir. rocznie pod warunkiem,
aby Przeglad Lekarski byt wspélnym organem obu towarzystw,
a towarzystwo lekarzy galicyjskich moze zobowigze sie ptaci¢
Przeglagdowi Lekarskiemu i50 zlr. rocznej subwencyi. Wniosek
ten popiera kol. Warschauer, za$ kol. Grabowski proponuje,
aby teraz wybraé nowg Komisyje, ktdraby jeszcze raz zasta-
nowita sie nad ta sprawga, a zarazem wzieta pod uwage takze
sprawe Przegladu i Dwutygodnika. Po zamknieciu dyskusyi pod-
daje przewodniczacy wniosek kol. Grabowskiego pod glosowanie
z ta zmiang, aby Komisyje dawniejsza poprze¢ przez przybranie
dwoch nowych cztonkéw tj. prof. Rydla i Dra Earewioza.

Whniosek ten przyjeto.

3) Kol. Pienigzek skitada do biblioteki
dzieto swoje pt. Laryngoskopija oraz choroby Kkrtani
Krakow .1879.

4) Przyjeto na cztonka czynnego towarzystwa Dra Kazi-
mierza Kosowskiego a przedstawiono na cztonkéw Dra Bogda-
nika w Krakowie i Dra Jozefa Dure w Krzeszowicach.

towarzystwa
i tchawicy.

0) Kol. prof. Rydel stawia wniosek nastepujacy: Ponie- J Salpetriere

waz rok rocznie wydarzajg sie na klinice okulistycznej krak.
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przypadki wpadniecia do oka odtamkéw kapsli i innych matery-
jalow wybuchowych, pociggajacych niekiedy za soba bardzo nie-
bezpieczne nastepstwa, towarzystwo lek. krak wuda sie do na-
miestnictwa z prosba, aby przypomniato Inb obostrzyto odpowi ;-
dnie paragrafy ustawy co do sprzedazy tychze materyjaléow.
Kol. prof. Blumenstok popiera ten wuiosek, proponujac rozcig-
gna¢ obostrzenie to takze na sprzedawanie trucizn, ktérych obe-
cnie tatwo nabyé mozna. Whniosek przyjeto.

Oj Kol. Smolenski odczytat sprawozdanie z przypadkéw
rozedmy ptuc leczonych w klinice krakowskiej w ostatnich 4 latach.

W dyskusyi zabierali glos kol. Wilko«a i Warschauei

7) Kol. tjkobel opisat przypadek z Kkliniki chordb
skérnych piof. Rosnera, w ktérym przy stosowaniu zewnetrznem
kwasu pyrogalusowego w formie masci (1:10) w tuszczycy, wy-
stapity silue objawy zatrucia tymze kwasem. (Bedzie umieszcza
ny w Przegladzie Lek.)

Kol. Zarewicz zapytuje prelegenta, czy- wobec tego, ze
na jego oddziale pomimo iz kwas ten tak czesto i w wyzszym
stosunku bywa stosowany', nigdy objawy' zatrucia nie wystgpity,
nie byto w podanym przyj adku jasicli przyczyn szczeg6lnych, lub
czy moze potozy¢ to wy'pada na karb idiosynkiazyi? Podobnego
zdania byt takze kol. Buszek

Kol. Obalinski twierdzi, ze wdzieczni powinnismy by¢
kazdemu, kto ujemne strony jakiego leku podaje, albowiem pizy
uzywaniu tegoz z wiekszg bedziemy postepowac ostroznoscia.
Licznie ogtaszane przypadki zatrucia kwasem karbolowym byty

przyczyna, ze dzi$ S$rodka tego w daleko stabszych uzywamy
rozczyuach.
Na tem posiedzenie zakofczono ljr. Wusyhwski.

V. Listy z podrézy i z praktyki.

Pizez Dra Edwarda Sawickiego,
pry inaryjuszg szpitala powszechnego we Lwowie.

(Ciag dalszy . Patrz Nr. 45)

Ca to znaczy, ze nerw, a wzglednie o$rodki nerwowe,
sg w stanie letargieznym lub kateleptyezny Pu tego niewierny,
jak niewierny,, czem jest owe zjawisko przemieszczenia.

Dopiero w przysztosci tizyka ruchu atomowego i
drobinowego taka, jakg w tych czasach Crooks zaznacz} ],
zastosowana w poszukiwaniach neurotlzyjologicznych, da ja-
kies w tym wzgledzie wyjasnienie; tlzi$ bylibySmy zadowo-
leni spriiwuzenieni taktow, ze stany' liypnotyczne naleza do
rzedu przypadto$ci nerwowych, wystepujgcych napadami, czy
to dobrowolnemi, czy tez mogac,e by¢ jak inne napady ner-
wowe wywotanemi przez lekarza w celach dyjagnostyczuych,
terapeutycznych lub $cisle naukowych.

Przez swoje studyja w Salpetriére nad stanami o kt6-
rych mowa, doszedt Charcot, jak sam powmda, do spo-
sobu leczenia skurczen liystery cznych za pomo-
cg magnesu i usuwania skurczenA przeiuieszczo-
nycli, jakie p-rzy tern leczeniu podrugiej stronie
ciata powstaja, za pomocg faradyzacyi, jak Swiadczy
przypadek z owa zakonnicg, ktérg tym sposobem uleczono.

Nikt zapewne nie poczyta mi tego za zle, ze z cieka-
woscig pospieszytem do Ndpetriere na oddziat Charcota,
dokad mie sam taskawie zaprosi, dnia poprzedniego, gdy
mu sie przedstawiatem wr ,,6cole®.

Byto to d. 10 czerwca br. we wtorek rano, o godz. Otej,
gdy wszedtem na dziedzince fcialpetriere, znane mi juz z da-
whniejszych odwiedzin. W infirmery i dowdedzialcm sie, ze
prof. Charcota jeszcze niema, czekatem wiec przeszio godzi-
ne, chodzac po ulicach tego zaktadu olbrzymiego, ogladajac
tudzi i budynki, rozmawiajagc z lekarzami przechodzgcymi.
ma swoja hister/je ciekawg, ktora sie

taczy z dziejami -innych szpitali i zakladéw miasta Paryza;
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wszelako odsytam ciekawych po szczegdty historyczne tego
przytuliska do dzieta p. A. Hus son a: ,,Ft-ude sur les hbpi-

tanxu. Paris 1862; albo do: ,,Paris GuidelLpar les princi-
panx ¢crhmins et artists de la France. Paris, 1867. 1. 11,
str. 1922, 1936 etc. Tu namienie tylko, ze w r. 1822 Sal-

petriere byta juz widownig scen ,magnetyzmu zwierzecego",
przedstawianych przez Rostan a i Georgeta na pannic
Petronille i na wdowie Brouillard, zwanej takze Braguette.
Go bardziej podnie$¢ nalezy, ze z koncem zesztego stulecia
istniato w Paryzu “"Towarzystwo magnetyzmu", zio-
zone ze 100 cztonkéw, ktérzy Mesmerowi ztozyli 10-000 lui-
doréw za odkrycie jego sztuki. (llaeser: ,,Geschichtc der
Medizin® T. I, str. 819 i notatka 3.)

Nareszcie przyjechat Charcot i wszedtem z nim do kan-
celaryi jego oddziatu, gdzie na $cianacti porozwieszane mate
obrazki napadow hysteroepileptyeznych przygotowujg niejako
przybysza ciekawego na to, co bedzie widziat w przylegtej

sali zwanej tu ,,pracownig doSwiadczen“ (luboratoirc
d'experiment(dions). Jest to dosy¢ duza sala, w ktorej pod
§cianami stojg szafy z aparatami potrzebnemi do doswiad-

czen; na S$cianach wiszg obrazy p. Ilicliera., przedstawiaja-
ce w wielkosci naturalnej okres wielkich poruszen i wykre-
can w napadzie hysteroepileptycznyrn; przez $rodek stoi dhu-
gi stot albo raczej dtuga komoda, na ktérej lezg przyrzady
witasnie potrzebne do doswiadczen. Jeden z elewow przedio-
zyt nowe narzedzie Mareya do mierzenia rytmu i chyzosci
skurczen miesniowych podczas napadéw hysteroepileptyeznych.
1) Z polecenia prof. Charcota wprowadzono do
dziewczyne okoto 20 lat liczgcg, budowy ciata prawidtowej
ale wattéj, wyrazu twarzy przyjemnego i inteligentnego,
miernie odzywiong, o twarzy i ustach bladych. Cierpi hyste-
roepilcpsyje i nieczulice potowiczg prawg: igta tapicerska
przebita przez fald skory pomiedzy palcami reki prawej nie
wywotuje zadnych odruchdw a pojej wyciagnieciu nie ma ani
kropli krwi; chora cierpi tez barwoslep na oku prawem,
przedtozonych krazkéw papierowych roznokolorowych nie
odroznia wedlug barw z wyjatkiem krazka czerwonego. Na
palcu pierscieniowym reki prawej ma naparstek srebrny, pod
ktorym i okoto ktorego skora jest czula na kazde zadraznie-
nie. Charcot zblizyt pomiedzy oczy tej chorej palec wska-
zujacy pionowo wyprostowany, w ktory ona utkwita swdj
wzrok i prawie bezposrednio zapadia tv stan hypnotyczny
tak nazwany letargowy. Nieczulica rozciggneta sie takze na
druga potowo ciata zdrowa, powieki gérne obu 6cz zapadty,
twarz chorej jeszcze wiecej zbladta i zespokojniala; chora
stata jednak na swoich nogach lekko niekiedy podtrzymy-
wana w pasie. Teraz nastgpity doswiadczenia ze skurczenia-
mi przemijajgcemi réznych miesni, tak np. dotykanie przy
uchu pnia nerwu twarzowego po stronie prawej wywotywato
drgawki kata ust prawego réwnoczesnie z dotykaniem. Po
uderzeniu potgczonem z réwnoczesnym uciskiem jajnika le-
wego, a raczej jamy biodrowej lewej, chora natychmiast otwie-
ra oczy i twarz jej przybiera napowr6t swo6j wyraz uprzej-
my. Charcot utkwit swo6j wzrok w oczy tej chorej, poczem
zapadia nie jak poprzednio w stan hypnotyczny, lecz tym ra-
zem w tak nazwany kataleptyczny, w ktérym skurczenia
mieSniowe sg trwate tezcowe; i tak po potarciu zlekka (przez
sukienke) miesnia dwugtowego ramienia, natychmiast takowy
kurczy sie i w tern skurczeniu pozostaje dopoty, dopoki jego
antagonisty nie pobudzono do dziatania rowniez przez lekkie
potarcie. Z tego stanu obudzit chorg Charcot réwniez za po-
mocg nacisku na jame biodrowg lewg. Do skroni prawej
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chorej obudzon¢j przystawit Charcot magnes duzy postaci
podkowy w odlegtosci 1 cm., poczém barwoslep oka pra-
wego ustapit i przeniost sie na oko lewe, ktérem cliora nie-
odrozniata barw oprécz czerwonej. Ten sam magnes przysta-
wiony do ramienia prawego wywotal przemieszczenie czucia,
to jest nieczulica potowicza prawa znikta, a wystgpita po
stronie ciata lewej. Zaktucie lekkie po stronie prawej wy-
wotuje odruchy i daje krople krwi, podczas gdy strona prze-
ciwna nie czutg jest na zakiucie silne i nie daje kropli krwi.

(Cigg dalszy nastgpi.)

VI.  Wiadomosci statystyczne i ogolno-lekarskie.

* W sprawie duru w Krynicy. Dn. 10 bm.
stnictwo rozestato pod L. 47216 nastepujacej
do wszystkich pp. c. k. Starostow:

Poniewaz w ubiegtym roku w niektérych zaktadach kapie-
lowych pojawity sie choroby zarazliwe, ktére z powodu braku
odpowiedniego dozoru sanitarnego zostaty nawet do innych miej-
scowos$ci przeniesione; poniewaz tak zarzady kapielowe jak i le-
karze kapielowi nietylko nieuwiadamiali c. k. Starostwa o wybu-
chu tychze choréb, lecz takowe taili, a co gorsza odpowiednich

c. k. Namie-
tresci Okoélnik

Srodkéw zaradczych nie zarzadzali, przeto zechciej Pan c. k
Starosta zawiadomié¢ zarzady kapiel w powiecie tamtejszym sie
znajdujacych, iz podobnie jak przetozeni gminy s3a obowigzani o

kazdem pojawieniu sie choréb zarazliwych Starostwu bezzwilo-
cznie donosi¢, oraz zarzadzisz Pan, by w czasie kapielowym za-
rzady przedktadaty peryjodyczne sprawozdania zdrowotne na wzér

dulleconych tutejszem rozporzadzeniem z 28 stycznia r. 1878,
L. 4688. W zastepstwie
Lwéw dnia 24 wrzednia 1879. Zaleski.

Rozporzadzenie, do ktérego Okolnik powyzszy sie odwotuje,
opiewa jak nastepuje:

C k. Namiestnictwo 4688. Okolnik do wszystkich PP.
k. Starostow i W. Prezydentéw miast Lwowa i Krakowa.

Poniewaz przetozeni gmin czestokro¢ dopiero wtenczas do-
nosza o pojawieniu sie w miejscowosci choréb nagminnych, gdy
te przybraty juz grozny charakter i znaczne rozmiary, przeto
poleca sie panu, by$ w czasie pojawienia sie w obwodzie c. k.
Starostwa choréb nagminnych, a to przewaznie: btonicy (dyfte-
ryi). czerwonki (dysenteryi), ptonicy (szkarlatyny), odry i tyfnsn,
lub panowania takowej w jednym ze sasiednich Starostw zawe-
zwat w my$l & 4. li. (j. ustawy z 30 kwietnia 1870 (D. u. p.
1 68) przetozonych gmin do peryjodycznego przedktadania spra-
wozdaA zdrowotnych, ktére wedlug zalgczonego wzoru w gmi-
nach wiejskich co 14, w miejskich co 10 dni Starostwu majg
by¢é nadsytane. Roéwniez przypomni Pan przetozonym gmin, iz
majg o kazdym pierwszym przypadku ospy lub cholery natych-
miast Starostwu donie$¢. W razie skonstatowania epidemii uwia-
domisz Pan o tem sasiednie Starostwa natenczas, jezeli zarazo-
na miejscowo$¢ graniczy z niemi lub epidemija przybrata chara-
kter ztosliwy lub wieksze rozmiary.

Lwéw dnia 28 stycznia 1878.

C.

W zastepstwie

Karasinski.
W okdlniku powyzszym wprawdzie dur w Krynicy niejest
wyraznie wymieniony, ale mimo to zapewni¢ mozemy, ze okolnik

odnosi sie gtéwnie, jezeli nie wytgcznie, do Krynicy. Juz same
daty sa wymowne. W Nrze 36 Przegladu Lek z d. 6 wrzes$nia
doniesliSmy po raz pierwszy o durze w Krynicy; w Nrze 38

z d. 20 wrze$nia umiesciliSmy urzedowe sprostowanie c. k. Ko-
misyi zdrojowej, wedle ktérego wiadomo$¢ nasza ,jest niezgodna
z prawda i publikowang, jak sie zdaje, tendencyjnie na szkode
zaktadu zdrojowego w Krynicy," poniewaz tego lata tylko 4 byty
sporadyczne przypadki tyfusu, a juz na 3 tygoduie przed wydru-
kowaniem artykutu o rzekomej epidemii tyfusu w Krynicy juz
zarzadzono, co nalezato; we 1 dni po ogtoszeniu tego urzedowe-
go sprostowania, bo d. 21 wrze$nia, okélnik c. k. Namiestnictwa,
podpisany przez JWgo Wiceprezydenta, konstatuje pojawienie
choréb zarazliwych, zawleczenie takowjrch do innych miejscowo-
§ci z powodu braku odpowiedniego dozoru, zatajenie
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choréb przez zarzady kapielowe, a co gorsza
niezarzgdzanie odpowiednich $rodkéw zaradczych.
Tym sposobem doniesienie nasze okazato sie najprawriziwszem
w $wiecie; jednego dowodu dostarczyliSmy sann przez ogtoszenie
cyfr wymownych; drugiego, urzedowego, dostarcza obecnie c. k.
Namiestnictwo. Dziwnego zapewne wrazenia dozna¢ musi kazdy,
jezeli poréwnywa urzedowe sprostowanie c. k. Komisyi zdrojowej
w Krynicy, podpisane przez c. k. Staroste, z urzedowym okél-
nikiem c. k. Namiestnictwa. Krytyka zdaje nam sie by¢ zbyte-
czna, zwitaszcza gdy c. k, Komisyja zdrojowa uwagi nasze, po-
czynione nad sprostowaniem, a oparte na cyfrach, pozostawita
bez odpowiedzi a nawet nie raczyta nas dotad objasni¢, czy
istnieje w Galicyi 6w c. k. Radca Namiestnictwa, ktéry miat
mie¢ udziat w rewizyi doméw, a ktédrego nikt w kraju nie zna.
Ogtoszeniem powyzszego okdlnika zakonczamy sprawe, ktora
z woli ¢ k Komisyi zdrojowej w Krynicy nabrata niepotrzebne-
go rozgtosu, w przekonaniu, ze zarzad kapielowy na przysztosé
zastosuje sie do napomnienia c. k. Namiestnictwa; dla nas spra-
wa ta nie ma juz zadnego znaczenia, skoro prawdziwo$¢ naszego
doniesienia w sposéb tak niezwykly udowodniong zostata. Po-
wréocimy do ni¢j tylko o tyle jeszcze, o ile nam jako oiganowi
Tow. lek. krak. wypadnie zda¢ sprawe z uchwat Komisyi bal-
neologicznej, ktéra wyznaczyta osobng podkomisyje, majacag sie
zastanowi¢ nad durem krynickim.

tychze

Choroby nagminne w Galicyi w ciggu pazdziernika (8/9.

tych

. . pozostala_ w Je-

s 2 0 2 czeniu
n.2 2 ctio- \, gnu
5 rycli  nach

Uspu -

Odra 18 24859 117 1087 711 76 387 13
Ptonica 19 40117 104 353 262 | 67 128 1
Btonica 73 97175 131 1062 4K2 515 196 52
Dur brzusz. 13 13786 55 158 141 16 56 5
Dur osutkow. 6 4236 28 28 42 2 7 2
Krztusiec 41 58933 1080 1,60 1323 143 874 21
Czerwonka 52 49615 312 975 856 | 185 296 20

Dr. M<runmcicz.

* Wedtug ogtoszenia pruskiego ministerstwa spraw ducho-
wych, lekarskich i wychowania z d. 23 pazdziernika rb. prepa-
rator przy zaktadzie zootomiczno-anatomicznym uuiw. berlifskiego
p. Wick erslieimer obmyslit postepowanie do zachowania tru-
péw i roslin, ktérego stosowanie kazdemu jest dozwolonem, od-
kad wynalazca zrzekt sie nadanego mu patentu. Wickersneimer
podaje, ze w ptynie jego trupy zachowujg barwe, postaé i gib-
kos¢, ze po latach jeszcze na trupach tak zachowanych mozna
odby¢ naukowe lub sgdo wole karskie sekcyje, o zgniliznie
i woni przyklej wcale nie ma mowy, mieénie na przekroju przed-
stawiajg sie tak jak $wieze, preparata anatomiczne sg miekkienii
i gieikiemi, tak ze ptuca, jelita itd. nawet nadymaé sie daja.
Ptyn, posiadajacy tak wielkie zalety, sporzadza sie w nastepuja-
cy sposéb W 3000 grm. wody wrzac¢j rozpuszcza sie 100 grm.
hatunu, 25 grm. soii kuchennej, 12 grm. saletry, 60 grm. potazu
i 10 grm. kwasu arsenawego. Po ostudzeniu i przesaczeniu do
10 litrow ptynu tego bezbarwnego i bezwonnego dodaje sie 4
litry gliceryny i 1 litr inetylalkoholu. Konserwowanie w tym
ptynie nrzedmiotdw w rozmaity odbywa sie sposéb. Tak np. pre-
parata, ktére chcemy przechowaé¢ sucho, w miare wielkosci swej
maczaja sie w ptynie przez dni 6— 12, poczem sie wyjmujg i
suszg na powietrzu. Do przechowania trupéw przez czas diuzszy
wystarcza uasirzykanie takowych ptynem (przyczem spotrzebowuje
sie np. 1 litra dla dziecka 2:letniego, 5 litréw dla dorostego).
Celem oaisamowania trupa wstrzykuje sie naprzéd, potem umie-
szcza sie go przez kilka dni w ptynie, nastepnie obciera sie i
suszy, zawija w ptétno namaczane w piynie tym a wreszcie umie-
szcza w szczelnie zamknietej trumnie. Tak wiec postepowanie
stosuje sie w miare potrzeby szczeg6towej, ptyn atoli pozostaje
zawsze jeden i ten sam. (lierl. Htin. Woch. 1879, Nr. 44).

Statystyka epidemij. Ospa nie zmienita sie¢ w Lon-

dynie. Leczy sie w szpitalach 44, S$wiezo
Za to czestsze bywajg przypadki $mierci w
rakusko-wegierskiego. W Wiedniu umarto 3,

w Pradze 6, w Petersburgu 12, w Paryzu, w

Nr. 46

w Bazylei i Olessie po 1 przypadku $mierci. Z duru powrotne-
go umarto w | ondynie 4, w Petersburgu 1. Epidemija odry zwol-
niata nieco w Kopenhadze, a ptonicy w Bukareszcie, Do 18 pa-
zdziernika zapadto na z6ttg febre w Memfis 59, umarto 31.
W Krakowie umarto w 45 tygodniu 13 o0séb z ospy nieszczep o-
nycli (z Wielopola L. 82, z ul. Dtugiej L. 3 i 82, z ul Rako-
wieckiej L. 116, z ul. Stawkowskiej, z ul. Rézanej L. 417. z ul
Brackiej L. 147, z Podg6rza, 5 ze szpitala $w. Ludwika) Po-
niesiono w tymze czasie o 8 przypadkach ospy (z ul. Stawkow-

skiej, z ul. Brackiej L. 147,z ul. tobzowskiej L. 100, z Pod
goérza, z ul. Wolskiej L. 72, z ul. Garncarskiej L. 153 i z ul.
Kopernika); 4 ospianki (z Placu $w. Ducha L. 406, z Rynku
L. 39, z ul, Fioryjanskiéj L. 327 i z ul. Kanonnej L. 120);
3 duru brzusznego (z Rynku L. 46, z ul Waskiej L. 295, z ul.
sw. Wawrzyica L. 324).

Statystyka émiertelnos$ci. W tygodniu 14 umarto
w Krakowie na rok i 1UOO mieszkancow 43,3; we Lwowie

25,3.; w Warszawie 21,2; w Tjoznaniu 25,0; w Wiedniu 24,8;
w Budapeszcie 30,8; w Pradze 34 7; w TryjeSeie 37,8; w Ber-
linie 22,2; w Monachijum 42,3 w Wroctawiu 25,0; w Hamburgu
24,7, w Dreznie 19,3; w Lipsku 21,1; w Bazylei 54,8; w Bru-
kseli 15,4; w Paryzu 22,6; w Londynie 21,6; w Kopenhadze
30,3; w Slokholmie 25,0; w Chrystyjanii 15,2; w Petersburgu
32,5: w Odesie 30,1; w Bukareszcie 41,9; w Aieksandryi 39.7;
w Nowym Yorku 2jl,6: w Madrasie, .39,6; w Bombayu 03,6.

J. 13
VIl.  Wiadomosci biezace.
* Krakéw, dn. 13 listopada. W dn. 29 pazdz. odoyt sie
w stowarzyszeniu przyrodniczo-lekarskiem w Insbruku wyktad

prof. P. Rokitanskiego o leczeniu suchot ptucnych. Wy-
ktadajgcy bronit sie przeciw zarzutowi, jakoDy ogtosit $rodek
cudowny, i dowodzit, ze wiecej niz bedzwinian sodowy znaczg

w leczeniu suchot i gimnastyka ptuc, dobre powietrze i pozywna
dyjeta. (Rzecz zapewne nie nowa!) Stowarzyszenie obrato komi-
tet majacy kontrolowaé odnosne przypadki i wyniki leczenia
prof. Rokitanskiego. a nastepnie zda¢ sprawe ze swycli spo-
strzezen.

* Prof Hebia,
sie do wydziatlu z proshg o uwolnienie go w pétroczu
od wyktadéw i poruszenie zastepstwa prof. Kaposiemu.

* Cesarzowa, Jmo$¢ odwidzila temi dniami klinike chirurgi-
czng prof. Kovacsa w Budapeszcie i przez calg godzine ogla-
data z zajeciem nowe urzgdzenie tej kliniki.

* W Nrze 45 AU. W. med. Zty. znajduje sie artykulik
Dra Leopolda Gliieka z Krakowa, traktujagcy o lekarzu naszym
Wojciechu Oczku. O ile nam wiadomo, Dr. Klink w Warsza-
wie wygotowal obszerng rozprawe o tym lekarzu, jednak me
wiemy, czy i gdzie wydrukowang zostata.

* Mianowania i odznaczenia. Prof.
w Budapeszcie przy sposobnosci 25-lemiego jubileuszu zawodu
nauczycielskiego otrzymat order kurony zelaznej lIszej klasy.

* Nekrologija. W Berlinie umart rosyjski radca stanu Dr.
Maks. Heine, liczac lat 67. Zmarty byt najmiodszym bratem
poety Henryka Heinego i przez diuzszy czas byt redaktorem
tygodnika lekarskiego w jezyku niemieckim wychodzgcego w Pe-
tersburgu.

W Paryzu umart Dr. Amadeusz Deville po dtugich cier-
pieniach, ofiara zamachu stanu napoleoriskiego. D. byt prosekto-
rem i docentem chirurgii, i wtasnie w d. 13 grudnia 1851 miat
rozpocza¢ wyktady, gdy aresztowany zostal, jako syn deputo-
wanego radykalnego, bez sadu wystany do Kajenny zawdzieczat
tylko silnej burzy, ktéra okret zatrzymata w Brescie, ze przy-
jaciele jego wyrobili w Paryzu zmiane deportacyi na wygnanie.
Osiadiszy w Londynie pracowat w szpitalu Guya i napisat kilka
pieknych rozpraw chirurgicznych. Gdy jednak, zdaje sie za wda-
niem sie policyi francuskiej, zamknieto przed nim i wrota szpi-
tala tego, D. rozpoczagt praktyke chirurgiczng i to z takiem po-

ktérego stan zdrowia pogorszyt sie, udat
zimowdm

Jézef Len hoss ek

zapadto 7, umartotodzeniem, ze w krotkim czasie piekny majatek ulokowat w banku
miastach lopatygtskam. Alimo to popadt
w Budapdewdpy, przez policyje, az w r.
Bukaresztdezpe9, wtedy pozwolono mu

w urojenie, ze ciagle jest przesla-
1861 popadt w obtgkanie nieu-
powré6ci¢ do Francyi, a oddany
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przez rodzicow do zaktadu w Jvry, tamze zyt przez lat prze-
szto 17, az go $mier¢ wyzwolita. (Progres mitd.).

W Anglii umart Dr. Tomasz Ricbardson Colledge w 83
roku zycia; uczehA Astleya Coopera praktykowat on przez dtugi
czas w Kantonie w Chinacli i zatozyt tamze szpital dla chorych
na oczy, zowigcy sie ,Colledge Ophthalmic Hospital* oraz to-
warzystwo lekarskie w Chinach, ktérego prezesem byl przez 40
lat przeszto. — Na Oceanie atlantyckim w drodze z N. Yorku
do Anglii umart z niemocy Brighta Dr. Jerzy Wilhelm Callen-
der liczac lat 49, chirurg w szpitalu Sw. Barttomieja w Lon-
dynie, nastepca Sir .Jakéba Pageta; wyktadat on w tymze szpi-
talu chirurgije i anatomije. byt prezesem towarzystwa chirurgicznego
i napisat kilka cennych rozpraw.

lizi$ umart w Krakowie po diugiej
Dobrowolski, '‘cztonek Tow. lek.
w Krynicy, liczac lat 51.

* Ai-tykiity ory”~in. inies*(‘*gce
lek. [iold»kieli :

W Medycynie Nr. 45: Dobrzyck iego: Spostrzezenia
ze szpitala $w. Jézefa w Mieni. Przypadek zto$liwego nowo-
tworu kosci udowej: Ko$Sminskiego Badanie przyrzadu wzro-

Dr. Marceli
lekarz zdrojowy

chorobie
naszego,

w czasopismach

kowego ze wzgledu na refrakcyje, aKkomodacyje i ostro$¢ wi-
dzenia (c. d.).
Pismiennictwo lekarskie. Manifestation en 1'honneur de M. le

professeur Th. Schwann, Liege 93 Juni 1878. Liber memorialis publie
par la Commission organisatrice. Dusseldorf, imprimerie de L. Schwann
1879 8vo.

Ksiege te ozdobnie wydang a nie majgca stronnic liczbowanych
otrzymat tutejszy Wydziat lek. w zamian za przestane przed rokiem
przeszto powinszowanie profesorowi Schwannowi z powodu obchodu
spedzonego z chwalg na katedrze 40-lecia.

Zawiera ona doktadny opis t6j uroczystosci naukowej od chwili
pierwszego do niej pomystu az do jej ostatecznego wykonania i odsto-
nienia w sali akademickiej uniwersytetu leodyjskiego popiersia jubila-
ta wyrzezbionego z marmuru.

Pomiedzy przemowami, ktére juz z przeznaczenia swego nie
mogty by¢ pozbawione treSci naukowej, celuje réwnie obszernoscig jak
jasnym wyktadem najnowszego rozwoju nauk bijograficznych, do "kto-
rego przewaznie przyczynity sie odkrycia Schwanna, gtos jego nie
gdy$ ucznia a teraz kolegi prof. van Ben eden a.

Obok tytutu jest starannie wykonana rycina jubilata, a w koncu
dotgczone sg wszystkie przestane oznaki uznania, w tym samym jezy-
ku, "w jakim byty przestane i w ttumaczeniu francuskiém. Liczba'ichi
jest bardzo znaczna, mianowicie dyploméw 14; pismiennych odezw i
powinszowali: z Niemi, e 35, z panstwa rakuskiego 14, z Anglii 9,
z Wioch 7, z Rosyi 7, z llolandyi 6, ze Skandynawii 9. z Hiszpanii i
Portugalii 5, ze Szwajcaryi 3, z Francyi 3, ze Stanéw Zjednoczonych
Ameryki 1

"Obok pism francuskich, witoskich, hiszpanskich, angielskich, nie-
mieckich, holenderskich, szwedzkich, dunskich jest tylko j edy na ode-
zwa naszego Wydziatu lek. utozona w jezyku polskim, z oryginal-
nym przektadem francuskim, odbita do$¢ poprawnie. Z innych sto-
wianskich jezykéw napotyka sie tylko rosyjski w dwoéch objawach
pochodzacych z Kazania jako powinszowanie i dyplom. 0.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie we Srode
d. 17 listopada posiedzenie zwyczajne, na ktérem po zata-
twieniu czynnos$ci administracyjnych koledzy Zarewicz i
Pouikto odczytajg rozprawy, ktore zapowiedziane na prze-
szte posiedzenie, z powodu innych zaje¢ nie cierpigcych
zwioki, nie zostaty odczytane.

Towarzystwo lekarskie krakowskie od lat kilku za po-
Srednictwem osobnej Komisyi podaje sprawozdania z prac
lekarzy polskich do Rocznikéw Yirchowa i Hirscha w Ber-
linie wydawanych. Poniewaz otrzymanie prac nowo wyda-
nych nie zawsze jest tatwem, i z tego powodu wiele rozpraw
moze by¢é pomiuietemi, upraszamy Autoréw prac lekarskich
w jezyku polskim w ciggu r. 1879 drukiem ogtoszonych,
zyczacych sobie aby o nich wiadomos$¢ byta podang, o na-
destanie tychze przed koncem roku biezacego,
pod adresem Redakcyi Przeglagdu Lekarskiego. (IT. Grodzka,
N. 73)

Krakéw d. 11 listopada 1879.

Prezes Sekretarz staty

Dr. SciborowsJd. Dr. Parenski.

Upraszamy Redakcyje czasopism polskich o powtérzeuie t6j odezwy.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.

LEKARSKI. 547

L. 478. KONKUUS.

Na mocy uchwaly wysokiego Wydziatu krajowego z dnia 31
pazdziernika 1879 do 1 42734 i w mys$l § 13 statutu rozpisuje sie
konkurs na oprézni¢ sie majace z 1 stycznia 1880 r cztery posady
sekundaryjuszéw i jedne posade asystenta lekarskiego przy krajowym
szpitalu powszechnym we Lwowie.

Posady sekundaryjuszéw i asystenta lekarskiego, nadane bedga
tylko na lat dwa takim koinpetentom, ktérzy sie wykaza dyplomem
Dra medycyny luli dyplomem Dra wszech nauk lekarskich, uzyska-
nym na jednej z wszechnic Panstwa Austryjackiego.

Do posady sekundaryjusza przywigzang jest ptaca o rocznych
600 zir. w. a. z dodaniem opalonego mieszkania w szpitalu, za$ do po
sady asystenta lekarskiego ptaca o rocznych 500 zir. w. a. bez wszel-
kich innych dodatkow.

Ubiegajacy sie o posady powyzsze w podaniach swych winni
oraz wykazac:'

1. wiek, stan i miejsce urodzenia,

2. dotychczasowe zatrudnienie i znajomo$¢ jezykéw krajowych,

3. stosunki pokrewienstwa lub powinowactwa z osobami w stuz-
bie krajowej zostajgcemi.

Podania nalezy wnosi¢ najdal6j do 12go grudnia 1879 do Dy-
rekcyi szpitala powszechnego we Lwowie bezposrednio lub za posre-
dnictwem swej Wiadzy przetozonéj, jezeli kandydat pozostaje w stuz-
bie publicznéj.

We Lwowie dnia 10go listopada 1879.

Dyrektor szpitala powszedniego Gtowacki.

Pomiedzy batneologicziiemiskarbami lecznicte-
iiii jakie przyroda stworzyta dla ulgi cierpigcej ludnosci zajmu-
je niezaprzeczenie %V<nljt “or/ztui FranrimkH Jézefa
wybitne miejsce. Znakomitosci lekarskie europejskiej stawy jak
Profesorowie Bamberger, Drasche, Leidesdorf, Ger-
kardt, Kussmaul, Laube, Meynert, Gietl, Nussbaum,
Scan zoni, Spiegelberg i wielu innych zalecajg w orzecze-
niach i wyktadach klinicznych wode gorzka Franciszka Jozefa,
ktora sie tera rézni od wszelkich inuych znanych wéd gorzkich,
ze juz w matych dawkach obok przyjemnego smaku pewnie
i tagodnie skutkuje i jest dla ustroju nawet po dtuzszém uzyciu
najodpowiedniejszg.—Jeszcze w r. 1878 w podobny sposéb orze-
kta Lekarska Akademija w Paryzu a na ostatniej wysta-
wie powszechnej zostata ta wyszczegblniajacag sie woda odzna- |
czong. Aby sie przed oszukaniem uchroni¢ zaleca sie zresztg
zada¢ w Aptekach i handlach wyraznie: lluily gortkiej
Franciszku J6zefa.

Zdania znakomitosci lekarskich o

WODZIE GORZKIEJ

FRANCISZKA JOZEFA

wedtug ogdlnego uznania najskuteczniejsza ze
wszystkich wdll gorzkich.

Prof. Dr. Bamberaer, Radzca dworuw Wiedniu: ,Jestje- |
a 1 dna z najsilniejszych woéd gorzkich,
ktéra nawet przy diuzszym uzyciu
nie sprawia zadnych ztych skutkow™.
Wieden 10 sierpnia 1877.

Prof. Dr. Gietl Tajny Radzca i krol. Lekarz przyboczny |
w Mnichowi e: ,,Oddaje we wszystkich przy-
padkach, w ktérych wskazane jest uzycie
woéd gorzkich wyborne ustugi*.

Mnichow 12 Marca 1879.

C. Gerharflt Tajny Radzca dworu w Wurzburgu: |
»Wielokrotnie i zawsze z pewnym
i dostatecznym skutkiem uzywana*.
Wiirzburg 31 Stycznia 1879.

Prof. Dr. W. Leube w Erlandze: ,Dziataskutecznie inie j
sprawia zadnych dolegliwo$ci. Nawet
w przypadkach gdzie ja podawano
przy zadraznieniu kiszek wodg tg osig-
gano niebolesny skutek*.
Erlanga 26' Grudnia 1878. i

Prof. DrTTh. MeYnert g k. Radzca rzadowy w_Wie- i
niu: ,Z powodu ze mozna jej
uzywa¢ w miernych dawkach i
z powodu fagodnego skutku uzy- 1
wa sie jej chetnie*. Wieden 13
_ Stycznia 1879._
Prof. Dr. Scanzoni Tajny Radzea wWiirzbur?(u: .Skn- (
tek licz wyjatku nastaje szybko, pewnie
i bez bélu*. Wiirzbu rg 26 Lipca 1877.
Sktady znajdujg sie w Urakuw ie u W. Goldwassera, An-
toniego Hawelki, J. W,entzla, w Aptece K. Wisznie w-
skiego i E. Radlora oraz we wszystkich aptekach i sktadach
wod mineralnych. Pisma o Zrddle itd. otrzymaé¢ mozna gratis
za posrednictwem Dyrekeyi rozsolki w Buda Peszcie.
Przestrzega sie wszystkich P. T. Panéw Lekarzy przed
zakupnem i ordynowaniem nieprawdziwej zielonemi Yi-
gnetami opatrzonej Wody gorzkiej Franciszka Jozefa. -

Prof. Dr.
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Wyszedt z druku

MLEMUKZ LKKAKSKI

wydany staraniem

Dra Grabowskiego i Prof. Dra
Cena 1 zip. nO cX
(Czysty doctiéd przeznaczony na fundusz Tow. Lek. gal.
stuzagcy na zapomogi wdow i sierét).
Naby¢ go mozna w AJministracyi Przegladu Lekarskiego
i w Administiacyi Dwutygodnika med. publ.

RUDOLF THURRIEGL

Fabrykant chirurgicznych narzedzi
WIEDEN

KKAKOWSKI

oc. Janikowskiego

Al9Prvorstadt arn Olania. S<*tiw;irz"panierhau9 Kr. £
poleca sie ze wszystkieim tego rodzaju n.ilezagcemi artykutami

wedle najnowszej konstrukcyi.

Doktadne cenniki przebyta na Zzgdanie darmo

Podpisany poleca Panom Lekarzom :we

Przyrzady elektryczno-lekarskie

dla pradu tak galwanicznego jak indukcyjnego z wsz.elkréim
dodatkami, ogniwa najrozmaitsze itd. przyczem pozwala solne

gwmu

zwr6ci¢ uwage na najnowszy

Przyrzad galwaniczni

wedtug pomystu Spamera zbudowany, a opisany
lekarskiego z r.
Cenniki na zadanie przesyta gratis i franco.

Rudolf Kruger

fabryKant przyrzadow elektrycznymi
lekarskich 1 telegrafow w Berlinie S. W.

w Nrze 31 Przegladu

przenosny

' polecony
1878.

Simeonsstrasse 20

8 ASTMY

aa  Duszno$¢, chrypka, katary za-
dawnione i wszelkie cierpienia ka-

|| natébw oddechowych ustepujg po
uzyciu Rurek antiiistmatycziiych

fit p. Levassenra, 2-3. rue de la Mon-
naie w Paryzu.

jlp W Krakowie w aptekach PI

NtWRALGIE

wszelkie cierpienia nerwowe Kka-
zdej oliwili ustepujg po uzyciu pi-
gutek antinewralgijnych Dra CRO-
N1ER. Skfad w Paryzu w aptece
p. Levasseur, rue de la Monnaie 23.

Trauczynskiego i Redyka.

ZELAZO BftAVAIS

Przyjete we (1)1UYZOWAKE ZELAZOBRAYAIS) Zalecane przez
pwszystkich szpitalach. Przeciw  wszystkich lekarzy.
NIEDOKRWISTOSCI, ULADACZCE, BEZSILNOSCI, OSEABIENIU,
BIALYM UPLAWOM, ETC.
Zelazo Brayais (ptyn zelazny w kroplach skoncentro-
wanych) jedyny $rodek catkowicie wolny ocl wszelkich
kwasow, bez smaku i bez woni. niesprawinjacy ani za-
twanlzen, ani rozwolnien, zapalen lub oslabieii zoladka;

jedyny ktéry zebow nie czerni. —Najbardziej ekonomiczny ze $rédkoto le~ £
karskich zelazishjch, jeden bowiem flakon stwczy na caly miesigc. *

Sktad gtéwny w Paryzu: Ulica Lafayette, 13 (w poblizu W. Opery) i we 4
wszystkich aptekach. —We Lwowie, w aptekach PP. Mikolascha i krzyza- 4
nowskiego. — W Krakowie, w aptekach PP. Trauezynskiego i Redyka. — <
W Czerniowcach, w aptece P. Golichowskiego.— W Warszawie, w*aptece 4
P. D-ra Heinricha i w sktadzie materytéw aptecznych P. Mrozowskiego.

MMI MMMMI
W ADMItIMRACYI

PRZEGLADU LEK.

znajdujg sie do pozbyciu

nastepne dzieta oprawne-

li inr/.0. Lompendiuin der prakti

H

sctien Meditin. 1$6f> »* 8. (Htc.

K ra u* Compcndiuin derneusten
medizinisclien \\ issenscliaf-

c&i; “sA <m>-S/-

uzycie E L I\IItlI] Dra GE\»K IX, b Professora medycyny

zaszczyconego pierwszg nagroda na wielkim konkursie 1830 r. ten. 1875 ty zir.
niechybnie sie leczg zte trawienia i stabo$é zotadka : rozstroje .
kiszko-zotadhowe, wzdecia, goraczki irzniecia zotadkowe, tudziez zatwar- ISium t. Compendiiun der Frau
dzenia. fclixir ten w dziesiei Kro¢ wyzszy od Pepsyny, przygotowywanym jest enkrheitn. 1863 4 zir.
przezemnie ze wszelkg mozebng staranons$cig. Chorym, dotknietym jednoczes$nie . . .
bladaczhg. upn$ledznnem trawieniem i wycieiie.zeniem ze sit, 1> Gendrin Spielmaiii). Dia-gnostik der
zaleoa swoj Enixin zelfczistj kt-6r} lek .rzom po/walat osigciiaé zawsze naj- Geisteskranklieiten. 1*55 3zir. GOk
ozadansze skutki \V aptekach zada¢ nalezy tego lekarstwa, chcac je mie¢ s . - :
Pzet%lnem, pod tytu%erﬁ: Etixma lira Geyn crg przygotowali} i?Jrzgez LE- IJniitt. Ghirurgisches \ adnieeum.
MAIRE A aptekarza w Paryzu, 14. rue de Graminont i wymagaé¢ zarazem 1867 5zir. 50 .
imienia mego na kazdym ilakonie lirami. Compendimn der Ge-
Sktad giowny : w aptece przy ulicy Grammont, 14. w Paryzu.—We Lwo- hurtsliilfo. 1864 3 zir. Oc.
wie, w aptece p. Krzyzanowskiego, 0bok Brygidek- - w Krakowie, w apte- . . .
kach PP Trauczynskiego i Redyka;—W Poznaniu, u Dra Mackiewicza i We Kienu lyer. PathOIOgle u. The-
wszystkich znaczniejszych aptekach. rapie. 1860 2'tomy 10 zlr.

KA WIM«VUS8»A

Joou8laule <0 I/ uiew skieoo
w Krakwie.
Poleca sktad wszelkich uprzywilejowanych S$rodkdw lekarskich irancuzkich, niemieckich 1 krajowych, jako

to: PigutkiBlauda, JBlankarda, Dehaut, Yallieta, Seeholera, "Wino Bugeaud, Wino Cocca Qnina, La Roche
oraz Wino Chinowe -wfasnego wyrobu, Syrupy: Forgeta, Churchilla, GleichenbergsU, Styryjski, Wapienny

Chrzanowo-Jodowy, Chinowy itd. Kapsutki Elastyczne napeinione olejkiem rocznikowym, terpentyng, Kko-
pajwa, tranem, Matiko, ekstraktem z paproci oraz smotg Gujota; Pastelki: Satatowe, T idey, Billinskie
Detana, takze wtasnego wyrobu. Essencyje Pepsinowg Liebreicha, Pepsme z Roztoku, Pepton zelazisty i

Pepton Sander.-.a.
Réwniez przybory do oprawy Thierscha i Listera takze bandaze
by gummowe: Katetery, hugie dreny, poduszki, worki na 16d. ptatno kauczukowe, Zeisla najnowsze
suspensoryja, rozpylacze tak kauczukowe jakotez i blaszane, wstrzykawki Pravaza. klizopomy rozmaite i przy-

rzad Hegara dalej sklad wszelkich wéd mineralnych tak zagranicznych jakotez krajowych i soli do kapiel.
zarzadem Itfu SteloPa

i paski rupturowe; .dalej wyro-

Nttktaclen: towarzystwa lewarmi e«o KititcowbKieero. W' ar,ika.-Ni Umwe-fvtef.it



