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Dzieki uprzejmosci p. Wilhelma Kurpa, ktoéry, w celu
wyprébowania leczniczego dziatania wody micerbadzkiej, prze-
stat jej naszemu szpitalowi kilkaset flaszek, miatem sposo-
bnos¢ zbada¢ na de$¢ licznym materyale szpiialnym, jako
tez na chorych leczonych ambulatoryjnie, wtasnosci lecznicze
tej wody i, na podstawie mego doSwiadczenia, moge jg po-
leci¢ najucilniej w tych chorobach, w ktérych przetwory ze-
laza, arsenu lub fosforu sg wskazane. Zarazem nadmieni¢
mi wypada, ze w ciagu kilkomiesiecznego jej stosowania,
w zadnym przypadku nie jakichkolwiek nie-
przyjemnychb lub ubocznych przypadtosci, ktéreby odniesc
nalezato do picia tej wody; chorzy bez wyjatku pili ja bar-
dzo chetnie, a z wynikow, jakie osiggnatem, a ktdre w stre-
szczeniu ponizej podaje, wdaé¢ jasno, jak korzystny wptyw
wywierata ona na rozmaite schorzenia.

Woda nnterbadzka nalezy do rzedu tak zwanych wod
siarczano-zelazistycli i, jako woda lecznicza, bywa zastoso-
wywang nie tylko wewnetrznie, ale takze do kapiel, a za-

stwierdzitem

warto$¢ kwasu weglowego, obok leczenia wewnetrznego,
niezaprzeezenie korzystnie wptywa na przebieg leczonych
chorob

Miterbad znajduje sie w potudniowym Tyrolu, w do-

linie Lity, oddalony cztery godziny drogi od Merami lub
Gracu. Lezy on 972 m. nad poziomem morza. Woda mi-
terbadzka wytryska z rozpadliny skalnej i tworzy zaraz

jakby naturalny zbiornik, wynoszacy okoto 50 ctm. wyso-
kosci. Napetnianie flaszek woda odbywa sie wprost z tej na-
turalnej rozpadliny skalnej, poczem flaszki réwniez na miej-
scu sie korkujg, a nastepnie, w umy$lnie na to urzgdzonym
budynku, po odpowiedniem opakowaniu, w S$wiat zostaja
wysetane.

Rozbioru wody miterbadzkiej dokonat jeszcze w roku
1852 oOwczesny prof. LTniw. monachijskiego, Dr. Wittstein.
Wedtug tego rozbioru woda miterbad/.ka zawiera nastepujace
pierwiastki:

Fet) e
Cal .
SO- 5-209
V>, s 0-130
ST02 e
State skiadniki 8-724
Wolny kwas weglowy . 0-417.

>znalazt Wittstein jeszcze MgO, NaO,

Krakowskiego i Galicyjskiego.

August Kwasnicki.

wszycli czasach dokonat rozbioru wody miterbadzkiej Radca
dworu, Prof. Dr. Ludwig R. v. Barth i Dr. If. Wegscheider.
Wedtug tego rozbioru woda mLerbadzka zawiera, na 10,000
czeSci, nastepujace sktadniki:

Na3 As03 0-004-4
Na3PO, 0-0732
Na NO3 0-0168
Na ClI 00460
Na, SO, 0-2146
CusSoO, 0-0014
FeSO, 1-8122
le2 1D ° 0-2637
Al2S209 . 0-4991
K, so, . . , 0-2915
MgSoO, . 0-6261
Ca SO, 3-7283
Sr SO., 0-0080
Zn SO, 0-0043
Mn SO, 0-0530
NH, Ntp 0-0184
Si0s3 . . . 0-6804
C e 0-0101
co2. 0-4-658

Razem . 9B575

Procz tego znalezli oni nadto $lady nikluj kobaltu

i litu.

Jak wiec z powyzszego rozbioru wynika, sktad wody
miterbadzkiej ,est bardzo zblizony do wéd Levico i Srebre-
niey (Zrédto Gubera) i, podobnie jak Levico, Srebrenica
i Givillina, zawiera arsen, choé w mniejszej nieco
Réwniez zwraca uwage Prof. Barth na zawarto$¢ kwasu fos-
forowego, czem ttumaczy¢ sobie nalezy dobre wyniki, jakie

ilosci.

# krzywicy (Racliitis) mozna osiggna¢, stosujac w-ode tniter-
badzkg. Odpowdednio do sw'ycli sktadnikéw woda miter-
badzka nalezy do wo6d leczniczych w S$cistem tego stowa
znaczemu, zawiera bowiem bardzo wazne sktadniki leeznicze,
jak arsen, zelazo, fosfor i zajmuje posrednie miejsce miedzy
woda Gubera, a stabszg wodg Levico.

Wode miterbadzka stosowatem w ten sposob, ze flaszke,
zawierajgcg 3/s litra, wypijali chorzy w przeciggu jednego
dma, pijac przed spozyw-aniern gtownych pokarméw. Rozu-
mie- sie samo przez sie, ze u dzieci stosowatem dawki o po-
t(nve mniejsze, a wiec flaszka wody miterbadzkiej starczyta
2—3 dni. Dobrze jest przed uzyciem w-ode
nieco ochtodzi¢. Co sie tyczy dyety, jaka wsrod picia wody
miterbadzkiej polecatem, to, opierajgc sie na licznym szeregu
doswiadczen, nabratem przekonania, ze chorzy, pijac wode
muerbad/.ka, moga w ogéle wszystkie pokarmy spozywac,
nic krepujac sie zupetnie woclg. Sadze nawret, ze przepisy-

dzieciom na
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wnnie jakich$ specyalnych ftyet, lub zakazywanie tveh lub
owych pokarmow wsréd picia wod, zawierajacych arsen, ze-
lazo i fosfor, zupetnie jest to samo odnosi
sie i do podawania przetworéw zelezistych, przy stésowaniu
ktorych chorzy moga, bez jakiegokolwiek ograniczenia, zwy-
ktg codzienng dyete zachowywa¢. Ani razu nie mogtem
przekonaé¢ sie, by chorzy skutkiem takiego polecenia, skarzy¢
sie mieli na jakiekolwiek przypadtosci zZotadkowo kiszkowe
i dlatego wode miterbadzkg bez jakichkolwiek ograniczen
dyety $miato podawac Nie mniej podnie$¢ nalezy,
Ze woda ta niema zadnego wptywu na zeby i Ze wsrdd jej
picia, nie ulegaja zupeinie zepsuciu, a picie zapomocag rurek
jest zupeinie zbyteczne.

nieuzasadnione;

mozna.

Procz picia wody miterbadzkiej i zwyktej dyety szpi-
talnej nie podawatem mym chorym zadnych innych prze-
tworow i, dla ocenienia otrzymanych wynikow, pozwole sobie
w krdtkosci podac¢ niektore przyktady z historyj chorob.

Btednica (chlorosis).

1) Chora, 18 Ilat
wroty gtowy, puste odbijania,

liczaca, skarzy sie od dwdch tygodni na za-
uczucie gniecenia w zotagdku, meczenie
sie przy pracy i ogélne ostabienie. Od tego tez czasu zauwazyta zna-
czng blado$¢ skéry. Miesiaczkowanie w nieregularnych odslepach
czasu, potaczone z tepymi bélami. Badanie wykazato: blado$¢ powtok
skérnych i $luzowych, jezyk nieznacznie obtozony,
tami szyjnemi. W sercu szmery niedokrewno$ciowe. Badanie krwi wy-

buczenie nad zy-

kazato: krew blada, ciatka czerwone nieréwnej wielko$ci, tu i owdzie
ciatka czerwone z wypustkami.
1lo$¢ ciatek czerwonych . 3,250,000
” biatych i 8,600
1lo$¢ hemoglobiny.....coeeeeee 45% (Gowers).

Po 2-ch tygodniach uzywania wody miterbadzkiej zawroty gtowy
i przypadtosci zotadkowe ustapity, buczenie nad zytami szyjnemi bar-
dzo nieznaczne. niedokrewnoséciowych brak. Badanie krwi
wykazywato bardzo znaczng poprawe tak w preparatach krwi $wiezej,
jako tez barwionej sposobem Ehrlicha.

Szmeréw

1lo$¢ ciatek czerwonych . 4,120,000
” » bia%ych ......................... 9,350
Ilo§¢ hemoglobiny . . . , . 58% (Gowers).

Chora pozostawata w szpitalu jeszcze jeden tydzien, tak, ze cate
leczenie wynosito 3 tygodnie. Ws$r6d tego wypita 29 flaszek wody mi-
terbadzkiej, po czeri czuta sie zupetnie zdrowga, skéra przybrata barwe
naturalng, szmery niedokrewnos$ciowe, jako tez buczenie nad zytami
szyjnemi, znikneto.

Po wypiciu 29 flaszek wody miterbadzkiej, badanie krwi wy-

kazywato :
1lo$¢ ciatek czerwonych . 4,310,000
» » bialych 6,500
1lo$¢ hemoglobiny 78% (Gowers).
Jak wiec widzimy, w przypadku tym, po wyzyciu 29 flaszek

wody miterbadzkiej, poprawa hemoglobiny wynosita 33% (w dniu
przyjecia 45%, w dniu wyjscia ze szpitala 78%).
2) Pacyentka JG-letnia, przed rokiem miata juz przeby¢ btednice,
obecnie od miesigca czuje
skarzy sie na szum w uszach,

Chora o powtokach

trwajacag wowczas koto dwoécli miesiecy:
sie ostabiong, ospata, niechetng do pracy;
zawroty gtowy, bicie serca i ogdlne ostabienie.
skory bardzo bladych, u ktérej badanie krwi wykazywato:

Ilo$¢ ciatek czerwonych 2,850,000
» > biatych... ....12,000
ilo§¢ hemoglobiny.. ..40% (Gowers),
Chora w ciggu trzechtygodniowego leczenia wypita 20 flaszek

i wyzyta okoto 100 pigutek Blanda. Wynik lecze-
chora czuta sie zupetnie

wody miterbadzkiej
nia po trzech tygodniach byt zdumiewajacy,
zdrowg, wesota, przybrata na wadze i miata wejrzenie zupetnie zdro-
wej osoby.
Badanie krwi wykazato:
1lo§¢ ciatek czerwonych 4,500,000

11o§¢ hemoglobiny ... 83% (Gowers).
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W ciaggu leczenia nie zauwazono zadnych przypadtosci, kléreby
odnie$¢ nalezato czy to do picia wody miterbadzkiej, czy tez do zazy-
wania pigutek, a taknienie byto zawsze zadowalniajace.

3) przypadek:
Przed podaniem wody miterbadzkiej:

Ilo$¢ ciatek czerwonych 3,320.000
11o§¢ hemoglobiny .. 45%
Po wyzyciu 15 flaszek
11o§¢ hemoglobiny . 75%-
4) przypadek:
Przed podaniem wody miterbadzkiej:
ilos¢ hemoglobiny . 38%.
Po wypiciu 25 flaszek wody miterbadzkiej:
ilo§¢ hemoglobiny . 68%-
Niedokrewnos$¢é¢ (Anaemia).
Pacye«tka przed 2 tygodniami poronita, przyczem, jak podaje,

miata utraci¢ znaczng ilo$¢ krwi, a skutkiem znacznego ostabienia zgto-
sita sie do szpitala.

Badanie
wone z wypustkami (poikilocyty).

wykazato krew blada, dosy¢ liczne ciatka czer-
Barwienie sposobem Ehrlicha wyka-

krwi

zato liczne normoblasty.

1lo§¢ ciatek czerwonych 3,500,000
ilos¢ ciatek biatych 12,000
11os¢ hemoglobiny .. 55%

W ciggu leczenia wyzyta chora 15 flaszek wody miterbadzkiej,
przyczem, czujac sie zdrowa, opus$cita zaktad.

Badanie krwi wykazato:

1lo§¢ ciatek czerwonych .. 4,800,000
11o§¢ ciatek biatych......... 9,800
ilos¢ hemoglobiny . 0% -

W preparatach krwi $wiezej, jako tez barwnych, miata ona wej-
rzenie krwi prawidtowej.

W innym przypadku,
przyczem pacyent kdkakrolnie utracit bardzo zna-

gdzie n. p. po krwotoku, skutkiem krwa-
wnic (hemoroidéw),
ilo§¢ krwi, a u ktérego badanie krwi wykazywato ciatka czer-
wone w ilosci 3,200,000, ilo$¢ hemoglobiny 38%, regeneracya krwi
nastepowata bardzo szybko tak, ze w przeciggu tygodnia, po wypiciu
okoto 10 flaszek wody miterbadzkiej, ilo$¢ ciatek czerwonych wynosita
5,000,000, z iloscia hemoglobiny, wynoszaca 75%.

czng

Roéwniez bardzo znaczne polepszenie widziatem w okre-
sie wyzdrowienia po ostrym gos$ccu stawowym,
jako tez po durze brzusznym. Wiadomag jest rzecza,
jak w niektorych przypadkach ostrego gos$cca stawowego cierpi
przedewszyst.kiem krew. Juz wsrod jego przebiegu, a jeszcze
bardziej w okresie ozdrowienia, chorzy wygladajg ,jakby
kropli krwi nie mielils takie tez przypadki naleza nie tylko
do bardzo ciezkich, ale zarazem wystawiajg cierpliwos¢ le-
karza i chorego na ciezkg prébe. Zaledwie ustgpiag objawy
zapalenia stawow i cieptota powr6ci do normy, a juz za
pare dni sprawa zaczyna si¢ na nowo zaostrza¢ i w tych
przypadkach, jak to miatem sposobno$¢ spostrzega¢, poda-
wanie najrozmaitszych lekéw swoistych przeciwkogoscoowycli
mato odnosi skutku. W takicli to przypadkach zaczatem,
obok przetworow salicylowych, podawa¢ wode miterbadzka.
Wyniki jak do dzi§ dnia, bardzo dobre. W miare popra-
wienia si¢ sktadnikéw krwi, i przebieg choroby réwniez sta-
wat sie tagodniejszy, nawroty choroby byty coraz rzadsze
i w koncu chorzy mogli, jako wyleczeni, zaktad opuscic.

Réwniez u ozdrowiencéw po durze brzusznym,
wséréd ktorego przyszto do krwotokow jelitowych, a chorzy
utracili znaczng ilo$¢ krwi, powrdt do zdrowia i regeneracya
krwi przez podawanie wody miterbadzkiej daleko szybciej
nastepowata, anizeli w tych przypadkach, w ktérych cho-
rym wody nie podawatem; chorzy pili ja bardzo chetnie,
nie okazujac zadnych przypadto$ci Zotgdkowo-kiszkowych.



4 Czerwca 1898. PRZEGLAD

Ambulatoryjnie miatem sposobnos¢ podawa¢ wode mi-
terbadzka u dzieci zotzowych. dotknietych obrzmieniem
gruczotow szyjnych, o bltidem wejrzeniu
policzkach, cierpigcych na swoiste zapalenie spojowek oka.
Pacyentom tym, procz pozywnej dyety i przebywania duzo
na swiezem powietrzu, podawatem, stésownie do przypadku,
20— 30 flaszek wody miterbadzkiej Ws$r6d takiego leczenia
ogo6lne wejrzenie dzieci znacznie sie poprawiato, w niekto-
rych przypadkach gruczoty widocznie malaty; chorzy, skar-

i jakby nalanych

zacy sie przedtem na brak taknienia, doznawali znacznej
poprawy i w tym Kkierunku sprawy miejscowe, przy od-
powiednem leczeniu, znacznie wcze$niej ustepowaty. Z po-

miedzy -wielu przypadkéw w jednym tylko zauwazy¢ mo-
gtem, ze maty pacyent nie znosit dobrze wody miterbadz-
kiej i dosy¢ czesto skarzyt sie na béle brzucha i rozwol-
nienie. W kazdym razie byt to przypadek, gdzie rowniez
ptuca sprawa swoistg byty zajete.

Nie moge réwniez przemilcze¢ przypadkow neura-

stenii i maciuniétwa u pacjentéw z podupadtem
odzywieniem, u ktérych badanie krwi wykazywato
mniejszy lub wiekszy stopien niedukrewnosci. Tak n. p.

16-letnia chora, cierpigca od Kkilku miesiecy na napady ma-
cinnicze, o wejrzeniu bladem, odzywieniu podupadiem, a u kt6-
rej badanie krwi wykazywato 50°/0 hemoglobiny, obok
3,500,000 ciatek czerwonych, a przytem cierpiata czesto na
béle i zawroty gtowy, wséréd podawania wody miterbadzkiej
i poprawienia sie ogdlnego stanu odzywiania, réwniez i inne
przypadtosci ulegty polepszeniu, bdle gtowy ustgpity zupeinie,
a napady stawaty sie coraz rzadsze. Pacyentka wypita 35
flaszek wody miterbadzkiej poczem badanie krwi wyka-
zalo bardzo znaczne polepszenie; ilos¢ hemoglobiny wzrosta
do 78°/0, a liczba ciatek czerwonych wynosita 4,800,000-
Napady wiecej sie nie powtdrzyty tak, Ze chora, po miesie-
cznej obserwacyi, nie skarzac sie na zadne dolegliwosci, za-
ktad opuscita.

Réwniez z dobrym wynikiem podawatem wode miter-
badzka w przypadkach zimnicy, jak niemniej
w chorobach sko6ry (psoriasis), i z wynikéw otrzyma-
nych w tych chorobach, moge tylko zacheci¢ do stésowania
tej wody. Nadmieni¢ mi jeduak wypada, ze, obok wody mi-
terbadzkiej, leczono tych chorych speCyaluie ; lecz z drugiej
strony czas trwania choroby, jako tez czas ozdrowienia, trwat
daleko krocej, anizeli w przypadkach, w ktérych wody nie
podawatem.

Smiato tedy powiedzie¢ moz.emy, ze woda miterbadzka,
stosowana w tych przypadkach, w ktérych podawanie zelaza,
arsenu i fosforu jest wskazane, oddaje znakomite ustugi;
a podawana nawet przez czas diuzszy, tak u dorostych, jako
u dzieci, nic wywotuje zadnych ubocznych przypa-
W szczeg6lnosci za$, jak to wyzej przytoczone przy-
niedo-

tez i
dtosci.
ktady wskazuja, w chorohach, jak btednica,
krewnos$é, w ogole ktorych gté-
wna jjrzyczyna tkwi wwadiiwymsktadziekrwi,
dalej w okresie pok witani a, woda miterbadzka, ze
wzgledu na swe dziatanie, nie ustepuje zupetnie innym wo-
dom, o sktadnikach tych samych co ona; a mata zawarto$¢

w chorobach,

arsenu jest powodem, ze w przypadkach n. p. biednicy,
u os6b z nadmierng iloscig ttuszczu, u ktédrych wieksze
dawki arsenu i wody o0 znacznej zawarto$ci arsenu sg prze-

ciwskazane, woda miterbadzka zajmuje pierwsze miejsce.
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Liczne przypadki, w ktorych podawaliSmy wode mi-
terbadzka, a ktéore powyz j w Kkrotkim wyciggu podatem,
dobitnie $wiadczg o korzystnem jej dziataniu, coj obok nader
przystepnej ceny, jest powodem, ze woda miterbadzka ze

wszechmiar na polecenie zastuguje.

If. Przyczynek do nauki o nowotworach nerkowych

typu nadnercza.
(Z Zaktadu anatomii patolog, prof. Obrzuta we Lwowie)

napisat

Dr. Pawet L. Kucdera,
asystent instytutu.

~Dokonczenie. Patrz Nr. 22).

Badanie mikroskopowe nowotworu pierwo-

tnego i przerzutéw wykazato:

Torebka guza sktada sie z tkanki tacznej, ktérej widkna prze-
biegaja nieco falisto i réwnolegle z obwodem, sa dosy¢ ubogie w iadra
i na licznych miejscach rozstepuja sie, by pomiesci¢ pomiedzy soba
rozszerzone cienko$cienne naczynia. Na miejscach, gdzie, jak wyze, po-
na powierzchni znajduja sie czastki tkanki nerkowej, to-
rebka ta zachowana i na tych miejscach, jednak odgraniczenie guza
od tkanki nerkowej nie jest zbyt ostre, gdyz tkanka taczna z torebki
guza tgczy sie bez nagtego przejScia z delikatniejsza miedzymigzszowa
nowowytworzong tkanka #aczng nerki. Ta ostatnia bowiem przedsta-
wia bardzo wybitny obraz przewtocznego $rédmigzszowego zapalenia
nerki, tylko gdzie nie gdzie ze $ladem nacieku drobnokomérkowego. Tu
i owdzie wida¢ w niej gromady, a raczej szeregi komdérek przybton-
kowych, jako pozostato$¢ po kanalikach i wyrazne, miejscami dobrze
zachowane, miejscami szkliscie zwyrodniate, lub przez glomeruiocaptuli-
ti» fibrosa zniszczone, kiebki. Zmiany te najwybitniejsze sg na granicy
nowotworu, do ktérego one miejscami bezpodrednio siegaja — bez za-
dnego przedzielenia torebka tacznotkankowa. — a nawet miejscami
zachodzi taki stosunek, ze wypustki tej nowowytworzonej tkanki tacz-
nej wciskaja sie z resztkami kiebkéw pomiedzy migzsz nowotworu;
w Innem zn6éw miejscu natomiast, w zmienionej tkance nerkowej, wi
odosobnione ognisko komorek

wiedziatem,

da¢ niedaleko od granicy nowotwo-
rowych.

Od opisanej torebki wychodzg pod
runku do $rodka nowotworu, beleczki tkanki tacznej, tej samej prawie
grubosci co torebka, lub cienisze, i dzielg caty guz na sie¢ o wielkich,
juz nie uzbrojonem okiem widzialnych, okach. Jedne przebiegaja jedno-
do $rodka, gdzie w tkance nekrotycznej nawet
makroskopowo przedstawiajg sie jako owe zbite, jednorodne, blade
przegrédki. Niektoére z nich zbaczajg tylko pod ostrym katem od torebki
i odcinajg skrawek migzszu guza, na sposéb siecznej. Grubsze te belki
daja poczatek mniejszym bocznym przegrédkom, ktére w rozmaitych
kierunkach splatajac sie, tworza miejscami budowe podobng do siat
kowatej w ptucach, lub okragto-siatkowatej; gdzieindziej zndw drugo-
rzedne te przegrodki trzymaja sie kierunku gtéwnych gatezi, sa cieniut-
kie zwykle okazujace tylko jeden szereg wazkich, tgcznotkankowych
jader, i wytwarzajag w ten sposéb budowe cewkowatg. W przegrédkach
tych przebiegajg liczne, silnie nastrzykane lub tez opadniete naczynia
wiosowate.

Swiatto tych rozmaitych alweoléw i cewek wypetnione jest wia-
$§ciwemi komérkami nowotworowemu Sa one wielkie, wielokgtne, miej-
watrobowe, rzadziej okragte lub walco-
sie eozyna, o 1, rzadko 2 okra-

rozmaitymi katami, w kie

stajnie od obwodu az

scami przypominajag komorki
wate, o plazmie jednolitej, barwiacej
gtych lub owalnych jadrach z chromatyna, utozona w rzadka sie¢
i z 1 wyraztiem jaderkiem. Jednak komérki tego rodzaju przedstawiaja
mniej$za tylko cze$¢ migzszu nowotworowego. Pomiedzy niemi znaj-
dujg sie takie, ktérych plazma zawiera jedne lub caty szereg matych
zupetnie przezroczystych, oddzielonych od sienie
plazmc, wskutek czego jadro, z nieznacznem
znajduje sie w $rodku komdrki, lub tez na

jameczek (wakuol),
waziutkiemi resztkami
tylko otoczeniom plazmy,
boku, koto btony komérkowej; w innych znéw, zupetnie na ksztalt ko-
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morek rzeczy u ialej tkanki ttuszczowej, jedna wielka jamka wypetnia cate
ciato komorki, jadro za$, wyparte, sptaszczone, znajduje si¢ na obwo-
dzie. Nie ulega watpliwosci, ze jamki (wakuole) te nalezy uwaza¢ za
utwory powslate przez wyptékanie (wyskokiem i eterom) ttuszczu znaj-
dujagcego sie na tych miejscach. Z tego drugiego
sktada sie witasnie przewazna cze$¢ guza.

Komoérki te, jedna obok drugiej,
tkankowych przegréddkach, lub tez wprost
sowatych, bez zadnej przegrody btony wtasnej, i wypetniajg cate Swia-
tto Jamki lub cewki, w ktérych sa one utozone najcze$ciej w 2 sze-
regi. Nigdzie w gromadach tych nie wida¢ Swiatta, kléreby byto ogra-
niczone prawidtowym szeregiem komoérek;

rodzaju komdrek
utozone sg na owych lagczno-
na $rodbtonku naczyn wio-

gdzie za$ w.da¢ w nich
na podobieAstwo S$wiatla, — tam ono jest albo
pozornem albo powstatem przez zwyrodnienie. Mianowicie zdarza sie
w mniejszych alweolach, ze wprawdzie cale Swiatlo wypetnione jest
komérkami, jednak mozna na nich odr6zni¢ 2 czesci: cze$¢ podsta-
wowga, znajdujaca sie przy przegréodce z jadrem i resztka plazmy,
i cze$¢ osrodkowa zajeta przez wielka jamke (wakuole). W S$rodku
alweoli te jamki wszystkich komdrek przylegaja do siebie tak, ze po-
zorne $wiatto alweoli podzielone jest

jirzestwory puste, —

waziutkiemi resztkami bton ko-
moérkowych, cze$¢ za$ podstawowa wydaje sie niby wys$cidtka rzeko-
mego Swiatta alweoli, lub przewodu W wiekszych za$ alweo-
lach, potozonych bardziej w $rodku nowotworu, $rodkow'0 sa
zupeinie puste, lub niezupetnie wypetnione masami rozpadtemi i ogra-
niczone resztkami zttuszczonych komérek, utozonych w jednym lub
kilku szeregach nad sobg. Wytwarzanie sie Swiatla w alweolach, w tych
czesciach Srodkowych guza, jest w $oistym zwigzku z zachowaniem sie

cewki.
czesci

krazenia krwi. Wyzej juz wspomniatem, ze naczynia krwiono$ne, maja
nadzwyczaj cieniutkg $ciane, i ze na wielu miejscach komorki wprost
sg osadzone na ich $rédbtonkach ; nieraz nawet zachodzi taki stosu-
nek, iz widzi sie ciatka czerwone luznie pomiedzy sa-
memi komorkami

rozmieszczone
nowotworu, co jednak nie
nionki, — bo zmian wstecznych niema, — lecz wprost, jakby komérki
te same, bez S$rodlitonka, wyscielaty droge krwi. tatwo wiec sobie
wyobrazi¢, ze gdzie takie cienkie $ciany naczyn, to mate juz zaburze-

robi wrazenia wynaczy-

nie krazenia wystarcza do spowodowania wynaczynionki, ktéra czesto
nastepuje do Srodka alweoli, niszczac komorki, i wytwarzajac w nich
p6zniej, przy swoim rozpadzie, S$wiatto. A cata cze$¢ Srodkowa guza,
pomiedzy mniej wiecej zachowanemi beleczkami tkanki tagcznej, przed
stawia sie jako wynaczynionki i zakrzepy w rozmaitych stopniach or-
ganizacyi i rozpadu, pomieszane z resztkami migzszu nowotworowego,
w ktérym liczne nieprawidtowe drobne ziarnka, barwigce sig¢ jak jadra,
Swiadcza o przebytej tuta] sprawie karyorrher.is.

Obraz
w gruncie rzeczy nie wiele sie rézni od nowotworu pierwotnego, z ta
chyba rdéznicg, ze w ptucach tylko w guzach znaczniejszej wielkosci
dochodzi do martwicy (nekrozy) $rodka; wieksza za$ ich cze$¢ ma bu
dowe dobrze =zachowang i dosy¢ prosta. Na powierzchni guzéw
tych, zwtaszcza wiekszych, znajduje sie wyrazna tagcznotkankowa una-
czyniona torebka, ktéra na mniejszych z nich mniej jest zbita i po-
zwala na licznych miejscach miagzszowi przerzutu dochodzi¢ az do
tkanki ptucnej; oba utkania jednak dobrze mozna wszedzie rozréznic.
Budowa guzkéw, w czesciach obwodowych, jest o wiele gestsza, nizeli
w $rodku, gdzie juz makroskopowo wida¢ nadzwyczaj rozszerzone
i nastrzykane naczynia o Scianach cienkich, wyscielonych przyblon-
kiem, miejscami skrzepem zatkane. Owa gestsza eze$¢ obwodowa, naj-
bardziej zajmujagca, przedstawia tuz pod torebka budowe alweoli okrg-
gtych, lub wydtuzonych w kierunku do $rodka.
tein wiecej przewaza ten ostatni
zbliza sie do cewkowatej, lecz

Przerzuty w ptucach. mikroskopowy przerzutéw tych

Im dalej do $rodka,
wymiar, tak, iz budowa
sg bez Swiatta.
uporzagdkowanie w partyach o$rodkowych
terze wiecej jednostajnym,
beleczek tacznotkankowych.

zupetnie
Regularne to
ustepuje budowie o charak-
w ktérej nieraz
Przegrdédki te,

cewki

trudno odr6zni¢ przebieg
tak w owej alweotarnej
jak cewkowatej warstwie, sag utworzone z waziutkich wypustek tkan,K
tacznej, w ktorych to przebiegaja mocno nastrzykane naczynia witoso-
wate. Komérki, utozone w tej sieci, prawie w calym przerzucie maja
to samo wejrzenie i sag podobne do komérek guza pierwotnego, zawie-
rajac obfitg ilo$¢ ttuszczu, (teraz juz wyptukanego). | napotykamy nie-
raz takag budowe komorki, ze jadro z resztka plazmy w $rodku ko-
morki wydaje sie jakby w sieci pajeczyny zawieszone na promieniach
pierwoszczy, oddzielajacej pojedyncze jamki (wakuole). Wzajemny sto-

sunek komorek i utozenie ich bezposrednio na naczyniach wlosowa-
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tych jest takie same, jak je opisano w pierwotnym guzie.
partyach $rodkowych, gdzie, iak powiedziatem, niewyraZzne
grodki tacznotkankowe, i naczynia wlosowate opadmete, zawarto$é
ttuszczu w komoérkach do takiego dochodzi stopnia, iz jadro, bedac
wyparte ku obwodowi, zostaje uci$niete, wskutek czego tkanka na tym
miejscu zbliza sie do wejrzenia zwyktego utkania ttuszczowego. Co do

W owych
sq prze-

liczby komoérek, to w alweolach zwykle bywa ich po 8—5—7 w cew-

kach najczes$ciej 2 szeregi, rzadziej 1 lub wiecej niz dwa. Im blizej
S§rodka, tom wiecej ros$nie ilo$¢ tych szeregbw, a poniewaz zarazem
szeregi, w $rodku cewki utozone, majg plazme zupeinie sttuszczona

i miejscami sa
Swiatet.

rozpadto, dajg obraz rzekomych lub rzeczywistych

Przerzuty w watrobie podobne sg do ptucnych: Taka sama una-
czyniona torebka na powierzchni z licznymi, dotychczas zagadkowymi,
utworami, ktére znane sa z obrazéw drobnowidowych marsko$ci wa-
troby, pod nazwa kanalikéw zoétciowych wrzekomych. Bezposrednio
poza torebfca miazsz watroby uci$niety. dalej za$ znajduje sie on w sta-
nie znacznego nieraz tak blisko
utkania, ze z jednej strony rozszerzonej
wnatrzzrazikowych znajduje sie szereg zwezonych, wciSnietych komo-
rek watrobowych o plazmie barwigcej sie¢ dobrze eozyna, z drugiej
znoéw strony jasne, wielkie komdrki guza. Nigdzie jednak jakiego$
przej$cia miedzy oboma nie wida¢. .

stwardnienia i lezg koto siebie oba

sieci nacz wilosowatych we-

Przerzut w zyle gléwm-j okazuje przy badaniu mikroskopowem
budowe zupetnie podobng do tkanki nowotworowej jak ona sie na-
przyktad przedstawia w przerzutach ptucnych; tylko naczyn tutaj mniej,
i sa one mniej nastrzykane. Utkanie przerzutu tego
siega az do zewnetrznych warstw btony przybyszowej, z ktérej pra-
wdopodobnie wychodzi, co mozna wnosi¢ z tego, ze na szyputce i po-
wierzchni jego jest wazka pochewka podniesionej przez rozrost guza
btony wewnetrznej z widknami sprezystemi. Co do owego czopka
w moczowodzie, to stosunek jego do $cian zupetnie sie zgadza z obra-
zem makroskopowym; przybtonek moczowodu, zredukowany na wigk-
na jednowarstwowy,

nowotworowe

szej przestrzeni mniej wiecej Istota
zatyczki samej utworzona jest przez skrzep krwi
nizowany w jednostajna,
w $rodku zawierajacy masy witdknikowe i
z nielicznemi, co do budowy

mdérkami nowotworu.

szescienny.
na obwodzie, zorga-
jadra tkanke
martwicowe

szklista, uboga w taczng,
(neicrotyczne)
zle zachowanemi i porozrzucanemi ko-
Obraz ten robi wrazenie, jak gdyby w go6rnej czesci, — przy
miedniczce nerkowej, — gdzie tkanka nowotworowa przebita $ciane
trwato przez czas diuzszy krwawienie;
odnosita ze soba komérki tkanki
zowata sie w skrzep. Doda¢ winienem do badania drobnowidowego,
ze na wszystkich preparatach znajdywatem najwiecej w pierwotnym
guzie tu i owdzie naczynia wtosowate, wypetnione koloniami pacior-
kowcdédw, miejscami, w rozpadtych cze$ciach, luznie utozonych, poso-
cznice paciorkowcowa, ktérej punktu wyjscia naprézno szukatem.

Pragne teraz udowodni¢, dlaczego macierzystej siedziby

moczowodu, krew $ciekajaca

nowotworowej i stopniowo organi-

naszego nowotworu trzeba szukaé¢ w tkance nadnercza. We-
dtug Grawitza, do rozpoznania tego, potrzeba mie¢ nastepu-
jacych e punktéw t) ulozenie nowotworu tuz pod torebka;
2) zupeina odrebno$¢ komorek nowotworowych od przybton-
3) tresé¢ komorek

kéw nerkowych, bez zadnego przejscia;

nowotworowych — nacieczenie ttuszczowe, — objaw nie-
znany w nerkach; 4) nowotwdér oddzielony torebka od re-
sztki nerki; s5) stosunek komdrek do tkanki tgcznej przed-

stawia sie taki, jak w nadnerczu ; ) Rownocze$ne zwyrodnie-
nia skrobiowate naczyn nowotworu i nadnercza. Co do punktu
1, to warunek ten dotyczy¢ moze tylko guzéw niezto$liwych,
w przeciwnym bowiem razie, jak i w nastepnym przypadku,
gdy wieksza cze$¢ nerk' zniszczona,
tnej siedziby guza w nerce,
dzeniu faktu, ze gdzie nad

trudno szukaé pierwo-
i trzeba poprzesta¢ nu stwier-
tkanka nowotworu zachowane

byty lesztki nerki, to zawsze, — szczegllnie w czesSci gor-
nej, — z kiebuszkami, jako wskazéwkag warstwy powierz-
chownej.

Na punkt 2.) trzeba potozy¢ znaczny nacisk ze wzgledu
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na tyciu ktorzy nowotwory Grawitza uwazajg (Sudeck) za
gruczolaki nerki. W naszym przypadku mikroskop odpo-
wiada zgdaniu Grawitza. 8) .0Obfitos¢ ttuszczu w komorkach
nowotworu jest zjawiskiem, ktore odrazu uderza, i ono wta-
$nie powoduje jasne ich wejrzenie i przezroczysto$¢. Gra-
witz uwaza ja za naeiee.zenie, Sudeck za zwyrodnienie wsku-
tek zaburzen w krazeniu i w odzywieniu. Z tego jednak
wzgledu, ze nawet w najmniejszych przerzutach,
jaeyoli nigdzie znaku rozpadu, wypetnione sg ttu-
twierdzenie jego jest nieprawdopodobnem.
znbébw uwazaja to za objaw fizjologiczny, witasciwy tkance
Tak i tu mogtem sie przekonaé, ze w obu tych
urkaniacli (nowotworu i nadnercza) tluszcz znajduje sie tak
w ksztatcie drobnych, rozsianych w plazmie kulek (-wkasci-
wie na naszych preparatach jainki), jak i w ksztatcie wiel-
4) Grawitz sam
na wszystkich miejscach
warunku koniecznego, a z rysunkow jego widaé, ze sg miej-
W guzie na-
szym rzeczywiscie widaé na wiekszej czesci powierzchni wy-
zej opisang torebke +#acznotkankowg, wchodzacg pomiedzy
nerke i nowotwdr; jednak nie brak i takich miejsc, gdzie
oba. utkania przerastajg sic, a raczej bym powiedziat, gdzie
nowotwoOr wrasta w nerke zmieniong, co nie jest dziwnem
przy jego ztoSliwosci. 5) Juz w opisie widzieliSmy, ze na
wielu miejscach komorki guza bezposrednio sg usadowione
na $rodblonkach co zupetnie zgadza si¢ z budowg
nadnercza. Jednak ttémaczenie takie budowy jest bronig do-
sy¢ obosieczna, skoro Mildebrand w tym wtasnie S$cistym
stosunku widzi dowdd pochodzenia nowotworéw tych z Srod-
i nabtonkéw, (endo-i perithetiurn). Co do s), to zwyrodnie-
nia skrobiowatego nie stwierdzitem. Ze wszystkich cech tu-
taj wymienionych zadna jednak z osobna nicwystarcza do
zupetnego okres$lenia, tylko catos¢ ich jest cechujaca, gdyz
jak z opisu Rickera') wynika, na,wet zawarto$¢ ttuszczu
w komorkach i umieszczenie ich bezpos$rednio na $cianie na-
czyn witosowatych, znajdywane bywajg i w rzeczywistych
torbielach nerkowych — (jego trabeeularne kystomy); —
z drugiej znéw strony brak i wytwarzanie sie tor-
bieli na pozér zupetnie analogicznych z nerkowymi, nie prze-
przeciw pochodzeniu z nadnercza. Z prac bowiem
Marchanda, Manassego wida¢, ze i tkanka
nadnercza moze daC poczatek utworom przerostowym budowy
gruczolakéw, nawet wyscielonych jak tkanka nerki komor-
kami walcowatemi. W naszym przypadku jednak nie mozna
i tego zarzutu podnie$¢, gdyz wszystkie torbiele tu sie znaj-
dujace, nie sg w rzeczywistosci torbielami i powstajg tylko
przez rozpad $rodka dawniej wypetnionej alweoli. Tam gdzie

nieokazu-
komarki

szczem, Inni

nadnercza.

kich. catg komdérke wypetniajgcych kropli.
nie widzi w S$cistern odgraniczeniu

sca, gdzie obie tkanki w styczno$¢ wchodza.

naczyn,

ttuszczu

mawia
Askanazyego i

rozpad dotyczy i czedci przegrédki dwéch sgsiednich alweoli
powstaje obraz brodawek, pokrytych komoérkami, w jednym
lub wiecej rzedach, — rzecz nastepcza bez znaczenia dla
pochodzenia i klasyfikacyi.

Staratem sie wykazaé takze w przypadku naszym gli-
kogon, stosujagc metode Weigerta przez Lubarscha przyto-
czong. oraz metode jodowa, — jakkolwiek obecno$¢ gliko-

getiu, jak juz powiedziatem, nie jest rozstrzygajgca ; = po-
kazato sie jednak, ze metody konserwacyjne (sublimat, for-

3 Ctblt. f. Alig. Patii. u. patii. Anat. lid. VIII. Nr. 11.

PRZEGLAD LEKARSKI. 288

malina), gdzie preparaty dtugo wchodzity w styczno$¢ z woda,
byty nieodpowiednie.

Natomiast mogtem sie przekona¢ na preparatach z pier-
wotnego guza, za wskazowkag Lubarscha, —
0 wielkich utworach plazmatycznych, z wielu jadrami, ko-
précz tego znajdywatem komorki rze-
czywiscie znacznych rozmiaréw z jednem jadrem, miejscami

— roéwniez

madrkach olbrzymich,

hiperchromatycznem, utozone, jak i poprzednie, w alweo-
lach miedzy innemi. albo osobno. Pochodzenie ich i znacze-
nie trudno tutaj okre$lic. To tylko mi sie zdaje, ze innem

jest nizeli w ziarniniaknch zakaznych, gdyz pochodzenie icb
z krwi wydaje mi sie w tym przypadku nieprawdopo-
dobnem.

Na jeden jeszcze objaw nalezy szczeg6lnie zwrocié
uwage, mianowicie na obfitos¢ naczyn w tym nowotworze,
fakt, ktéry tu chyba dat powo6d do rozpoznania klinicznego:
Angiosarcoma. Sam Grawitz juz przytacza, ze zwykle Struma
suprarenalUs Virchowa ma w S$rodku rozstrzeli naczyn wioso-
watych z wynaczynionka, i ze to samo znajdujemy i w struma
aberratn w nerce i w nowotworach zto$liwych tego rodzaju.
naczyn po-
poniewaz w nadnerczu, jak
szych nowotworach unaezynienie na obwodzie jest wieksze,
nizeli Srodkowej. dalej poszedt de Pauli
1 Hildebrand, jak wyzej nadmienitem: pierwszy nazywajac
angiosarcoma, drugi endo czy perithelioma. Rozpoznanie swoje
opiera Hildebrand na naczyn, s$cistym zwigzku
srédblonkéw lub przybtonkéw (endo- i peritbclium) z ko-
maérkami nowotworu i obrazach przejsciowych miedzy oboma,

Dr. ITAiutolo (wedtug Gattiego) widzi w obtitosci
parcie teoryi Grawitza, i w na-

w czesci Jeszcze

obfitosci

a w wywodach swoich tak daleko idzie, ze widzac analogie
miedzy nowotworem i nadnerczem, raczej chciatby uwazac
to ostatnie za jaki$ fizyologiczny endo- lub perithelioma, ni-
powstania komorek nowotworu z przy-
btonka naczyn. Jakkolwiek nadzwyczaj doktadnie i sumien-
nie stara sie poprzeé¢ swojo zapatrywanie, to fakt, ze zawsze
znajdywatem rdznice miedzy komdrkami, wyscielajacemi na-
czynia wiosowate i komdrkami nowotworu, ze nie widziatem
naokoto naczyn, wypetnionych ko-
i kompletne podobienstwo do utka-
pozwalaja mi przytagczy¢ sie do jego

zeli porzucié mysl

przestworéw chtonnych
moérkami uowotworowemi
nia nadnercza, nie
zdania.

Budowa nowotworu tego i jego przerzutow, tak idzie
daleko w podobienstwie do tkanki nadnercza — i to pasa
ktebuszkéw, — iz na niektorych miejscach nie widzac re-
szty', nie wahat by sie nikt z rozpoznaniem
Rzadko kiedy jaki$ gruczotuk tak wierng ma budowe swo-
jej tkanki macierzystej, jak witasnie ten szereg nowotwordw,
ktore, jezeli nadnercze uwazamy' za gruczot, mozna by uwa-
za¢ za jego gruczolak hat'exochen. A to wtadnie nie pozwala
nam takze zaliczy¢é nowotworéw tych, choéby zto$liwych,
miedzy raki. U innych bowiem gruczolakéw, z chwila, gdv
one stajg sie ztoSliwymi, coraz to wiecej oddala sie budowa
od tkanki pierwotnej i przybiera ceche bujania ,atypowegoX4
podczas gdy tu nowotwdr we wszystkich przerzutach zostaje
tozsamym; nigdzie nic wida¢ typowego dla raka szerzenia
sie zapomocg czopk6w, nigdzie podscielisko zajetego narzadu
nie stuzy za podscielisko nowotworowi.

Guzy te tworza gromade dobrze okreslona, nawet w po-
staciach ztosliwych i, zdaje mi sie, ze moznaby je z Lubar-

schem nazwa¢ nowotworami ,typu nadnerczall

nadnercza.
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W wielu opisanych przypadkach
sktonno$é wrastania tycli

szym przypadku na poczatku zyty nerkowej stwierdzi¢ mo-

podnoszg autorowie
nowotworéw do zyt, co i w na-
zna. A na tej drodze, zdaje mi sic, jak i Manasse ttumaczy,
trzeba szuka¢ sposobu wytwarzania sie przerzutow: Poje-
dyncze komérki lub icli gromadki, moze jeszcze z jakim
czynnikiem pasorzytowym, zniesione bywajg do naczyn
wtosowatych, — ztad przewazne zajecie partyj podoptucno-
wyeh. gdzie zatrzymuja sie i rozrastajag. Przerzut nascienny,
w zyle gtéwniej, chciatbym wyttémaczyé, jako wychodzacy
ze Sciany moze naczyniowego, nic ze
Swiatta zyty, skoro na jego powierzchni wykazaé mozna po-
wtoke inlfmy.

samej, Z naczynia

Cata gromada tych nowotworéw Grawitza obok Rhab-
domyoméw (Manasse) i rzeczywistych
(Muller1*, jest Swiadectwem, zc nie mozna do pewnego sto-
pnia odrzuci¢ dawnej teoryi Cohnlieima, wedtug ktérej kazdy
nowotwér wychodzi z zarodkéw zabigkanych; jednak nie
pozwala nam na zadne dalsze uogélnianie tej teoryi. a nawet
dla tych nowotworéw zawsze jeszcze zastéosowach\ mozna
teorye pasorzytnicza w ten sposOb, ze pusorzyty znajduja
w zarodkach tkanki nadnercza, w miejscu nieodpowiadaja-
cem jego znaczeniu fizyologicznemu, loeus minoris resi*ten-
tiue, A w ten sposéb moznaby réwniez odpowiedzieé Sude-
ckowi, dlaczego wtasnie te zabtgkane kawatki nadnercza, sto-
sunkowo rzadko znajdywane, maja by¢ powodem
tworéow.

Zresztg nic dziwnego, zc przy oznaczaniu tych guzow
dochodzi do sprzecznos$ci, co do powstawania ich. -kLatwo bo-
wiem sobie wyttémaczy¢, —

ttuszezakow nerki

nowo-

a faktu podobne sg znane, —
iz tak nadnercze z jednej, jak i nerka z drugiej strony,
moga da¢ poczatek utworom rozrostowym bardzo podobnym
i nawet pokrewnym. Chociaz ostateczna budowa i czynnos$¢
obu tych narzagdow zupetnie jest rozna, to przeciez poczatek

ich zarodkowy zdaje sie by¢ jednakowy, gdyz na podsta-
wie badan lir. Spee, Rabla i im. nadnercze, przynajmniej
jego cze$¢ korowa, pochodzi z przybtonka jam optucnowej

i otrzewnej, a wedtug Janosika rozwoj
zwigzku z uktadem moozoptciowym.

jego w Scistym jest.

Niech mi wolno bedzie jeszcze kilka stéw doda¢ o nad-
mienionych juz pasorzytach przy nowotworach zto$liwych.
Russel dopatruje czynnika etiologicznego raka w ciatkach
zwanych fuchsinofiliie, lub, od jego nazwiska, Russelowskie
i za blast.omycoty uwazane. Swiezo dopiero Santelice u) po
catym szeregu autoréw, za i przeciw, broni jego zapatrywa-
nia na drodze doSwiadczalnej. Znajdywatem utwory te w opi-
sanym nowotworze pierwotnym i przerzutach watrobowych,
pojedynczo i w gromadach, wielkosci od ciatka czerwonego
do dziesie¢ razy wiekszych rozmiaréw, w alweolach, w prze-
gréodkach i w Swietle naczyrn wiosowatych. Wprawdzie prze-
waznie byty umieszczone w cze$Sciach obwodowych, lecz
w $rodkowych rozpadtych nie brakto ich. Nie chce bez dal-
szych doSwiadczen, zwilaszcza ze Sanfclice jedynie droge do-
Swiadczenia za prawa uznaje, zwalcza¢ znaczenia ich paso-
rzytniczego ; jednak cechy ich morfologiczne i obrazy przej-
sciowe co do ksztattu i co do wielkosci, tak znienawidzone

przez Lubarseha, dalej barwienia sie ich na sposéb ciatek czer-

10 Virclt. Areh. lid 145, 1896.
|I1) Ctlbtt f. Bac.teriol. 1898.

Swietlnych,
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wonych, az do wybitnych ciatek fuelisinofilnyeb, nasuwaja
pytanie, czy utwory' te nie sg wytworem przemiany ciatek
czerwonych?

Il Oceny i sprawozdania.

Z nowszej fizyologii zmystow.
(Ciag dalszy).

5) Brixa: 0 braku oddziatywania Zrenicy na Swiatto przy
zachowanej wrazliwosci Swietlnej. (Wien. Min. Woch. s. 301).

Autor opisuje z doktadnoscig przypadek spostrzegany
w klinice okulistycznej w #nsbruku, w ktéorym . wskutek
skaleczenia oka przez ciato obce, siady wrazliwosci S$wietlnej
pozostaty', lecz oddziatywanie Zrenicy zupetnie zostato utra-
cone; utrata ta odnosita sie zaréwno co do reactio directa,
jak i co do t. zw. reactio consensualis. Po roku paeyent
mogt liczy¢ palce na odlegtos¢ 2 metrow, nerw wzrokowy
byt w stanie zaniku, a reactio consenmtaKs wystepowata
nadzwyczaj leniwie. Przypadek ten, ktory zainteresowat
bardzo okulistow i lizyologéw, moégtby, zdaniem autora, stu-
zy¢ za dowdd, ze w nerwie wzrokowym przebiegaja dwo-
jakie witdékna, mianowicie stuzace do odbierania wrazen
oraz zawiadujgce zwrotnem zwezeniem Zrenicy
pod wptywem Swiatta czyli wptywajgce na odruch Zrenicy;
wobec urazu mechanicznego w opisaniem powyzej skalecze-
niu wiecej odpornie zachowaty sie widkna ostatniego rodzaju.

(i) H. Ileld:
dnictwie stuchowem.

Przyczynek do nauki o obwodowem przewo-
(ArcJiw fur Anatom, und Pkysiol.
5/10 s. 350).

Wiadomo kazdemu, jak chetnie wieksza cze$¢ tizyolo-
gow przechyla sie na strone teoryi Helmholtza, ttémaczacej
zdolno$¢ odczuwania i odr6zniania tondw przez zakorczenia
nerwu stuchowego. Zdaniem tego autora nietylko caty nerw
stuchowy jest obdarzony swoistg energig tak, iz kazde jego
podraznienie wywotaé moze tylko wrazenie stuchowe, lecz
nawet kazde pojedyncze wtokienko tego nerwu kazde jego
zakonczenie w narzadzie Cortiego, posiada swoiste cechy.
Drgania witokien blaszki podstawowej, posiadajgcych r6zna
dtugosé, tak jak struny fortepianowe, udzielajg sie ustawio-
nym na nich pierwiastkom nerwowym, wprawiajac je w stan
czynny; a ze kazde wi6kno ma by¢ niejako nastrojone na
jedno brzmienie o $cisle okreslonym charakterze, przeto ka-
zde takie brzmienie wywotuje stan czynny specyainego, 0so-
bnego zakonhczenia nerwowego. Przeciw teoryi Helmholtza
podnoszono zarzuty, ze rdznice miedzy wiéknami btony pod-
stawowej sa zbyt mate, azeby ich wymiar pozwalat na od-
réznianie tej skali tondw, jakie w istocie wprawne ucho ro-
zezna¢ zdota ; na obrone jednak tego twierdzenia wciggnieto
w rachube wptyw przybtonka, komorek rzesatych, biony
siateczkowatej ifcp., mogacych uwarunkowy wad réznice w na-
strojeniu widkieriek. W ostatnich czasach Held, badajac sub-
telng budowe rozgatezien obwodowych nerwu stuchowego,
znalazt, iz mniejsza luli wieksza liczba komoérek rzesatych,
dos¢ daleko nieraz od siebie lezacych, stoi w zwigzku z je-
dng komoérka zwojowag w ganglion spirale. Nie wchodzac
tu w blizszy opis tych rozgatezien obwodowych i ubocznych
potgczenn (anastomoz), podkresli¢ tylko wypada fakt, zc w ta-
kim razie pewna liczba drgan réznej wysoko$ci przenosi sie
w gruncie rzeczy do wsp6lnej komorki zwojowej i ze z po-
wodu roznych przyczyn wprawiong by¢é moze w stan czynny
zaréwno ta komorka, jak i widkno, taczace ja z oSrodkami
moézgowymi. Sprzeciwiatoby sie to poniekad teoryi Illelm-
holtza, bo sama budowa anatomiczna przemawia za tern, iz
rozne brzmienia i dzwieki jedng i te samg komodrke podra-
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zni¢ moga. Aby mimoto ochroni¢ teorye, ktéra badz co badz
najlepiej ze wszystkich dotychczas istniejacych ttomaezy
mozno$¢é odr6zniania subtelnych réznic dzwiekowych, pod-
suwa krytyka fachowa hipoteze, iz podziat rozgatezionych
wiokien, wsréd komdrek rzesatyoh. opartym jest na matema-
tycznym systemie kombinacyj tak, iz pojedynczemu podra-
znieniu dZwiekowemu odpowiada stan czynny nie specyficz-

nego witokna, lecz budz co badz specyficznej kombinacyi
nerwowych pierwiastkow
7) M. Eh erson. O barwnym smaku. (Wien. med. Presse

s. 1511).

Ciekawe samospost.rzezenia autora, nie sprawdzone je-
szcze na innych medyach, zastuguja, choé¢by dla samej ory-
ginalnosci, na wzmianke. Eberson spostrzegt bowiem, ze pod-
czas kosztowania czego$ kwasnego, odczuwatl wrazenie barwy
niebieskiej, a czerwono zdttej, podczas kosztowania rzeczy
gorzkich. Naodwr6t, widok barwy niebieskiej, a nawet mysl
0 tej barwie sprawiata mu zawsze wrazenie smakowe kwasu.
Krytyka fachowa nie wypowiedziata jeszcze zdania, opartego
na wiekszej liczbie doswiadczen; ze stanowiska fizjologicz-
nego przypomnie¢ jednak mozna na tern miejscu, iz wraze-
nia smakowe stoja w S$cistym zwigzku z wrazeniami wzro-
kowymi. wecliowemi i dotykowemi ; a czucie, smakiem
zwane, wprost zalezy w pewnych warunkach nawet od dru-
gorzednych wrazen, odebranych wspotcze$nie przez inne
zmysty; wszak kazdemu wiadomo, ze sg substaucye, Kktdre
wtasciwie zadnego smaku nie posiadaja, a dla nas maja
smak. zalezny od czucia lub wechu, i ze naodwro6t substan-
cje o smaku okre$lonym wydajg sie nam jego pozbawione,
podczas gdy chorujemy n. p. na niezyt btony wechowej.

Dr. Zanietowski.
(Ciag dalszy nastapi).
V. W 'y < - 1.
Docent Dr. Ludom it Korczynski: Kilka uway

0 Szczawnicy, jako stacyi klimatycznej dla cnorych yru-
zliczych. (Medi/cyita Nr. 19 i 20, r. 1898). Juz Dietl wr.
1858, w ,Uwagach nad zdrojowiskamid4, zalicza pomiedzy
inneini, gruzlice do chor6b, ktére ze Swietnym skutkiem
w Szczawnicy leczone by¢ moga,, osobliwie w okresie poczat-
kowym, przypisujac jednak, w mys$l panujacych poddéwczas
[(Ogladéw, owe $Swietne wyniki gtownie zbawiennemu dziata-
niu samych wod szczawnickich.

Od tego czasu uptynat caly szereg lat ; przesuwaty sie
kolejno najrozmaitsze sposoby leczenia tej strasznej choroby,
przynoszac zamiast oczekiwanych korzysci, nowe zawody
1 rozczarowania. Sprawa swoistego leczenia gruzlicy posta-
pita bardzo mato naprzéd i stanowi¢ ona jeszcze moze przez
dtugi czas zagadnienie medycyny. Wobec tego pierwszorze-
dni klinicysci naszej doby, jak Leyden, Zieinssen, Senator,
Gerhard i inni oswiadczyli sie jednozgodnie, na zesztorocznym
Kongresie w Moskwie, za klimatycznem i higieniczno-dyete-
tycznem leczeniem gruzlicy.

Autor ,Kilku uwag o Szczawnicy8, jest roéwniez sta-
nowczym zwolennikiem tego sposobu leczenia suchot ptuc-
nych, a ze wzgledu na witasnosci klimatu i potozenia stawia
Szczawnice, jako jedna z pierwszych w rzedzie naszych
uzdrowisk klimatycznych letnich, gdzie tego rodzaju leczenie
mozna przeprowadzi¢ z najwiekszg dla chorego korzyscia.

Szczawnica lezy okoto 500 m. n. p. m., w szerokiej
gorskiej dolinie, na gruncie nieprzepuszczalnym, a okalajgce
ja prawie ze wszystkich stron goOry sprawiajg, ze sita wia-
tréw przewaznie jest nieznaczna. Klimat umiarkowany o $re-
dniej cieptocie rocznej 05° C.; nieznaczne roéznice cis$nienia
barometrycznego miedzy najwvzszem a najnizszem ci$nieniem
miesieeznem w porze letniej; ilos¢ pary wodnej w powietrzu.
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ze wzgledu na sasiedztwo Dunajca ijego doptywow, wyzsza
anizeli by to wzniesieniu n. p. m. i ci$nieniu barometrycz-
nemu odpowiadato, a wreszcie dobre stosunki zdrowotne
i brak wszelkich choréb endemicznych, stwarzajg warunki,
zdolne podnie$¢ czynnos$ci odzywcze ustroju, zwiekszy¢ ener-
gie tkanek i pobudza¢ przemiane pierwiastkéw, a tern sa-
mem zwiekszy¢ jego odporno$¢. Do najwdzieczniejszych
przypadkéw, nadajgcych sie do leczenia w Szczawnicy, zalicza
autor gruzlice we wczesnym okresie rozwoju, z niezbyt zna-
cznemi zmianami. W takich przypadkach, juz w czasie sto-
sunkowo do$¢ krotkim, moze wystagpi¢ znaczna poprawa stanu
ogolnego chorych; objawy przedmiotowe, jak kaszel, go-
raczka, dreszcze i poty ustepujg rychto, taknienie sie popra-
wia, trawienie staje sie zyw-zem, skiad krwi poprawia sie
znakomicie réwniez, chorzy nabieraja sit, przybierajg na wa-
dze, a po kilku tygodniach zmienia sie ich wejrzenie na
korzy$¢ do niepoznania. Znaczng poprawe stwierdzit réwniez
autor u chorych gruzliczych z dalej posunigetemi zmianami,
a przypisuje ja wpltywowi dodatniemu diuzszego pobytu
w Szczawnicy na stan ogdlny, a czesto i na sprawe miej-
scowa w phuciich. Spostrzezenia te moga by¢ dowodem, ze
sprawa gruzlicza, jeSli nie zupeinie usunieta, to przynajmniej
na diuzszy czas moze by¢ wstrzymang w swoim rozwoju.

Co do powiktan przyrody niegruzliezej, to, zdaniem

autora, niektore z nich, jak cierpienia narzadu Kkrazenia
w okresie wyr6wnania, niezyty zotgdka i jelit, niezyt prze-
wodéw zotciowych, drég moczowych, niektére zboczenia

w przemianie materyi, a osobliwie tak czesto towarzyszace
gruzlicy ptuc uporczywe niezyty btony S$luzowej drég odde-
chowych, stanowig do pewnego stopnia wskazania dla Szcza-
whnicy, tak ze wzgledu na jej wiasciwosci klimatyczne, jak
niemniej i ze wzgledu na dodatnie dziatanie wod szczawni-
ckich. Podobnie jak wiekszo$¢ doswiadczonych ftyzyotera-
peutéw nie uwaza autor skionnosci do krwotokéw za prze-
ciwwskazanie do pobytu takich chorych w wyzej potozonych
stacyaeh klimatycznych, w tym przypadku w Szczawnicy;
oSwiadcza sie tylko w takich razach za zachowaniem konie-
cznych ostroznosci.

Spostrzezenia powvzsze, zebrane w latach od r. 1894
do 1897, objasnione sa tablicami, odnoszacemi sie do dat
meteorologicznych Szczawnicy i przytoczeniem liistoryi cho-
rob pomyslnie przebiegajacych przypadkow Dr. Z. W.

Cruz Gonca lvez: Poszukiwanie nasienia zapomocg
Otlczynu Florencea (Annales d’h.ygivne publique et de mede-
cine legnie, 1898, Nr. 2). Odczyn, podany przez Florencea
w roku ubiegtym, polega, jak wiadomo, na tern, ze czgstka
splamionej tkaniny, umieszczona w kropli wody, poddaje sie
dziataniu rozczynu jodu w jodku potasu i wodzie. (KJ;l =

Im)>gr. 1 = i2'64 gr. H,(J = HOgrm ). Jezeli badana [da-
ma zawierata nasienie ludzkie, wéwczas powstajg krysztaty
brunatnawe, z postaci podobne zupetnie do krysztatkéw he-

minv. Rozmaite wydzieliny ustroju ludzkiego i nasienie zwie-
rzece nie tworzg z rozczynem jodu krysztatow. Sam Flo-
renoe nie przypisuje swojej probie znaczenia rozstrzygaja-
cego; stuzy¢ ma ona do badan wstepnych; dopiero oddzie-
liwszy zapomoca niej [damy z nasienia od innych plam, na-
lezy w pierwszych szukaé¢ plemnikow, jako stanowczego do-
wodu; reszte [dam mozna pominag¢, coby znacznie skracato
czas badania. Wiadomo tez, ze Whitney uzyskat krysztatki
Florencea z nasienia krolikéw, a Richter i inni z rozmaitych
gnijacych narzadéw zwierzecych i ludzkich. Badania Gruza
zmierzaly do jeszcze $ciSlejszego okre$lenia warto$ci odczynu
Florencea, mianowicie do oznaczenia granicy czutosci odczynu
przy rozcienczeniu nasienia woda, oraz do stwierdzenia, czy
odczyn powstaje lub nie po zmigszaniu nasienia z rozmiu-
temi wydzielinami ustroju. Cruz stwierdza, ze rozcienczajac
nasienie wodg przekroplona, mozna az do granicy 1:100
otrzymac¢ krysztaty szybko i tatwo; do granicy 1:800 two-
rzg sie one wolniej i trudniej. W rozcienczeniu 1:850 two-
rzy sie tak mato drobnych krysztatéw, ze ich nie mozna
prawie rozpozna¢; woéwczas nalezy, wedtug pomystu Yiberta,
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ogrza¢ preparat, a potem oziebi¢, przez co
szczajg sie pierwsze drobne krysztatki, a potem powstaja
liczniejsze i wieksze. W rozcienczeniu 1:400 odczyn wy-
pada zawsze ujemnie. Ze stanowiska praktyki sgdowo-lekar-
skiej wazniejsze sg wyniki badan Gruza, dotyczacych nasie-
nia zmieszanego z rozmaitymi ptynami ustroju. Krew, zmie-
szana z nasieniem, nie tamuje odczynu, nawet, je$li znajduje
sie w rownej ilosci; dopiero znaczna przewaga krwi prze-
szkadza odczynowi. Natomiast w nasieniu rozciefnczaniem
wodg (1:100), juz mate iloSci krwi niwecza powstanie od-
czynu. Tak samo dziata mocz na nasienie rozcienczone woda;
w nasieniu nierozcienc/.onem woda, a zmieszanem pét na pot
z moczem, tworzg sio jeszcze krysztaty, lubo znacznie wal-
niej; znaczniejsza domieszka moczu (1:3— 1:20) przeszkadza
zupetnie odczynowi. Natomiast domieszki: $liny, $luzu z ce-

naprzéd rozpu-

wki moczowej i pochwy, katu i ropy nie wptywajg wcale
na tworzenie sie krysztatow.
Dr. A. Baginsky: Dalsze wyniki leczenia btonicy

surowicg, wedle spostrzezenn w szpitalu dzieciecym cesarza
Fryderyka w Berlinie. (Archw /. Kinderheilkunde T. X X1V
Z. 5/6). Opierajac sie na powaznej liczbie, 21,324 przy-
padkdw. spostrzeganych w szpitalu, przychodzi autor do prze-
konania, ze sprawa leczenia btonicy surowicg winna by¢
uwazana przez lekarzy praktycznych za rozwigzang ostate-
cznie, a surowice uwaza¢ nalezy, jako pewny $rodek lecz-
niczy przeciw btonicy, jezeli tylko w dostatecznej ilosci
i w okresie wczesnym zastosowang zostanie. Co do wstrzy-
kiwali ochronnych u dzieci, to, uwzgledniajagc doswiadczenie,
nabyte w 584 przypadkach, nalezy wykonywac je li tylko
w szpitalach, a nic w praktyce prywatnej
Dr. Bolestaw Komorowski.

Dr. Il. Ehret: O stosunku czworniaka (sarcina) do
spraw kisnienia w zotgdku. (Miiteil. a. d. Grenzgeb., T. II,
S. 744). Z wypitem mlekiem i piwem, ze spozytemi jarzy-

nami i owocami, czwoérniak, dostawszy sie do zotgdka, ginie
bez $ladu, jeSli zotagdek jest zdrowy. Mnozy sie jednak nie-
rzadko w znacznym stopniu, gdy w tym zotadku zalegaja
pokarmy, czy to z powodu cie$sni odzwiernika, czy tez sku-
tkiem niedomogi sity ruchowej zotgdka. Obecno$¢ tego dro-
bnoustroju w chorym zotadku moze by¢ obojetng, kisnienie
w papce pokarmowej wywotujg inne drobnoustroje, czwor-
niak pozostaje tylko pasorzytem. Istniejg jednak przypadki,
w ktorych wiasnie czwérniak jest przyczyna tej fermenta-
cyi, ktorej produktami s3a: wyskok Co 2, aldehyd, kwasy:
octowy i mréwkowy. Zadne znane $rodki odkazajgce nie po-
trafiag go z zotadka usungé. Pozostajg tylko zabiegi chirurgi-
czne, skierowane przeciw pierwotnemu cierpieniu.
Herman.

Am stein Eeliks (lekarz praktykujagcy w Kutnie):
Przyczynek do dziatania duzych dawek pilokarpiny przy za-
paleniu ptuc widknikowem. (Gazeta lekarska, Nr. 9. 1898).
Jak wiadomo, na miedzynarodowym Zjezdzi¢ lekarskim, w Rzy-
mie, r. 1894, podal wegierski lekarz S/.iklei nowy, rzekomo
nawet poronny, $rodek w zapaleniu ptuc wiéknikowem, w po-

staci chlorku pilokarpiny (w dawkach wielkich pro die
Oo1— ()'02 u dzieci, o'1 u dorostych w naparze wymiotnicy).
Autor probowat S$rodka tego w pieciu przypadkach

zapalenia ptuc witoknikowego i doszedt do wrecz przeciwnego
wyniku. Przedewszystkiem chlorek pilokarpiny jest lekiem
niebezpiecznym (dla czynnos$ci serca), wiec go nie mozna po-
dawaé u os6b ostabionych, starych, u dzieci. Pozostaje tedy
stosowanie go u ludzi silnych, mtodych, a u tych zapale-
nie ptuc przebiega zazwyczaj pomysinie; przeto nawet brak
podstawy do ocenienia dziatania korzystnego tego loku,
a wielka mozliwo$¢ ztudzenia, do czego lekarze sg tak po-
chopni.

W jednym nawet przypadku swoim widziat autor po-
gorszenie choroby po zastosowaniu chlorku pilokarpiny, a moze
przyczynit sie on do zejscia $miertelnego, gdyz bezposrednio
po zazyciu nastapit zapad.

Wprawdzie wywotuje on silne poty, jednak nigdy prze-
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tomu zapalenia autor nie widziat. Przestrzega tedy, aby chlorku
pilokarpiny zbyt chetnie nie stosowaé, a w kazdym razie za-
chowaé wielkg ostrozno$¢, jezeli sie chce wogdle tego $rodka
prébowac¢ i do whasnego w tym wzgledzie doj$¢ zapatrywa-
nia. Zdanie autora nie jest odosobnione, bo znajdujemy po-
dobne w literaturze niemieckiej.

Do podobnych uwag doprowadzito doswiadczenie klini-
czne, réwniez M. Rosenberga, ktory nie uwaza chlorku pi-
lokarpiny za S$rodek swoisty, ale przeciwnie potepia go zu-
petnie, mienigc szkodliwym, wywotujgcym zatrucie ustroju.
(Deutsch. Archiv f. klin. Med., B. 59).

Dr. E/Jasz-Radzikowski.

V. Sprawy lowarzystw lekarskich.

Towarzystwo psychyatréow i neurologbw w Wiedniu.

Posiedzenie z dnia 10 maja 1898 r.
Przewodniczacy Prof. Krafft-Ebing.

1) Dr. Il allian przedstawit 38-letniego
przypadek godny uwagi

chorego
ze wzgledu na mitody wiek chorego, poprze-
dzajacy uraz, jako przypuszczalng przyczyne choroby i state zbaczanie
jezyka w strone prawa.

Z dwéch gtéwnych objawow,
kinsona,

znamionujacych
najpierw wystapito u chorego drzenie,
stanowi najwieksza dolegliwo$¢. Rozpoczeto sie ono w wielkim palcu
lewej reki (lipiec roku 1897), a w przeciggu 8 do 4 tygodni zajeto reke,
ramie i noge po tej samej stronie. Drzenie przeszto lakze na prawa
reke i ramie. Chory, cztowiek wecale inteligentny, uwaza drzenie pra-
wej goérnej konczyny za przeniesione, co jednak, wobec wzmozenia
drzenia podczas ruchu, tatwo wykluczy¢ mozna. To samo mozna spo-

chorobe Par-
ktére i teraz jeszcze

strzedz na lewej gérnej konczynie, ale juz w mniejszym stopniu. W pra-
wej dolnej koriczynie drzenie zjawia sie napadowo.

Ckarcot, Oppenheim, Walz i inni podnoszg wzmoze-
nie drzenia, jako wazny objaw dla rozpoznania rézniczkowego pomie-
dzy chorobg Parkinsona, a rozsianern wieloogniskowem stwardnieniem.
Dowodem, ze zdanie ich mylne, jest przedstawiony przypadek, w kté-
rym rozpoznanie me ulega zadnej watpliwos$ci. Gowers podal nawet
przypadek, w ktéorym drzenie wystepowato tylko podczas ruchéw. Drze-
nie mies$ni tutowia u tego chorego predzej moznaby uwazaé¢ za prze-
niesione. chociaz, wbrew zdaniu Charcota. do$¢ czesto, jak wiadomo,
spotyka sie przypadki, w ktérych mies$nie karku i gtowy przyjmuja
samoistny udziat w chorobie. Drzenie jezyka, ktére si¢ wzmaga przy
wycigganiu, jest tylko napadowe i nieznaczne, péki on sie znajduje
w jamie ustnej.

Przy wysuwaniu jezyk zbacza stale na prawo: zaniku ani ogra-
niczenia ruchéw nie widzimy. Chory nie jest w stanie poda¢ nic do-
ktadniejszego o tej nieprawidtowos$ci, nienalezacej bynajmniej do zna-
nego zbhioru objawéw choroby Parkinsona, poniewaz nie zwr6cita ona
dotychczas jego uwagi.

Drugi gtéwny objaw drzaczki, wzmozone napiecie mie$ni, zna-
cznie stabiej rozwineto sie u chorego- Chociaz ruchy liczne w konhczy-
nach lewej strony nie bardzo utrudnione, to jednak postawa,

na pierwszy rzut oka upewnia

a zwta-
szcza pochylenie tutowia ku przodowi,
W rozpoznaniu.
Sktonnosci
byto u chorego.

biegania naprzéd, lub poruszania
Wyraz twarzy niezmienny, spojrzenie nieruchome,
glos jednostajny, bez $piewnosci. Sita miesniowa lewej reki i
zmniejszona. Odruchy konczyn dolnych znacznie wzmozone,
po stronie lewej, niz po prawej;
nowe i stopowe

sie w tyt, nie
nogi
hardziej
tatwo mozna wywota¢ drganie kola-
Badanie oczu dato wynik ujemny. Od 5—6 miesiecy
chory uskarza si¢ na parestezye w lewej nodze, wystepujace pod po-
stacig uczucia palenia, siegajagcego od stawu biodrowego do kolana
i uczucia napiecia lewej strony klatki piersiowej. Gowers uwaza te
parestezye za nastepstwa zmian naczynioruchowyck. Innych zmian cho-
robowych wykaza¢ nie byto mozna.

Nastepnie Dr. Ilal ban przystapit do oméwienia zwigzku przy-
czynowego miedzy urazem, a chorobg Parkinsona.

Chory, 38-letni parobek, dziedzicznie nie obcigzony, podaje, ze

z drzaczka:
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do 30 roku zycia byt zupetnie zdréw. W lutym 1890 roku przejechat
lewe). Od
przy zmianie pogody bdléw, rozpromieniajacych
barkowego;
roku 1894, bdle te wystepowaty prawie codziennie, zwtaszcza za$ stale
po pracy.
danym porzadku zajeto wszystkie 4 konhczyny.

go wéz,
tego czasu dostawat
sieg, od miejsca ztamania, w kierunku

przyczem zostaty mu ztamane dwa zebra (5 i 6

stawu p6zniej, od

W lipcu 1897 r. rozpoczeto sie drzenie, ktére w wyzej po-

Mimowoli nasuwa sie my$l o znaczeniu urazu w etyologii drza
czki; powodem tego jest niezwykle mtody wiek, wystgpienie drzenia
najpierw po stronie dotknietej béle rozpromieniajace sie od
miejsca ztamania ku barkowo, bolesnosc 5 i 6 zebra przy
ucisku. Nawet Cbareot. ktéry wiecej podnosi znaczenie etyologiczne
silnych wzruszen, niz urazéw mechanicznych, wymienia béle gos¢cowe

urazem,
wreszcie

i nerwowe, ktére chorzy na drzaczke w wywiadach podaja; zazwyczaj
w tych przypadkach dowiadujemy sie takze o urazie. Zwigzek, zacho-
ttbmaczg Charcot,
sie od obwodu ku
objawy podraznien

urazem,
szerzacemi

dzacy pomiedzy chorobg Parkinsona a
Ilitzig i inni zapalnemi sprawami,
osrodkom i wywotujagcemi rozlegte
chowych.

szlakéw ru-

Gowers
znaczenia przypisuja przestrachowi,

wystepuje przeciwko zdaniu niektérych autoréw, kté-
rzy wiece; towarzyszacemu kazde-
mu urazowi, przypominajac, ze zwykle drzenie obejmuje najprzéd kon-
czyne dotknietag urazem. Uwaza on zwigzek pomiedzy urazem a cho-
robag Parkinsona za tern prawdopodobniejszy, im wcze$niej po urazie
wystepuja pierwsze objawy choroby. W przypadkach, w ktérych diuz-
szy przeciagg czasu upitywa od urazu do rozpoczecia sie choroby, zda-
niem Gowersa tylko wtedy wolno tu mys$lea o zwigzku przyczyno-
wym, jezeli w tym okresie chory uczuwat béle, ostabienie lub sztywnos$¢
dotknietej i jezeli drzenie najpierw w tej konczynie sie
ukazato; sg to warunki,
§ci zado$cczyni.

Krafft-Ebing takze podnosi znaczenie przyczynowe urazu
w drzaczce, a w wyktadzie swoim w Towarzystwie psychyatréw i neu-
rologéw potwierdzit zdanie Gowersa, wyliczajac kilka przypadkéw,
w ktérych drzenie objeto najprz6d zraniong konczyne.

Co do czasu,
zie, znajdujemy w literaturze tylko nie wiele pewnych danych,
sg zupetnie rézne. Na 26 przypadkéw, zebranych przez Walza,

koAczyny
ktorym przypadek przedstawiony w zupetno-

w ktérym wystepuje choroba Pandnsona po ura-
a te
w 8
drzenie wystgpito tego samego dnia, w 7 ,wkrétce” lub w kilka dni,
w 7 po uptywie 4 do 8 miesiecy, a w 4 po uptywie do i lat. W przy-
padku Dra
po urazie.

Ilalbana objawy drzaczki wystapity dopiero w 7 lat

W dyskusyi zabrat gtos docent FrankIl-Hochwart, przy-
Dominajac znane przypadki drzenia histerycznego, ktére zupetnie nasla
dowato chorobe Parkinsona i zwrécit uwage na to, ze moze niektére przy-
padki drzaczki pochodzenia urazowego byty witasnie takiemi zle roz-
poznanemi drzaczkami histerycznemu Najwazniejszym objawem rézni-
czkowym jest, wedtug FraniJa, stan czucia i dlatego zadat, pod tym
wzgledem, wyjasnien od prelegenta.

Dr. Il a 1ban zapewnit, ze zboczen czucia u chorego nie zna-
lazt, a w przypadkach, zebranych przez Walza. rozpoznanie, zdaje sie,
byto zupetnie pewnem.

Prof. Krafft-Ebing podni6st stuszno$¢ uwag docenta Fran-
kla i prosit o pozwolenie przywotania z swojej kliniki histeryczki
z drzeniem w catem ciele, podobnem do choroby Parkinsona. Pord-
wnujac oba przypadki Kra fft-jEbing méwit o objawach waznych
dla rozpoznania rdzniczkowego; w danym jednak przypadku zgodzit
sie w zupetnosci na rozpoznanie Dra llalbana.

2) Dr.
z okresowem jiorazeniem mieéni ocznych (migraine ophtalmoplegigue).

Ojciec chorej miewa do$¢ czeste napady potowiczego bélu gtowy,
rozpoczynajace sie od mroczkdw migotnych (migraine ophtalmkpie) Chora
dziewczynka 1t-letnia, miewa od 3 lat napedy lewostronnego bdlu
gtowy, potaczonego z nudnos$ciami i wymiotami, ktére trwajag od pét
do 4 dni. Od poczatku choroby, réwnocze$nie z napadem lub podczas
powieki, ktére cza-

Przerwy pomiedzy

jego trwania, wystepowato opadanie lewej goérnej
sem o kilka dni dtuzej trwato, anizeli bdl gtowy.
napadami byty r6zne, od 1—4 tygodni, a podczas nich chora z pocza-
tku miata sie zupetnie dobrze; od roku stale widzi podwdjnie,
dzina chorej spostrzegta state »ziniiie,jszenie oka lewego*.

a ro-

Przedstawiony przypadek nalezy do szeregu cierpied, znanych

pod nazwg okresowego porazenia nerwu okoruchowego. Qr. Karplus

Karplus przedstawit przypadek potowiczego bélu gtdeowski. Dr. Kapuscinski. Dr. Karcliowski. Radca Dr
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wspomniat o 2 podobnycn przypadkach, juz ogtoszonych' (R ich ter,
Karplus), w ktéorych sekcya wykazata guzy na podstawie moézgu
uciskajace na pnie nerwu okoruchowego. W tych 2 przypadkach poto-
wiczy bol gtowy byt tylko cierpieniem objawowem. Wogdle istnieja
ré6zne zapatrywania na istote tego ciepienia. Prelegent przytoczyt przy-
padek z ambulatoryum choréb nerwowych prof. Krafft-Ebinga, w kt6-
rym, w przerwach pomiedzy napadami potowiczego bdlu gtowy, spo-
strzegano, obok niedowtadu goérnego mie$nia prostego, brak oddziaty-
w tym
przypadku przypuszczano sprawe w jadrze nerwu. Wogdle, trzeba mie¢
zawsze w tjch razach na uwadze, czy mamy do czynienia z rodzi-
mym potowiczym bélem gtowy, czy tez z objawowym. W przypadkach

wania Zrenicy tego samego oka przy niezmienionej jej wielkosci,

rodzimego potowiczego bo6lu gtowy lekkie opadnienie powieki nie na-
lezy bynajmniej do wyjatkéw; objaw ten, w tych razach, jest zape-
wne wywotany przez sprawe korowa. Jezeli jednak, w przypadkach po-
towiczego bélu gtowy, niewatpliwie rodzimego, mamy porazenie nerwu
okoruchowego, catkowite lub dotyczace tylko pewnych gatgzek, wtedy
mozemy przypuszcza¢ zaburzenia w krazeniu, w jadrach tego nerwu
Zdaniem Dra Karplusa histerya podobnych
w literaturze przynajmniej nie znalazt przy-
padku porazenia histerycznego pojedynczych mie$ni ocznych; réwniez

lub na podstawie moézgu.
objawéw nie wywotuje;

watpi w znaczenie kity. jako czynnika przyczynowego.
Dr. Karplus sadzi, ze i w przedstawionym przypadku
sie jaka$ sprawa chorobowa w okolicy jadra nerwu okoruchowego.
3) Dr.
sie na spostrzezeniach osobistych, jak réwniez na spostrzezeniach po-

rozwija

czynionych przez inne osoby.

Dr. Filcz zaznacza, ich jaskrawos$¢
znajduja sie w stosunku wprost odwrotnym do gtebokos$ci snu; im sen
tem mniej marzymy. Najzywsze przeto marzenia zja-

ze ilo$¢ marzen sennych i

jest twardszy

wiajag sie na tle naszej $wiadomos$ci wtedy, kiedy mdzg dostatecznie
wypoczat, a wiec w chwili poprzedzajacej bezposrednio przebudze-
nie sie. ~Sprawozdanie oryginalne).

Dr. llalban.

VI. Wiadomos$ci zawodowe.

Medycyna publiczna, Epidemiologia, Staiystyka.

Zarys programu Osmego Zjazdu lekarzy i przyrodnikéw pol-
skich w Poznaniu od | do 3 sierpnia 1898 r.

I. Organizucya Zjazdu.

Zarzgd: Dr. lleiiodor Swiecicki, przewodniczacy.
Dr. Artur Jaruntowski, sekretarz jeneralny. Dyiektor M.
Wieckowski, podskarbi.

Komitet gospodarczy: Ks. dziekan Antoniewicz,
Radca Dr. Bantkowski Dr. Broekere, Szambelan Cegielski,
Dr. Celieliowskl, Jozef Chtapowsk', Dr. J. Chrzanowski,
ksiaze Zdzistaw Czartoryski, Antom Dembinski, Dr. Drobnik,
Sr. Engestroem, Radca Dr. Gasiorowslu, Ks. Pratat Goebel,
Dr. Leon Grabski, Dr. Lucyan Grabski, Dr. W. Grodaki,
Ks. Dr. Hejnowski, B. Jagielski, Adam Janowski, b. Ja-
sinski. Dr. Jarnatowski, Poset Jerzykiewi¢z, Dr. St. Jerzy-
Koekler,
Dr. Kozuszkiewiez, Dr. Krysiewicz, Kuszte-
lan, Hr. Mieczystaw kwdecki, Dr.
rektor Motty, Dr. Pomorski, lvs. Piotrowicz, Radca Dr. Ra-
kowski, Dr. Rudzki, .Dr. Rzewuski, Dr. Stan, Dr. Tadeusz
Szutdrz) Aski, Dr. Zygmunt Szuldrzynski, St. Twardowski,
Dyrektor Walzyk. Ks. szambelan M awrzyniak, Dr. Zakrze-

Dyrektor Dr.
Leon Mieczkowski, Dy-

wski. Radca Dr. Zielewicz. Dr. Adam Zétowski.

Komitet wystawowy: Stefan Barcikowski, F.
Biskupski, Czopczynski, Dr. Drobnik, J. Jasinski, B. Kas-
prowicz, A. W. Kasprowicz, J. Paczkowski, Dr. Jan Pa-
nieAski, St. Pflitzner, Dr. L. Rekowski, *megocki B. Szul-
czewski, W. Urbanowski, Inzynier Zakrzewski, Zietkiewicz.

Komitet redakcyiny: Radca Dr. Fr. Chtapowski,

P ilcz wygtosit odczyt o marzeniach sennych, opierajac
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Dr. Krzepki, Dr. Kantecki, Radca Dr. Koehler, K. Kozto-

wski, Kr. Krysiak, Dr. Krysiewicz, Dr. Wt Debinski, Wal

Debinski, Syndyk i poset Dr. Mizerski, Inzynier Skrzydle-
wski, Dr. Bog. Wiclierkiewicz.

Komitet dla mieszkan, uroczysto$ci, zabaw

i wycieczek: Stefan Barcikowski, Dr. Broekere, Wtady-

staw Chrzanowski B. Jagielski, Dr. Kapus$cinski, Jan Leit-
geber, Jarostaw Leitgeber, St. Twardowski, St. Wegner,
Dr. Zakrzewski.

Komitet dla pan: Radczyni Batkowska, Szambe-
lanOwa Cegielska, Radczyu: Chtapowska, Jézefowa Chtapo-
wska, Dr. Chrzanowska, Dr. Erzepkowa, Dr. Grodzka, Dr.
Jerzykowska, Dr. Kapuscinska, Dr. Kozuszkiewiczowa, Dr.

Pomorska, Mecenasowa Seydowa, Dr. éwiecicka, Dr. Wicher-
kiewiczowa, Dr. Zakrzewska, Radczyni Zieiewiezowa.

n. Dzial naukowy.

Pojed yhcze sekcye:

1) Sekeya dla medycyny teoretycznej, — wprowadza-
jacy gospodarz: Radca Dr. Patkowski, sekretarze: Dr. Jan
Panienski i Dr. lloltzer.

2) Sekeya dla higieny i medycyny sadowej, — gosp
Radca Dr. Gasiorowski, sekr. Dr. Chacliamowicz.

3) Sekeya dla medycyny wewnetrznej, gosp. Dr.
Jcrzykowski, sekr. Dr. St. Szuman i Dr. Zakrzewski.

4) Sekeya dla chirurgii, — gosp. Dr. Drobnik, sekr

Di. Krysiewicz i Dr Broekere.

5) Sekeya dla ginekologii. — gosp. Dr. Swiecicki,
sekr. Dr. Pomorski i Dr. Chrzanowski.

6) Sekeya dla okulistylii, — gosp. Dr. B. Wicherkie-
wiez, sekr. tegoz asystent.

7) Sekeya dla prasy lekarsloej polskiej, — gosp. Dr.

Swiecicki, sekr. Dr. Jaruntowski.
8) Sekeya dla weterynaryi, — gosp. p. Starkowski.
9) Sekeya przyrodniezo-rolmeza,

kowski, sekr. Dr. T. Szuldrzyriski.

10) Sekeya matematyczno-fizyczna, — gosp. prof. Dr.
Wituski.

11) Sekeya chemiczna i farmaceutyczna, — gosp. Dr.
Karchowski, sekr. p. Kr Alkiewicz.

12) Sekeya geologiczna i botaniczna, — gospod. Dr.
Marten.

13) Sekeya zoologiczna, — gosp. I)r. Marten.

Odczytow zgtoszono na Zjazd do 20 maja, 160.

Niedziela,, dnia 31 lipca.
Wrieczorem o godzinie 9 zebranie towarzyskie w hotelu
,Victoria“ przy ulicy Berlinskiej, celem wzajemnego po-
znania sie.

Ogdliny porzadek dzienny.

Poniedziatek, dnia
O godzinie 81,
Sciele farnym.
O godzinie 10:
w Teatrze polskim.
1) Otwarcie Zjazdu przez przewodniczagcego Wydziatu
gospodarczego.
2) Wybér
posiedzen Zjazdu.
3) Powitanie uczestnikéw VI1II
watelstwa polskiego miasta Poznania.
4) Przemowienia delegatéw i odczytanie telegramow.
5) Wyktady: a) prof. Dra Kostaneckiego z Krakowa:
»,O znaczeniu eksperymentu biologicznego dla morfologii”,
b) Prof. Dra Natansona z Krakowa: ,O zasadniczych pra-
wach materyi i energii”, c) Prof. Dra Ign. Baranowskiego
z Warszawy: ,Gruzlica jako sprawa spoteczna”.
6) Pan Jan Szczepanik przedstawi swadj
~elektroskop).

1 sierpnia.

rano: Uroczyste nabozenstwo w ko-

Pierwsze ogo6lne posiedzenie

prezesa, -wiceprezesa i sekretarzy ogélnych

Zjazdu w imieniu oby-

dalekowidz
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7) Wmoski co do miejsca i czasu nastepnego, t. j.
IX Zjazdu lekarzy i przyrodnikéw polskich.

8) Sprawozdanie komisyi wykonawczej poprzedniego,
to jest VIl-go Zjazdu lekarzy i przyrodnikéw polskich we
Lwowie.

9) Whnioski.

O godzinie 3 po potudniu posiedzenia sekcyjne.

O godzinie 6 wieczorem wuczta w Bazarze, dana przez
Wydziat gospodarczy dla cztonkéw i uczestnikbw Zjazdu.
Wieczorem koncert w ogrodzie zoologicznym.

Wtorek, dnia 2 sierpnia.
O godzinie 6smej rano: Zwiedzanie miasta, szpitali
i wystawy.
O godzinie 9 rano i o 4 po potudniu posiedzenia sek-
cyjne.

Wieczorem o godzmie 9 bal w Bazarze, dany na cze$¢

VIl Zjazdu przez obywateli polskich Ksiestwa.

Sroda, dnia 3 sierpnia.
O godzinie 8 rano zwiedzanie miasta i wystawy.
0 godzinie 9 posiedzenia sekcyjne.
O godzinie 4: Diugie og6lne posiedzenie w Te-
atrze polskim.
1) Ostateczny wybor miejsca i czasu na IX Zjazd le-

karzy i przyrodnikéw polskich.

2) Wyktad Dra Bieganskiego z Czestochowy: ,Zdro-
wie i choroba z biologicznego punktu widzenia".

3) Wyktad Dra E. Flataua z Berlina: ,O0 najno-

wszych pogladach na budowe uktadu nerwowego" z demon-
stracyami.

4) Referat w sprawie sanatoryj
tnikow.

5) Whnioski poszczegélnych sekcyj i uchwaty.

6) Zamkniecie Zjazdu przez przewodniczacego wydziatu

ludowych dla sucho-

— gosp.Dr.L. Miecgospodarczego.

7) Pozegnanie.
O godzmie 9 wieczorem uczta pozegnalna w Bazarze.

Czwartek,
Wspo6lna wycieczka do Gniezna,
Swicy.

dnia 4 sierpnia.
Inowroctawia i Kru-

IV. Wystawa.

Wystawa podzielong bedzie na nastepujgce dziaty:

I. Literatura przyrodnicza i lekars ka z osta-
tnich lat dziesieciu.

U. Higiena 1) Ogrzewanie, 2) OS$wietlenie, 3) Wen-
tylacya, 4) Wodociagi i kanalizacya, 5) tazienki (i) Dezyn-
fekeya, 7) Gimnastyka lecznicza itd. 8) Odzienie.

Nauka lekarska: 1) Anatomia, 2) Eizyologia, 3)
Psychofizyologia, 4) Patologia: a) ogolna, szczegdtowa) 5)
Srodki farmaceutycznej 6) Seroterapia i serodyagnostyka, or-
ganoterapia, 7) Narzedzia chirurgiczne (ginekologia, okuli-
styka, laryngologia, dentystyka i t. d. 8) Elektroterapia
i elektrodyagnoza (Roentgen).

IV Srodki spozywcze i
twory miesne, 2) Przetwory mleczne,
4) Konserwy,
koholu.

V Balneologia: 1) Wody mineralne, 2) Sole, tugi,
borowiny i ziota kapielowe.

odzywcze: 1) Prze-
3) Przetwory maczne,
5) Napoje alkoholiczne, fi) Napoje bez al-

VI. Ba ktei yologia: 1) Lekarska, 2) Rolniczo prze-
mystowa.

VII. Nauki przyrodnicze: 1) Botanika, 2) Zoolo-
gia i paleontologia, 3) Mineralogia i geologia, 4) Fizyka
5) Chemia.

VIIl. Antropologia
Zgtoszenia osobiste

i etnografia.

lub piSmienne przyjmuje p. Di
Jan Panienski, Poznan, ulica Lipowa, inzynier Zakrze-
wski, ulica Rycerska i p. A, W Kasprowicz, Fryde-
rykowska 5.
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Wystawa odbedzie sie w dniach 1, 2 i 8 sierpnia r. b.
w Poznaniu na sali Lamberta (Odouiu).

V. Blizsze szczegbty.

Komisarzami VIII Zjazdu lekarzy i przyrodnikow pol-
skich w Poznaniu mianowat Komitet gospodarczy na War-
szawe: Dra Karola Rychlinskiego (Krucza 35), na Krakow:
prof. B. Wieherkiewicza, na Lwow: c. k. radce prof. Dra
Rydygiera, na Wilno: Dra J. Strzeminskiego (Trocka), na
Paryz: Dra Motza (Paris 45, Bd. St. Michel).

Karty uczestnictwa odbiera¢ moga uczestnicy Zjazdu
juz teraz, nadsytajac na rece podskarbiego Wydziatu gospo-
darczego, p. Dyrektora Wieckowskiego, (Poznan, Bank prze-
mystowcdw), 20 marek ; bilety dla pan, kosztujg 5 marek.
Karta uczestnictwa uprawnia do brania udzialu w obradach
Zjazdu i do bezptatnego otrzymania: a) jednego egzemplarza
Pamietnika Zjazdu, b) Dziennika Zjazdu, c) biletu wstepu na
wystawe i biletu na koncert, d) udziatu w bankiecie, €) od-
znaki uczestnictwa w Zjezdzie. Panie otrzymajg takze od-
znake uczestnictwa i biorg udziat w posiedzeniach publicz-
nych, wycieczkach, bankiecie, koncercie, wystawie i zwie-
dzaniu miasta. Komitet, sktadajgcy sie z pan, postara sie
uprzyjemni¢ uczestniczkom Zjazdu pobyt w Poznaniu.

Cztonkowie VIl Zjazdu lekarzy i przyrodnikow pol-
skich otrzymaja bezptatnie w biurze Wydziatu gospodar-
czego kokardy niebieskie z laskg Eskulapa. Cztonkowie Wy-
dziatu gospodarczego mie¢ beda rozetki niebieskie. Mtodziez
i obywatele, dajacy pomoc Wydziatowi gospodarczemu na
dworcu, zabawach itd., mie¢ beda odznake bials.

W sprawie mieszkan radzimy juz teraz zgtaszaé sie
do p. dra Kapuscinskiego (uh Wilhehnowska 11), dodajac
zarazem, czy mieszkanie ma by¢é bezptatne lub w hotelu,
i jakie zyczenia w danym razie co do mieszkania maja szali,
uczestnicy.

Ka dworcu centralnym oczekiwa¢ bedg gosci cztonko-
wie komitetu i to od niedzieli 31 lipea, poczawszy od go-
dziny 11 przed potudniem.

Biuro Zjazdu znajdowaé sie bedzie przy ulicy Berlin-
skiej, w Resursie (Teatr polski). Ogo6lne posiedzenia odbywac
sie bedg w Teatrze polskim, przy ulicy Berlinskiej. Lokale
dla pojedynczych sekeyi p6zniej ogtosimy.

Wystawa przyrodniczo - lekarska urzgdzona bedzie na
sali Lamberta, ulica Piekary. Otwarcie wystawy nastapi w po-
niedziatek 1 sierpnia, o godzinie 1 w potudnie.

,Dziennik Zjazdu" wychodzi¢ bedzie w czasie Zjazdu
codziennie o godzinie 7 rano. Uczestnicy otrzymaja odnosne
numera Dziennika za pokwitowaniem na karcie uczestnictwa
w biurze Zjazdu w Resursie. ,Dziennik Zjazdu" zawierac
bedzie program odnos$nego dnia, wykaz wygtoszonych w dniu
poprzednim odczytéw, ro6zne wiadomosci informacyjne, ty-
czace sie Zjazdu i spis uczestnikow. Aby spis taki byt dokta-
dny, upraszamy przy nadestaniu skiadki na karte uczestni-
ctwa o podanie doktadnego i czytelnego adresu, rangi i miej-
sca zamieszkania.

Bankiet, w czasie Zjazdu, oraz bal, dany przez obywa-
telstwo wielkopolskie, odbedzie sie w Bazarze przy ulicy
Wilhelmowskiej, koncert za§ w Ogrodzie zoologicznym za
bramg Berlinska, dokad elektryczne tramwaje dochodzg z mia-
sta eo 5 minut.

Uczestnicy, pragnacy wzigé¢ udziat we czwartek dnia
4 sierpnia w wspdlnej wycieczce do Gniezna, Inowroctawia
i Kruswicy raeza juz w czasie Zjazdu zgtosi¢ sie¢ do wy-
dziatu zajmujgcego sic wycieczka. Poniewaz wycieczka od-
bedzie sie nadzwyczajnym pociggiem i poniewaz wydziat go-
spodarczy jest poprzednio zobowigzany donie$¢ dyrokoyi ko-
lei zelaznej, jaka ilo$¢ uczestnikéw weZzmie udziat w wy-
cieczce. przeto rychto zgtoszenie sie pragnagcych wzig$¢ udziat
w wycieczce jest konieczne.

Zwiedzanie miasta odbywac¢ sie bedzie w kilku par-
tyach i to pod przewodnictwem cztonkéw komitetu, ktérzy
postarajg sie na kazdg osobliwo$¢ miasta doktadng zwrocic
uwage szan. gosci.
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W lipeu wyda komitet gospodarczy obszerny i uzupet-
niony progiam Zjazdu. Az do tego czasu komitet gospodar-
czy chetnie przyjmie wszelkie zyczenia i propozycye, doty-
czace sie Zjazdu i stara¢ sie bedzie, aby zyczeniom szano-
wnych uczestnikow zado$¢ uczyni¢ i pobyt im w Poznaniu
uprzyjemni¢. W sprawacli Zjazdu, oraz z odczytami, zgta-
szaé sie nalezy do prezesa Zjazdu p. dra H. Swiecickiego
(patac Dziatynskieh), lub do sekretarza jeneralnego p. dra
Jaruntowskiego (ul. Wilkelmowska lii).

VIl. Wiadomosci biezace.

Krakéw 2 Czerwca.
* Prezes Towarzystwa lekar. krakowskiego
otrzymat nastepujagce pismo:

»W poniedziatek, dnia 6 czerwca, wieczorem,
odbedzie sie w lokalu Towarzystwa technicznego (Rynek gtéwny, L. 17,
Il pietro) wykiad o projekcie wodociagéw krakowskich, ilustrowany
przedstawieniem odnos$nych planéw, na ktéry mamy zaszczyt najuprzej-
miej zaprosi¢ niniejszem Szanownycli cztonkéw Towarz. lekar. kra-

kowskiego.

0 godzinie 7-mej

Cieszac sie nadziejg, ze zaproszenie nasze taskawie przyjetem
bedzie, tagczymy wyrazy wysokiego powazaniac.

Sekretarz: Smiutowtki. Prezes: R. Ingarden.
* Od prof. Bujwida otrzymujemy list naste-
pujacy:

Na dosy¢ liczne zapytania, ktére otrzymuje w ostatnich czasach,
co do skuteczno$ci przyrzadu desinfekcyjnego Scheringa, musze tutaj
w krétkosci poda¢ tymczasowe wyjasnienie, ktére uzupetnie wkrdtce,
gdy préby w Zaktadzie moim rozpoczete, ukoficzone zostana.

Obecnie zaznaczy¢ musze, ze przyrzad ten, polegajacy na odpa-
pastylek spolimeryzowanej (suchej) formaliny, o ile dotad
Nawet dosy¢ silna
koncenlracya pary, w ten sposéb olrzymanej, nie daje wynikéw zada-
walniajacych. Rakterye btonicze, gruzlicze, a nawet ropne, mianowicie
wilgotne i w grubszej warstwie utozone, pozostajg przy zyciu. A zatem
desinfekeya nie ma miejsca.

rowaniu
sprawdzi¢ zdotatem, nie odpowiada oczekiwaniom.

Do obecnej cliwili nie mozemy jeszcze liczyé na przyrzad Sche-
Prof. O. Bujwid.
Lekarze Polacy, praktykujacy w zdrojowiskach; i uzdrowiskach
krajowych i zagranicznych: Abbazia: Dr. Ebers (w zimie). Baden
pod Wiedniem: Dr. Kiimmerling. Biaritz: Dr. Bohdanowicz. Bir-
sztany: Dr. Zahorski. Boj ark a: Dr. Sadowski. Busko: Dr. Maj-
kowski, Dr. Dymnicki, Dr. Grabowski, Dr. Radziszewski, Dr. Sulimirski.
Bystra: Dr. Jekeles. Ciechocinek: Dr. Dr. Osterblum,
Dr. Certowicz, Dr. Ciagliriski, Dr. Cieplice

ringa.

Arnstein,
Gorski, Dr. Ruppert.

czeskie: Dr. lianakowski. Cieplice Trenczynskie; Dr. Fi-
lipkiewicz, Dr. Radecki. Czarniecka Géra: Dr. Misiewicz, Dr.
Wojciechowski. Druskieniki: Dr. Bujakowski. El ster: Dr. Bto-

ciszewski. Eichwald. Dr. KuryS$. Eggen berg: Dr. Ortynski.
Francensbad: Dr. Karol Debicki, Dr. Jan Rosner, Dr. Kiltel. Glei-
chenberg: Dr. Bulikowski. Grodzisko: Dr. Tokarski.
r. Krzyminski, Dr. Przybyszewski, Dr. Rakowski.
Dr. Klemens Debicki, Dr. Ros$ciszewski. Jastrzebie (Konigsdorf-Ja-
strzomb): Dr. Witczak. Jaworze-Ernsdorf: Dr. Medwey, Dr.
Czop. Karlsbad: Dr. Ilassewicz, Dr. llochberger, Dr. Kaufmann (syn),
Dr. Kretowicz, Dr. Stiche, Dr. Tépfer, Dr. Tugendhat. Kiselka: Dr.
Kowalski. Kissingen: Dr. Chtapowski. Kotobrzeg: Dr. Weissen-
berg. Kraljewica: Dr. Gréddecki. Krasnobro6d: Dr. Sktodowski.
Krynica: Dr. Aronsohn, Dr. Askenazy, Dr. Blatteis, Dr. Cercbha, Dr.
Ebers, Dr. Garbusinski Dr. Glucksmann, Dr. Gebarzewski, Dr. Kmieto-
Kopff, Dr. Lorentski, Dr. Roth, Dr. Skérczewski, Dr. Tysze-
Krzeszowice: Dr. Dura. Landeck:Dr.Ostro-
wicz, Dr. Pomorski. Lubien: Dr. Wernicki (syn). Maryenbad;
Dr. Harajewicz, Dr. Kaufmann, Dr. Prager. Maran: Dr. Binder, Dr.
Briihl (zima. Morszyn: Dr. Zopotb. Nateczo6w: Dr. Chmielewski,
Dr. Sacewicz, Dr. Chetchowski, Dr. Putawski. Nauheim: Dr. Jan-
kowski. Nizza: Dr. Tymowski. Norderney: Dr. Panienski. Nowe-
Mias to: Dr. Bilinski, Dr. Skowronski. Odesa (Limany): Dr. Ja-
chiinowicz. Ojc6ow: Dr. Niedzielski. Pohulanka (kolo Dynaburga):
Dr. Aronet i Dr. Noiszewski (okulista). Rabka: Dr. Gtuchowski, Dr.

Inowro-

ctaw: lwonicz.

wicz, Dr.
cki, Dr. Wasowicz.
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Kaden, Hr. Lang. ile icli en lial i: Dr. Z. Goldscbmidt. Rei ner z:
Dr. Stan. Rymanéw: Dr. Dukiet, Dr. Jodtowski, Dr. Regiec, Dr
Sliwifiski. San Rem o: Dr. Ostrowiez (zung). Sasséw: Dr. Maza-
nek. Slawuta: Dr. Dobrzycki, Dr. Dzierzbicki, Dr. Przesmycki. So-
lec: Dr. Daniewski, Dr. Kosicki Swoszowice: Dr. Zeitner. Szcza-
wnica: Dr. Gorski, Dr. llammerschlag, Dr. Kotaczkowski, docent Dr.
L Korczynski, Dr. Kruszynski, Dr. Sciborowski. Truskawiec: Dr.
Krzyzanowski E., Dr. Pelczar, Dr. Piech, Dr. Steinhaus. Vichy: Dr.
Biernawski. Wysowa: Dr. Jarosz. Zakopane: Dr. Buzdygan, Dr.
Chramiec, Dr. Chwistek, Dr. Gaik, Dr. Hawranek, Dr. Janiszewski, Dr.

Tyszkiewicz. Zegiestéw: Dr. Brubl,

* Na 105 autoréw, ktorzy do tej pory zapowiedzieli odczyty na
Zjazd poznanski, przypada; na Warszawe 57, na Krakéw 12, na Prage
7, na Poznan 6, na Lwow 4. Poza temi miejscowo$ciami zgtosito Sie
rosyjskiego 8, z pod zaboru pruskiego 3,

z Galicyi 1 i z niepodanego miejsca pobytu 3.

prelegentéw: z pod zaboru
z zagranicy 7

(R) Ministeryum spraw wewnetrznych wystawito na odbywaja-
cej sie obecnie Wystawie jubileuszowej kartogramy, ktére posiadaja
dla spraw naszego zdrowia publicznego donioste i ostrzegajace znacze-
Smiertelno$¢ z ospy wynosita w r. 1896 w catej Austryi, bez Ga-
licyi i Bukowiny, 64 os6b, a z tych 32 — w Krainie; w Galicyi za$
i Bukowinie w tymze roku 1896 umarto z ospy o0s6b 796.

Dwa kartogramy uwidoczniajg $miertelno$¢ z btonicy:
szcze w r. 1878 umarto na btonice w Austryi catej 56,973 osob,
ta po latach 18, t. j. w r. 1896, wynosita tylko 27,059 rocznie, a wy-
nik ten jeszcze bytby lepszy, gdyby nie Galicya, w ktérej Smiertelno$¢
z btonicy utrzymuje sie na dawnej stopie.

Nie ulega watpliwosci, ze spoteczenstwo galicyjskie sobie musi
przypisa¢ wine tej tak wysokiej $miertelnosci z ospy i btonicy.
jednak szczepienia ochronne przeciw ospie z kazdym rokiem obejmuja
szersze obszary i mozna mie¢ nadzieje, ze pod tym wzgledem w przy-
sztosci statystyka bedzie pomyS$iniejsza, to pozostanie w Galicyi na da-
wnej wysokos$ci odsetka $Smiertelnos$ci z btonicy spada catym ciezarem
na nas, gdyz dowodzi, ze surowica przeciwbtonicza niema nalezytego
u nas zastosowania. Juz tyle razy nawotywat prof. Bujwid, ze uslepuje
surowice po cenie najnizszej w Europie, a w fniafe moznos$ci i darmo
udziela¢ bedzie; w razie za$ zmetnienia wymienia na $wiezg, byle
znajdowata sie pod reka lekarza, bo przeciez na szybkiem przystapie-
niu do wstrzykiwali polega skuteczno$¢ tej metody, a jednak, o ile
nam wiadomo, précz Rady pow. bochenskiej, zaden inny powiat, za
dna gmina nie uchwality najmniejszego ryczattu na zakupno i posia-
danie Kraj bytby wdzigczny Wydziatowi
magistratura zechciata zawezwaé pod-

nie:

gdy je-
liczba

Jesli

surowicy przeciwbtoniczej.
krajowemu, gdyby la najwyzsza

wiadne sobie wiadze powiatowe i gminne do statych w tym wzgledzie

zarzadzen. Wszak te kartogramy wystawowe, to poprostu wystawa na
szej niezaradnosci i upokorzenia.

* Rzadowy egzamin fizykacki ztozyli nastepujacy doktorowie
medycyny Stanistaw Janikiewicz, Piotr Jarocki, Stanistaw Kaczynski.

i Roman Berkowski.

* Stopien doktoré6w medycyny w Uniw. Jagiell. otrzymali.
nistaw Kubisztal, J6ozef Mataniuk i Jakéb Scharf.

* Po I'/,-rocznem przebywaniu w Afryce, powrécit Dr. R. Koch

Wawrzyniec Kurzyniec, Leon Peterseim
Sta-

do Berlina, owacyjnie witany na dworcu poczdamskim.

* W niemieckiej wyprawie do bieguna péinocnego, ktéra wyru-
szyta 26 maja, bierze udziat asystent Instytutu fizyologicznego w Ber-
linie, Dr. Briilil. Zadaniem jego beda badania bistologiczno-anatomi-
czne, bakteryologiczne i hemologiczne pod rézneini szeroko$ciami geo-
graficznemu

(B; W Towarzystwie Lekarskiem w Hamburgu odbyta sie w korncu
zesztego roku obszerna rozprawa nad znajdowaniem bakteryj durowych
w mleku. Wilckens znalazt, ze od 1 sierpnia do 7 wrze$nia zachoro-
wato w Hamburgu 162 osoby, z ktérych u 82 mozna bylo wyraznie
stwierdzi¢ zalezno$¢ wystapienia zakazenia od spozycia mleka. Stosuje
sie to gtdwnie do kobiet i dzieci, ktére uzywatly surowego mleka, po-
chodzacego przewaznie z jednej miejscowos$ci. Podniesiono przy roz-
prawie wielkie znaczenie gotowania mleka przed jego uzyciem. Nale-
zatoby zwréci¢ uwage na studnie i ich urzadzenie w podwércach, gdzie

znajduja sie obory (»D. Med Woch.«, 21).

(B.) Dr. Lidya Rabinowicz, uczennica prof. Kocha w Berlinie, zo-
stata mianowana prof. Bakteryologii w Uniwersytecie kobiecym w Fi-
ladelfii. (»D- Med Woch.«, Nr. 21).

lekarski. Nr. 23.

(B.) Wydawanie lodu dla chorych w Dreznie odbywa sie w ten
sposéb, ze chtodnia miejska targowa urzadzita dziennag i nocnag sprze-
daz lodu przez osobnego stuzacego. L6d ten, przygotowany z wody
wodociggowej, jest zupetnie czysty i do wuzytku wewnetrznego przy-
datny. _(»D. Med. W.c. Nr, 21).

Mianowani: Asystenci w berlinskim Instytucie chordb zakaznych:
Kossel i Wassermann otrzymali tytut profesorski. Docenci w Bonn:
Peters, Schmidt i Jores otrzymali tytut profesorski. Diugoletni asystent
Prof. Olshausena Doc. Gebhardt zastepowa¢ bedzie w biezacem poétro-
czu profesora kliniki potozniczej w Gryfii. Wiedenscy docenci: Iltiller,
v. Limbeck, Felsenreich, v. Zeissel, Friihwald i Franki v. Hochwart
otrzymali tytut profesoréw nadzwyczajnych.

Nekrologia. Zmarli: Dr. Witold Jaroszynski, wychowaniec kijow-
skiego uniwersytetu, wychodZca, lekarz okregowy w Szczurowicach,
zmart nagle w Brodach, liczac lat 60. Dr. Halberstma, profesor gine-
kologii i potoznictwa, zmart w Utrechcie. Dr. Jose Lopez Alonso, prof.
kliniiu ci.6r6b wewnetrznych w Salamance. Dr. Marschall, b. profesor
sagdowej medycyny w Brystolu

Artykuty oryginalne, mieszczace si¢ w czasopismach lekarskich pol-
skich. W Kronice lekarskiej Nr. 9: DraJaworskiego J.: Przypadek
niedorozwoju przewodu rodnego. W Medycynie Nr. 21: Dra Kopczyh-
skiego St.: Przyczynek do stosowania promieni Rontgena przy roz-
poznawaniu choréb wewnetrznych. W Gazecie lekarskiej Nr. 21: Dra
Sedziaka J.: Przyczynek do wazno$ci badania krtani, oraz zasto-
sowania promieni Rontgena przy tetniakach. Dra Arnsteina F.:
Przypadek tyfusu brzusznego o niezwyklym przebiegu, zakofczony
$miercia w koncu 6-go tygodnia choroby, skutkiem posocznicy, z nie-
zwyktemu umiejscowieniami sprawy septycznej. Dra Cigglinskiego
A.: 0 dezynfekcyi i profilaktyce w praktyce lekarskiej (dok). W Medy-
cynie Nr. 22: Downarowiczowe]j E,: Przypadek choroby Erba.
Dra Neugebauera Fr.: Przyczynek do nauki o urazach narzadéw
moczoptciowych kobiecych tub coitu W Gazecie lekarskiej Nr. 22: Nen-
ckiego, E. Szumow-Simanowskiej
Odtruwanie toksyn za pomoca sokéw trawiennych Fin kielkrauta B.:

N. Sieberowej i

Przyczynek do kazuistyki cigzy zewnatrzmacicznej na podstawie jede-
nastu przypadkéw. Dra Sedziaka J:
dania krtani, oraz zastosowania promieni
aorty. W Przegladzie dentystycznym Nr. 5: Idzikowskiego' Chlo-
roform w dentystyce. Zielinskiego WI: O przypadkach przy
wyjmowaniu zebéw (c. d.). Krakowskiego: Przypadek wznoéwki
Lindy:

Przyczynek do waznos$ci ba-
Rontgena przy tetniakach

ropotoku zebodotowego. Jeszcze kilka stéw o »ztocie solita*.

Reuakcya otrzymata:

— Prof. Dr. Wicheikiewicz: Neroform in der Augenlhe-
rapie (odbitka z Nr. 32 >Wochensclir. fur Therapie und Hygiene des
Auges«).

— Dr. Opinskil O stosowaniu w plonicy surowicy prze-

ciwpaciorkowcowej wyrobu prof. Bujwida. Warszawa,

— Prednasky ¢lenu ¢eskeho poselstva na XII
sjezdu I$krském w Moskv,e. Praga, 1898-

— Pamiati lwana Minkiewicza, dra medieiny TyHis, 1898. (Wspo-
mnienie po$miertne).

Dr. Skatko wski

1898.
mezinarodnmi

Br.: O krwotokach w potoznictwie. Lwoéw,

1898 rok.

— Dr. Jez W.: Ueber die antitoxische und therapeulische Wir-
kung des menschlichen Blutes nach iiberstandenem Abdominaltyphus.
Wieden, 1898.

— Doc. Dr. Drozda J.: Grundziige einer rationellen Phtniseo-

therapie (Heilung der Tuberculose). Wieden, 1898.

— Dr. Ciechanowski St. i Doc. Dr. Nowak J.: Przyczy-
nek do badan nad etyologig dysenteryi. Warszawa, 1897.

— Doc. Nowak J.: Ein neues, von der Firma C. Reichert con-
1897, (odbitka,!.
Experimentelle Untersuchungen
Berlin. 1898, (odbuka).

struirtes Mikrotom.
— Tenze:
der Amyloidosis.

iiber die AePologie

Do numeru niniejszego dotgcza sie dodatek
List otwarty Dra Lorentskiego z Krynicy.

Redaktor odpowiedzialny: Dr. August kwasnicki.
i*». _________________
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ordynuje jak w ubiegtym roku 124—3—1 Dr JAN ROSNER w Krakowie
ordynuje jak zwykle
W IRFA B C IE, w Franeen&badzie (Steinhaus)
) o otl IG maja do 'hohea terzasnia. 98—3—2
m f. fis iic o
ordynuje jak w roku zesztym u h, F . I | | I F | W S I F
. ordynuje podczas sezonu kapielowego
W KRYINIGY jak lat biegtycli 86-6—6
»pod KorongXJjnowy dom rzadowy). 122—3—2

Dr. F. M Gluchowsk mrresie el

Dr. WLADYSLAW STAN

b. asystent prof. Jurasza w Heidelbergu
ordynuje jak i w latach ubiegtych jako lekarz zaktadowy ordynuje jak lat zesziych u wod
_______ W KABCIJES.

W Reinerz na Sigzku. 109

Dr. Jozef Zeitner Dr. Med. Fr. JANKOWSKI
_ ordynuje jak w latach poprzednich od poczatku maja u wdd
e e S aulieim. 1 54
W SWOSZOWICACH.,
DrT JAN REGIEC
Dr. Welssenberg ordynuje przez lato jak dawn;ej

W RYMANOWIE

Neragi Willa pod Kos$ciuszkg (Paka). 94—6—5
(wtadajgcy polskim jezykiem) ordynuje corocznie
W Kol.obrzegul 120.3. n ] Dr. E SPlELMANN
1 I Wiednia
W lecie roku biezacego ordynowac bede U U J jest ezynnnym jak w latach

poprzednich jako urzedowy lekarz zdrojowy w Lulniczowicach
W RYMANOWIE na Morawie.

95—10—5

(dom Zontaka)

Br, OSKAB KAUFMANN

,ordynuje jak w latach ubiegtych

W K A IIRfS B A D Z IIt:
Grosshcrzog, Kaiserstrasse. 96—10—5
| ] ]
O \Maayslaw HaraJeW|
W FR A NCE

XDz | B jak Tat ubiegtych ordynuje 85—10—7
od 20. Maja do konca Wrzes$nia. 97—5—4 \r MAItA KINI5Y 1lyvjT.11:

od I-go Maja do 30-go Wrzesnia.

Docent Dr |_ Korczyﬁskl Zbroszurowane roczniki
" e " oo PRZEGLADU  LEKARSKIEGO

Zr, 1891, 1892, 1893, 1894, 1895, 1896

ni-s />>e. M ichat Sliwinski.

sprzedaje
ur tkruszynsm KSIEGARNIA KRZYZANOWSKIEGO
ordynuje jak lat poprzednich 88—8—6 3 )
od 20-go Maja Krakow, Rynek Unia 1—71 90—x2
W S zZCZAW _>1CY

po znizonej cenie 5 ztr. za rocznik.
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F. Hoffmann, La Roche i Ska.
fabryka cliemicz. farm. przetworéw Bazylea i Grenzacli.

A | R O L nazwa zastrzezona

najlepsze zastepstwo jodoformu.

antyseptyczny, bez zapachu, nietrujacy, nie drazni, wstrzymuje krwo—l
toki, ogranicza wydzieling, pobudza do ziarniny, koi bdle.

,Pod wptywem airolu wytwarzaja sie ziarniny zdro-
we, mniej sktonne do bujania, jak to bywa pod jodo-
formem. —% W wiciu przypadkach airol przewyzsza jo-

doform, gdyz jest bez zapachu, nietrujgcy, zmniejsza
wydzieline i nie drazni.
(Radca dworu Veiel w Cannstatt: Ucber Airol,

Vortrag, gehalten auf dem V. Congress der Deutschen
Dermatologischen Gesellschaft). 23—7—6

PHESIN ROCHE

P. P. N. nazwa zastrzezona

Sulfoderkat Phenacetiiiy

COSfIPRIM ROCHE

P. P. N. nazwa zastrzezona

Sulfoderivat Antifebryny
Anodinum z dziataniem silnie
przeciw gorgczkowem.
Szczegdlniej u dzieci jako $ro-
dek przeciwgoraczkowy nie
szkodliwy.

Jako $rodek rozpusz. w wodzie
moze by¢ stosowany takze za-
pomoca wstrzykiw. podskérnych.

Dawka OT>—0 1.

Rozpuszczalny w wodzie,
Antipyreticum i Anodinum,
ma te wyzszo$¢ nad Phenaceli-
ng, Ze nie dziata ubocznie.

Dawka 05—10.

Literatury i probki posytam pp. lekarzom darmo.

Dr. Julian Aronsohn

lat ubiegtych przez sezon letni

If111f

ordynuje jak

W S

Willa pod ,Krakusem". 114—5—3
Dr. Rudolf Hammerschlag
ordynuje jak w latach poprzednich 115—5—3
w SZCZAWNICY.
Apteka
pod ztotym stoniem
Krakow, Grodzka 23. Telefon nr. 203.

Na skladzie zawsze Swieza surowica przeciwbtonicza prof. BUMWIDA.

PRZEGLAD LEKARSKI.

4. Czerwca 1898.

0 JC O w

ZAKUC HYDROPATYCZRY

Lecznica dla chorych nerwowych caty rok otwarta.

Scisty internat. Opieka dla chorych paA i panien. Wodo-
lecznictwo, gabinet elektryczny, kapiele elektryczne, mecha-
wody mineralne, tazienki rzeczne na Pradniku.

Zajecia fizyczne dla chorych, gimnastyka.

noterapia,

Zadlari urzadzony wedtug wszelkich wymagan hygieny i wygody.

Czytelnia, rozrywki, gry towarzyskie, fortepian, bilard, kre-
gielnia. Wycieczki w sagsiednie malownicze okolice. Wille do
wynajecia 'Cze$ciowo lub w catosci. Powozy i bryczki na

zamowienie dostarcza Administracja do Olkusza, stacyi kolei
iwangrodzko - dgbrowskiej, odlegtej od Ojcowa o 19 wiorst.
Poczta na miejscu, telegraf w budowie.
b Broszury na zadanie wysyta sie gratis i franco.
Chorych umystowo i epileptykéw Zaktad nie przyjmuje.
Dryrektor Zaktadu

123—3—1 Dr. Stanistaw Niedzielski.

Andrzej fc>axiehner, Budapeszt, c. i k. dostawca nadw.

Zgo o

X o Qg

Zalety Sailehnera wody Hnnyadi Janos
wedtug orzeczenia powag lekarskich:

szybkie, pewne, tagodne dziatanie.
Nawet po diuzszym stosowaniu znakomicie jg zuosi przewdd poKar-
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwate, jednostajne i nieusta-
jace dziatanie. — Mata dawka.

Helem uohronienia od w btad wprowadzajagcego nasladowania nalez)
zadaé 10-48—62

>8axlehnera wody gorzkiej*.

Broszura o HAO-GASTEIN przez krél. radce D"a Gagera
lekarza kagpielowego w Bad-Gastein (w zimie lekarza w Arco)

wyszta u Aug. Hirschwalda w Berlinie. 37—4-4

Poleca i wysyta odwrotng poczta:
Tlen do wdychiwarh w balonach po 40 litréw, 1 zir.
Sterylizatory patentowane (Doc. tepkowski i E. Heller)
do szczoteczek do zebéw i paznogei, narzedzi chi-
rurgicznych, kateterow i t d. nowy wynalazek
wygodnej suchej steryhzacyi bez gotowanial
Krazki maciczne systemu Hodge, Tliomas i t. d. okragte,
wygiete, podtuzne i inne formy, celluidynowe i kau-
czukowe. 58—1—x
Pastylki Thyroidini ii 005\ wiasnego wyrobu
Pastylki ovarii a 0 20 jpolecone przez Tow. Lekars.
Barwiki i chemikalia do bakteryologii jak rowniez
przyrzady do mikroskopowania (osobny oddziat).

Wszystkie najnowsze Srodki lecznicze na sktadzie.



