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Elektroliza w zastosowaniu do cierpienn nosa,
gardzielg i krtani.
Skreslit
T, Hsrytlg w Warszawie.
(Dok. Patrz Nr. 12).

Spostrzezenie 6. B. Aleksander, lat 35, wdowiec, ze-
garmistrz, zachorowat temu pie¢ miesiecy na kaszel i chrypke.
Pacyjent pochodzi ze zdrowdj rodziny, krwioplucia nigdy
nie miat, Kity nie przechodzit. Zona chorego zmarta temu
p6t roku na suclLoty ptuc. Do ostatnich dni pozycia matzen-
skiego chory miewat z nig stosunki piciowe. Dzieci miat
piecioro, wszystkie zmarty w pierwszych tatach zycia. Ba-
danie ptuc wykazato: Stepienie w obydwdch wierzchotkach;
od przodu z prawdj strony nad i pod obojczykiem, z lewej
strony od wierzchotka do 3 zebra, od tytu nad grzebieniem
topatki. Oddech oskrzelowy styszalny z lewej strony, od
przodu nad obojczykiem i od tytu miedzy topatkg, a krego-
stupem. Na cat¢j lewdj topatce liczne krepitacyje, w dolnym
piacie lewego ptuca bardzo liczne drobne rzezenia. Z pra-
wej strony od tytu powyzej grzebienia topatki oddech oskrze-
lowy. Z lewej strony jezyka na jego brzegu, w \3 przednioj
znajduje sie owrzodzenie wielkosci srebrnéj dziesiatki, o brze-
gach nieréwnych, podminowanych, usianych drobnemi guzicz
kami wielko$ci ziarnka maku, tatwo krwawigcemi przy doty-
kaniu zgtebnikiem. Dno owrzodzenia pokryte szarawym na-
lotem. BOl przy dotykaniu wielki. Ruchy jezyka nieco ogra-
niczone. Ruch z praw6j strony na lewo jest bardzo utrudniony
i bolesny. Chroniczny katar gardziela.

Nagtosnia nacieczona, zgrubiata, wiecej po stronie le-
woj. Struna fatszywa lewa nacieczona, zgrubiata, przykrywa
prawdziwg, ktora ,jst nierdwng i pokryta drobng ziarning.
Struna falszywa prawa réwniez nacieczona, lecz w mniej-
szym stopniu. Lewa chrzgstka Santoriniego nacieczona i w tréj-
nas6b powiekszona, tylna $ciana nieco zgrubiata. Glos dos¢
czysty. Bol przy potykaniu niewielki.

Gruczoty chtonne podjezykowe i podszczekowe z lewej
strony nieznacznie powiekszone. Otitis media catarrhalis chro-
nica scierotica.

Serce i organy jamy brzuszno6j prawidtowe.

Do dnia 12/VIIlI stosowano na owrzodzenie jezyka czy-
sty kwas mleczny, przyczem uzyskano czeSciowe zabliznie-

nie. Gdy jednak z dna i brzegéw jezyka wcigz wystepowaty
nowe guziczki, owrzodzenie i granulacyje przypalonemi zo-
staty galwanokaustycznie w dwoch posiedzeniach. Strupy po
stosowaniu galwanokaustyki odpadty po dwoch tygodniach.
Obory wypisany zostat ze znaczng poprawg dnia 28/YIl 91.

Dnia 19/XXI1 91 chory =zapisat sie do szpitala z recy-
dywa cierpienia jezyka. Owrzodzenie jezyka zajmuje to samo
co i poprzednio miejsce, t. j. lewg polowe az do linii $rod-
kowoj i potowe jego diugosci. Brzegi mocno zgrubiate i po-
kryte twardg ziarning. Dno owrzodzenia pokryte biatawym
nalotem. Blizej $rodkowdj linii znajdujg sie trzy pomniejsze
owrzodzenia, rowniez nalotem pokryte i bardzo bolesne przy
dotykaniu. Jezyk z lewoj strony z brzegu w koncu w dwoj-
nasob zgrubiaty, twardy, mato ruchomy.

W piucach rédwniez pogorszenie. W lewem ptucu w gor-
noj czesci znalezliSmy od przodu i od tytlu oddech oskrze-
lowy. Na przestrzeni catego ptuca wszedzie stysze¢ sie dajag
liczne krepitacyje. W prawem ptucu nad i pod obojczykiem
oddech oskrzelowy, w dolnym odcinku do$¢ liczne krepitacyje
i duzo rzezen wilgotnych.

W krtani nacieczenia strun falszywych, prawdziwych,
tylndj sciany i chrzastek znaczcie sie powiekszyty. Lewa
potowa krtani wiecej nacieczona od prawej.

Chory wieczorami goraczkuje, cieptota nie przechodzi
jednak 38° C.
W wydzielinie, wzietdj z owrzodzenia jak i za pier-

wszym razem, znaleziono bardzo liczne laseczniki gruzlicze,
a w plwocinie obok lasecznikéw witdkna sprezyste. W krtani
lusterko wykazato: nagto$nia nieco obrzmiata, silnie zaczer-
wieniona, na powierzchni wewnetrznéj gdzieniegdzie nie-
rowna z kepkami nieco bledszemi zmetnionego nabtonka.
Lewy wigz boczny obrzmiaty, chrzgstka Santoriniego kot-
b;asta, wielkosci matego orzeszka laskowego. Struna praw-
dz.wa prawa zgrubiata, nieréwna, pokryta granulacyjami.
Struna fatszywa lewa troche obrzmiata, prawdziwa o brzegu
rownym, czerwona, nieruchoma.

Poczatkowo chory byt leczony wecieraniami czystego
kwasu mlecznego. Gdy tg drogg nie uzyskano poprawy,
przystagpiono w dniu 10/XIl 91 do zniszczenia owrzodzen
i naciekow gruzliczych jezyka za pomocg elektrolizy, tem-
bardzi6j ze pod jezykiem obok frenulum z lew6j strony wy-
tworzyt sie do$¢ duzy grzybiasty naciek. Na pierwszem po-
siedzeniu za pomocag dwdch igiet, wkiutych w dno owrzo
dzenia dziatano:
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w dniu 10/XI11 91 1)50 M. A. przez 1 min. 30 sek. diffusu. W sercu szmer anemiczny u wierzchotka; granice
2) 30 " " i1, 30 , lewego serca powiekszone, lekkie stepienie na mostku. Nos

3) 50 = 20 ,, skrzywiony na prawo. Ko$¢ nosowa lewa zgrubiata; nos

Za trzecim razem igta zostata przeprowadzong poza
owrzodzeniem w przedniej czesci jezyka skosnie az do le-
wego brzegu.

Bol przy elektrolizie pomimo injekcyj kokainy byt
bardzo silny. Po trzech dniach rozpoczeta sie eliminacyja
zniszczonych tkanek.

Dnia 15/XIl zniszczong zostata Srodkowa cze$¢ owrzo-
dzenia, a mianowicie uzyto w r6zuycii miejscach:

30 M. A. przez 1 minute

20 , 30 sekund
20 m, 30 ”
20 » 30

Nazajutrz po zastosowaniu elektrolizy przekonalismy
sie, ze od owrzodzenia do grzbietu jezyka wytworzyt sie
kanat, wypetniony znekrotyzowang tkanka gruzlicza, bez
zadnej reakcyi zapalnej ani ropienia. Kanat ten $ciggnat
sie powoli i zabliznit. Oba otwory przez dluzszy czas po-
kryte byty*'biateini nalotami. Koniec jezyka zluszczyt sie,
naciek lewej potowy znacznie sie zmniejszyt. W miejscu 1
elektrolitycznej operaoyi, t. j, z brzegu, na przedtuzeniu 3
ctm. wytworzyta sie S$ciegnista blizna, zagtebiona, linearna.

Dnia 28 trzecie posiedzenie elektrolityczne.

W przedniej czesci jezyka od dotu i gory wkiuto dwie
igly w twardy naciek.

Uzyto 20 M. A przez2min.
20 " , 45 sek.
15 w o 1 min.

B6l dos¢ silny, cho¢ stabszy niz poprzednio. Oddziele-
nie strupéw trwato 6 dni; pod niemi pokazaty ste granula-
cyje i zaczeto sie zabliznienie.

Dnia 5/1 18»2. Elektroliza na podstawie jamy ustnej

w poblizu frenulum nacieku grzybiastego za pomocg igty
podwdjnéj. Kokaina.

50 M. A. przez 2 min.

30 - 2,

15 » U 1l a

Bél niewielki, strup odpadt na 4-ty dzieA.
szcza sie powoli. Acid. lad.

Dnia 22. Naloty na boku i pod jezykiem ciggle sie po
kwasie mleczuym powtarzajg. Kwas mleczuy 5 razy stoso-
wano, w przerwach pyoktaniue. Jezyk niebolesny, naciek
zgingt. Sity dobie, apetyt bardzo dobry. Cieptota pomiedzy
36,7—38,5° (max.).

Od 22 stycznia do 25 lutego, w ktérym chory sie wy-
pisat, stan ogo6lny znacznie sie pogorszyt, gorgczka docho-
dzita do 39,5°. Sprawa plucna rozwijata sie szybko z du-
sznoscig i bélami w prawym boku. Co do stanu krtani
zmiany zostaty prawie in statu quo. Blizna z prawej strony
jezyka byta trwata, jezyk zcienial, natomiast na dolnej jego
powierzchni, obok wiezadetka, pojawiaty sie ciggle biate
naloty trudne do zniszczenia, w formie bton krupowych, da-
jace sie odja¢ pincetg i krwawigce nieco. Pomimo tego ru-
chy jezyka byty nieholesne, réwniez w dotyku jezyk nie
bolat. Na konhcu jezyka z prawej strony pokazaty sie dwa
miliarne guziczki, ktére zniszczytem elektroliza.

Liba T., zZona paohciarza, lat 40.
Ulano- et Laryngosderoma. W koncu sierpnia 1$91 r. zgto-
sita sie do mnie z powodu znacznej dusznos$ci i zatkania
nosa i kaszlu. Chora opowiada, ze cierpienie obecne da-
tuje od lat 3, od 5 za$ lat zauwazyta zatkanie nosa, coraz
silniejsze, z zupeing utratg powonienia.

Chora pochodzi ze zdrowej rodziny, przebywata w dzie-
ciectwie dwukrotuie febre, zapalenie ucha, przed 10 laty
przebyta zapalenie pluc. Przed laty pieciu pluta krwig. Uspo-
sobienia dziedzicznego do suchot nie ma.

Jest to kobieta $redniego wzrostu, zle odzywiona, ane-
miczna, ciezarna w 8 miesigcu. Sity mierne, apetyt mierny.
coprostasis. Czeste napady bicia serca po zmeczeniu. Oddech
w wysokim stopniu steuotyczuy; silny spazmatyczny kaszel
ze skapag wydzieling. Badanie pluc wykazato bronchitis

Rana oczy-

Spostrzezenie 7.

z lew6j strony rozdety, zupeinie zatkany. Badanie wzierni-
kiem wykazuje z prawej strony naciek rozlany muszli dol-
nej, tak silnie przerostéj, ze kanat nosowy zupetnie zatkany.
Muszla ta jest twardej kousystencyi, fatwo krwawi, nie uste-
puje przy ucisku zgtebnikiem. Przegroda ku lewdj stronie
skrzywiona, zgrubiata, z listwg podiuzng w formie grzebie-
nia, zweza dolny kanat nosowy bardzo zuacznie. Sonda na-
trafia w potowie diugosci kaualu dolnego na S$ciane kostng
i wprowadzi¢ gitebiej sie nie daje. Jama nosogardzielowa
nieco zmniejszona wskutek nacieku i zgrubienia podniebie-
nia miekkiego. Trabki Eustachego wolne, migdatek gardzie-
lowy zanikty. Stuch dobry. Podniebienie miekkie wysoko
uniesione: prawy luk przedni blizuowo zwyrodniouy, jezy-
czek bliznowe skurczony, atroficzny. Migdalki mate zanikie.
Btona Sluzowa gardzielg blada, snoba.

W krtani znalaztem nagtosnie prawidtowa, bladg. W oko-
licy guza Morgagniego wyniosto$¢ blado-r6zowa, wielkosci
ziarna pieprzu. Prawy wigz boczny (lig. ary-epiglottiSum)
w $rodku wrzecionowe zgrubiaty z powodu guzowatosci,
o S$rednicy okoto MS mm. Zajmowata ona catg grubo$¢ mem-
branae agiiadranyulctris, zastaniata prawg potowe krtani i zaj-
mowata cze$¢ struny falszywej prawej, tgczac sie z nacie-
kiem guziczkowym nagto$ni. Lewa potowa krtani nie zmie-
niona, ruoby jednak ograniczone. Przy inspiracyi lewa struna
mato sie odsuwa, prawa takze zblizona do linii $rodkowej.
Gtos sttumiony ochrypty.

Z powodu wzmagajacej sie dusznosci wykonaliSmy we
wrze$niu tracheotomije, poczem chora pojechata do domu,
powita szczesliwie syna i w pie¢ tygodni po6zuidj powrécita
do Warszawy dla poddania sie operacyjnemu leczeniu.

Petlag galwanokaustyczng usungtem wiekszg cze$¢ guza
z prawego wiezu, przyczem okazalo sie, ze struna prawdzi-
wa prawa nie jest zmieniong, lecz ze naciek zajmuje i dolng
cze$¢ nagtosni i przednig czes¢ struny falszywej. Badanie
mikroskopowe wykazato, ze sprawa ma charakter scleroma,
eo potwierdzonem zostato zbadaniem mikroskopowem odjetoj
muszli dolnej prawej i otrzymaniem czystej hodowli zaréwno
z naciekéw nosa, jakotez i krtani.

Po wyjeciu powt!i; m z krtani kawatkéw nacieku kiu-
reta Krauzego w pare godzin wystapit do$¢ znaczny krwo-
tok, ktéry za pomocag tamponady od géry i od dotu przez
otwor tracheotomijny (trgbka Belocgua) zostal wstrzymany.
W dwa tygodnie po6znidj usuniete zostaty resztki muszli doi
nej lewej petlg i zegadiem, nastepnie za pomocg elektrolizy
zniszczytem naciek Dagtosni i struny fatszywdj, wkiuwajgc
w niego podwdjng igte Yoltoliniego (12 M, A. przez 2 mi-
nuty). Po dwédch tygodniach znekrotyzowauy naciek zupet-
nie sie oddzielit, krtan powrocita do normy, struny jednak
byty do siebie zblizone, mato ruchome. Przez 3 tygodnie
wprowadzatem na godzine pomiedzy struny rurki O. Dwyera
dla dorostych i uzyskatem znaczne rozszerzenie Kkrtani i za-
nik nacieku ze struny falszywdj, poczem rurka tracheotomij-
na zostata usunietg i oddech normalny przywrocony.

Scianke kostng w lewej polowie nosa zniszczylem gal-
wanokauterem, dylatowatem sondami cynowemi i uzyskatem
drozno$¢ dla wody i powietrza z obu stron nosa.

Podane powyzej wskazania do nzycia elektrolizy w gru-
zliczych cierpieniach krtani oparte sg na mojem wlasnem
doswiadczeniu.

Nieco odmienniej zapatruje sie¢ Dr. Mermod w pracy

swej ,Electrohgse endolaryngeell ogtoszonej w roku 1890
w JRemw medicale de la Suisse romande.

Powiada on, ze jakkolwiek elektroliza jest metodg
wymagajgcg diugiego czasu i nieraz bolesng, oddaje ona
jednak znakomite ustugi leczeniu suchot krtaniowych. Oma-
wiajagc metode chirurgicznego leczenia mowi ¢): ,,...metoda

) L’ouvrage d’Heryng margue un pas dccisif dans la the-
rapeutigue de la pthitisie iaryngee... La methode est longue;
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ta jest dtuga, wymaga wielkiej lekkosci reki i jest trudng
nawet dla specyjalistow ze $wietnie wyrobiong technikg. Re-
akcyja pooperacyjna moze by¢ przykrg, bolesng; wymaga
uwaznego dozoru. W wielu przypadkach nalezy sie oba
wia¢, aby pacyjent i lekarz nie zniechecili sig, zanim jesz-
cze rezultat dodatni mogt by¢ uzyskanym i aby leczenie
chirurgiczne suchot krtaniowych nie stato sie wytgcznym
przywilejem nielicznych operatoréw, obdarzonych niepospo-
lita zrecznoscig". Z tego to powodu Merim d zaleca nato-
miast elektrolize, jako metode fatwg i niebolesng, a wyniki
j¢j uwaza za dodatnie wzglednie do rezultatdw otrzymanych
innerni metodami.

Oto sposob jego postepowania: Przedewszystkiem M.
ktadzie nacisk na doktadne i zupetne znieczulenie krtani.
Roztworem 20°/o kokainy pedzluje podniebienie, jezyk, gar-
dziel, p6zni¢j roztworem b50°/0 kokainy trzykrotnie pedzluje
krtan, dochodzac az do 1,5 gr. na raz. Przyznaje on, ze
dawki te wydawaé sie mogg zbyt Smiatemi, z wiasnego je-
dnak doswiadczenia moze zapewni¢, ze nie pociggaja za
sobg zadnego niebezpieczenstwa. Nie ogranicza sie on je-
dnak do pedzlowan, lecz positkuje sie jeszcze migzszo-
wemi wstrzykiwaniami, ktére wykonywa w miejscu zasto-
sowania elektrolizy, zuzywajac przytem 0,03 kokainy. W ten
spos6b znieczuliwszy krtan, wprowadza w naciek gruzliczy
rodzaj sondy, zakonczony igta, ktorej koniec na dtugosci
15 mm. jest obnazony, reszta za$ narzedzia za pomocg la-
kieru izolowang. Koniec ostry narzedzia, resp. igta, zagieta
jest w rozmaity spos6b, ku przodowi, tytowi, na prawo i lewo
i faczy sie z biegunem ujemnym bateryi. Biegun dodatni
w formie ptyty przyktada sie do szyi.

Igta pozostaje w tkance do 5 minut, péki wyrazne do
okolg niej nie nastapi zniszczenie tkanki, poczem zostaje
Njetag i wkiuta w miejsce sagsiednie. Posiedzenie takie
przedtuza sie do 20 minut. Pomimo uzycia 12— 16 M. A. b o-
lesnos$ci procedury nawet na $cianie tylndj nie
ma by¢é zadnej. Niema rowniez reakcyi pooperacyjnej,
niema $ladu krwotoku. Wytworzone strupy oddzielajg sie
po kilkunastu dniach, obrzeki ging, sprawa zabliznienia
szybko nastepuje. M. konczy swa prace zdaniem, ze elek-
troliza ma zapewniong przyszto$¢ nietylko w suchotach
krtani, lecz nawet w nowotworach ztosliwych. Z przytoczo-
nych tu ustepéw widzimy, ze optymistyczne poglady Kafe-
manna i Voltoliniego co do terapeutyczn¢j wartosci tego badz
co badz poteznego Srodka zostajg poparte klinicznem do-
Swiadczeniem Mermoda.

Co do mnie, nie przesadzajac wynikéw ani genewskie-
go lekarza, ani witasnych, daleki od generalizacyi dodatnich
rezultatbw uzyskanych w pojedynczych tylko przypadkach
i to wzglednie dodatnich, gdyz czesSciowe tylko widziatem
zabliznienie, uwazam jednak za stuszne, aby metode stoso-
waé dalej.

Nie sadze aby elektroliza w suchotach krtani zdotata
kiedykolwiek zastapi¢ leczenie chirurgiczne, kwas mleczny

I¢géreté¢ de main; elle est diffieile meme
mieus esere¢s aux iuterventioi)8 endo-
laryngees; la reaction postopcratoire peut etre penible, doulou-
reuse ; elle exige une surveillance attentive. Dans bien dc cas,
il est meme a craindre, que malade et mdédicin soient lasses kun
de Tautre avanl qu’ un resultat apprceiable soit obtenu, et que
le traitement chirurgical de la plitisie laryngee demeure I'apa-
nage exclusif de quelques rares opérateurs particulierement ha-
biles.

elle exige une grande
pour les specialistes les
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i antiseptyczne $rodki. Musze jednak przyzna¢, ze metoda
chirurgiczna wymaga chorego z duza doza cierpliwosci i ds-
terminacyi, wymaga rowniez, aby lekarz zupetnie zawtadnat
technika, nie zrazat sie pierwszem niepowodzeniem i ozy-
wiony byt szczerg checig ulzenia cierpieniom chorego. Po-
niewaz elektroliza wymaga mniej technicznéj wprawy, a przy
odpowieduiem uzyciu kokainy jest matlo bolesng, poniewaz
nie naraza na krwotoki, nie wywotuje zapalnej reakcyi, ma
wiec zalety, ktorych lekcewazy¢ nie mozna.

By¢é moze, ze w przysztosci znajdg sie Srodki tatwiej-
sze w uzyciu, mni¢j kosztowne i w dzialaniu jeszcze pe-
wniejsze. PoOki ich nie znajdziemy, metoda ta daléj rozwi-
nieta, rozumnie uzyta, zastuguje na szczegétowe opracowanie.

Il. Z oddziatlu choréb wewnetrznych szpitala $w. tazarza.

O pasorzycie zimnicy.
Studyjnm kliniczno-etyjologiczne.
Napisali
St. Pareniski i Dr. Stefan Blatteis.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 12.)

Prof. Dr.

Bignami i Bastianelli w rozprawie o zimui-
letnio-jesiennych (Osserruzioni sulle fehlre malariche
Biforma med. 1890, Nr. 22.3—24) opisujg
takie zimnice letnio-jesienne,

cach
estivo-autunnali.
dwie nowe formy cechujace

ciezki przebieg majgce; jedna wystepuje w postaci trze-
ciaczki, druga w postaci zimnicy codziennéj: kazda z nici)
wywotuje wiasciwy paserzyt. — Nie wchodzagc w roéznice

morfot.yc.zne tych dwoch pasorzytéow, do$¢ wspomnieé o tem,
ze pasorzyt form obu ciezkie wywotuje zimuice, rozwija sie
niezbyt regularnie i zmienia charakterystycznie ciatka krwi
czerwone, wywotujgc ich pokurczenie sie i zabarwienie do
barwy mosigdzu podobne. Przedstawia sie w postaci kulki
pierwoszcza, bez ztogéw barwika, o zywych ruchach arne-
boidalnych i podpada sporulacyi, mato co sie powiekszajgc
i nie sktadajgc wewnatrz siebie barwika, jak tu zawsze sie
dzieje z pasorzytem trzeciaczki i czwartaczki. Oprocz tego
prawie zawsze w postaci trzeciaczkowej w pewnym okre-
sie pojawiaja sie formy potksiezycowe.

Drugg posta¢ plasmodium widzimy w tak zwanych for-
mach potksiezycowych t. zw. Layerana. Ciatka te przedsta-
wiajg sie w postaci rozkédw mni¢j lub wiecej zagietych,
w $rodku grubszych i posiadajgcych w sw¢j najgrubszej
czesci zlogi barwika. Barwig sie jasno - niebiesko bieki-
tem metylenu, a spostrzegamy je przewaznie wolno w suro-
wicy krwi, obsadzajgce ciatko krwi czerwone. Ciatka krwi,
na ktérych sie usadowity, réwniez sa bledsze, czasem bru-
dno mosiezno zabarwione. Formy te juz Layeran, za nim
Celli i Marchiafaya uwazali za witasciwe zimnicom o ciezkim
atypowym przebiegu. Niektorzy autorowie uwazali je za
posta¢ degeneracyjng ciatka krwi czerwonego pod wpitywem
plasmodyjéw zimniezych.

Temi i Giargini i réownocze$nie prawie Canua-
lis na licznym materyjale stwierdzajg, iz te potksiezyce
mozna prawie zawsze wykry¢ w nieregularnych postaciach
zimnicy i chérach (cachexia). Na 62 przypadkéw nieregn-
larn6j zimnicy znalezli w 61 same tylko poétksiezyce, w je-
dnym obok nich réwniez pasorzyt trzeciaczki. Na dziesigé
przypadkéw chery w o$miu same poétksiezyce, w dwoch przy-
padkach obok nich forma czwartaczkowa.
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Antolizei, Angielini, Saceharo6w badania
te w zupetnosci potwierdzajag. Na podstawie licznych spo-
strzezen doszli oni do wniosku, ze S$rodciatkowy pasorzyt
okazuje sie w S$wiezych formach zimnicy i niektérych re-
cydywach, pasorzyt za$ poétksiezycowy w poézniejszych okre-
sach zimnicy. RO&wniez inni liczni autorowie nie wdajac sie
w geneze i pokrewienstwo poétksiezycow z pasorzytem $rod-
ciatkowym, stwierdzajg wystepowanie ich w cherach zimni-
czych i w nieregularnych postaciach zimnicy.

Autorowie niemieccy w zimnicach swojskich dotagd od-
mian potksiezycowych nie znalezli. Napotykali je jedynie
u chorych, ktérzy sobie zimnice do Niemiec z okolic juzto
witoskich juzto podzwrotnikowych przywiezli. Powisle od
innych okolic $rodkow6j Europy jest w tym wzgledzie szcze-
Sliwsze, cztery razy bowiem dotagd spostrzegaliSmy je u lu-
dzi, ktorzy sie poza granice swego kraju nie ruszyli. W dwdch
przypadkach pojawity sie w towarzystwie pasorzytow $rod-
ciatkowych, w dwdch za$ bez nich. We wszystkich czterech
byto ich tak skapo, ze ilos¢ ich S$rednia w calym prepa-
racie u chorego, ktérego krew najbardziéj w nie obfitowala,
liczby trzech nie przenosita.

W krétkosci podajemy historyje choroby tych czterech
chorych, dotgczajagc piata chorego, ktéry nabawiwszy sie
ciezki¢j zimnicy w Egipcie, przez diuzszy czas w oddziale
naszym przebywat.

I.  Franciszek B., wyrobnik, lat 58, z Branic. Przybyt
d. 20 listopada 1892 r.; podaje, ze dawniej miat kilkakro
tnie przechodzi¢ zimnice, ze od trzech tygodni cierpi du-
szno$¢ i opuchline i co drugi dzien ma dreszcze z nastepowg
gorgczkyg i potami.

Budowa chorego licha; odzywienie podupadte, barwa
skory ziemista, twarz obrzekta. Puchlina skérna i brzuszna.
W ptucach na catéj przestrzeni liczne furczenia, w dolnych
czesciach szczeg6lnie z tytu dos¢ liczne rzezenia $rednio-
bankowe” niedzwigeczne. Wynik opukiwania wszedzie pra-
widtowy. Watroba macalna, bolesna. Granica $ledziony od
gornego brzegu 6smego do dolnego brzegu dwunastego ze-
bra, koniec przedni przekracza linije pachowg przednia.
Sledziona macalna, bolesna, miernie twarda. Tony serca czy-
ste, tetno 76, tetnice obwodowe miazdzycowo zwyrodniate.
W moczu spora ilos¢ biatka, chlorki w ilosci prawidtowej.

Badanie krwi wykonane d. 20 listopada nie wy-
kazuje we krwi plasmodyjéw w czterech barwionych pre-
paratach.

Dnia 22 listopada 1S91 r. bardzo nieliczne ptasmodyja
potksiezycowate; $rodciatkowych ameboidalnych zupetnie
brak.

Leczenie poczatkowo: chininum sulfuricum 3 razy dzien-
nie po 0-35 a od d. 24 listopada btekit metylenu po 0-02
podskérnie dwa razy dziennie przez kilka tylko dni. Pozo-
stawat do dnia 12 grudnia w szpitalu i na witasne zgdanie
w stanie polepszenia wypuszczonym zostat.

Badanie krwi tego dnia nie wykazato pasorzytow (szesé
preparatéw barwionych).

Il.  W. Jan, wyrobnik, lat 20, z Liszek, przybyty d.
29 stycznia, podlega od miesigca co trzeci dzien napadom
zimniczym. Budowa jego i odzywienie dobre, cera blado-
ziemista. Narzad kragzenia i oddychania praw.dtowy. Gra-
nice $ledziony wypukowe od gérnego brzegu 6smego do dol-
nego brzegu jedenastego zebra, koniec przedni dochodzi do
pachowej przedniej, macalna na dwa centimetry poniz*', luku
zebrowego.

Badanie krwi wykazato bardzo nieliczne ptasmodyja
potksiezycowe, brak za$ s$rdédciatkowych pasorzytéw.

Leczenie: od d. 6 lutego 1892 dwa razy dziennie we-
wnetrznie po 035 biekitu metylenu.
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Badanie krwi dwukrotnie wykonane w d. 23 i 26 lu-
tego b. r. kazde na o$miu preparatach nie wykazato pot-
ksiezycow.

I11. M. Franciszek, wyrobnik, lat 23, z Zelczyny, przy-
byt d. 18 listopada 1891 r.

Od trzech tygodni co drugi dzien dreszcze z nastepowa
goraczka i potami, bole w okolicy zotadka, kitucie po stro-
nie lewdj klatki piersiowej.

Budowa dobra, odzywienie mierne, barwa skéry blada.
Po stronie lewdj klatki piersiowej przyttumienie odgtosu
wypukowego od grzebienia topatki ku dotowi, powyzej od-
gtos wypukowy jawny, nie bebenkowy, po stronie prawej
odgtos wypukowy prawidtowy. Szmery oddechowe po stro-
nie praw6j prawidtowe, po stronie lewdj w granicach sttu-
mienia szmery ostabione, powyzej sttumienia nieco zaostrzo-
ne. Drzenie gtosowe w gramcach przyttumienia stabo wy-
czuwalne. Watrobg n;ebolesng, niemacalna, wymiary jej
wypukowe nie powiekszone. Sledziony granice wypukowe
od gérnego brzegu o$mego zebra do dolnego brzegu jede-
nastego zebra, koniec blizko do linii sutkowej lewdj dosiega,
macalna, o brzegu twardym, tepym, miernie bolesna.

Badanie krwi dnia 19 listopada wykonane wykazuje
ptasmodyja $rédciatkowe ameboidalne do$é liczne.

Dnia 22 listopada znaleziono obok plasmodyjow $rod-
ciatkowych w jednym preparacie dwa pasorzyty potksie-
zycowe.

Leczenie polegato na wstrzykiwaniu podskdérnem bie-
kitu metylenowego dwa razy dziennie po 002 od dnia 25
listopada.

Dnia 14 grudnia wypuszczono chorego ze szpitala na
wilasne jego zadanie.

Badanie krwi wykazato: plasmodyjéw $rédciatkowych
brak, na sze$¢ preparatéow tylko w jednym dwa pasorzyty
potksiezycowe.

Dnia 5 lutego 1892 r. zgtosit sie ponownie poniewaz
od miesigca napady zimnicze znoéw go nawiedza¢ zaczetly,
lecz obecnie co czwarty dzieA. Badanie krwi kilkakrotne
wykazato charakterystyczny pasorzyt czwartaczki, brak zas
potksiezycowej formy Laverana.

IV. M. Maryja, lat 36, z Kostrza, przybyta do szpi-
tala dnia 28 lipca 1891 r. Od tygodnia codzien bardzo silne
napady zimnicze. Od miesigca zdttaczka, bole gtowy bardzo
silne.

Budowa i odzywienie podupadte, skora zéto zabarwio-
na. Narzad oddecbania i krazenia prawidtowy. Sledziony
granice wypukowe od 7 miedzyzebrza az poniz6j tuku ze-
browego na szeroko$¢ trzech palcow, koniec przedni dosiega
linii sutkowej lewej, macalna, twarda, bolesna. Watroba
bolesna, brzeg jej macalny.

Badanie krwi wykazuje liczne bardzo ptasmodyja $rod-
ciatkowe ameboidalne, w niektérych preparatach po jednym
lub dwa potksiezyce.

Chora od 31 lipca zazywata chininum sulfuricum trzy
razy dziennie po 0-35

Badanie krwi w dniu 4 sierpnia 1891 r. nie wykazato
w dwoch preparatach plasmodyjow $rédciatkowych ani p6t-
ksiezycowych. Badanie krwi d. 6 sierpnia: nieliczne bardzo
ptasmodyja S$rddciatkowe.

Dnia 11 sierpnia chora wyszta ze szpitala na wiasne
zgdanie.

V. Tadeusz W., lat 22, rodem z Krakowa, zatrudniony
w porcie Suezkim, gdzie od marca roku 1881 przebywa, na-
bawit sie zimnicy z poczatkiem czerwca. Codziennie zwy-
kle po potudniu pojawiaty sie silne dreszcze trwajace cza-
sem po kilka godzin z nastepowg gorgczka i potami. Chory
wyzyt bardzo wielka ilo$¢ chininy.

Indywiduum dobrze zbudowane, nadzwyczaj wynedz-
niate, barwa skdry trupio blada z lekkim odeienienl zétta-
wym. W phucach rozlegty niezyt oskrzelowy. Watroba ma-
calna, bolesna, granice j6j wypukowe powiekszone. Sledziona
tatwo macalna pod lukiem, twarda, granice wypukowe od
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gérnego brzegu siédmego zebra, brzeg dolny siega na trzy
ctm. ponizej luku zebrowego; koniec przedni do linii sutko-

wej lewej dochodzi.

Na siatkowce obu oczu w plamce zoétej i okoto nigj
(badat p. Dr. Sroczynski) wynaczynionki krwi.

Badanie krwi dnia 7 stycznia 1892 r. wykazato nie-
liczne pasorzyty poétksiezycowe, obok nich liczne drobne
zarodniki; plasmodyjéw ameboidalnych $rédciatkowych brak.
Pasorzyty potksiezycowe mimo leczenia, ustgpienia napadéw
i znacznego polepszenia sie stanu ogdlnego chorego przez
czas dtuzszy sie utrzymywatly (C. d. n)

lll. Anatomija i klinika biatkomoczu w Swietle
nowoczesnej patologii.
Na podstawie protokotow sekcyjnych kliniki uniwersyteckidj
w Berlinie.
Skreslit
M Misiewicz w todzi.
(Dok. Patrz Nr. 11.)

Zastandwmy sie jeszcze pokrétce nad opisanemi wyzej
postaciami biatkomoczu i postarajmy sie okres$li¢ i zba-
da¢ jego istote w Swietle nowoczesn¢j patologii.

a) W biatkomoczu wywotanym chorobg
rek przyjmuja uczestnictwo rézne tkanki tego narzadu,
chodzi wiec o to, ktéra z nich podlega przewaznie cierpie-
niu, czy migzsz, czy naczynia, czy tez tk. tagczna? Char-
cot (Revue de Med. T I. 1878) a potem Aufrechbt
(Schmidts Jahrbiich. 1887) wuznawali pierwotnie wszystkie
postacie zapalenia nerek za migzszowe; Kelsch za$ redu-
kowat wszystkie do postaci tgcznotkankowdj (Nephr. inter-
stitialis) bez udziatu migzszu. Bartels i Lowit sa mnicj
krancowymi, przyznajgc udzial obydwom pierwiastkom,
przewaznie jednak migzszowi, a wtdrnie i w mniejszym sto-
pniu tk. tgcznej. Najblizszem prawdy jest to, ze obydwa te
pierwiastki przyjmujg udziat w rdznych postaciach nie w je-
dnej mierze, tj. ze przy wiekszym udziale jednego z nich
niekoniecznem jest silniejsze natezenie zboczen w drugim.
To samo powiedzie¢by mozna o biatkomoczu wywota-
nym sprawami zakaznemi, gdyz nieraz widzimy
w odnos$nych preparatach nabtonek ulegty rozpadowi, a na-
wet wyptukany, podczas gdy tk. taczna Zzadnej nie ule-
gta zmianie. Przeciwnie, w sprawach cbartaczych
i w zwyrodnieniu skrobiowatem znajdujemy silnie posuniete
zmiany w tk. tgcznej, fproliferacyja, rozrost, neoplasia i t. d.)
przy nietknietym nabtonku.

Poniewaz jednak w typowym biatkomoczu, wywo-
tanym ostrem zapaleniem nerek pomimo niezmienionej tk.
tacznej i nieuszkodzonego nabtonka ma miejsce znacz-
ny naciek drobnokomérkowy, stanowigcy |. okres choroby,
a zatem wkroczenie biatych ciatek krwi do
ktebkdw (Glomerulo «Nephritis), tem samem zasadni-
czy udziat naczyn w omawianej sprawie nie podlega
zadnej watpliwosci. Pierwotnie zajetemi by¢é moga tylko na-
czynia kilebka (glomerulitis) pézniej i gatagzki labi-
ryntu; wiekszy za$ lub mniejszy w nastepstwie udziat
badz migzszu, badz tk. tgcznéj bedzie objawem drugorzed-
nym, a zaleznym od przyczyny chorobo twoérczej (Kibbert,
Coats, Obrzut, Browicz itd.). Jaki stosunek mie¢ moze biat
komocz do imigracyi biatych ciatek krwi w kiebku i ich obja
wow zapalnych w tkankach nerki? Oto wediug Klebsa
(Die Tcranhhaft. Slbrung. d. Baues und d. Zusam. d. mensclii.
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Korp. Jena u. Ziirich 1889) transudat zawierajacy state ilo-
§ci biatka przesigka z kiebkdéw; biatko to wskutek zmian
w $cianach naczyniek i nekrozy komorek przechodzi w ta-
two $cinajgce sie. W celu poprawy odzywienia cierpigcych
ciatek nabtonkowych wystepujg w wieksz¢j ilosci ciatka
biate, ktérych zadaniem jest roznosi¢ pierwiastki odzywcze
i ozon po ustroju, i usuwac¢ pierwiastki zapalne, (produkty
z6kci, ciatka rozpadowe watroby wedtug Klebsa) lub nisz-
czy¢ drobnoustroje. (Phagocgtosis). Wynikiem téj ozywion¢j
zamiany bedzie fatwiejsze niz w stanie normalnym przesia-
kanie biatka, a wynikiem zmienionych stosunkéw miedzy
dwoma zasadniczemi plynami, tj. moczem a krwig, bedzie
nagromadzanie sie biatka w kazdej kropli sgczgcego sie mo-
czu. Biatko krwi podlega zmianom w chwili potgczenia sie
z moczem, tj. nabiera wiasnosci krzepniecia przy ogrzaniu,
wskutek zetkniecia sie z fermentem, zawartym w rozpada-
jacym sie, lub chorobowo zmienionym nabtonku. W wy-
tworzeniu biatkomoczu przyjmuje tez uczestnictwo biatko
tkanek i komérek, (Gewebs-Zellen-BHywiss Senatora) ktore
w stanie rozczynu miesza sie z moczem.

b) O ile w powyzej opisanej postaci gtdwng role od-
grywa zapalenie i ;ego objawy, o tyle w biatkomoczu
nezakazenia przewaza zgorzel nabtonka (Necro-
biosis), obok zwyrodnienia szklistego, (deg. hya-
li-nea) i nekrozy koagulacyjnej spostrzeganej w otru-
ciu ptomainami. Lowit =zalicza zwyrodnienie szkliste do
przeistoczen biatkowatych (degeneratio albuminosa) a ptyn
szklisty t. z. hy aline za odmiane protoplazmy, znang pod
n. parablastu. Hyaliua wytwarza sie najczesci¢j z produktéow
rozpadu ciatek krwi, t. n. ptatkéw, (Blutpldtichen), rzadziej
z globuliny, zawartej we krwi w kiebkach krazacej. Précz
tego wytworzy¢ sie moze w tkankach, a to z protoplazmy
podlegtej zwyrodnieniu tkanki #tacznej.

Czesci¢j daleko niz wyzej wzmiankowane zwyrodnie-
nie, napotykamy w biatkomoczu zakaznym zgorzel npier-
wiastkOw wydzielniczych nerki, a gtéwnie labiryntu, i to
we wszystkich jéj odmianach, a wiec jako: 1) nekroza koa-
gulacyjna 2) Karyorhexis i 3) Plasmarhexis.

Zgorzel powsta¢ moze na podwdjnej drodze, tj. albo
wystepuje jako wynik zboczehA naczynioruchowyek, albo tez
w postaci zawatéw i wybroczyn, wywotanych zamknieciem
Swiatta drobnych naczyn czopkami hyalinowemi Itak twier-
dzg Welti i Recklinghausen). Wszystkie opisane przyczyny
niszczg zdolno$¢ przyrzadu filtracyjnego, za jaki uwazac
nalezy mase kanalikéw i utatwiajg przesigkanie biatka.

Daleko rzadszym objawem spotykanym w biatkomo-
czu zakaznym jest zgorzel wywotana nagromadzeniem mno-
stwa drobnych kokéw w naczynkach w t. n. zatorach
kokowych (Kolcen-Embolie.)

c) Biatkomocz z zastoju powstaje albo wsku-
tek zaniku : réznych zwyrodnien nabtonkéw, nietylko wy-
Scielajgcych Swiatto tetnic, ale i pokrywajgcych wewnetrzng
powierzchnie woreczkéw Bowmana -Mullera.

Zanik (Atrophia glomeruW) powstaé moze w rézny
sposéb. NajczeSciej napotykamy tu ucisk, zmiany sfe-
ry naczynio-ruchowej, niedostateczny do-
ptyw krwi tetniczej i limfy, stowem niedostate-
czne odzywianie. Wedtug Klebsa wazng tez gra role brak
leukocytdédw, roznoszacych ozon, i dostarczajacych pier-
wiastk6w odzywczych (t. n. chromatyny).
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Ze zwyrodnien kanalikéw moczowych na pierwszem miej-
scu znajduje sie ttu szczowe, powstajgce (wedtug nowszych
teoryj) wskutek braku tlenu (wedtug Recklinghausena: 4 ttgem.
Pathol. p. 387. wskutek zbytku CO.J w krwi tetnicy nerko-
wej i wskutek tego powstatych niedoktadno$ci w utlenianiu
pierwiastkow odzywczych.

Czesto tez biatkomoczowi towarzyszy zwyrodnie-
nie skrobiowa te, szczegblniej w roznych og6lnych
cierpieniach chartaczych. Klebs jest zdania, iz pierwiastki
tego zwyrodnienia wytwarzajg sie we krwi w postaci
ptynnego amyloidu, ktéry nastepnie zostaje ztozony
w komérkach nabtonkowych. Daleko rzadziej spotykamy sie
przy tdj odmianie biatkomoczu ze zwyrodnieniem szklistem
nabtonka.

Charakterystycznym za$ dla spraw zastoinowych jest
zator naczyniek wiosowatych i embolia glomeruli zwyrod -
niat enii ciatkami krwi, ktérg uwazam za objaw na-
der wazny i mato dotychczas uwzgledniany, stosownie do
czestosci, z jaka ten objaw napotykatem i w innych posta-
ciach biatkomoczu (Alb. cyclica, Alb. grmidarum, Alb. neo-
natorum).

Zwyrodnienie barwikowe
stniczy¢ moze w wywotaniu biatkomoczu, o ile przyjmuje
czynny udziat w patologii t.z. nerki brunatnej twar-
dej (Sclerosis fusca)-, w nabtonku kanalikéw tej nerki zna
lazt Langhans dwa barwiki: hematoidyne i hemosideryne
wytwarzajgce sie, jak wiadomo, z hemoglobiny wewnatrz
czerwonych ciatek krwi. Ledwie godnym jest wzmianki
biatkomocz melanemiczny, spostrzegany w cier-
pieniach nadnercza, wywotujacych wytwarzanie sie mela-
nogenu, azniego melaniny, na drodze metabolicznej,
tj. z ciatek tkanki tgcznej (Neumann).

d) Biatkomocz powstajgcy z zatrué¢ me-
talami zalezy od zmian chemicznych krwi a potem i zmian
w istocie'nerek, szczegdlniej w ich tkance tgcznej wywota-
nych czasteczkami tych metali, np. srebra, wywotujac t. zw.

o tyle tylko ucze-

konioze Drobiny metali, a szczeg6lniej srebra, dostajg
sie do nerek po czeSci w stanie niezmienionym, (z kanatu
trzewowego) po czeSci w postaci bialkanu metalowego,

(biatkanu srebra) osadzajgcego sie w tk. tgcznej miedzyka-
nalikowej, i wywotujgcego objawy argjryi. Inne metale
nie majace wiasnosci osiadania (praecipitatio) wywotujg
wprost zgorzel.

e) Wreszcie biatkomocz w rdéznych
wach przewlektych ichartaczych, np. w zim.
nicy, ztosliwej anemii, leukemii itd. zalezy od niedosta-
tecznego wytwarzania sie (regeneracyi) czerwonych ciatek
krwi z t. z. erytrob lastdédw, produkowanych przez na-
rzad chtonny, $ledzione i szpik kostny. Materyjat biatkowaty,
niezuzyty lub czesciowo tylko zabrany, nagromadza sie,
wskutek zmniejszonej asymiiacyi, we Kkrwi, sprowadzajac

spra-

biatkomocz. Zator kiebka zwyrodniatemi ciatkami krwi wa-
zng tez ezesto gra role.

Leczenie biatkomoczu jako objawu wywotujgcego
strate biatka wcale nie miatoby miejsca, gdyz strata owa
tatwo przez kazdy ustré6j wyréwnang by¢é moze. Leczymy
wiec biatkomocz wtedy, gdy on jest jedynym objawem

cierpienia nerek, objawem tatwo dajacym sie zbada¢ i kon-
trolowaé, jak to bywa np. w przewlekiem zapaleniu ne-
rek i sklerozie. W takich razach trzymac¢ sie nalezy na-
stepujacych prawidet: 1) usungé¢ wszystkie mozli-
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we przyczyny, np. stan nerwowy uspokoi¢, od przezie-
bieA chroni¢, rozpozna¢ i usung¢ otrucia itd. 2) Waznem
bytoby w biatkomoczu, wywotanym przez zapalenie nerek,
walczy¢ skutecznie przeciw niemu, lecz nie
jest to tatwg rzeczg. Zimno, odciggniecie krwi i wszel-
kie $rodki, szczeg6lniej $ciggajace, sa bezskutecznemu Nie-
jakie znaczenie ma tujodkali, ichtyol iprepara-
ty srebra. 3) Uregulowanie pozyw.enia. Uni-
ka¢ zbytku biatka (mleko), uzywaé za$ w wiekszej ilosci
jarzyny skape w biatko (karti fle, buraki) i zielone. Z mie-
siw wskazane i cielecina, dréb, z ryb i lin; potraw wogéle
uzywac bez silnych przypraw. Trunki wyskokowe sg prze-
ciwwskazane; z win mozliwy Mosel, czerwone rozcienczone,
owocowe; piwo zabronione. Réwniez szkodliwem okazato sie
natogowe i silne uzywanie tytuniu. Jakkolwiek liczni auto-
rowie twierdzg, iz Sciste zachowanie dyety w biatkomoczu
nie jest koniecznem, szczegélniej unikanie potraw migsnych
w wiekszej ilosci, ostrzegam jednak na podstawie licznych
doswiadczen przed lekcewazeniem praw dyetetycznych, kto-
re jakkolw;ek n e zawsze pogarsza stan chorego, ale
pogorszy¢ moze idosy¢ czesto wywotato powroty biat-
komoczu ze ztoSliwym przebiegiem. 4) Unikanie zbytnich wy-
sitkdw cielesnych i oziebienia skdry, szczeg6lniej podczas trawie-
nia, co uwzgledni¢ nalezy w Alb. cyclica, nenosa, i innych,
opisywanych pod postacig Alb. physiologica. Chorzy z ostrem
zapaleniem nerek, a kohiety podczas menstruacyi, bezwarun-
kowo powinny nie opuszcza¢ t6zka; nerwowi otrzymuja je-
den ze $Srodkéw uspakajajgcych: bromek potasu, fena,cetyne,
antipyryne itd.

W biatkomoczu zwrotnym staramy sie wyle-
czy¢ cierpienie pierwotne, tuszujemy wiec lekkim rozczynem
azotanu srebra lub kw. chromowego szyjke pecherza, lub
inny odcinek drazliwy, (area sensitwa) np. przedsionek:
(u kobiet) uwzgledniamy leczenie zboczen w narzgdach sg-
siednich, np. macicy, kanatu trzewowego, kiszki prostej itd.
W biatkomoczu wywotanym bolesnem moczeniem poda-
jemy choremu po 72 gr. kodeiny lub Zi morfiny wewnatrz.
Procz tego uwzgledni¢ nalezy ogdlne tto, usposobienie do
choréb nerwowych, neurastenie) maciennictwo itd. i uciec
sie do stosowania odpowiednich zabiegow wodoleczniczych.

W biatkomoczu pochodzenia nerkowe-
go, skojarzonym z cierpieniem serca, uciekamy sie do
Srodkow moczopednych, (diuresis), miedzy ktéremi
kréluje naparstnica, tak w ostrej, jak i podostrej Glome-
rulo nephritis i w Embolia glomcndi. Nastéj mozna zmie-
nia¢, dajac choremu dla odmiany Aceti digitalis 20.0 Vini
pepsini 100—120.0, tyzeczkami od kawy. Dalej idg: Ado-
nis, sguilla, convcdlamarin, Blatta oricntalis, sparteina z dzia-
taniem podrzednem, a strophantus, koffeina, Diurctin (Theo-
brominum natriosalicylic.) w kombinaeyi ze sobg dzialajg
daleko pewnié¢j, niz pojedynczo. W przypadkach rozpaczli-
wych czesto jeszcze udaje sie wywota¢ diureze mieszaning:
Bp. Tnf. fol. digit. 2.0 ad 150.0 Coffeini citr. v. salicyl. 2.0
Tr. Strophant. 5.0 Succi liguir. 5.0 Liguor hali acet. 60, wyzy¢
we dwa dni. Przy biatkomoczu, kojarzacym cierpienie nerek
bez udziatu serca uciekamy sie do diaforezy,
w postaci goracych suchych wanien, za pomocg ktérych
udaje nam sie nieraz wyprowadzi¢ okoto 800 gr. wody. No-
we przyrzady Karola Fulpiusa (Quinche Dubois) w Gene-
wie, pod nazwiskiem. ,Phcnix d air chaud* pozwalajg wpro-
wadzaé¢ zgromadzone w zbiorniku, do danej cieptoty ogrzane
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powietrze, wprost pod kotdre chorego, za pomocg rur. RoO-
wniez pomystowym jest patentowany przyrzad Fausta
(zbyt drogi). Czasami uciec sie musimy do stosowania okta-
déw rozgrzewaj gch i do $rodkéw aptecznych, kto-
rych skuteczno$¢ (pilocarpin) jest wielce watpliwg, szczegdl-
niej przy zwyrodnieniu tluszczowem nerki i wobec silnej
anuryi.

Kat ome i, o ile w niektdrych postaciach okazat sie
skutecznym, o tyle w rozlanem cierpieniu nabtonka (w du-
zej biatej nerce), najmniejszego nie wywiera wptywu, i zo-
stawia¢ go nalezy na sam koniec.

W ostrych bardzo postaciach, przy dobrym pul-
sie i dostatecznych silach chorego mamy prawo przed dya-
forezg i diureza, uciec sie do rewulsyi na trzewa (Kathar-
sis), uzy¢ wiec mozemy soli $rednich, kolocyntow, jalapy,
Aloe, rabarbaru i siarki. Z nich trzy pierwsze wywotujg
obfitsze wydalanie ptynéw (stolce wodniste), u chorych je-
dnak wycienczonych stosowaé je nalezy z niezwyklg ostro-
znoscia.

Wielce pozadaneru bytoby blizsze zbadanie dziatania
ichty olu (Natriwm sulfo-ichtyolic.) szczeg6lniej w biatko-
moczu cyklicznym i samoistnym (Alb. gcnuina).

Jakiez wnioski wysnué mozna z powyzszej
pracy ?

1) Biatkomocz uzna¢ mamy prawo za patologiczny, je-
§li ilos¢ biatka przekroczy 0.4 pro mille, a nawet przy mniej-
szych jego ilosSciach, u os6b starych i wycieficzonych.

2) Biatkomocz spostrzegany podczas rozwoju piciowego
{Alb. cyclica) nie jest niczem innem jak stadium decrsmenti
poronnej postaci choroby Brigbta.

3) Moze istnie¢ biatkomocz nawet wtedy, gdy zwykle
odczynniki nie dajg zadnych wskazéwek co do obecnosci
biatka (Peptonuria i Propcptonuria).

4) Hyulinaria powstaje przy rozpadzie t z. ptatkow
krwi, (Blutpldtchcn) z parablastu czerwonych ciatek krwi
lub ze zwyrodniatych ciatek tkanki taczngj.

5) Biatkomocz nerkowy powstaje przedewszystkiern
wskutek Glomenditis, wzglednie zmian w Kkrgzeniu i odzy-
wianiu nabtonkéw;

6) Biatkomocz zakazny polega przewaznie na zgorzeli
nabtonka wskutek zmian stosunkéw obiegu krwi i odzywiania,
a nadewszystko wskutek: embolia glomeruli.

7) Stwierdzi¢ nalezy fakt, iz ilos¢ moczu i ilos¢ biatka
pozostajag do siebie w stosunku odwrotnym w dwoch posta-
ciach przekrwienia (czynueru i biernem).

8) Nalezy zbada¢, o ile stusznem jest przypuszczenie
Blanca, iz prawie kazdy biatkomocz u brzemiennych jest
pochodzenia zakaznego.

9) Przy biatkomoczu nerkowym biatko wydziela sie
z krwi, krazac¢j w kiebkach, (pozniej i z calego labiryntu)
a takze z tkanek (Zellen Eiweiss). Nabiera ono wiasuosci
krzepniecia, zetkngwszy sie z fermentem (moczu i uszko-
dzonego nabt. ?) wskutek uszkodzenia $cian kanalikow,
izniszczonych wtasnos$ci filtru (nerkowego).

10) -Biatkomocz zakazny otrzymuje biatko
a) z czerwonych ciatek krwi b) z t. z. ptatkéw krwi (Blul-
pldttchen) w kiebkach Malpighiego i ¢) z parablastu ciatek
tkanki tgcznej, a zawrsze wskutek agresywnego dziatania
mikrobow, dochodzgcego nieraz do zatoru kiebkéw (embolia
glomeruli infcctiosa, dawna KolA en-Em bolie).
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11) Biatkomocz z zastoju badz moczu, badz
z przekrwienia biernego powstaje wskutek ttuszczowego zwy-
rodnienia nabtonka wzglednie kanalikow, a to wedtug Lb-
vita z powodu braku ozonu i chromatyuy, rozno-
szonej przez leukocyty (brak normalnej leukocytozy).

12) Biatkomocz przy otruciaeh metalami, majgcemi wita-
sno$¢ osadzania (praecipitatio), powstaje na drodze pylicy
(Coniosis) i nastepczego zatoru drobnych naczyn, wzglednie
zgorzeli nabtonka. Przy otruciu innemi metalami zmiany za-
leze¢ bedg od powinowactwa chemicznego, najczesciej jed-
nak mamy i tu do czynienia z rozpadem ciatek krwi i zgo-
rzelg nabtonka.

13) Biatkomocz w sprawach chartaczych i przewle-
ktych cierpieniach krwi powstaje najczesciej wskutek niepra-
widtowego wytwarzania sie erytroblastow i zatoru k#teb-
k 6 w, wywotanego zwyroduiatemi ciatkami krwi.

14) Zwraca¢ nalezy baczng uwage na kilkakrotnie wy-
z¢j nadmieniony zator naczyniek a szczeg6luiéj kiebkow,
(embolia glomerulij, ktéry tak w anatomiezuem jako i klini-
cznem znaczeniu mato byt zbadany i niedostatecznie uwzgle-
dniony.

IV. Oceny i sprawozdania.

Auatoinija.

L. Teichmann: 0O konserwowaniu mézgu za
pomoca wyskoku i olejku terpentynowego.

T. opisuje szczeg6towo swoje metode konserwowania
mozgu za pomocg wyskoku i olejku terpentynowego. Pre-
paraty mozgu tym sposobem uzyskane przedstawit byt pod-
czas X-go kongresu lekarskiego w Berlinie w r. 1890, gdzie
swg pieknoscig, plastyczno$cig oddajgcg najdrobniejsze szcze-
goty uksztattowania i trwatoscig wielkie wrazenie na obec-
nych na kongresie anatomach wywarty.

Metoda jest nastepujgca: Mobzg ostroznie z jamy czasz-
kowej wydobyty, po zdjeciu opon i staranuem optukaniu
wktada sie do naczynia wypetnionego 60°/0 wyskokiem, ba-
czac, aby lezat na miekkiej podstawie. Po 2—3 dniach
wktada sie mozg do wyskoku 95% i odmienia odtad wy-
skok co kilka dni, az alkoholometr bedzie stale wskazywaé
85—90%- Manipulacyja ta, zmierzajagca do odjecia tkaninom
moézgu wody, trwa kilka tygodni. Nastepnie wkiada sie mozg
do olejku terpentynowego czystego o 40% C. celem odttu-
szczenia i po 8-iu duiaeb, gdy olejek zabarwi sie brudno,
skutkiem rozpuszczenia tluszczéw', nalezy go zastgpi¢ Swie-
zym, co w odstepach czasu mniej lub wiec¢j 8-dniowych
przez kilka tygodni sie czyni. Nareszcie suszy sie mozg
w siatce wiszacej w miejscu ogrzanem lub na stoncu: gdy
ciezar mdzgu pozostaje statym (moézg juz wiecéj nieschnie),
postepowanie jest ukonczone.

Mo6zg bezposrednio z olejku terpentynowego wyjety
okazuje barwe brudno zo6ho szarg, daje sie z tatwoscig kra-
jaé, istota korowa jest ciemniej zabarwiona

Prof.

uii rdzenna i wyraznie od niej odbija.
Mé6zg wysuszony wazy S$rednio 180 grm , stanowi mase
gabczastg, w ktorej tluszcz istoty moézgowcj zastapito po-

wietrze; na wodzie ptywa, jest twardy, nieco kruchy i daje
s'e piteczkg krajaé, jest przedewszystkiern nadzwyczaj trwa-
tym i w najrozmaitszej cieptocie dtugie lata sie przechowywa
niezmieuiony, owady go nie napadajg wcale, nawet we
wodzie z dodatkiem 1%O0 sublimatu doskonale sie przecho-
wuje, opiera sie zguiliznie znakomicie i pozostawiony tygo-
dniami ws$réd istot gnijagcych pozostaje niezmieniony. Celem
zapobiezenia kruchosci mozna mézg po wysuszeniu napa-
waé¢ zywicg damarowg lub inng, pozostawiajac go przez
8 dni wf rozczynie zywicy w olejku terpentynowym.

Metoda ta konserwowania (moézgu odda bezsprzecznie
cenne ustugi przy demonstracyi uksztattowania moézgu i uta-
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twi dalsze badanie tego narzadu: jest ona zarazem nowym
przyczynkiem na polu badan anatomicznych naszego zastu-
zonego anatoma. (Wien. Itlinische Wochmschrijt Nr. 9. 1892).
Pon.
Choroby uszne.

S zen es (Budapeszt): Przypadek styszalnego szumienia
usznego.

Znaczny kontyngens praktyki lekarskiej w zakresie
chor6b usznych stanowia chorzy dotknieci przykrem podmio-
towem uczuciem stuchowem, ktére objawia sie jako szum,
huczenie, szeleszczenie, dzwonienie it. p. Do nader rzadkich
za$ naleza takie podmiotowe wrazenia stuchowe, ktére réw-
noczesnie, i przedmiotowo wykaza¢ mozna. Jeden z takich
przypadkéw opisuje S. Dziewczyna 10 letnia uderzona w le-
we ucho nagle stracita stuch i doznata uczucia pukania
w uchu, ktére po przywrdceniu stuchu kilka tygodni stale
sie utrzymywato, a ktdre mozna bytlo takze zauwazy¢ przed-
miotowo nietylko tuz obok ucha lecz nawet w oddaleniu
15 ctm. Situch po obu stronach byt prawidtowy. Doktadne
badanie btony beb. nie wykazato Zzadnej przyezyny. Szum,
ktdry okreslata chora jako pukanie (,,Tic7cenu), byt podobny
do szmeru, ktéry powstaje, jezeli sie paznogcie dwdch pal-
cow mocno o siebie oprze i nagle pusci, i powtarzal sie
120?do 136 razy w minucie z rozmaitem nasileniem. Co do
ttomaczenia takich wrazen stuchowych, to nie mozna ich uwa
za¢ jako szmerow naczyniowych z powodu braku wspoéicze
snosci z tetnem i wptywu faz oddechowych na ich rytm.
Rowniez mozna wykluczy¢ tetniakowe rozszerzenie tetnic
usznych jakotez buczenie z powodu btednicy lub niedokre-
wnosci Trzeba tedy przypusci¢ z wielkiem prawdopodobien-
stwem, ze sg to szmery mieéniowe powstate wskutek drgaw-
kowych skurczéw miesni. Kurcze naprezacza bebenka, ktére
sprowadzajg widzialne ruchy bt beb. i przemieszczenie
stozka $wietlnego, mozna byto w tym przypadku wykluczyé.
W przypadku przytoczonym szmer raz znikl chwilowo po
wprowadzeniu palca do gardia i zepchnieciu nasady jezyka
na dot, z czego mozna wnioskowaé, ze szmer tu powstat
najprawdopodobniej wskutek skurczéw miesni podniebienia
miekkiego. Uderzenie na ucho moze wprawdzie wiele ztych
nastepstw za sobg pociggna¢, w tym przypadku jednak wobec
zupetnego braku wszelkich zmian, kt6reby mozna odnie$¢ do
doznanego urazu, uzywanie zasady ,,post hoc ergo propter hoc*
bytoby mylnem. (Internat. Min. Rundschau 1891. Nr. 8.)

Br. Spira.

Choroby skorne i weneryczne.

Siebel: Dziatanie eurofenu w oparzeniach.

Eurofen posiadajagcy wszystkie zalety tak farmakologi
czne jak i bakteryjologiczne jodoformu, a odznaczajgcy sie
nadto brakiem woni, wkasnosci trujgcych i tatwg rozpuszczal-
noscig, ma wedle S. znakomite warunki zastgpienia jodo-
formu w terapii. DosSwiadczenia z eurofenem wykonywane
w klinikach dla choréb skérnych (Eichhoff, N olda),
dla choréb krtani i nosa (Peters en, L6wenstein,
Szotdrski) oraz w klinice chirurgicznej Czernego,
potwierdzity w zupetnosci twierdzenia Siebela. Szczeg6lnie
wedle sprawozdan Vulpiusa z kliniki Heilderberskiej nadaje
sie eurofen w przypadkach, w ktérych chodzi o wywotanie
szybkich a bujnych granulacyj.

Sam S. wypowiada swe zdanie o eurofenie na podsta-
wie catorocznych wiasnych doswiadczeA mianowicie w przy-
padkach poparzen gorgcym tugiem sodowym, wrzacg glice-
ryng, kw. siarkuwym, azotowym, palacym sie alkoholem.
Chorzy leczeni eurofenem przedstawiali rézne stopnie opa-
rzenia i to od I-go do Il go stopnia, a wyniki otrzymane byty
zawsze bardzo pomys$lne: granulacyje bujne, zdrowe, blizna
trwatg elastyczng. S stosowat eurofen w podobny sposéb,
w jaki stosuje”sie jodoform, a wiec po oczyszczeniu miejsca
obrazonego, i po naktuciu pecherzy posypywat powierzchnie
ranng eurofenem w postaci proszku, badz tez na wiekszych
przestrzeniach stosowat gaze nasycong 10% przetworu, na
to za$ zaktadat zwykly opatrunek. Niedogodno$¢, ktora ta-
czy sie z tego rodzaju postepowaniem, a polegajac na silnem

przylepianiu sie gazy do granulacyj, co przy zmianie opa-
trunk6w pociggato odrywanie ziarniny bujajgcej i krwawie-
nie lekkie, usuwa S. przez zastosowanie masci enrofenowe;j.
W poczatku stosowal on mas¢ 10%, w niektérych jednak
przypadkach wystepowat wyprysk miernego stopnia. Dlatego
S. radzi uzywac tylko 3% masci z wazeliny i lanoliny (eu-
rophen 3t0, ol. oliv. 7,0, add. vasel. 60,0, lanolin. 30,0). S.
zapewnia, iz wtasnie za pomocg tej masci otrzymywat naj-
piekniejsze wyniki, przyczem zauwazyt, iz wydzielina po-
wierzchni ranndj byta skapa, wskutek czego opatrunek madgt
Smiato zostawaé 3—4 dni. Oparzenia lii-go stopnia goity
sie po 3—4 opatrunkach, a najdtuzszy czas leczenia 22 dni
trwajacy, odnosit sie do oparzenia kw. azotowym na kon-
czynie goérnej, gdzie obrazenie zajmowato przestrzen od to-
kcia do stawu nadgarstkowego. Mas¢ eurofeuowa posiada
w oparzeniach jeszcze te wazng zalete, iz dziata kojgco na
bole. Zdaniem S. mozna te mas¢ Smiato stosowaé i u dzieci
tem $mielej, ze jak wspomniano e. nie jest trujacym. Sam
autor zazywat przez 3 tygodnie dz>ennie 1,5 gr. eurofenu
w 20% rozczynie bez najmniejszych jakichkolwiek przypa-
dtosci. Na podstawie tych wszystkich spostrzezen zaleca
Siebel jak najgorec6j stosowanie masci eurofenowej, szcze-

gblnie w przypadkach oparzen. (Beri. Min. Wschrit. 1892,
Nr. 8). Br. St. KiviatkoivsM.
V. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Nadzwyczajne posiedzenie z d. 24 lutego 1892.
Przewodniczacy kol. Ponik#to — Obecnych cztonkéw 55.

Kol. Prezes zwr6cit na wstepie uwage Zgromadzenia, iz
zbytecznem jest odczytywanie w catosci projektu o lIzbach le-
karskich, ucliwalonego przez Komitet, gdy kazdy z cztonkéw
Towarzystwa otrzymat takowy na dwa dni przed posiedzeniem,
celem doktadnego rozpatrzenia przedmiotu. Nastepnie poddawat
kol. Prezes pod dyskusyje poszczegOlne ustepy projektu. Po wy-
czerpujagcem omoéwieniu pojedynczych punktéw przez kolb: Do-
manskiego, Grabowskiego, Jakubowskiego,
Jordana Kadena Kopfa Marsa, Obalinskiego,
Paszkowskiego, Rosnera (mlodszego), Rydla, Ry-
dygiera, Szewczyka i Surzyekiego, projekt komi-
tetu przyjeto bez zmian zasadniczych, polecajgc przewodniczgcemu
tacznie z osobng komisyja, ztozong z kolb: Domarnskiego,
Oettingera i Rydla, ostateczne zredagowanie projektu,,
celem przeditozenia c. k. Namiestnictwu. Prezes zamknat posie
(Izenie o godz. 8%. Sekretarz Br. Jan Opienshi.

Posiedzenie sekcyi Stanistawowskiej.

Posiedzenie z d. 2 Marca 1892 r.
Przewodniczacy kol, W olanski. — Obecnych cztonkéw 9.
Nowy cztonek kol. Ebersohn z Ty$mienicy.

1) Kolb Zukowski i Czesnak przedstawiajg ko-
biete po operacyi carcinoma mamae deetrae. Nowotwor rozwi-
jat sie przez lat 12-cie i dochodzi wielkosci gtowy dorostego
dziecka. Operacye wykonano przy znacznej infiltracji gruczotéow
pachowych, ktére tez dogzezetnie wyc:eto. Dzi$ uptywa lat trzy
od czasu operacyi a najmniejszych $ladéw recydywy nie ma.

2) Kol. C u snak przedstawia chtopca lat 15-cie licza-
cego, u ktérego rozpoznat rzadkie cierpienie hysterye' vPilis
z dominujgcemi objawami ze strony krtani a mianowicie laryn-
gospasmus. W dyskusyi zabierat gtos kol. Wolanski.

3) Kol- Ostafinski odczytat rzecz: o Sclerosis ini-
tialis extragenitalis w og6lnosci przytaczajac przytem przypa-
dek ze swodj praktyki, w ktérym u dziewczynki czteroletniej sie-
dzibg wrzodu pierwotnego byta powieka dolna oka prawego. Po-
czagtkowo rozpoznanie byto watpliwe, anamnesa podawata tylko
trwanie cierpienia od 4-ech tygodni; wkrotce jednak wystapity
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objawy przemawiajace za ogélng kita jak : wysypka plamista na
calem ciele i zwiekszajgce sie coraz bardzi$j gruczoty chionne
poza uszami i pod szczeka. Chodzito tylko o to, w jaki sposéb
infekcya nastgpi¢ mogta? Powiodio sie i to odkryé w zupetno-
§ci, oto wuj dziecka calujagc takowe czesto w oczka stat sie mi-
mowolnym sprawcg choroby; blizsze badanie wykazato, ze tenze
dotknietym byt zmianami kitowemi na wargach. Kilko tygodnio-
we radykalne leczenie z wewnetrznem podawaniem kalomelu
i z wcieraniami masci rteciowej usuneto zupetnie wszelkie zmia-
ny chorobowe a na powiece pozostat tylko lekki wrab.

W konhcu rozwineta sie zywa dyskusyja nad przyroda
i czesto$cig pojawiania w okolicg'eh Stanistawowa jak nie mniej
i w samem mies$cie krosty czarnej (Pustula maligna). W dys-

kusyi zabierali gtos. Kol). Wolanski, Gasiorowski,
Wnekowicz, Zukowski i Ostafifiski.

Nastepne posiedzenie odbedzie sie¢ we crode dnia 6-go
Kwietnia. Dr Ostafinsliv.

VI. Zarazy nagminnie w Wielkopolsce panujace
az do roku 1800 ).

ZARYS HISTORYCZNY.
Opracowat
Lr. Wactaw Zaremba.

Staje widomie morowa dziewiea

W bieliznie, z wiankiem ognistym na skroniach;

Czotem przenosi biatowiezkie drzewa,

A w reku chustka skrwawiong powiewa . . .

Dziewica stapa kroki ztowieszczymi

Na siota, zamki i bogate miasta,

A ile razy krwawa chustka skinie,

Tyle patacéw zmienia sie w pustynie —

Gdzie noga stapi, $wiezy grob wyrasta.
Mickiewicz.

Ziemia Wielkopolska lezgca niejako na trakcie handlo-
wym pomiedzy Wschodem i Zachodem Europy, z natury po-
tozenia swego nie mogta byé odcieta od niepamietnych cza-
séw od ruchu powszechnego. Dodajmy do tego jej odwieczne
walki z chciwymi panowania sasiadami, p #gczone z bez-
wzglednemu spustoszeniami, dalej potozenie przewaznie pta-
skie, poprzerzynane znaczna iloscig rzek do wylewdw skton-
nych, a bedziemy mieli az nadto powodéw do pojawienia
sie dos¢ czestych pomoréw posrod tubylczej ludnosci. Ze cho-
roby nagminne i w najdawniejszych, przedhistorycznych cza-
sach w Wielkopolsce grozne swe skutki wywieraty, dowodzg
nam tradycyje ludowe, a dalej istnienie boéstwa zarazy czyli
pomoru u dawnych Polan. O kulcie béstwu temu, zwanemu
Trzybek — od nazwy wytrzybi¢, przetrzybiaé — oddawa-
nym przez ludno$¢, bardzo mato tylko do wiadomosci po-
tomnych przeszto. W dziele Dra L. Ggsiorowskiego
»Zbior wiadomosci do historyi sztuki lekarskiej w Polsce"
znajdujemy nastepujacg wzmianke, ,O tern bdéstwie bardzo
mato wiadomos$ci mamy, tak co do czci mu wyrzadzonej,
jako tez posagéw"; Naruszewicz tyle tylko o nim wspo-
mina , Stredowski w historyi koscielnej morawskiej kladzie

* Uwaga. Przeprowadzenie zarysu historycznego pojawia-
nia sie chordb zarazliwych i nagminnie w Wielkopolsce panuja-
cych od najdawniejszych az do naszych czaséw, w ramach je-
dnéj pracy okazatoj sie niemozliwo$cig. Oznaczytem 2z tego po-
wodu rok 1800. Od czasu bowiem okupacyi pruskiej Wielko-
polski, rzad pruski baczniejsze oko zwrd6cit na zapiski archiwalne,
wymagajac obszernych sprawozdan z wydarzajgcych sie choréb
zarazliwych. Materyjat zatem nagromadzony w tym wzgledzie
w archiwum od r, 1800 jest tak obszerny, a szczegdlniej z cza-
séw panujacej po kilkakroé¢ cholery, iz nie prace przeznaczong
do pisma peryjodyczuego, lecz ksigzke moznaby napisaé¢ o epi-
demijaeh w Wielkopolsce panujacych. W miejscu tem niechaj
mi wolno bedzie ztozy¢ podziekowanie najszczersze radzcy re-
gencyjnemu p. Lekszyckiemu i Drowi Warsc baue-
rowi , ktoérzy przy poszukiwaniach mych archiwalnych w krél.
archiwum panstwowem w Poznaniu, z uznania godnag uprzejmo-
§cig pomocy mi swej uie odmawiali, dostarczajgc starych zapi-
skow i dokumentéw. Autor.
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to bostwo stowianskie miedzy ziemskiemi bogi, zowigc je po
tacinie Lues. Zaraza, Pomorek, nic za§ o nim szcze-
gélnego nie mowi“ Z nazwiska sgdzgc moznaby mniemac,
iz temu boéstwu lud stowianski przypisywatl panowanie nad

morowg zarazg, a tem samem wytrzebienie, czyli wygu-
bienie ludnosci przez zaraze".
Oprécz starych kronik jak, Bielski, Kromer, Miecho-

wita, a przedewszystkiem Dtugosz, innych zrodet o zarazach
w Polsce w dawniejszych czasach panujgcych nie mamy.
Kroniki te mdéwigc o pomorach, nie rozrdzniajg oddzielnych
czesci dawnej Polski, przypusci¢ jednakze wypada, ze morowe
zarazy cale obszary nawiedzaty, nie wytgczajagc zatem
Wielkopolski. Nadmieni¢ wszakze musimy, iz pomor ludzi
nie zawsze za chorobe nagminnie panujacg uwaza¢ nalezy,
wiemy bowiem, iz nieurodzaje powszechne nieraz stra-
szliwego gtodu, a skutkiem tego i $miertelnosci zwiekszo-
nej stawaty sie przyczyna, z drugiej strony jednakze skut-
kiem ponawiajgcych sie klesk elementarnych wywotany
gtod w szerokich dzielnicach dawne; Polski mogt spro-
wadzaé rozmaite choroby zakazne, podane przez kronikarzy
pod ogolnem mianem gtodu wyludniajgcego miasta i osady
wiejskie.

Muiej lub wiecej z koncem XV w. zapiski w archiwach
sie znajdujgce wykazujg nam w odnos$nych latach grasujgce
zarazy w Poznaniu i przylegtych wielkopolskich okolicach —
zaczerpniete za$ wiadomosci z kronikarzy wyzej podanych
odnoszg sie zarowno do Wielkopolki, jak i innych ziem przez
Polakow zamieszkatych.

Z wyjatkiem Dtugosza opisujgcego w r. 1348 morowg
zaraze do$¢ szczeg6towo z pizydarzajacemi sie pojawami
chorobowemi, inni kronikarze, nie wylgczajac istniejacych
zapis6w archiwalnych, zadowalajg sie wzmiankami o tak
zwanej Pestis lub aer pestiferus, aura pestifera, nie
podajac zadnych blizszych objawow, z ktorychby sobie pewne
pojecie o istocie choroby wyrobi¢ mozna.

Dr. Ludwik Gasiorowski w swym ,,Zbiorze wiadomosci
i t. d.” idgc za kronikg polskg w wieku X napisang przez
Prokosza, podaje nam, iz nijdawniejsza wiadomo$¢ o mo-
rowem powietrzu w Polsce siega muiej lub wiecej roku 840 po
Smierci ksiecia Popiela. Czy jednakze S$miertelno$¢ pomiedzy
ludem panujgca skutkiemackoréb zarazliwych, lub tez nadw-
czas powszechneg > gtodu powstata, Lie jest blizej oznaczo-
nem; znajdujemy tam bowiem tylko orzeczenie: ,ze wielka
cze$¢ zyjacych ~bardziej anizeli od szabli podczas najkrwaw-
szej wojny) mizernie wyginefa".

Réwniez i w r. 951 wedle Diugosza, skutkiem ogélnie
panujacego gtodu, mér w Polsce zapanowat; moéwi on bo-
wiem w swej Histor. Pol. Il. r. p. 987 z powodu nadzwy-
czajnych grzechéw ludzkich gtéd wielki i ogélny z przy-
czyny zle udatego zboza w calym prawie $wiecie zapano-
wat, ktory to w pojedynczych okolicach wiele $miertelnikow
zabierajac, takze i w Polsce sie rozprzestrzenit i wiele miast,
siot i wsi wyludnit®

Lata 1003, 1006 i 1008 upamietnity sie w Polsce gwat-

towng morowg zaraza, Diugosz moéwi bowiem: ,Dwojaka
kleska, dwie plagi straszne, mér i gtéd nawiedzity w tym
roku ('1003) i srodze utrapity ludno$é. Zaraza nie tylko

w Polsce, ale w calym prawie Swiecie rozszerzyta sie z takga
gwattownoscia, ze gdy brakto cierpliwosci chowaé¢ umartych
ciata, zywych i oddychajgcych jeszcze grzebano razem
z umartymi" (Il. 157). W tomie I. kr. 6 wspomina 0 morze
w r. 1006; a o roku 1007 wyraza sie: ,,Gtdd, mor i zaraza
okropna panowaty temi czasy nie tylko w Polsce, ale w ca-
tym prawie S$wiecie i sprzatngwszy mnostwo ofiar, wyludnity
wiele miasteczek i witosci”.

L Pa [053, 1. 18, 1120, 1121, 1124 i 1158 upamiegtnione
byty w Polsce wielkim gtodem, wzglednie niezwykig Smier-
telnoscig. (Bielski, Dtugosz).

W r. 1174 panowato w Poznaniu morowe powietrze,
ktorego ofiarg padt takze Gerward biskup poznanski (J. Lu-
kaszewicz. Obraz historyczno-statystyczny miasta Poznania
w dawniejszych czasach T. Il str. 246).
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Rok 1186 morowe powietrze wedtug Diugosza i Mie-
chowity (Dtugosz Hist. Pol. I. 6. — Miech. Clir. Reg. Pol.
I11) znowu ziemie polskie i ruskie nawiedzito. W tym roku
(1186) przypadto pamietne za¢mienie stofca, a wkrotce na-
stagpita ciezka na ludzi zaraza epidemiczna (pestis), ktora
wielka zrzadzita $miertelnos¢ i site narodu na Rusi i w Polsce
wytepita".

W r. 1205 grasowato w Poznaniu morowe powietrze
(J. kukaszewicz, Obr. stat. m. Poznania Il str. 247).

Lata 1211, 1212, 1212, 1219, 1221, 1222, 1223 i 1224
byjy latanii klesk skutkiem gtodu i zarazy, a niemniej lata
1235, 1241 gtdwnie ten ostatni skutkiem napaddw tatarskich.

Strasznym jest opis Diugosza okropnego gtodu i moru
w latach 1282 i 1283, w ktérych skutkiem niedostatku i braku
zywnosci matki wiasne dzieci pozera¢ miaty. Diugosz bo-
wiem tak pisze IlIl. 451: ,,Z kleskami domowych i zewnetrz-
nych wojen potaczyt sie jeszcze gtod straszliwy, ktory nie-
tylko Polske, ale Czechy, Niemcy i inne kraje srodze utia-
pit. Byta po wsiach i miedzy ludem przez cate dwa lata tak
wielka nedza, ze wielu chronigc sie przed $miercig i gto-
dem, odbiegato swoich doméw, zon i dzieci i wynosito sie
za kawatkiem chleba do Wegier i Rusi Ale i tu srozsza
jeszcze pot.vkata Rh niedola. Wiekszy jeszcze gtéd doskwie-
rat Czechom, kedy matki wyzuwajac sie z uczué¢ rodziciel-
skich, z gtodu witasne zjadaty dzieci. Z tej nedzy wyrodzit
sie potem mor straszliwy, gdy lud przymuszony zywic sie
chwastami, lisSciem z drzew i innem s-kodliwem zielskiem,
brat w siebie mimowolnie rézne trucizny i zarazyll Dodaje
za$ Diugosz, iz nieszcze$liwych szukajacych ratunku Wegrzy

barbarzynskim Kumanom, a Rusini Tatarom sprzedawali.
O strasnej tej klesce rowniez i Bielski Il. 171 i Miechowita
I11. 179. wspominajg.

W r. 1288 sadzac z opisu Diugosza, Wielkopolska

wolng byta od zarazy, ktéra na Rusi wielkie spustoszenie
poczynita. Panujg-g tamze zaraze przypisywano zatruciu waéd
wszelkich przez Tataréw. Powiada bowiem Diugosz 111 479:
.Wielka zaraza i $miertelno$¢ rozszerzona po krajach ruskich
wielu ludzi obojej pici wytepita. Nie spowodowat jej za$
wptyw szkodliwy niebieskiego $wiata, ani powietrze zara-
zliwe, ale powstata z wod ztodliwie zatrutych przez Tatarow,
z ktéremi w roku przesztym potaczyli sie byli Rusini i po-
magali im do pustoszenia kr.ijow polskich. Z cial pobitych
chrze$cian Polakéw po:manyeh w jasyr, ktérych Tatarzy za-
bobouuicy wielcy do swych czarodziejstw, wr6zb i urokow
przeszto stu zamordowali, powyjmowane serca najtezs/emi
pozaprawiali truciznami i w wody tak stojgce jako i rzeczne
porozrzucali daleko na roznach i zerdziach, aby sie dtuzej
zachowaty. Od nich zatrute wody tak dalece miedzy Rusi-
nami, ktérzy je do rozmaitego brali uzycia, rozszerzyly za-
raze i choroby, ze nagle padali i umierali, a zadne nie po-
magaty im lekarstwa. Pdézno dopiero, gdy juz wielu ludzi
od tej zarazy wygineto, dostrzezono przyczyny ztego i Rusini
przestali uzywaé wody jako szkodliwej i zabijajacej

Wiek XIV straszliwemi kleskami zapisal sie w dzie-
jach nieszczesliwej ludnosci polskiej. ldac za wskazéwkami
Kromera i Rzaczynskiego (Hist. nat. Pol.)) podaje nam Dr.
L. Gasior owaki, iz skutkiem moru $miertelno$¢ panowata
w latach 1301, 1308, 1309, 1310 i 1312. W ktukaszewiczu
(Obr. hist. stat. m. P.) znajdujemy wzmianke, iz w r. 1312
takze i w Poznaniu powietrze morowe panowato. W latach
za$ 1315, 1317, a przedewszystkiem 1319 panowat straszliwy
gtod w catej Polsce, ktéry rozmaitych choréb zakaznych —
a jak Ditugosz powiada — gorgczkowej zarazy stat sie
przyczyna.

W latach 1335 i 1343 szarancza stata sie powodem
gtodu, a tem samem ponownéj $miertelnosci.

Najstraszniejsza kleska, ktéra nadwczas nietylko Polske,
ale i catg Europe wyludnita, byta owa czarna zaraza, przez
wspotczesnych kronikarzy ,Mors nigra" nazwana. W r.
1348 w miesigcu styczniu wtargneta do Polski — a jak sie
zdaje juz w r. 1347 wedtug tukaszewicza w Poznaniu sie
ukazata. Diugosz tak o niej sie wyraza: ,W r. 1348 wielka
zaraza morowa rozszerzywszy $miertelno$¢ w calem Krdle-
stwie Polskiem nietylko Polske, ale i Wegry, Czechy, Danig,
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Francye, Niemcy i wszystkie niemal kraje ckrzescianskie
i barbarzynskie srodze spustoszyta. A,gdy niektérzy domy-
$lali sie ze takowg kleske zrzadzili Zydzi przez zatrucie
powietrza jakim$ zabdjczym jadem, w wielu miejscach mor-
dowano ich, palono i wieszauo. Poczeta sie z > rzeczona za-
raza morowa w miesigcu styczniu i trwata ciggle przez siedm
miesiecy, dwakro¢ ponawiajgc kleske. Pierwszy raz objawiata
sie przez dwa miesigce gorgczkg nieustanng z krwotokiem
z ust — a chorzy umierali w ciggu trzech dni Drugi raz
trwata pie¢ miesiecy, a objawem j¢j byta podobniez nieusta-
jaca gorgczka, nadto wrzody i dym euice (apostemmata et
anthraces) ktére tworzyly sie na zewnetrznych czesciach
ciata, osobliwie pod pachami i na stabiznach; chorzy umie-
rali w dniach pieciu. Tak za$ byly obie choroby zarazliwe,
ze sie nietylko obcowaniem z zapowietrzonymi, ich tchnie-
niem, ale spojrzeniem samem udzielaty (uti non conversa-
tione tantummodo et ankibitu sed a solo aspectu infectio
pestifera segueretur). Od Wschodu ku Zachodowi szerzac sie
ta plaga wszystek Swiat prawie zapowietrzata, tak iz ledwie
czwarta cze$¢ ludzi zostata przy zycin®.

Nastepny rok 1349 nie oszczedzit przerzedzonej ludno-
§ci, gdyz znowu, jak Ditugosz powiada IV. 221 ,z przyczyny
panujacéj w kraju goraczki wielu ludzi, tak ze szlachty jak
posp6lstwa wymartol W tym roku i Poznan wedlug tuka-
szewicza od zarazy wolnym nie pozostat.

W dziesie¢ lat pbézniej straszna ta choroba znéw sie po-
jawita. Juz w r. 1359 zawitalo morowe powietrze do Po-
zuauia. Postuchaimy wszakze opisu Diugosza IV. 259. ,Za-
raza gorgczkowa wszystkie niemal na zachodzie Krolestwa
nawiedziwszy, rozgoscita sie w Polsce, Wegrzech, Czechach
i podlegtych im sasiednich ziemiach i wszystkie miasta, mia-
steczka i wsie Krolestwa Polskiego takiej nabawita kleski,
ze trwajac ciagle przez sze$¢ miesiecy, wiekszg cze$¢ lud-
nosci wszelkiego stauu, wieku i pici wytepita. W samym
Krakowie 20.000 na te zaraze wymarto. Niektére miasteczka,
wsie i wioseie tak srodze ta plaga byty dotkniete, ze poza
mieniaty sie prawie w pustynie. Nie byto komu nawet grze-
ba¢ umartych; byta to kleska bezprzyktadna. Zaczeta sie
za$ ta zaraza okoto dnia Sw. Michata, objawiwszy sie przez
gwattowne goragczki, b daki, wrzody i dyminice (febres, bo
cios, carbunculus et anthraces), ktore wielkg zrzadzity $mier
telno$¢, a potem z pewnemi przerwami, nie bez wzmaganiu
sig, grasujac az do potowy roku nastepnego, z takg nareszcie
w ciggu trzech miesiecy wybuchneta srogo$cig, ze w wielu
miejscach ledwo potowa luduosci zostata przy zyciu. Tem
za$ roznita sie ta kleska od poprzedni¢j, ktora przed laty
12 kraj nasz nawiedzita, ze tamta wicie sprzatneta ludzi
z pospolitego gminu, od téj za$ wiecej szlachty i ludzi moz
nych, dzieci i kobiet wygineto". (C. d. n)

VIl.  Wiadomosci biezace.

* Krakéw d. 24 marca. Jak donosi Medycyna Tow. le-
karskie w Charkowie i municypalno$¢ tego miasta celem uczcze-
nia zastug rodaka naszego Dra Wiadystawa Frankowskie-
g o obchodzity uroczys$cie 50 letni jubileusz jego dziatalnosci na
polu lekarsko-spntecznem. Miasto uchwalito nada¢ zastuzonemu
naszemu rodakowi obywatelstwo honorowe, nazwaé oddziat za-
razliwych chorych w miejskim szpitalu dzieciecym oddziatem
Frankowskiego, przyozdobi¢ portretem jego sale porad w tymze
szpitalu i wysta¢ do Jubilata deputacyje od miasta. — Dr. Fran-
kowski wychowaniec szkoty wilenskiej a nastepnie uniwersytetu
charkowskiego wykonywa praktyke w Charkowie od lat 20 ciu
i odznaczyt sie gtdwnie podczas kilku epidemij cholery, ktére
miasto nawiedzaty. W uznaniu gto$Snych zastug Jubilata Tow.
lek. warsz. mianowato go 3woim cztonkiem honorowym. Bedziemy
zapewne wyrazem kolegéw galicyjskich, jezeli w ich imieniu
przytagczymy sie do hotdu, ztozonego Mezowi tak wielkich zastug.

* Wyszedt drugi zeszyt dzieta prof. Cybulskiego w Kra-
kowie p. t. ,Fizyjologija cztowiekall Tym sposobem potowa
cennego dzieta, wychodzacego w Warszawke przy pomocy Kasy
Mianowskiego, ukornczong zostata. Cze$¢ ta zawiera fizyjologije
uktadu krwiono$nego i limfatycznego, rzecz o oddychaniu i tra-
wieniu. Po sprezysto$ci autora, ktdry mimo licznych zaje¢ pra-
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cuje bez przerwy, spodziewaé sie nalezy, ze i druga polowa
wzglednie predko ujrzy S$wiatto dzienne, a wtedy literatura pol-
ska lekarska posiada¢ bedzie podrecznik fizyjologii, jakim nie
wszystkie szcze$liwsze od nas narody szczyci¢ sie mogg. Wy-
danie dzieta tego bardzo byto na czasie, nietylko przez wzglad
na wielkg liczbe stuchaczéw medycyny w Krakowie, ale i przez
wzglad na powsta¢ majgcy Wydziatl lekarski we Lwowie, oraz
na wszystkich stuchaczé6w medycyny polakéw, choé¢ uczeszczaja-
cych na wyktady lekarskie 2z obcym jezykiem wyktadowym.
Wielka liczba stuchaczéw medycyny wogéle, z upragnieniem wy-

czekujgcych pojawienia sie wyktadu fizyjologii w jezyku pol-
skim, liczacego sie z postepem nauki, umozebni w krétkim cza-
sie nowe wydanie tej pozytecznej ksigzki, ktéra tym sposobem

nie ulegnie przestarzeniu i na dtugi czas pozostanie jednym z naj
wazniejszych podrecznikéw. Szanownemu autorowi nalezy sie
wiec uznanie i wdzieczno$¢, do ktérej nietylko studenci, ale i le-
karze praktyczni, ktérym znajomo$¢ postepéw fizyjologii obojetng
byé nie moze, chetnie sie poczuwaja. Druk dobry, obfito$¢ ry-
cin, jezyk poprawny i jasne przedstawienie rzeczy, niemato przy-
czyniajg sie do powiekszenia znaczenia ksigzki; pragnelibysmy
tylko, aby korekta mogta by¢ staranniejszg, co wprawdzie jest
zadaniem trndnem z powodu, Ze Kksigzka drukuje sie zdata od
miejsca pobytu autora; zanosimy jednak prosbe do tych kolegéw,
ktérzy zajmujg sie korekta, aby takie, na Szczescie nieliczne,
razace biedy, jak np. na str. 423, gdzie wydrukowano, ze gru-
czot przyuizny zawiera pomiedzy innemi platyne (zamiast pty-
aling), w tak pieknej i pozytecznej ksigzce nie istniaty.

* Wiadomosci uniwersyteckie. — Docent wiedenski Dr.
Alfons Rostliom mianowany zostat nadzw. profesorem gine-
kologii i potoznictwa w Grazu. — Docent prywatny Dr. Ernest
Emil Moravcsik mianowany nadzw. profesorem psychijatryi
w Budapeszcie. — Celem obsadzenia katedry oprdéznionej wsku-
tek $mierci prof Lippa Wydziat lek. w Grazu proponowat Imo
loco prof. Jarisclia w Insbruku, 2-do i ex aeguo docentéow
wiedenskich Dréw Fingera i Riehla.

* Qdznaczenia. Radzca rzadowy i profesor potoznictwa
w Lublanie Dr. Alojzy Va lenta otrzymat szlachectwo austry-
jackie. — Dr. August baron Hardtl, lekarz zdrojowy w Ga-
steinie, tytut radzcy dworu. — Lekarz praktyczny we Lwowie
Dr. Franciszek Janda tytut radzcy cesarskiego.

* Wiadomos$ci osobowe. Stopnie doktoréw w. nauk lek.
uzyskali w Uniw. JagielloAskim pp. Zygmunt Stanistaw N ow a k
z Krynicy i J6ézef Z0o 11 z Podgdrza rodem.

* W ostatnim zeszycie Yirchowa w rubyee Nekrologija
zaszedt biad dziwny. Otéz wedtug autora tej rubryki ostatni
z Jagiellonéw umart w r. 1891, a miat on by¢ lekarzem w pan-
stwie rosyjskiem. Nie trudno dla nas® domys$le¢ sie, ze autor
nekrologu miat na mys$li Dra ksiecia Zagieli a, ktory rze-
czywiscie umart w roku przesztym. — Po gruntownosci nicmiec-
kiej wypadatoby spodziewaé sig, ze piszacy powinien wiedzied,
ze rod Jagiellonéw wjfast przeszto 300 lat temu.

* W tygodniu 10-ym (od 6— 12 marca) byto w Krako-
w i emalzenstw 5, urodzeh 46, skonéw 64, z tych z zapalenia
ptuc 16, z gruzlicy 7, z niezytu zotadka i jelit 3, z diawca
i btonicy 2, z ptonicy 2.

* Zmarli: w Manchesterze neuropatolog Dr. James Ross,
w Pradze b. profesor zoochcinii w uniw. niemieckim tamze Dr.
Jozef Lercldi, — w Lipsku tajny7 radzca lek. i prof. potozni-
ctwa D. Karol Crede, urodzony w r. 1819, — w Hali nad-
zwyez. profesor medycyny wewnetrznej Dr. Bernard Kiissner
w 40 roku zycia. — W Rzeszowie umart Dr. Ignacy Koi)n
liczac lat 91. Urodzit on sie w Poznanskiem w r. 1801, uczyt
sie w Padwie, a przez diugie lata praktykowat w Rzeszowie.

Na rzecz funduszu zelaznego Tow. lekarzy galic., jako
kasy wsparcia wdéw i sierot po cztonkach tegoz Tow., przystali
na rece Dra Merunowicza koledzy z Nowego Sacza kwote 55 zlr.
z sktadki pozostatg, jako reszta po zakupnie wiefAca na trumne
kol. §. p. Dra Onufrego Trembeckiego.

Sprostowanie- W Nrze 12, str. 144, szpalcie.l-ej, wierszu
18 od dotu zamiast kol. Braun powinno by¢ kol. Browicz.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blttlfienstok.
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TABLETKI X WYGC IE M
KASK AK'Y 8531

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego, aptekarza w Krakowie

A G

polecone przez Towarzystwo Lekarskie krakowskie, na wniosek Ko-

misyi przemystowej tegoz Towarzystwa pismem z dnia 6 Kwietnia

1888 roku, L. 808 — jestto lek bez zaprzeczenia najtatwiejszy do

zazycia i najprzyjemniejszy ze wszystkich S$rodek przeczyszczajacy.

Uzvcie nie naraza na zadng przerwe w zajeciach, nie sprawiajac naj-
mniejszych bolesci lub nudnosci.

Doroste osoby potrzebujg uzyé od dwoch
Kazdg ta-

Spos6b uzycia:
do szeSciu tabletek jednorazowo zalezy to od potrzeby.
bletke potozywszy na jezyku nalezy popi¢ wodg. —

Caly stoik kosztuje 60 centéw, lecz i na sztuki naby¢ mozna.

Woda mineralna znana od r. 1601. Szczeg6lnie skuteczna w chorobach
narzagdéw oddechania i zotgdka, przy skrofulozie, w cierpieniach nerek
i pecherza, w dnie, krwawnicach i cukrzycy.

Rozsetka ksigzecych wod mineralnych Obersalzbrunnen:

Furbas fi et 8triebi>1l 23—20—2
Sittad. we wszystkich aptekach, i handlach wéd mineralnych.

atz bruiripac hlesie
N1Cur™&on. VOny Mt Mfei<t-ncfeiS*titi8rnb»p. £,*

Andrzej Saxlelmer, Budapeszt, c. i k. dostawca nadw.

1 ¢ § jtiera &

2000a (Sforza

Zalety Saslehnera wody Hunyadi Janos
wedtug orzeczenia powag lekarskich:
szybkie, pewne, tagodne dziatanie.

Nawet po diuzszem stosowaniu znakomicie jg znosi przewéd pokar-
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwale, jednostajno i nieusta-
jace dziatanie. — Mata dawka.

Celem uchronienia od w btad wprowadzajagcego nasladowania nalezy

zadac 5—53-13

»Saxlehnera wody gorzkiej*.

tEjw
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Wygodne $rodki do urzadzania
kgpieli mineralnych borowinowych
I zelazistych w domu i w Kkazdej
porze roku.

Od wielu lat wyprébowane w: Metritis, Endometritis, Ouphorits,

Purametritis, bladaczee, niedokrewnosri, zotzach, krzywicy, upta-

wach biatych, sktonno$ci do poronien, porazeniach cze$ciowych,

parezach. dnie, 'o$écu, guzach krwawnicowych i w celu utatwie-
nia wessania wypocin.

Henryk Mattoni Franzensbad, Karlsbad,
Wieden, Budapeszt.

Naby¢ mozna we wszystkich aptekach, drogeryjach i sktadach
waéd mmpralnsreh.
W Niemczech nie ulegajg wyciagi borowinowe ocleniu.

Paczi(a |( 86 ')kk?é@r‘%? §8 E‘f‘ﬂ' |I porto zawiera 4I skrzyneczki po

1 kilo soli borowinowcj. 1—18—4

Wstana parochcodada w Krdone 181

wielki medal srebrny

) s
7 Kapsutki | peretki lecznicze ,Hygea"

Capsulae medicinales ,,Hygea“ cum:

Kreosoto 0,0 > 01. Amyg. v. 01. Jeooris 0,25 pro dosi.
Pudetko 50 kapsutek 55 et., 100 kapsutek 1 zir.
10 ct.

Ereosoto 0,05 Bals. de Tolu 0,20 pudetko 50 kapsutek
60 ct., 100 kapsutek 1 zir. 20 ct.

Kresoto 0,05 Morrhuol (Merck) 0,20 pudetko 50 kapsu-
tek 1 zir. 10 et, 100 kapsutek 2 zir. 20 ct.

Guajacolo (Merck) 0,05 01. Amyg. r. Jeooris 0,25 pu-
detko 50 kapsutek 70 ct.,, 100 kapsutek 1 zir, 40
cent.

Guajacolo 0,05 Morrhuol 0,20 pudetko 50 kapsutek 1 zir.
20 ct., i00"kupsutek 2 zir. 40 ct.

Terpinoio 0,10 01. Amyg. 0,20 pudetko 50 kapsutek 75
ct.,, 100 kapsutek 1 zir. 50 ct.

Moje peretki z kreozotem, gwajakolem 1t p. sg
rzergyivis€i& bezioonne; rozpuszczajg sie to kilkunastu
sekundach, dawka jest najdokiadniejsza i nie podlega
zmianie przy najdluzszem przechowaniu.

Do nabycia tylko to oryginalnych pudelkach lub
stoikach, w ktérych miesci sie Swiadectwo Towarzy-
stwa Lekarskiego krakowskiego.

Ceny state, oznaczone.

MARYAN ZAHRADNIK, aptekarz w Jeziernie.

17—x—5

Naktadem Tow. Lekarskiego krakowskiego.

PRZEGLAD LEKARSKI.

Nr. 13

(w Czechach)
450 m. nad poziomem morza 3attyekiego.

Bezposrednie potaczenie zo wszystkiemi gtdwnemi miastami europej-
skiemi (pociagi kuryjerskie, -wagony sypialne).

Sezon od |I. Maja do | Pazdziernika.

Alkaliczno-giauherskie szozawy Zelaziste od najstabszych do naj-
silniejszych; zrodta stalowe nie wywotujgce zaburzeh zotgdkowych;,
zrodta litowe, kapiele mineralne i stalowe w bezwodnik weglowy obfi-
tujgce, Kapiele gazowe z bezwodnika weglowego; kapiele btotne ze
stynnego solno-zelazistego btota francensbadzkiego, ktére pod wzgle-
dem dziatania leczniczego przewyzsza wszystkie inne btota (Frerichs-
Seegen i t. d.).

Posiada cztery wzorowo urzgdzone zaktady kapielowe, zaktad
wodoleczniczy, kapiele rzymsko irlandzkie i parowe rosyjskie.

Wskazania: Niedokrewno$é, nieprawidtowy sktad krwi, ogdlne
zboczenia w odzywieniu, niezyty chroniczne wszystkich bton $luzowych,,
ostabienie sity trawienia, nawykowe zaparcie stolca, przewlekie cho-
roby nerwowe, przewlekli wypociny, przewlekly gosciec stawowy
dna, choroby kobiece.

Doktadne prospekty bezptatnie. 19—5—2
Wszelkich blizszych objasnien udziela najchetni¢j :

Zarzad kapielowy yfiiryermeisteramt. ais Currerwaltung

Rozpuszezalny w wodzie,
Srodek odwietrzajacy
| przec?wgnilny.

Marka ochronna.

Lysol znajduje zastosowanie w tych celach, w ktdrych
dotagd uzywa sie kw. karbolowego, sublimatu, kreoliny itd.
szczegOluie tam, gdzie tych ostatnich znie$s¢ nie mozna, n. p.
na rekach.

Polecony przez pierwsze powagi.
Jego skiad zostat na tegorocznym miedzynar. Zjezdzie
higijenistow w Londynie za najlepszy uznany.
Uzywany z znakomitym skutkiem w najwiekszych i naj-
znaczniejszych klinikach i szpitalach.

Lysol-Crudum w celach grubszéj desinfekcyi odwietrza
i oczyszcza zarazem zastepujgc mydio.

7—13—4

Fabryka lysolu SchtLlke & Mayr
"Wieden, Ill. Linke Bahngasse 5.

Prospekty rozsyta:

drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem A. M Kosterkiewicza.



