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Stosownie do rozporzadzenia Wys. Wydziatu krajowego
we Lwowie z dnia 17. Grudnia 1895. L 80.515. rozpisuje
sie nihiejszem konkurs na posade lekarza okregowego w Li-
picy dolnej, powiat rohatynski.

Okreg sanitarny obejmowaé¢ bedzie 14 gmin z ludno-
Scig 1.8.453 na obszarze 200 O kilometréw. Siedzibg lekarza
okregowego bedzie gmina Lipiea dolna, a mianowy lekarz
okregowy bedzie miat obowigzek utrzymania apteczki do-
mowej.

Ubiegajacy sie o powyzsza posade, maja sie wykazac:

1) obywatelstwem austryaekiem;

2) dyplomem doktora wszech nauk
wazniajacym do wykonywania praktyki;

3) przynajmniej dwuletnia praktyka w zawodzie le-
karskim ;

4) nieskazitelnym charakterem;

5) znajomoscia jezykéw krajowych;

6) potrzebng zdatnoscia fizyczna.

Lekarz okregowy pobiera¢ bedzie 500 zir. tytutem rocz
nej ptacy i 300 zir: tytutem ryczattu rocznego na objazdy

Obowigzki lekarza okregowego okresla §. 14. rozporza
dzenia wykonawczego do ustawy z dnia 2. Lutego 1891 r
wydanego przez c. k Namiestnictwo w porozumieniu z Wys
Wydziatem krajowym (dz. ust. kraj. Nr. 82. XXII.

Nadmieniamy, iz Lipiea dolna bedzie stacya w budo-
wie bedacej kolei Halicz-Tarnopol.

Podania nalezycie" udokumentowane nalezy wnosi¢ do
Wydziatu powiatowego w Rohatynie po dzien 31. Sierpnia
1896 roku.

Rohatyn 10. Lipca 1896.

lekarskich, upo-

153—1—1

Andrzej Saxlehne,r. Budapeszt, c. i k. dostawca nadw.

itajlehnmisy

emm oy

ZAety saxli<hnei'H Wwody Hhhyeaed J=aos
wedtug orzeczenia powag lekarskich:
szybkie, dziatanie.

pewne, tagodne

Nawet po dinzszem stosowaniu znakomicie ja znosi przewrtd nokai -
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwate, jednostajne i liienst:-
jaee dziatanie. Mata dawka.

(Jeleni uchronienia od w btad wprowadzajgcego nasladowania nalezy
Udac¢ 1-46 —27

»Saxlehnera wody srorzkiej<

PENSVONAT
Dra Chwistka w Zakopanem

otwarty caty rok
dla potrzebujacych powietrza gérskiego.

Od 3 zir. dziennie od osoby za cate utrzymanie wraz z po-
rada lekarska. 66-527-27

8. Sierpnia 1896.

L. 2177.

KONKURS.

Na mocy ustawy z dnia 2. Lutego 1891. Dz. ust. kraj.
Nr. 17. Wydzial powiatowy w Jasle rozpisuje konkurs na
posade lekarza okregowego w Krem pnie.

Stata ptaca wynosi 600 zir. i ryczatt na koszta podrézy
400 zir. — Lekarz w Krempnie obowigzany bedzie utrzy-
mywacé apteke domowag. Do okregu sanitarnego w Krempnie
nalezy 13 gmin z powiatu jasielskiego z ludnoscig 6017. —
oraz 6 gmin z powiatu gorlickiego.

Kandydaci do podan winni dotgczy¢ : 1) Dyplom ukon-
¢aonych wszech nauk lekarskich; 2) Swiadectwo lekarza po-
wiatowego stwierdzajace zdolno$¢ fizyczng; 3) Metryke uro-
dzenia, Ze nie, przekroczyli 40 roku zycia; 4) Swiadectwo
ztozonego egzaminu fizykackiego, lub ze kandydat juz odbyt
dwuletnig praktyke w zawodzie lekarskim; 5) Znajomos¢ je-
zyka niemieckiego jest potrzebna.

Podania wraz z dowodami wnosi¢ nalezy do Wydziatu
powiatowego w Jasle, termin uptywa z dniem 31. Sierpnia
1896 roku.

Z Wydziatu powiatowego.

Jasto dnia 21. Lipca 1806. 154—3—1

Tlen b wdydhivari balon 1 zir. 20 ct.

Pastilli Thyreoidei a 0 25.
Pastilli Thyeroidini a 0 05. j*
m Sterylizacya.

Przyrzady do mikroskopowania i barwiki I
| poleca Apteka EL H E L L E R A &

Krakoéw, ulica Grodzka.
*12»>4tTHA T » yréd« t»»r***¢

MY

Apteka pod ,Ztotg gtowag“

*wW.m. R8I gM

w Krakowie, Rynek gito

Telefon Nr. 232.

utrzymuje na skiadzie wszelkie nadto najnowsze
Srodki lecznicze, jako' to:

] A.ctoi,
Antiiiosin,
ltrol,

Lysidin,
Medullaclen)\
Ir*i*o~tacleidiy
Somatoze (Bajer),
NsSperaiin (Poelil).
iIFaiititioeii (Bajer),
Ttissol,
Urotropin (Schering).

Wysytki z prowincyi uskutecznia sie odwrotnie.
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Artykuty oryginalne.

| Jeszcze w sprawie zupetnego wykluczenia
kiszki grubej.
Napisat
prof. Dr. A. Obalinski.

(Rzecz wytozona na VIII. Zjezdzie chirurgéw polskich w Krakowie
1896 roku).

Jakkolwiek fizyologowie oddawnar wykluczali petle je-

litowe w badaniach naukowych na zw «rzetacb, i metody ich,
tak czesciowego jak i catkowitego wykluczania jelit, ogélnie
byly znane, to mimo tego operacja ta nie znalazta miedzy
chirurgami nasladowcéw, az dopiero w osobie Hackera, ktéry
pierwszy zastosowat czesSciowe wykluczenieAlita u czlowieka,
pod postacig tak zwanej enteranostomozy. Przy tej
sposobnosci wspominat ten autor o mozebnosci catkowitego
wykluczenia, jednak glos ten przebrzmiat jako$ bez echa,
az dopiero Salzer (1891 i 1892 r.) udowodnit doswiadczalnie
mozliwos¢ i doniosto$¢ catkowitego wykluczenia, po czem
innym przypadto w udziale wyprébowaé jego twierdzenia na
cztowieku, gdyz sam autor zmariszy przedwczesnie, nie miat
I tak w ciggu 5 lat (1891 — 1895)
wykonali te operacye Hochenegg, Obalinski, Frank, v. Ei-
selsberg (4 przypadki), Karatli, v. Erlacb, Bier (3
przyp.), Ulmann (2 przyp.) —
kow, w ktérych, badz to jeden koniec, badz obydwa wszyto

juz do tego sposobnosci.

Korte,
Funke, razem 16 przypad-
w $ciane brzuszng i pozostawiono otworem, lub' tez przynaj-
mniej pozostawiono przetoke, prowadzaca do catkowicie wy-
kluczonego jelita, wychodzac z zasady wypowiedzianej przez
Salzera: ,ze zupeine zamkniecie wykluczonego ielita grozi
niebezpieczenstweml. W tych 16-tu przypadkach zauwazano
trzy razy tak znaczne wydzielanie sie $luzu lub nawet cie-
czy podobnej do katu, ze musiano przystagpi¢ do wtérnego
Korte).

Tak niejasno stata w poczatkach sprawa wykluczania petli

wydobycia wykluczonej petli (Hochenegg, Obalinski,

ielitowycb, iz nie wiele brakowato, azeby tak wazny i, jak
sie poézniej pokazato, pozyteczny rekoczyn chirurgiczny, zo-
stat zupetnie zaniechanym, osobli wie po rozprawie Kleckiego
ogtoszonej na V-tym wiecu polskich chirurgéw, w ktérej on
przepowiada, ze ,operacya ta wielkiej przysztosci w chirurgii
n"eé¢ nie moze". Ja sam bytem tego zdania, po moim pierw-
szym przypadku, w ktéorym z powodu wydobywania sie przez
pozostawione przetoki znacznej ilosci cieczy, do katu podo-
bnej, musiatem przystapi¢ do wyciecia wykluczonej petli.

Z drugiej

strony zachecaty do tej operacyi rezultaty

otrzymane przez innych operatoréw jak Eiselsberga i Na-

ratba, ktérzy bardzo tylko nieznaczne skonstatowali wydzie-
lanie cieczy z pozostawionych przetok.

StaliSmy wiec przed zagadka, ktéra tem stawata sie
ciekawsza, ze sam Salzer z doswiadczen swych na zwierze-
tach odniést wrazenie, ze wykluczenie jelita z zupelnem te-
goz zaniknieciem przy sprzyjajacych zewnetrznych warun-
kach zyciowych zwierzecia, bez wszelkich objawéw chorobo-
wych dobrze przebiega¢ moze, z czego wnosi, ze wydzielina
z jelita przy jego wykluczeniu, nie jest tak ciagle trwalta,
izby nalezato sie obaw ia¢ pekniecia jelita wykluczonego.

Do podobnego rezultatu dochodzi w swej pracy i Kiecki,
skoro w jednem miejscu twierdz', ze ilos¢ nagromadzajacej
sie tresci w wykluczonej petli nie jest tak duza, jakby z do-
Swiadczenn Hermanna 1 jego szkoly przypuszczaé¢ nalezato.

Gdy atoli
pieczenstwo, ktére Salzer teoretycznie a Hochenegg, Obalin-

ztad najwieksze zdawato sie grozi¢ niebez-

ski, Frank i Eiselsberg praktycznie starali sie zazegna¢, wy-
konuj, jc .czeScjowfi wykluczenie jelita z pozostawieniem prze-
tok na zewnatrz, przeto usprawiedliwiong byta préba, ktérag
dokonat najprzéd Baracz ?), a w kilka miesiecy ja sam 2,
zostawiajac petle jelitowa w obu koncach zaszyta w giebi
jamy brzusznej.

Jakkolwek w obu tych przypadkach wynik byt zu-
petnie dobrym ,
cych i pracujacych w tym kierunku potepita nasze postepo-
wanie,

mimo to przewazna liczba chirurgéw pisza-

opierajac sie przewaznie na pierwszem orzeczeniu
Salzera, ktére opiewato, ,ze wykluczenie jelita, z zupetlnem
zamknigciem obu koncéw, wydaje mu sie niebezpiecznemil

W tym samym duchu oswiadczyli sie przeciw temu po-
stepowaniu Reichel3', Héchenegg-9, v. Eiselsberg &, Narahto
i Wolfter 7).

Polemika miedzy mng i Reicklem wyjasnita juz po
przy-
znaje Reiclilowi, gdyz on zwrécit uwage na réznice miedzy

czesci owag zagadke, ktére to wyjasnienie w catosci

wydzielaniem btony $luzowej w jelicie cienkiein a grubem,

dodajac, iz wykluczenie z zupeltnem zamknieciem ,elita udac¢

sie moze prawdopodobnie tylko w zakresie tego ostatniego.
I rzeczywiscie wszystkie przypadki wykluczenia jelit,
z pozostawieniem przetoki zewnetrznej, ktére odznaczaty sie

bardzo mata wydzieling, jakotez obydwa przypadki zupet-

nego zamkniecia wykluczonej petli, nalezaly do zakresu ka-

b Przeglad chirurg. Tom I
1894 Nr. 27.

b Medycyna 1894 Nr. 44. i Centralblatt f. Chir. 1894. Nr. 49.
b Centralblatt f. Chir. 1895. Nr, 2.
4) Wiener klin. Wochenschrift 1896.
5 Wiener klin, Wochenschrift 1896.
“) Archrv fur klin. Chir. 52. 2.

7 Yerhandl. d. Deutsch. Gesellsch. fur Chir. 1896,

Zeszyt 4. i Centralblatt f. Chirurg.

Nr. 16. uim iolg.
Nr 12.und 13.
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tuiey, lub jej najblizszych okolic, t j. dolnej czesci jelita
biodrowego, lub okreznicy wstepujacej.

Oprécz Bargcza i mnie postapili podobnie jak my jesz-
cze dwaj chirurdzy, a mianowicie Wiesinger (Munchener med.
WooJienschsift 1895. Nr. 51.) i J. Friele (Bergen. Medicinslc
Revue 1895. December). | te dwa przypadki dotyczyty jelita
grubego i zakonczyty sie pomyslnie.

Juz sam fakt, ze cztery razy wykonana ta operacya,
zawsze zakonczyta sie pomyslnie, naprowadzi¢ musi na mysl,
zc to chyba nie prosty przypadek, ze musi tu zachodzi¢ ja-
kas okoliczno$¢, ktéra nas upowaznia do systematycznego
wykonywania tej
nad nig nie mozna przejs¢ poprostu do porzadku dziennego.

operacyi w pewnych przypadkach i, ze

Narath (L c.), ktéry sprawe te zupeinie spokojnie, su-
miennie i czysto przedmiotowo zbadat, zadaje sobie pytanie,
jaki sposéb zaopatrzenia wykluczonej petli jelitowej uwazacé
nalezy wedtug dotychczasowych doswiadczenn za najodpowie-
dniejszy, i daje sobie nastepujaca odpowiedz: ,Zwazywszy,
ze obecnos$¢ przetoki na brzuchu pod kazdym wzgledem jest
czem$ przykrem, chocby ona byta bardzo mala i bardzo mato
wydzielata, to trzebaby ceteris paribus odda¢ pierwszernstwo
Zachodzi

pytanie: Czy dozwolonem jest zupetnie zamknieta petle wy-

zupetnemu zamknieciu wykluczonej petli. zatem
kluczaé¢, czy nie? Petla ta moze by¢ zdrowa albo chorg, nad
czem z osobna nalezy sie zastanowié¢. Zdrowa petle, i to je-
lita grubego, wykluczono dotad raz jedyny (Obalinski). Przy-
padek ten przebiegat gladko, pacyentka wyzdrowiata. Gdy
jednak o losie wykluczonej petli nic nam nie jest wiadomem
(wszak mogta sie wyrobi¢ komunikacya z gtéwnym traktem
jelitowym!), to przypadku Obalinskiego tak diugo nie mozna
zuzytkowaé w mowie bedacej kwestyi, dopdki nie bedziemy
mieli z niego doktadnego protokotu sekcyjnego”.

Na szczescie dla pacyentki, ktéra po dwoéch latach zyje
i ma sie wybornie, nie moge, jak dotad, stuzy¢ dla dobra
nauki protokotem sekcyjnym; natomiast jestem w potozeniu
przedtozenia czego$ bardzo podobnego, gdyz opisem wnetrza
jamy brzusznej, widzianego u tejze samej pacyentki, przy spo-
sobnosci drugiej laparotomii, ktérag ona przebyta 11. Czerwca
1895.,
a to z powodu przepukliny brzusznej,

a wiec blisko w 14 miesiecy po pierwszej

wywotanej
Po otwarciu jamy brzusznej skonstatowatem, ze

operacyi,
pierwsza
operacya.
miejsce, gdzie lezy wykluczona petla Kiszki wstepujacej, jest
zapadnietem i przez liczne zrosty w giagb brzucha wciggnie-
tem; sama za$ petla zamieniona jakby w cienki postronek,
nie stoi w tgcznosci z gtdbwnym przewodem pokarmowym.
Od pierwotnego zamiaru wydobycia zupeilnego wykluczonej
petli,
tem dla bezpieczenstwa pacyentki

celem poddania jej zbadaniu drobnowidowemu, musia-
odstgpi¢, gdyz operacya
ta bytaby dla chorej za ciezka, a zupelnie bezcelowag. Tak
wiec daje dowdd, jakkolwiek nie tak wybitny, jak to bywa
przy sekcyi, zawsze jednak nie do zbicia, Ze petla kiszko-

wa, w zupeinosci wykluczona, po roku =znaleziong zostata
w stanie zapadnietym, i nie komunikujaca z resztg przewodu
pokarmowego.

Lecz o wiele lepszy dowdd dostarcza przypadek, ktéory
podaje J. Friele z Kkliniki chirurgicznej w Bergen w Nor-

wegiid: U 64 lat liczacego mezczyzny, okazujacego objawy

Medicinsk Revue 1895. December:
(totale Darmausschaltung) i Obalinskis forstand".
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niedroznosci jelit z powodu nowotworu przypuszczalnie w ka-
tnicy usadowionego, wykonat F. dnia 26. Lipca 1895. lapa-
rotomie, przyczem znalazt guz twardy w Kkiszce grubej zste-
pujacej (flexura lienalis) i zatozyt sztucznag odbytnice po stro-
nie prawej w kiszce wstepujacej (colon ascendens)y a po uspo-
kojeniu sie przypadtosci, wykonat w dniu 5. Sierpnia t. r.

operacye w sposOb nastepujacy: ,Po stronie lewej, réwno-

legle do linii biatej, powiada, poprowadzitem ciecie 25 cm.
diugie,

guza i zaszytem dokiadnie goérny, w ten sposéb otrzymany

wydobylem Kkiszke zstepujaca, przeciglem ponizej
otwor, szwem ciagnagcym podwdéjnym. Nastepnie wydobytem

poprzecznieg, tak samo przeeigtem,i tym razem zaszylem

doiny otwor zupelnie, anatomiast pozostate konce kiszki po-

przecznej i esowatej ze soba zespoitem, zapuszczajagc zupet-
nie zaszyta petle kiszki zstepujacej do jamy brzusznej, ktéra
nie tamponujac, zamknieto".

20. Sierpnia zaszycie sztucznej odbytnicy, a gdy sie to
nieudato, 30 Sierpnia zamkniecie sztucznej odbytnicy przez
wyrezekowanie kawatka kiszki wstepujacej. 6. Wrzesnia ob-
fity stolec naturalny. 13. Wrzes$nia, a wiec w 50 dni po
pierwszej operacyi, a 10 po wykluczeniu petli jelitowej, z zu-
pelnem tejze zeszyciem, wypisano rekonwalescenta z zaktadu,
jako zdrowego.

W 4 dni

wséréd ktérych pacyent d. 20. Pazdziernika 1895. umart. Pod-

pézniej wracaja znéw objawy niedroznosci,

czas sekcyi pokazata sie goérna czesc jelita .cienkiego napieta
cze$¢ i cata kiszka gruba zapadnie-
liczne zrosty, a jeden z nich

i nastrzykang, dolna jej
ta. Miedzy jelitami cienkiemi
sprawit zagiecie jelita cienkiego. Wykluczona petla Kiszki
zstepujacej, 42 ctm. diuga, lezata w swojern miejscu zapad-
nieta ze szwem nienaruszonym. Guz nowotworowy siedziat
w samem zagieciu. Po rozwinieciu tej petli, znaleziono w niej
okoto 50 grm. tresci podobnej do katu, blona Sluzowa wsze-
dzie gtadka, z wyjatkiem miejsca odpowiadajagcego nowo-
tworowi, gdzie byta owrzodziata.

Gdy zatem wykluczenie petli jelitowej, z zupeilnem jej
zaszyciem, w czterech przypadkach uzytem bylo z dobrym
skutkiem; gdy w dwu z nieb stwierdzono naocznie, ze do-
bry ten wynik nie pochodzi od fikcyjnego jakiego$ potacze-
nia sie tej petli z gtbwnym przewodem pokarmowym, lecz

ze petla pozostaje w stanie zupelnej biernosci; gdy nadto
okazato sie, Ze pozostawienie przetoki, wydzielajacej $luz na
brzuchu, nie jest dla pacyenléw rzeczg obojetng (przypadek

Wiesingera); przeto twierdze, ze wykluczenie petli

kiszkowej w zakresie prawidtowej kiszki
grubej, z zupetnem jej zaszyciem, jest po-
stepowaniem usprawiedliwione m i polece-

niagdgodnem,
nic latwiejszego, jak zabezpieczy¢ sie przeciw mozliwym

a to tem bardziej, jezeli sie uwzgledni, ze

niepowodzeniom, wszywajgac gorny koniec fl wykluczonej pe-
tli w kat rany laparotomijnej. Zabezpieczajac sie w ten spo-
s6b, odwazytbym sie nawet zdrowa petle jelita cienkiego
wyjatkowo wykluczyé¢, miatbym bowiem kazdej chwili przy-
step do niej zapewnionym. Przy tej sposobnosci przypomi-

nam, ze w moim przypadku nie postgpitem lekkomysinie,

°) Podobna propozycye podat juz Dr. Baracz w odpowiedzi, da-
nej Hobeneggowi: ,Zur Frage der Berechtigung der totalen Barmanschal-
tung etc." Wien. klin. Wocb. 1895. Nr. 28; tylko ze ja wszycie w rane

intestiaparotomijng konca wykluczonej petli uwazam za stosowniejsze, niz

przedniej jej S$ciany.
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zaszywajac brzuch wraz z wykluczong i
petla jelitowa,
ktéry przez 8 dni w ranie pozostawitem na przypadek, gdy-

zupetnie zaszytg
lecz wiozylem tampon z gazy 'sterylizowanej,

by potrzeba byto dosta¢ sie do wykluczonego jelita i prze-
toke z niego zatozyé.

Jezeli wykluczyé¢ sie majaca petla kiszkowa, dotknieta
jest jakgkolwiekbgdZz sprawa chorobowa (rak, gruzlica, pro-
mienica, owrzodzenia i t. p.), natenczas zgadzam sie na pro-
pozycya Naratha, aby dalszy koniec wykluczonej pet! po-
zostawi¢ otworem i wszy¢ go w kat rany laparotomijnej,
a zaszyette przetoke dopiero wtenczas, gdy$Smy z obserwacyi
nabrali przekonania, Ze wydzielina z niej jest skapa tak,
jak to uczyrfit Wiesinger.

Sadze, ze po tych wyjasnieniach, beda Szanowni Ko-

ledzy fachowi troche ogledniejsi i mniej surowi w swych

sadach.

Il Kilka uwag o surowicy krowiankowej (serum vacti-
nicum) i jej wartccci pod wzgledem leczniczym.

Wyktad miana na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego we Lwowie
w dniu 8 Listopada 1895., tudziez na IV. Zjezdzie lekarz powiato-
wych, odbytym we Lwowie w dniu 22. Lutego 1896.

przez

Dra Ferd. Obtutowicza,
o. k. lekarza powiatowego we Lwowie.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 16 z 18. Kwietnia b. r.) *).

Jako drugi punkt programu, jaki wytkng sobie prof.
Hlava w swych doswiadczeniach, byto zbadanie, o ile suro-
wica. krowiankowa jest dzielnym s$rodkiem przeciwospowym
i, czy wstrzyknieta podskoérnie, w odpowiedniej iloscr, zdota
skutecznie przeciwdziataé, po nastepowem zaszczepieniu wy-
tworzeniu sie krost szczepionej krowianki, jakotez czy zdota
w danym razie przerw®?, lub przynajmniej ztagodzi¢ dziata-
nie jadu ospOwego, podczas panowania ospy rodzimej.
Doswiadczenia prof. Hlavy podjete w tym celu podzie-

li¢ nalezy na 3 kategorye:
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i w tym szeregu doswiadczen surowica krowiankowa nie od-
niosta nalezytego i oczekiwanego skutku.

2) Wskutek doznanego zawodu przygotowat prof. Hla.va
surowice drugiej kategoryi, a w celu uzyskania jej postagpit
w sposob nastepujacy: Ciele zdrowe zaszczepit na wygolo-
nej skoérze brzucha wyborna bnUg, a po przyjeciu sie kro-
wianki i wykwitnieciu na wszystkich prawie miejscach krost
krowiankowych,
lit zaschngé¢, a nastepnie po dwakroé rewakcynowat to cTcle

nie zbierat juz lbnfy, lecz krostom pozwo-
aby sie doktadnie przekona¢ o nalezytej odpornosci cielecia

w obec limfy krowiankowej. Z cielecia tak uodpornionego

wypuszczat z tetnicy dogtowowej odpowiednig ilos¢ krwi,
a po 30 godzinach oddzielat od krwi czysta surowice i, tak
przygotowanej surowicy, uzywal dopiero do doswiadczen,
przekonawszy sie oczywiscie po zabiciu cielecia o wybornym
stanie jego zdrowia. Cieleta inne, po zastrzyknieciu im odpo-
wiedniej ilosci surowicy, okazaly sie nieprzystepnemi dla
przyrzutu zarazka krowiankowego, czyli ze u cielat wynik
doswiadczenn byt znakomitym i ziscit nadzieje autora. Jedna-
kowoz u dzieci, mimo wstrzykniecia surowicy, krowianka
znéw sie przyjmowata, a zatem wynik by} zawodnym, a su-
rowica nie zabezpieczata dzieci od skutecznego dziatania
krowianki.

3) Wobec tych doswiadczen, ktére przekonywaty w spo-
s6b dobitny, ze czynne pierwiastki krowianki w matej tylko
liczbie znachodzity sie w surowicy krwi, zmuszonym byt
prof. Tilava przysposobi¢ trzecia odmiane surowicy, ktora
zmieszat z innymi skiadnikami krwi, t. j. z ciatkami czer-

wonemi, przypuszczajac, Ze moze skuteczny czynnik kroé--

wiankowy w znaczniejszej ilosci znachodziRe wiasnie w cial-
kach czerwonych krwi. Dopiero tak przysposobiona suro-
wica krwi, a w dodatku zmieszana z cytrynianem lub szcza-
2:100,

a zastrzyknieta dzieciom zabezpieczata od przyjecia zarazka

wianem sodowym , w ilosci okazata sie skuteczn-

krowiankowego.

O ile surowica trzeciej kategoryi okaze sie skuteczng

w przypadkach ospy rodzimej, nie moze obecnie jeszcze prof.
Hlava stanowczo orzec, gdyz doswiadczen w tym kierunku

dotad nie poczynit; w kazdym razie jednak doswiadczenia

D Najpierw szczepit on citflHa i pozwalat z nich Z?é%'o maja wielka doniostos¢, gdyz wspdlnie z doswiadcz”

ra¢ limfe (krowianke), nastepnie za$ rewakawnowat cieleta,
aby sie*przekonaé, czy sa jeszcze przystepne dla zarazka
krowiankowego, a po sprawdzeniu zupeitnej odpornosci wobec
tego zarazka (Immunitdt), wypuszczat krew tetnicza z tetni-
cy dogtowowej (Arteria carotis), i oddzielat z krwi tej czy-
stg surowice. Tym sposobem uzyskanag surowice wstrzykiwat
innym cieletom i znéw jo szczepit krowianka. Doswiadcze-
nia te wykazaty, Ze szczepienia dokonywane na cieletach
tym sposobem zabezpieczonych, nie przyjmowaty sie catko-
lecz ze tu i

wicie, 6wdzie wykwitte krosty,

jakby zanikte. Poniewaz cieleta znosity wstrzykiwania suro-

byty drobne,
wicy krowiankowej stosunkowo bardzo dobrze, przeto prof.
I1Jlava odwazyt sie i na wstrzykiwania surowicy, w ten spo-
séb przygotowanej, matym dzieciom, w ilosci 0'560— 100— T5
i do 2 ctm. szeSciennych, czyli graméw, na 1 kilogram wagi
dziecka. Z 13 dzieci, ktéorym surowice krowiankowa zastrzy-
knieto, a nastepnie je silng krowianka zaszczepiono, u 6 po-
jawity sie krosty krowiankowe. W tych przypadkach zatem

') Dtuzsza-'przerwa aél czdsu ogtoszenia poczatku lej pracy na-
stgpita nie 'z przyczyny Redakcyi Przegladu lek.

niami powyzej wyszczegélnionemi posuwaja naprzéd nauke
o siedzibie w ustroju skutecznego pierwiarstka ochronnego
krowianki.

Zainteresowany ta sprawg udatem sie listownie do prof.
Hlavy i prositem go o przystanie mi Kkilku flaszeczek naj-
lepszej surowicy, gdyz postanowitem wyprébowacé jej sku-
tecznoséj na dzieciach w szpitalach Iwowskich, a ewentualnie
chciatem réwniez uzy¢ jej do doswiadczen w razie pojawie-,
nia sie ospy rodzimej.

Prof. lllava okazal sie tak uprzejmym, Ze nadestat mi
w d. 18. Pazdiernika r.

1895 obszerny list, a jednoczes$nie

dostateczny zapas surowicy, ktory weditug jego wskazéwek
trzymatem w piwnicy na lodzie.

Uzyskawszy nastepnie zezwolenie ze,!strony W-go p.
kol. Dr. Merczynskiego, dyrektora szpitala $w. Zofii we Lwo-
wie, oraz zapewniwszy sobie taskawa pomoc w osobie se-
kundaryusza tegoz szpitala W 12 kol. Dr. Czarnika, za co
tym taskawym pp. Kolegom na tem miejscu serdeczne skia-
dam dzieki, przystagpitem do przeprowadzenia potrzebnych

doswiadczen kontrolujacych skuteczno$¢ nadestanej surowicy.
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Otéz d. 30. Pazdziernika 1895 r. wybralem troje dzieci

nieszczepionych w szpitalu $w. Zofii i zaszczepitem je wy-

borng krowiankg prof. Kretowicza, i zaraz 2 dzieciom za-

strzyknatem 3—4 cent. szesciennych (gramoéw) surowicy

czystej prof. Hlavy.

A mianowicie: 1) 7-miesieczna H. R., stabo rozwinieta
i Zle odzywiona zostata tylko na ramieniu lewem w 2 miej-
scach zaszczepiona. Surowicy jest nie zastrzyknieto.

2) M. N. liczac¢ej lat 2, zastrzyknieto 3 grm. surowicy
i zaraz potem zaszczepiono jg na ramieniu lewem w 2 miej-
scach. Dziecko to réwniez niezbyt dobrze rozwiniete i mier-
nie zaledwo odzywione.

3) 4-letniemu K. H. zastrzyknalem 4 etm. szeScienne
surowicy pod skére w linii pachowej S$rodkowej na klatce
piersiowej i, zaraz potem zaszczepitem go na ramieniu, lewem
w 2 miejscach. Chtopczyk dosy¢ dobrze odzywiony.

Bolesno$¢ przy wstrzykiwa riach byta znaczng, dzieci

nie spaly cata noc, pomimo, ze w stosunku do ich wieku
i rozwoju matg tylko ilo$¢ surowicy im wstrzyknieto.
Zresztg jednak dzieci te zniosty wstrzykniecia bardzo
dobrze, albowiem nie dostrzegliSmy ani goraczki, ani tez
zadnych

ustroju.

innych niekorzystnych objawéw ze strony catego
Atoli wynik wstrzykiwan surowicy powyzszej za-
wiédt zupeinie nasze oczekiwania, albowiem tak u dziecka
nie zastrzyknietego, jak i n dzieci zabezpieczonych przez za-
strzyknieCie im surowicy, krosty krowiankowe tak samo ro-
zwijaty sie, wykwitly w tymze samym czasie, t. j. w 4-tym
dniu po~aszczepieniu, nastepnie w 8-mym dniu krosty do-
szty do pelnego rozwoju i okazywaly nawet silny odczyn
i po 3
tygodniach, po zituszczeniu sie strupkéw czarniawych, widacé

zapalny, a w nastepnych dniach zasychaty zwolna,
byto dos¢ gitebokie, wybitne znamiona po szczepieniu na ra-
mionach lewych u wszystkich 3 dzieci.

Wynik

ujemny.

zatem wstrzykniecia surowicy byt zupeinie
~(Dokonczenie nastgpi).

I1l. Spostrzezenia z praktyki lekarskiej.

Przypadek synkope localis W Skutek przestrachu.

Podat

Dr Maryan Jasilkowski.

R. S., kobieta lat 25 liczaca, wyznania mojzeszowego,
stracita czucie i wladze w 3, 4 i 5 palcu prawej reki, oraz
w 1, 2 i 3 palcu lewej nogi w skutek przestrachu, jakiemu
ulegta od uderzenia piorunu w dom, w ktéorym sie wiasnie
znajdywata. Wezwany stwierdzitem: kobieta wzrostu Srednie-
go, miernie odzywiona, 0 nerwowem wejrzeniu, wyzej wy-
mienione palce trupio blade, zimne, czucie w nich zniesione
do takiego stopnia, Ze nie czuje bélu przy przekidéwaniu ich
szpilka. Po uspokojeniu chore;,, zalecitem wymoczenie, nég
i rak w goracej wodzie, potaczone z nacieraniem, oraz lo-
kalng kapiel z dodaniem gorczycy. Po przejsciu 6 godzin,
pod wpltywem tego leczenia, zaburzenia te ustgpity, a czucie
i prawidlowe zabarwienie skéry powrécity. Z wejrzenia palce
dotkniete przez owa miejscowg vsynkopeil podobne byty do
palcow odmrozonych. Poniewaz tak samo zjawisko owej
miejscowej nsyudcope“: jak i fakt skrzyzowanego jej wystg-
pienia, na prawej rece i lewej nodze, zdaniem mojem, moga
wzbudzi¢ pewne zajecie, uwazalem za stosowne podac opis
tego badz co badZz osobliwszego przypadku do wiadomosci
ogolnej.

przeglad lekarski.

Nr. 82

1v. Oceny i sprawozdania.

Odpowiedz Dr. Kazinrerzowi Szymkiewiczowi na umieszczong
w Nrze 28. Przegladu lek. ocenge moich dwdch prac p. t.:
»Zastosowanie formaldehidu w dentystyce* X.

Majac wykiad dnia 19. Lutego 1896. w Towarzystwie
lekarskiem o zastosowaniu formaldehidu w dentystyce, uczy-
nitem to gtéwnie dla tego, aby da¢ sposobnos$¢ przy wykita-
dzie i demonstracyi chorych do dyskusyi, ktéra wediug mnie
jest jedynym, a moze najlepszym $rodkiem do wyswietlenia
i wyjasnienia sprzecznych punktow.

Na posiedzeniu tem nie zjawit sie zaden z kolegéw
poswiecajacych sie dentystyce. Nie bylto i kol. Dra Kazi-
mierza Szymkiewicza, mimo, ze podniést tyle zarzutéw prze-
ciw mojemu artykutowi w Nr. 1, 2 i 3 Przegladu lek. z r. b.
Po pieciu miesigcach znajduje artykut Dr. Kazim. Szymkie-
wicza., ktéry w dziale ocen i sprawozdan, w Nr. 28. Prze-
gladu lek. sie ukazat. Na wstepie musze odmoéwié koledze
Szymkiewiczowi przyjemnosci, jaka sobie robi, cieszac sie,
7e wykorzystatem jego poprzednie uwagi: jezeli zaprowadzi-
tem jakie zmiany w stosowaniu formaldehidu, to li tylko na
podstawie doswiadczenia i licznej statystyki, nie za$ na pod-
stawie uwag bez poparcia ich statystyka i doswiadczeniem.
Zbijanie pojedynczych zarzutéw byloby przelewaniem wody
przez przetak, wiec krétko powiem, polecajac Drowi Szym-
kiewiczowi ,Lehrhnch der Consewirenden Zahnheilhundeu
von W. D. Miller, Leipzig 1896., gdzie znajdzie, co jest pla-
tynowa plomba (Platingnldplombe) strona 26 tego dzieta, do-
wie sie, ze Swiderek Moreya majac rynienkowatg budowe,
moze przepusci¢ pary formaldehidu; przeczyta sobie, jak
Miller (str. 327) przykrywa listkiem ziota pastylke z subli-
matu i tymolu 1 cementem plombuje, stowem, znajdzie tam
wszystko, czem sobie wyttémaczy, dla czego nie chcac nu-
dzi¢ czytelnikéw Przegladu lek., na zarzuty jego nie odpo-
wiadam.

Czy sole amonowe w gnijagcym migzszu sie znajduja,
nie wykryt mi tego odczynnik Nesslera. Czy heksametyla-
min tam sie znajdowaé¢ bedzie, kiedy amoniaku nie ma, nie
wiem, ale prosze o zbadanie chemiczne trujacych jego wia-
snosci, a po skutkach gé poznamy. Z doswiadczeh moich na
psach przekonatem sie, ze byly one tylko powtérzeniem te-
go, co widziatem u ludzi. A jezeli kol. Szymkiewicz inaczej
przypuszcza, prosze o poparcie swego twierdzenia doswiad-
czeniem , a nie piérem. Na zakonczenie dodam, Zze nowa
moja metoda zastosowania formaldehidu w dentystyce, jest
o tyle nowa, Ze to do czego sie dochodzi przez uzycie in-
nych s$rodkéw w ciggu 2 tygodni, ja zatlatwiam na jednem
posiedzeniu.

Sadzac, Ze w ten sposob zakoncze szereg artykutéw
o formaldeliidzie w dentystyce, sporadycznie w Przegladzie
lek. sie potawiajgcych, nadmieniam w koncu, Zze nie mam
najmniejszego obowiagzku dostownie tlbmaczyé artykutéw mo-
ich z polskiego na niemieckie, z tej wiec prostej przyczyny
nie odpisuje na zarzuty, podniesione w tym Kierunku.

Zakopane 15. Lipca. Dr. wW. Ltepkowski.

V. W vy ciagg-i.

Afanassieff: Znaczenie tkanki ziarninowej przy
zakazeniu drobnoustrojami chorobotwérczymi. (Centralblatt
f. allg. Pathol. u. pathol. Anat. 1896. Nr. 11, 12). Zaréwno
z naukowych, jak i z praktycznych wzgledéw ciekawa byto
rzecza zbadaé,Sczy tkanka ziarninowa, jako taka, chroni
ustréj od ogdlnego zakazenia, na ezem polega to jej ochron-

1) Uznajac,
zostata wyczerpang, zamykamy dalszg polemike na ten temat.

ze sprawa stosowania formaldehidu w dentystyce
lied.
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ne znaczenie i, czy ono opiera sie na dziataniu komodrek, czy
tez ptynu, w tkance tej sie znajdujacych. Na obfitym mate-
ryale (przeszto 120 zwierzat) przekonat sie A. przez odpowie-
dnio uplanowane i wykonane doswiadczenia, ze tkanka ziar-
ninowa jest istotnie watem ochronnym, ktérego chorobotwor-
cze drobnoustroje przekroczy¢ nie sg w stanie. Bakterye, za-
szczepione na taka tkanke traca zwolna jadowito$¢, a wre-
szcie ging w skutek dziatania przedewszysikiem soku tka-
niny, w mniejszej za$ mierze w skutek fagocytozy, wyste-
pujacej zresztg o wiele pézniej, niz tamto. Przez zaszczepie-
nie jadowitych hodowli na tkanke ziarninowg udaje sie zwie-
rzeta przeciw pézniejszemu zakazeniu uczyni¢ odpornemi.
Ciech.

Fermi i Casciani: Nauka 0 samozatruciu (auto-
intoxicatio). (Gtilt. f. Bact T. 19. Nr. 22, 23 1896). Auto-
rowie, roztrzasajac na podstawie wilasnych doswiadczen i
danych z literatury pytanie, jakie znaczenie przypisa¢ na-
lezy samozatruciu w powstawaniu catego obrazu chorobo-
wego, zwigzanego z nawykowem zaparciem stolca, dochodzg
do wniosku, ze rozwija sie on wskutek przyczyn rozmaitych.
Ani teorya mechaniczna Glénarda (gastro-enteroptosis), ani
przypuszczenie wptywéw nerwowych Boueereta, ani wreszcie
Bouchardowska teorya samozatrucia me wystarczaja, kazda
dla siebie, do wyttémaczenia wszystkich objawoéw klinicznych,
przy ,obstipatio habitualisu dostrzeganych; zdaniem F. i C.
moze je wyttdbmaczy¢ dopiero: 1) samozatrucie wskutek wes-
sania istot trujacych, wytwarzajagcych sie w przewodzie po-
karmowym, 2) samozatrucie wskutek tego, jfe prawidtowe lub
patologiczne produkta przemiany materyi, dla organizmu
szkodliwe, przez jelita sie nie wydzielajag i pozostajg w ust-
roju, 3) a gtéwnie wptywy odruchowe 5ktérych punktem
wyjscia sg podraznienia chemiczne, lub mechaniczne, lub
uposledzenie czynnosci jelit. ("Szczegéty ob. w orginal”™L'.

Crsch.

B. Olshausen: 0 zasadach wyluszczania macicy
rakowatej przez pochwe. Wyktad miany na 25. zjezdzie
chirurgéw niein. dnia 29. Maja 1896. [Beri. Min. Wochen-
schrift z 8 Czerwca 1896. Nr. 23). Po przejrzeniu dat, od-

noszacych sie do historycznego rozwoju tej operacyi, przy-
stepuje autor do oceny wskazan, metod badania, przygoto-
wania chorej do operacyi, techniki operacyjnej, — a opiera

swlj sad na statystyce 239 operacyj tego rodzaju. Wskaza-
nia do tej operacyi daja przypadki, w ktérych nie ma prze-
rzutéw w narzadzie chtonnym okolicy sasiedniej i w ktérych
naciek rakowy nie przekroczyt granic macicy i pochwy,
w przeciwnym razie skutecznos$¢ zabiegu jest ztudnag. To, ze
czesci pochwowej nie mozna $ciagna¢ az przed srom, nie sta-
nowi jeszcze przeciwskazania, gdyz tu przyczyng moze byc¢
tegos$¢ tkanin, zwilaszcza u kobiet, ktére nie rodzity. Decy-
duje palpacya i to tak przez pochwe, jak i odbytnice. Wiag-
zadta odbyto maciczne i tylnia powierzchnia wiezadet szero-
kich sa tlatwe do obmacania, nawet drobne guziczki nie
ujda uwagi badajacego, a czasem dosiegngé mozna az miej-
sca rozdziatu tetnicy biodrowej wspoélnej. Nacieki zapalne na-
lezace do powikian sg wiecej rozlane, nie wystepuja pod po-
stacig guzéw i guzikéw, ale tez ukrywaé¢ moga w sobie
ogniska rakowe, ktérych wykazanie sta¢ sie moze niemozli-
wem. Naciek rakowy, przechodzacy z szyjki na otoczenie,
odrézni¢ nalezy od znacznego jej zgrubienia, w obu razach
ruchomos$¢ szvjki jest upo$ledzona, lub zniesiona, ale w tym
drugim przypadku twor badany ma powierzchnie gtadka. Tu
autor podnosi, ze staranniejsze pouczanie kobiet i troskliwosé
lekarzy domowych spowodowaty, ze w Berlinie obecnie
wczesnie zglaszaja sie pacyentki, i okoto 40% przypadkow
nadaje sie do doszczetnego wyleczenia. Co do czynnosci przed-
operacyjnych, doszedt autor do przekonania, ze dawny spo-
s6b, polegajacy na wyskrobaniu mas miekkich i przyzeganiu
nastojem jodowym, lub termokauterem, na kilka ani przed
operacya, jest wadliwy, bo spowodowaé moze zapalenie przy-
maciczne lub posocznice. Obecnie zabiegi te wykonuje tuz
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przed samg operacya, potem orjentuje sie jeszcze raz, co do
rozlegtosci nacieku i przerzutéw i, albo przystepuje do wy-
niszczenia, albo odstepuje od niego. Odstgpi¢ od zabiegu mo-
zna kazdej chwili, nawet po zatozeniu podwigzek, gdyz cho-
rej tern rire zaszkoczimy, a czasem nawet spostrzedz moze-
my w daiszym przebiegu pewien zastéj w rozwoju nowo-
tworu i ztagodnienie objawéw podmiotowych. Technika ope-
racyjna polega na okrojeniu nacieku, a wzglednie czesci
pochwowej, oddzieleniu jej na tepo od pecherza, przyczem
Sciane pecherza poznamy po tern, ze po podniesieniu obnizo-
nej macicy tworzy fald. W razie pewnych trudnosci przy
tern oddzielania, mozemy prébowaé¢ oddzielania od bokoéw.
Pecherz powinien by¢ oddzielony, az do faldu otrzewny,
gdyz w przeciwnym razie zachwyci¢by mozna byto moezo-
wody podwigzkami. Nastepnie otwiera sie "ame Douglasa
i zaktada podwiazki krzywa igta Dechampsa, od tylu ku
przodowi, od najnizszych ku goérze, 6— 8 po kazdej stronie,
zaczynajagc od strony naciekiem mniej zajetej, i zakladajac
je na przemian na obie strony. Gdyby sie okazato, ze jaka$
podwiazka nie lezy poza naciekiem, mozna poza ma zatozyc¢
druga, co jest zaletg wobec trwatego pozostawiania kleszczy-
kéw, Sprawdziwszy, ze podwiazki dolne trzymaja sie i krwio m
toku nie ma, zaszywa sie jednym ciagtym, kusnierskim kat-
gutowym szwem otwor otrzewny i sklepien ,)?zachwytujac
rownoczesnie i brzeg wiezadet. Wiezadta radzi oddzielaé,
0 ile sie da, najblizej macicy, by Kkikut wiezadet byt dos¢
dtugim i tatwo sie dat sciagna¢ do pochwy. Tylko w raku
ciata macicy radzi zabraé¢ zawsze i jajniki, bo i te bywaja
tu czesto zajete. Nareszcie obcina nitki podwiagzek, Kikuty
posypuje jodoformem, a do pochwy zaktada lekko tamponik
z gazy, ktoéry sie wyjmuje po 2 dniach. Zreszta, w naste-
powem leczeniu, radzi wstrzymacé¢ sie od wszelkich zabiegéw
1 dopiero, po 3 tygodn.ach, zbada¢ krotkim wziernikiem.
Metodzie zostawiania na trwate kleszykéw zarzuca niemoz-
no$¢ zamkniecia jamy otrzewnowej, co ulatwia nastepowe
zakazenie. Metody : krzyzowa (sacralis) i przykrzyZzowa (pa-
rasacralis) nadajag sie tylko dla tych operatoréw, kté-zy
chca operowaé przy zajeciu sasiedztwa i przerzutach. Tu
Smiertelno$¢ wynosi okoto 50%, podczas gdy przy metodzie
wytuszczania przez pochwe stracit O. na ostatnich 100 ope-
rowanych tylko jedng i to na posocznice, ktéra zaczela sie
juz na tydzien przed zabiegiem. Dr. Dobrucki.

Dr. A. Blaschko: Trad w obwodzie klajpedzkim
(Mentel). (Berliner Min. Wochenschrift Nr. 20. i 21. 1896).
W odczycie mianym na posiedzeniu Tow. lek. w Berlinie
B. przedstawit wyniki swoich badan i dochodzern podczas
wycieczki do Ktajpedy, ktdéra przedsiewzigt celem zbadania
sposobu szerzenia sie tam tradu. Twierdzi on, ze choroba ta
jest zakazng i zarazliwg; czas wylegania bywa niejednako
diugi (i 8 lat trwajacy); zarazek prawdopodobnie dostaje sie
przez skére. Obraz choroby rozmaity; najwiecej zarazliwemi
sgq otwarte wrzody. Do okregu Kilajpedy dostata sie choroba
z Kurlandyi i Litwy, a mianowicie z pogranicznej gubernii
Kowienskiej. Wskazujac na szybki wzrost tej choroby w Ro-
syi, przestrzega B. przed zaniedbaniem sprawy. Zada by
rzad wystat specyaliste, ktoryby dokiadnie zbadat wszyst-
kich mieszkancow, w miejscach podejrzanych, szczegdlnie za$
te rodziny, ktére majg w swoiem tonie tredowatych. Chorych
radzi odesta¢ do osady przez rzad na ten cel wylacznie urza
dzonej; podejrzani za$ pownru zosta¢ pod kontrolg lekarza.
Tredowaci, ktoérzy zdolni sg do pracy, moga uprawiac role
i zajmowac sie gospodarstwem na swojej osadzie, ktdra opusz-
cza¢ moga tylko na pewien czas, za zezwoleniem lekarza i to
tylko wtedy, kiedy nie majg wrzodoéw otwartych, lub tez je-
zeli opatrunek dobrze zatozony, :Chroni od moznosci udziele-
nia sie zarazka. Wydzieliny i opatrunki zanieczyszczone na-
lezy zniszczy¢. Granice trzeba strzedz pilnie, a obcych pod-
dawacé¢ obserwacyi lekarskie;j. Dr. h\ 'sch.

0 zastosowaniu promieni
(Beri.

Prof. Dr. Grunmach:
Rontgena do rozpoznawania chor6b wewnetrznych.
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klin. Wochenschrift Nr- 25. 1896). G. przez 5 tygodni pro-
wadzit badania za pomocg promieni Rontgena, wspodlnie z Dr.
du Bois-Reymondem i Dr. Lewy (Inginier d. Algem. Elek.tr.
Gesellschaft) na zdrowych i chorych, przy uzyciu ulepszo-
nych przyrzadéw. Wyniki tych badan sg nastepujace: Przy
bocznem przeswietlaniu szyi spostrzedz mozna obrazy ciemne
przetyku, kosci gnykowej i krtani, tak w spokoju Jak i przy
ruchach. Przy oswietleniu klatki piersiowej od tylu ku przo-
dowi wida¢ ciemny pas pionowy, pochodzacy od kregostupa,
oraz wezsze poprzeczne pasy, odpowiadajace zebrom. Od dotu
odgranicza sie klatka piersiowa ciemnym pasem, po lewej
stronie jasniejszym i wezszym (przepona) po prawej szero-
kim i ciemniejszym (przepona i watroba), co jeszcze wyraz-
niej wystepuje, gdy sie klatke piersiowa od przodu przeswiec
tla. Pas ten ciemny wykazujg ekskursye 5—-6 cm. wynosza-
ce. Na obrazie tym wida¢ wyraznie, ze sie przepona pod
ostrym katem do klatki piersiowej przyczepia. Ponad prze-
pona wida¢ cienn od serca pochodzacy, ktéry w sSrodku jest
ciemniejszy na obwodzie. jasnie,szy. Na cieniu tym obserwo-
waé¢ mozna i ruchy serca, oraz poruszajacy sie cien aorty
wstepujacej. Ponizej odroézni¢ mozna doktadnie ciern przepony
od dna zoladka. Badania co do innych narzadéw brzusznych
sag w toku. Dla ocenienia wartosci rozpoznawczej tego spo-
sobu badania, badano tg droga mezczyzne 56 lat iczacego
z przypadam' sercowymi, dostrzezono u niego drobne cienie
na tetnicy sprychowc], odpowiadajgace zgrubieniom sklero-
tycznym, obnizenie przepony, ktéra tylko w zakresie j/2 cm.
wykonywata ruchy, cien serca nie byt wiekszy, lecz ciem-
niejszy, niz w prawidiowym stanie, w okolicy tetnic wien-
cowych drobne cienie (zwapnienie). Od serca ku gorze wi-
da¢ byto szerszy niz zwykle, ciemny cien ruchomy (aorty).
W drugim przypadku u chorego 1 26 liczacego, ktéry przed
D/2 rokiem miat krwotok ptucny, wykazano w prawem ptucu
3—4 ciemnych miejsc odpowiadaiacych zwapniatym ogniskom;
badaniem fizykalnem wykazaé¢ ich nie mozna byto. Sposéb
wiec ten, nie tylko jest w stanie stwierdzi¢ wyniki badan,
ktoremi sie dzisiaj postugujemy, ale wykaza¢ zmiany, ktore
sie dotychczasowymi sposobami wykazaé¢ nie daja. RoS.

Dr. Alfred Giinzburg (Frankfurt n. M.): Przyczynek
do leczenia opadniecia zywota (Enteroptosis). (Munch. med.
Wochenschrift Nr. 27. 1896)* G, jest tego zdania, ze zwiot-
czeniu $cian brzusznych, przy ktérych wystepuje obwisanie
zywota, nie towarzyszy zwykle zwiotczenie jelit, lecz prze-
ciwnie ich skurcz, i to powoduje zaparcm stolca. Popiera to
twierdzenie brakiem bebnicy, ktéraby musiata towarzyszyc¢
zwiotczeniu jelit. Aby temu zapobiedz, radzi autor podawac
takim chorym mate dawki $wiezych drozdzy 3 razy dziennie,
w ilosci ziarnka grochu. Chorzy ¢ znosza bardzo dobrze po-
wstajaca lekka bebnice; gdy zas jest zbyt wielka, nalezy
zmniejszy¢ ilo$¢ drozdzy. Lekka bebnica jest pozgdang, gdyz
wydete jelita nie tak tatwo opadajg. Chorzy przy tern po-
winni by¢ jak najlepiej zywieni, by przez utycie zapobiedz
opadaniu trzewiéw brzusznych. Gdy to nastgpi, leczenie na-

lezy przerwaé¢ i powtarza¢ ile razy sie przypady wznowia.
W przypadkach towarzyszacej roztrzeni zoladka, leczenie to
jest przeciwwskazane. Roz.

Prof. Dr. O. Vierordt: 0 wartosci klinicznej tan-
alb:1U. (Deutsche medic. Wochenschrift Nr. 25. 1896). Wy-
naleziony przez Goéttlieba tanalbin jest potaczeniem taniny
z biatkiem, zawierajgcem 5ffi/0O taniny, i posiadajacem te
wiasciwoseé, ze sfie w soku zoladkowym trudno rozpuszcza.
Dopiero, w jelitacli przy oddziatywaniu alkclicznem i dziata-
niu soku trzustkowego rozpuszcza sie powoi', poczem tanina
sie wydziela i wchodzi w zwiazki z alkaliami, w jebcie sie
znajdujgcemu Jestto proszek brunatny, bez smaku, nie wy-
wotujacy w ustach uczucia $ciggajgcego, nie dzialajacy w ja-
kikolwiek sposéb ujemny na .zolgdek i taknienie,, nawet
w ilosci 10 grm. dziennie, i przez diuzszy czas uzyty. Co
do wiasnosci jego leczniczych, to stosowany w biegunkach
dziata bardzo energicznie ' szybko, niemniej w przypadkach
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przewtocznyeh, a nawet i gruzliczych. W ostrych, podostrych
i przewtocznyeh niegruzhczych biegunkach, w dalszym ciggu
leczenia, w miare, zmniejszania dawki, a w koncu i po od-
stawieniu leku, stolce pozostaly w wiekszosci przypadkow
prawidiowe. W przypadkach gruzliczych stosowano tanalbin
z korzyscia przez diuzszy czas w matych dawkach, zwieksza-
jac je od czasu do czasu, w miare powiekszenia sie biegunk’
Bardzo korzystny wynik otrzymat V. stosujac lek ten w przy-
padku znacznej biegunki durowej. W przypadkach rozwol-
nienia wywotanego tranem lub kreozotem dziata tanalbin tak
korzystnie, ze w potaczeniu z nim moga chorzy znosi¢ bez
szkody powyzej wymienione leki przez diugi czas. Co do
dawki, to jestto lek tak obojetny zresztg dla ustroju, ze
ii— 10 grm. dziennie, stosowane nawet przez kilka miesiecy,
zadnycli ubocznych przypadéw nie wywotuje.

V. zaczyna od 0'50— L00 4 razy dziennie po jedze-
niu, a gdy to nie skutkuj®, 6— 10 grm. na dzien, u dzieci
wyzej roku O\50 na dawke 2—3 razy dziennie.

W dalszym ciagu zaczat V. podawa¢ lek ten u cho-
rych na nerk: i na pecherz; wyniki badan w tym kierunku
jeszcze nie ukonczone, to tylko dotad korzystnie przemawia
za tanalbinem, Ze u zdrowych na jelita nie dziata wstrzy-
muj gco. Roz.

Dr. J. Gaule: Wykazanie wchtonionego przetworu ze-
laza W limfie. (Deut. med. Wochsft Nr. 24. 1896). Autor opisuje
szereg doswiadczen na krélikach, ktérym wprowadzat, po po-
przednim uspie' 'u i odszukaniu przewodu piersiowego (ductus
thoracicus) na szyi, za pomocg sondy, rozczyn OO6r0 Fe2CIfl.
Limfa byta brang, juzto wprost do rurek probierczych, jesli
te mozna bylo wprowadzi¢ do przewodu piersiowego, juzto
za pomoca pipetki. Proby byly nastepnie stracane za pomoca
si; . rczku amonowego. We wszystkich doswiadczeniach przy
pomocy tej préby chemicznej, otrzymat autor stronty siarczku
zelaza w po6t godziny do 40 minut po wprowadzeniu Fe3CL.
Nastepnie zastanawia sie autor, czy we krwi znajdujgce sie
zelazo, po spozyciu wiekszych jego ilosci, przychodzi w tej
samej formie jak w przewodzie piersiowym, bo gdyby tak
bylo, to krew brana z prawej komorki, powinna by dawaé
ten sam odczyn, a tego 'ednak nie daje z N4ASH, a daje tylko
redukcyg Oxyhaemogl!obiny, juz dawno znang. Przypuszcza
wiec autor zbiornik na to zelazo, wprost z limfy wchodzace
do krwi, a tym zbiornikiem ma by¢ $ledziona Jako dowdd
na to przytacza barwienie sie kawatkéw S$ledziony z siarcz-

kiem amonu na czarno. Dr. Siedlecki.
Dr. Thomson: Leczenie chor6b kobiecych przyrza-

dem napotnym, poaanym przez Dehio*) (St. Petersburger

med. Wochenschrift Nr. 23. 8. (20). Czerwca 1896). Zache-

cony wynikami ieczniczynd, jakie otrzymywat Dehio, sto-
sujac kapiele parowe w 16zku chorych na gosciec i zapale-
nie nerek, uzywal Thomson tego sposobu leezenii w cierpie-
niach ginekologicznych, tak przewleklych jak i podostrych,
dalej w wysiekach okoto i omacicznych” zapaleniu migzszu
i blony Sluzowej macicy, zapaleniu trgbek, jajnikéw i otrze-
wny miednicy (Pelreoperitonitis).

Przekonat sie on, ze leczenie parg w tych razach daje
lepsze wyniki nizeli kapiele ciepte, peilne j nasiadowe, powo-
dujac przekrwienie skéry, a temRsamem odcigganie krwi
z narzadéw wewnetrznych miednicy.

Juz piikilku procedurach czuja chore podmiotéw; ulge,
a przedmiotowe!'stwierdzat T. szybsze niz dotad ustepowanie
wypocin, zmniejszanie uptawéw i t. p. Cieplota powietrza
ogrzanego w t6zku dochodzita 50° C., a cieptota ciata woéw-
czas mierzona w patie® pochwie i Kkiszce stolcowej, nie prze-
chodzita 38°. Procedury”.te stosowat codziennie, lub co drugi
dzien, w cicgu godziny i dtuzej, w miare sit chorych; poty
wystepowaly zawsze mniej lub wiecej obficie, a chore zno-
silty zabieg ten dobrze, niektére tylko zality sie na bicie serca.

*) Petersburg, med. Wochenschrift Nr. 4£ 189ix
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Podczas leczenia autor zywi paeyentki mozebr'e do-
brze, a za przeciwwskazanie do uzycia tej metody uwaza
(jak ogdélnie wiadomo), choroby serca i ukladu naczyniowego.
Nakoniec zaleca ten sposéb leczenia, jako tani i wygodny,
w praktyce szpitalnej i prywatnej. Dr. M. Soi.

Vinci Glaetano: 0 ,eukainie", nowym, miejsDcwo
znieczulajgcym Srodku. (Berliner klin. Wochensch ift Nr. 27).
W bardzo doktadnym wywodzie chemicznym wykazuje autor,
w jaki sposéb otrzymano eukaine, a wzér chemiczny eukainy,
obrazowo przedstawiony, wykazuje bardzo wielkie podobien-
stwo do wzoru kokainy, i dlatego juz mozna byto przypu-
Sci¢ z gory, ze eukaina bedzie dziata¢ podobnie, ak ko-
kaina.

Czysta eukaina rozpuszcza sie bardzo trudno w wodzie,
jak i kokaina; przedstawia sie w postaci wielkich krysztatéw
t> szklistym potysku, topi s,e miedzy 101°— 103° j z kwa-

sami tworzy sole, ktore takie same maja dziatanie, jak
i zasada.
Chlorek eukainy, wykrystalizowany z wody, tworzy

potyskujace ptytki, a wykrystalizowany z wyskoku metylo-
wego, ma posta¢ graniastostupow.

Autor do doswiadczen uzywat chlorku eukainy jednego
i drugiego; pierwszy nazywa , W.-eucamuml, drugi ,Mi -
mUCamumu.

Dziatanie mie scowe: Rozczyn 2—5%, zakro-
piony do oka, znieczula po 1—3 minut najnierw rogéwke,
potem spojéwke i to na czas 10— 20 minut, czemu towarzy-
szy lekkie przekrwienie spojoéwki powiekowej. M. - eukaina
bardziej drazni z powodu, ze zawiera 2 drobiny wyskoku
metylowego krystalicznego, i dlatego autor zaleca tylko W .-
eukaine. Zrenica sie nie rozszerza i oddziatywa na $wiatfo.
Wstrzyknieta pod skére lub rozpostarta pedzelkiem na bto-
nie $Sluzowej, znieczula zupelnie tak samo, jak chlorek ko-
kainy.

Dziatanie ogdélne: Srodek ten wywotuje najpierw
ogo6lne podniecenie catego uktadu nerwowego, a potem pora-
zenie, ktoéremu zwierzeta zatrute wielkiemi dawkami ulegaty.
Podniecenie odnosi sie przedewszystkiem do o$rodkéw psycho-
motorycznych, albowiem na pierwszy plan wystepuja drgawki
i kurcze tezcowe ;-'a ze to podniecenie odnosi sie do samych
osrodkow, tego dowodzi to, ze, jesli u zaby zatrutej wytusz-
czony nerw kulszowy przecieto i koniec obwodowy drazniono
pradem przerywanym, to noga oddziatywata normalnie. Ja-
kos¢ tetna nie zmienia sie, ale zwolnienie jego wyrazne
(20— 30 uderzen na minute), obok podniesionego -cisnienia
wsérédnaczyniowego, cé ustepuje po przecieciu nerwoéw biled-
nych; nowy to dowdd, ze sprawa ta polega na podraznieniu
samych osrodkéw nerwu biednego. Osrodek oddechowy ulega
wczesniej, nizeli osrodek krazenia.

'Srodek ten zatem, w grubym zarysie, bardzo podobny
do kokainy, tylko tern sie rézni, ze mniej trujacy (zwierzeta,
ktore roéwnoczesnie dla kontroli dostawaly takie same ilosci
kokainy, predzej ginety), i ze wywotuje zwolnienie tetna,
podczas gdy kokaina zawsze” zanim wywota zwolnienie, po-
woduje przyspieszenie jego. Co do dziatania miejscowego, to
eukaina nie rozszerza zZrenicy, nie ostabia akomodac; i oka,
jak kokaina, wywotuje jednak lekkie przekrwienie, podczas
gdy kokaina dziata wprost przeciwnie. Ot6z w tych wypad-
kach , gdzieby obok znieczulenia rozchodzito sie i o wywo-
tanie lekkiego przekrwienia, tam eukaina ma wyzszo$¢ nad
kokaina.

W oku" litycznej praktyce stanie zatein eukaina nieza-

wodnie obok kokainy, tem bardziej, Ze jest mniej trujaca?
tansza, a nawet po miesigcach sie nie maci, i nie rozktada,
i przez gotowanie nie zmienia sie. Stahr.
D. L. Stembo: 0 nagminnem zapaleniu jamy ust
wWilnie (wW r. 1895 wwlecie). (Petersburger med. Wochen-
schrift. 1896. Nr. 23). W Maju i Czerwcu r, 1895 spo-
strzegano w Wilnie w epraktyce prywatnej i szpitalnej, li-
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czne przypadki zapalenia jamy ustnej (stomatitis). Uwazano je
poczatkowo za grype (influenza) ze szezeg6lnem umiejscowie-
niem sie w jamie ust; twierdzenie to jednak okazato sie myl-
nem. Znana : powszechnie stwierdzong jest rzecza, Ze zaraza
pyskowa zwierzat przenosi¢ sie moze na ludzi i to przez
m'eko (Bollinger), masto (Frohner), stykanie sie ze zwierze-
tami zakazonemi (Levy), a wreszcie z ich miesem (Mosler).
Znang jest rowniez epidemia z r. 1893 (Boas). Z powodu iz
choroba przebiegata lekko, mato chorych mozna byto obser-
wowac¢ od poczatku do konca, nie liczne tedy tylko przy-
padki znane sa autorowi w catym przebiegu.

Przebieg ten byt przewaznie nastepujacy: Chory uskarza
sie na ociezato$¢, nieche¢ do pracy, brak apetytu, nudnosci,
a czesto i wymioty; dzieci sg smutne i niespokojne. Skoéra
na twarzy przybiera wejrzenie szarawe, oczy podsiniate, je-
zyk silnie obtozony, Dalej wystepuja silne dreszcze, cieptota
podnosi sie do 39—40° C., przylagcza sie bdél gtowy, odurze-
nie, bolesno$¢ w okolicy zoladka i watroby, czasami nawet
biegunka. Stan ten przypomina nieraz dur brzuszny. Po trzech
dniach cieptota opada i stan sie poprawia, natomiast wyste-
puja zmiany w jamie ustnej, polegajace poczatkowo na roz-
pulehniemu i zaczerwien eniu btony $luzowej ust, gardia i je-
zyka, do czego dotacza sie wkrétce wysypanie pecherzykoéow
na btonie $luzowej wymienionych okolic, oprécz tego na
wargach i na skrzydtach nosa. Czasami wysypka ogarnia
cale cialo. Wystepuje ona w 5% wszystkich przypadkéw,
czesciej u kobiet i dzieci niz u mezczyzn. Trwa 20 godzin
i przybiera rozmaite postacie, od plam, guziczkéw, pecherzy-
kéw, az do wybroczyn. Umiejscowig sie réwniez rozmaicie;
najczesciej na przedramieniu i podudziu, rzedziej na tutowiu,
czasami z pewnem upodobaniem na palcach ragk i nég, na-
pletku i wargach sromnych, a u karmigcych na sutkach.
Najczestsza postacia sa pecherzyki z treSciag metna, znikajace
w pare dni bez $ladu.

Najcharakterystyezniejsze dla tej choroby sa zmiany
w ustach, o ktérych juz wyze; byla mowa, jezyk bywa
czasami czarno obtozony, cuchnienie z ust wsretne.

Wyjatkowo zdarzaja sie ciezkie formy, ktérym towa-
rzysza glebokie owrzodzenia jezyka i dzigset. Sledziona pra-
wie nigdy nie obrzekia. Tetno takie jak w ogdle u goracz-
kujacych. Mocz bywa wysycony, a moze zawiera¢ biatko.

Rozpoznanie podczas epidemii tatwe, w wypadkach
sporadycznych bardzo moze by¢ trudne, szczegdlnie w okre-
sie. gorgczkowym. Goraczka nie zawsze po trzech dniach
opada; moze trwa¢ i do 3 tygodni, a tem sie cechuje, ze
cieptota ranna bywa wyzsza od wieczornej. Pomyitka dya-
gnostyczna tatwa z durem brzusznym, lub aftami Bednara,
ktére nieraz przebiegaja z podwyzszeniem cieptoty, a wresz-
cie z osutka.ni zakaznemi. Co sie tyczy etyologii tego cier-
pienia, to udato sie Sieglowi wyhodowaé¢ drobnoustréj, sto-
jacy na granicy miedzy pratkami a kokkanr barwiacy sie
dobrze fuchsyng z karbolem, a dajacy po przeszczepieniu na
zwierzeta objawy wyzej opisanej zarazy. Innym badaczom
(Schottelius, Betila, Kurth) nie udato sie pratka tego wyho-
dowac¢ i przypuszczaja oni, ze rozchodzi sie tu o jakiego$
pierwoszezaka.

Co do terapi', to wazna jest rzecza leczenie zapobiec
gawcze, w czasie panowania zarazy u bydia. Prof. Pick zro-
bit raiekawe doswiadczenie, ze podawanie krowom jodku po-
tasu, chroni je przed zaraza. Czy u ludzi podobnie $rodek
ten dziata, do dzi§ dnia doktadnie nie stwierdzono. W przy
padkach rozwinietych z powodzeniem stosowano: $rodki prze-
czyszczajace, wywotlujgce obtite poty, i salicylan sodowy,
w dos$¢ duzych dawkach (do 6 gr. p. die), a miejscowo $cia-
gajace ptukania, oziebione loderm, w przypadkach za$ ziosliw-
szych, tuszowanie owrzodzen kamieniem piekielnym. Dyeta
tak jak w stanach goraczkowych.

Dr. Jan Walkov)ski.
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VI. KORESPONDENCYE.

Warszawa d. 22. Lipca 1894.
Szanowny Redaktorze ! Opéznitem sie troche z listem
nastepny m, wybaczy¢ mi jednak musicie, gdyz upat lipcowy
Odbija sie
on tez i na zyciu naszem mato w tre$¢ obntem. Nieznaczna

bynajmniej nie usposabia do piéra i atramentu.
cze$¢ kolegébw warszawskich wyjechata z Warszawy, wie-
kszo$¢ zostata, a przyczyng tego jest w czesci Wystawa,
w czesci brak S$rodkéw. Ktoéry z lekarzy warszawskicb wy-
stat zone i dzieci, sam pozosta¢é musi, nie sta¢ go bowiem
lekarze w r. b., kto6-

ry do najswietniejszych nie nalezal, pozostali w Warszawie.

na wieksze wydatki. Stad nawet wzieci
Wyszto to na dobre wystawie, ktéra w chwili obecnej jest
w peini sadzenia okazéw, mogta bowiem powotaé na eksper-
tow najwybitniejsze sity. Regulamin sadzenia jest zupeinie
odmienny od dotad praktykowanych. Jak juz Wam pisatem
Wystawa podzielona jost na sekcyej ktérych prezydya za-
rzad stanowia, wraz z niektéremi przybranemi osobistosciami
ze Swiata inzynieryi miejskiej. Dawniej zarzad wybierat sam
jury, ktérego wyrok byt wzglednie ostatecznym, dzi$ spra-
we rozstrzygnieto inaczej, dopuszczono mianowicie do gtosu
pewnych wystawcéw. Potowe cztonkéw -j- | wybiera zarzad
respective sekcya, w ktorej dziale eksponat sie znajduje, po-
towe — | wystawcy. Tak uorgnizowane jury wybiera prezesa
i sekretarza, wybor zatwierdza zarzad.

Korzys$¢ z takich komisyi mieszanych widoczna, gdyz
wystawcy, przynajmniej wiekszos¢.

grup, powotali na se-

dziéw znanych) wytwoércow i przemystowcdw, ktorzy przez
swa kompetencye znacznie ulatwili zadanie sedziéw.

A przyzna¢ nalezy, Ze wybory daly wynik zadawal-
niajacy, wogoble powotano ludzi znanych z sumiennosci i wy-
sokiej uczciwosci

zyciowej. To tez spodziewaé¢ sie nalezy

sprawiedliwych ocen. W dziatalnosci sedziow przebija mw-
soka ostroznos¢, nie ograniczaja sie, jak na innych wysta-
wach, do sadzenia li tylko okazéw wystawowych, ale zwie-
dzaja fabryki, majatki ziemskie (nabiat), miejscowosci leczni-
cze i dopiero, po doktadnej ocenie wszystkiego, wyrok wy-
dajag. To tez wobec tego sadze,

wystawcom jest zbyteczne.

Ze nadanie prawa apelacyi
Wybrawszy ze swego grona se-
dziéw, maja juz dostateczng rekojmie,
uwzglednione dostatecznie,

iz interesy ich beda
a na kazdej Wystawie nizej na-
Ro-
dyplom uznania, medal ztoty, medal
medal bronzowy i list pochwalny.

grodzeni, lub pozbawieni nagrody, beda niezadowoleni.
dzrjéw nagroéd jest 5:
srebrny, Kilka grup se-
dziéw wystgpito o nagrody dodatkowe dla wspo&tpracownikéw
i kierownikéw firm i, niewatpliwie zarzad przychyli sie do
stusznego ich zyczenia, jest bowiem wiele firm, gdzie nie
wiasciciele, a ich wspdéipracownicy sa specyalistami i cato$¢
prowadzg fabrykacyi.

W chwili obecnej osadzono juz wiele grup (jest wszyst-
kich 32j; wynik jednak az do posiedzenia Zarzadu trzyma-
ny jest w tajemnicy. Nagrody w swoim czasie zakomuni-
kuje"Wam, dzi§ moge zaznaczyC tylko, iz jest tendeneya do
odznaczania dyplomem uznania tylko instytucyj zastuzonych,
oraz o0s6b, ktére wynalazkami lub dziatalnoscia przystuzyty
sie przemystowi ojczystemu. Istnieje tez podobno zamiar obda-
rzenia wybitniejszych cztonkéw Wystawy za pozyteczng dla
niej dziatalno$¢ zetonami ztotymi i

srebrnymi, oraz podzie-
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kowaniami, te ostatnie otrzymali juz niektérzy malarze (Ger-
son, klaka prezes komitetu dekoracyjnego, Jasienski za diora-
me starej Warszawy), a otrzymaja prawdopodobnie niekto6-
rzy wystawcy, nie stajacy do konkursu.

Po tern wyjasnieniu orgauizacyi obecnej Wystawy prze-
chodze do dalszego jej opisu.

ZatrzymaliSmy sie przy pawilonie gtéwnym. Niedaleko
wyjscia prof. Bogucki przedstawit ,powietrzell a najlepiej
z przedstawionych tu przedmioiéw nadaje sie na wystawe ko-
lekoya respiratoréw dla robotnikéw fabrycznych, zmuszonych
Obok p.

Lebiedzinsk pokazuje codziennie zdjecia promieniami

pracowa¢ w powietrzu z kurzem ciat szkodliwych.
inz.
Rontgena, tu funkeyonuje tez i kryptoskop. Idgac dalej w tym
kierunku spotykamy sie z wystawg kolei wiedenskiej, nad-
wislanskiej, dgbrowskiej, terespolskiej, pinczowsknj etc. Wy-
stawiono tu modele urzadzen sanitarnych na kolejach, wzo-
rowe nosze, skrzynki z opatrunkami etc., niestety, modele do-
skonate, ale rzeczywisto$¢ inaczej sie przedstawia. Obok wy-
staw kolei pp. Stetkiewicz i Kolendo urzadzili

odwietlenia elektrycznego i naftowego:

wystawe

W podtuznej czesci pawilonu Drzy Nencki i Pruszyn-
ski dali obraz dzisiejszego stanu dezinfekcyi. Na zaznaczenie
w ich dziale zastuguje maszynka do dezinfekcyi za pomoca
rozpylonego formaldehidu, otrzymywanego przez utlenienie
wyskoku metylowego w samej maszynce. Niezmiernie cieka-
we zdjecia fotograficzne tondéw serca dat prof. inz. Holowin-
ski. Drgania ptytki telefonicznej wywotujg w doskonale urzag-
dzonym przyrzadzie kregi Newtona, fotografowane przez przy-
rzad powiekszajacy.
wego punktu widzenia i

Rzecz to jniemiernie wazna z nauko-
omal, ze i w praktyce kiedy$ dac
moze pewne wyniki.
Wystawa tytoniu i jego okazéw Dra H. Kucharzew-
skiego, olejéw jadalnych p. Matyszczyckiego, wody pp. Lep-
perta, Nenckiego i Neugebauera, oziebianie inz. Michatkow-

skiego zastuguja na uznanie. Chemie zywienia przedstawit

ry-
anatomiczne do tego dziatlu wykonat

Dr. Joézef Zawadzki w tablicach na ruchomym stupie,

sunki histologiczne i
Dr. Kuczynski asystent przy kated-ze fizyologii.

Bardzo dobrze przedstawia sie dziat pokarmoéw roslin-
nych,

opracowany przez p. Jentysa, oraz dzial mleka dra

Baczkiewicza i p. Diuzewskiego. Farmaceuci w pawilonie

Srodkowym dali .-obraz swej dziatalnosci, szczegoélniej dziat

konserwacyi okazéw farmakognostycznych zastuguje na
uwage.
Ze zdrojowisk najokazalej wystgpit Nateczéw, choé

i inne staraly sie doréwna¢ mu w uktadzie i guscie.

W czesci szpitalnej zwracajg na siebie uwage koétka do
przewozenia t6zek, podstawiane w przedr.ej i w tylnej czesci
t6zek i przeobrazajgce t6zko na woézek. Doskonale wyréb
p. Gostynskiego i Jarnuszkiewicza umozliwiaja nab wanie

wszelkich potrzebnych naczyn chirurgicznych, 16zek etc.

w Warszawie', i w niczem nie ustepujg wyrobom zagrani-
cznym. Ortopedysci z drem Skowronskim na czele wykazali
iz dziat ten rozwija sie w Warszawie, a instrumenty chirur-
giczne nie pozostawiajg nic do zyczenia.

Zwréci¢ roéwniez nalezy uwage na wyroby chorych
w Tworkach (zaktad psychiatryczny), swiadczace o dobrym
kierunku zaktadu. Dalszy cigg innym razem; tu jeszcze za-
znaczy¢ musze, iz z powodu Wystawry wyszly nastepujace

broszury tresci lekarsko-higienicznej, naktadem E. Skiw-



8. Sierpnia 1896.

sltiego: M. Flauma: ,,O zywieniu", Oftaszewskiego: ,Higiena
mowy/', J. Zar”idzkiego: ,Wazniejsze zdrojowiska" i tegoz:
,O trawieniu", Tchoérznickiego: ,taZnia ludowall — (naktad

Werbeka) i t. d. Dr. Ignotus.

Trushawiec 30. Lipca.
Szanowna Redakcyo!

Mam zaszczyt przesta¢ Szanownej Redakeyi stow kilka
0 ulepszeniach, ktére poczyniliSmy w ostatnim roku w Tru-
skawcu.

Odnosza sie one gtéwnie do higieny i upiekszenia zdro-
jowiska, a mianowicie:

Urzadzono w tazienkach kapiele elektryczne.

Zaprowadzono na probe dwie wanny porcelanowe ba-
senowe, — dawne bowiem marmurowe i metalowe okazuja
sie niepraktyczne.

W domach zaktadowych: ,tazienki nowe, Jadwinéwka
1 Hotel'l urzadzono dzwonki elektryczne.

W tazienkach i Jadwinéwce zmieniono system miejsc
ustepowych, zastésowujac z wielkim kosztem najnowszy bez-
wonny i automatycznie oczyszczajacy sie.

Do tazienek 1. klasy przybudowanefjelegancka pocze-
kalnie , zaopatrzong w pisma i dzienniki.

W dworcu goscinnym podniesiono sufit sali jadalnej na

| V2 metry, rzucono przytem S$wiattlo z géry za pomoca od-
powiednej wiezy. Sale samg zaopatrzono w nowe pluszowe
meble i lustra, — wogodle zamieniono j™ w przesliczny przy-
bytek.

Do doméw zaktadowych wszystkich, sprarv'ono nowe
dywan.yi i dywaniki. — znaczng za$ cze$¢ mebli nowa po-
kryto materya.

Inhalacye (Wassmutha) odswiezono.

Zbudowano nowy deptak wedilug projektu architekty
Halickiego ze Lwowa.

Do Hotelu, domu pod ,Pogonigl i dworca goscinnego
dobudowano wspaniate kryte werandy.

Zbudowano nowg oranzerye i przeniesiono ogréod zakia-
dowy poza dworzec goscinny, stwarzajagc w dawnem miejscu
nowg parcele budowlana.

Zbudowano nowa droge dobrze wyszutrowanag z zakia-
du do zréodia ,,Marysi", na pagérkach zas droge okalajacych,
zasadzono Kkilkanascie tysiecy duzych drzew szpilkowych.

Zdrenowano i osuszono Park ,Adamoéwka".

Zbudowano brzegiem lasu 6 kim. S$ciezek w jednym
ciggu, od goscinca drohobyckiego, az po ZzZrédio ,Zofii".

Sprawiono i ustawiono mnéstwo nowych tawek, nawet
w dalszych miejscach; wystawiono w Zakladzie w rzedzie
jednostajne, a bardzo tadne nowe ptoty. Zakupiono mnéstwo
kwiatéw ozdobnych, a przedewszystkiem postarano sie wsze-
dzie o wyszukang czysto$¢ i porzadek.

Wszystkie te ulepszenia zaprowadzono w ostatnim roku,
za rzadéw nowej spotki dzierzawcow; poprzednio za$ juz od-
znaczat sie Truskawiec swemi dobremi urzadzenigfni tak, ze
obecnie nie ustepuje w niczem zdrojowiskom zagranicznym.

Dr. Pelczar.

VIL. VIIl. Zjazd chirurgow polskich w Krakowie

dnia 13, 14 i 15 Lipca b. r.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 31).

V. Prof. Oba linski:
r.ezekowauego, wraz z przylegajaca czescig poplecznicy".

Przypadek ten dotyczyt kobiety, majacej w brzuchu
duzych rozmiaréw guz, ktéry rozpoznawano jako raka sieci.
Po otwarciu j my brzusznej okazato sie, ze byt to nowotwor
Zotadka,

zajmujacy cala jego cze$¢ odzwiernikowa i prze-
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chodzacy przez sie¢ na poprzecznice, ktérej czes¢ Srodkowa

byta Scisle ztgczona z odzwiernikiem, stanowiac jeden guz
w ogo6le do$¢ ruchomy. O. zrobit rezekcya prawie potowy
poczem zeszyt

za$ obadwa

zotadka i zajgoj czesci poprzecznicy,
statg czes¢ zolgdka z przecieta dwunastnica,
brzegi okreznicy poprzecznej ze soba. Operacya trwata dwie

pozo-

godziny. ChorSjzniosta zabieg dobrze i po miesigcu wyszia
do domu, zyskawszy na wadze 2 kilogramy. Poniewaz po
dobnego przypadku nie znalazt 0. nigdzie w literaturze; za-
pytuj, czy kto z kolegéw nie spotkat czego$ podobnego.
Wehr zna opis przypadku raka zotgdka i poprzeezni-
Sam

cy, ktére re”ekowano, podobnie jak prof. Obalinski.

przed laty wycial prawie caly zotadek z kawalem watroby,
lecz wynik byt 3Smiertelny, skutkiem ziego zachowania sie
chorego po operacyi.

K ader podaje, iz w klinice wroctawskiej dos$¢ czesto
wykonujg sie rozlegte rezekeye zoladka. W ogoéle wyniki
po operacyach zotgdkowych sga tam bardzo dobre: odsetek
Smiertelnosci 26%, w ostatnich czasach obnizyt sie do 18%.
Cze$¢ pacyentéw operowanych, z powodu raka odzwiernika,
zyje po 3, 4 i 5 lat bez S$ladu nawrotu. Te tak pomysine
wyniki przyp”uje K. dwom okolicznosciom: Po pierwsze —
nadzwyczaj dokladnemu wycinaniu czesci chorobowo zmie-
nionych, gdyz profesor Mikulicz, oprécz samego nowotworu
w $cianie zotadka, wycina gruczoly chionne, lezgce wzdtuz
obu krzywizn zotgdka, nadto koto dwunastnicy az do trzustki.
Druga okoliczno$¢ stanowia szczegdly samego postepowania
operacyjnego. Mianowicie, w bardzo tylko niewielu przypad-
kach zamyka sie jame brzuszng zupeinie; zwykle po rezek-
cyach tamponuje sie jame otrzewnowa, wprowadzajgc worki
Mikuliczowskie w okoliefy miejsda operowanego w Kilku Kkie-
dochodzac jaknajgtebiej pod wa-

ten sposob najskuteczniej

runkach jamy brzusznej,
trobe, do nerek i t. d W
biega sie mozliwemu zakazeniu otrzewny,
pekniecia szwu zotadka, lub jelit. Tampon taki pozostaje ty-
dzienn i diuzej, a ostatnie ‘jego czesci wyjmuje sie dopiero
po 15— 16 dniach. Glownem niebezpieczenstwem dla chorych

zapo-:
nawet w razie

po operacyach Zzolagdkowo-jelitowych jest zapad. Dla zapob;e-
zenia temu dajemy przed operacyg chorym $rodki podnieca-
jace czynno$¢ serca (strophantus, digitalis), podczas za$ sa-
mej operacyi urzadzamy sztuczne karmienie w ten sposéb,
ze wlewamy do jelita cienkiego do$6 znaczng ilos¢ (do 2 li-
tréow) ptynu odzywczego (buljon z peptonem i sola). Znaczna
cze$¢ operacyi, szczeg6lnie u chorych ostabionych, gitéwnie
za$ gastroenterostomie, robimy bez narkozy, tylko w znieczu-
leniu powitok brzusznych sposobem Schleicha.

Rydygier podnosi rzeczywiscie nader pomysine wy-
niki operacy, zotadkowych w klinice wroctawskiej. Wazniej-
sze tu jednakze, niz samo postepowanie operacyjne, jest to,
kiedy sie operuje. Ogo6lnie strong ujemna naszych przypad-

kéw jest to, iz najczesciej przybywaja one do operacyi za-

poézno, kiedy juz stan ogoélny i sity chorego wiele pozosta-
wiaja do zyczenia. Ce sie tyczy tamponady jamy brzusznej,
to ni¢ jest R. jej zwolennikiem, jako przedtuzajacej okres
i sprzecznej z dazeniem chirurgieznem gojenia per
primamg tam jednakze gdzio zachodzi obawa zakazenia otrze-
postepowanie to jest racyonalne i pozyteczne. Jedna

u ktérej z powodu wrzodu zolgdka wykonat R.

wny,
z chorych,
wyciecie odzwiernika, ma sie dotychczas, po 15 latach, zu

petnie dobrze. Co siettyczy przypadku prof. Obalinskiego,
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to przed 4 laty robit R. w klinice u chorej jednoczesna re-
zekcye zotladka i czesci poprzeczuicy, takze z powodu raka.
V1. Dr. Bogdan ik:

zgorzelinowych “.

»Postepowanie w przepuklinach
Omoéwiwszy trudnosci postepowania w przepukSjnach,
gdzie w skutek uwiezniecia nastgpita zgorzel petli jelita, i
wynikajace stad niebezpieczenristwo dla chorego, opisuje B.
sposéb, ktérego uzyt z dobrym wynikiem w jednym przy-
padku przepukliny udowej i ktéry odtad czesto stosuje. Prze-
cigwszy skoére i czesci miekkie, dochodzi B. do worka prze-
puklinowego, wycina wszystko., i wtedM
naciawszy brame przepuklinowa, wyciaga na zewnatrz petle

jelita tak dtugo,

co ulegto zgorzeli

dopoéki nie dojdzie do czesci

Woéwczas rezekuje catg .<petle zmieniona,

zdrowych.
zeszywa ze sobag
pozostate jej

czesci zdrowe i zapuszeza do jamy otrzewny,

poezem raz jeszcze dokladnie oczysciwszy od czesci nekro-
tycznych okolice bramy przepuklinowej, powioki i skére ze-
szywa.

K ader przytacza postepowanie w takich przypadkach
Samtera (z Krodlewcaij, ktory, zrobiwszy laparotomie, wyko-
nywa enteroanastomoze powyzej uwiezniecia w czesciach je-
lita zdrowych,

a dopiero pézniej rezekuje znekrotyzowang

petle. W jednym przypadku X. uzyt tego sposobu, lecz
wkrétce potem nastapito wtérne wglobienie (invagi latid) i
niedrozno$¢. Dlatego tez potem zmienit postepowanie i po
zrobieniu enteroanastomozy, odciaglt cbora petle, zeszyt na
$lepo powstate stad 4 konice przeciete i 2 gérnS wraz z po-
taczong petla odprowadzit do jamy brzusznej; petle za$ od-
cieta zostawit na zewnatrz i rozciat ja szeroko, aby utatwié
~dptyw katlu i ropy, na”“epczo za$s wyciat ja zupetnie.
Drobnik zwraca uwage na trudno$¢, jaka przedsta-
wia czestokro¢ dcenienie stanu jelita doprowadzajacego, i ta-
W

sposobu Samtera,.

twos¢ w tym wzgledzie pomyiki. jednym przypadku

operowat D. wedtug zrobit enteroana-

stomoze, lecz w kilka dni pézuiej wytworzyta sie prze-

toka w jelicie doprowadzajacem, co pociagneto za sobg za-
palenie otrzewny i $mieré. Dlatego'tez teraz, po zrobieniu
D.

wprowadzajac pasma gazy jodoformowej

euteroanastomozy, robi tamponade jamy otrzewnowej,
wzdtuz jelita* do
Jest to

postepowanie daleko pewniejsze i w jednym przypadku, gdzie*

prowadzajacego tak daleko, jak tylko mozna dojs¢.

jelito pekto, kat zaczat sie wydobywac¢ z gaza na zewnatrz,
a jednak nie przyszto do zapalenia otrzewny i chory wy-
zdrowiat. Petle za$ nekrotyczng najlepiej przymocowaé na
zewnatrz. Przytem przewazng cze$¢ tych operacyj robi D.
bez chloroformu,
dtug Schleicka.
Weiir
w tych przypadkach;

znieczulajac tylko powioki zewnetrzne we-
uwaza tamponowanie za bardzo racyonalne
sprzeciwia sie jednak postepowaniu
Bogdanika co do takiego wyciggania jelit przez wazki otwor
na zewnatrz, gdyz $ciany ich bywajag czesto tak kruche, ZzZe
z tatwoscig spowodowa¢ mozna ich przerwanie i natychmia-
stowe wylanie tresci kalowej do jamy brzusznej.

B aracz poleca wykonanie pierwotnej rezekcyi jelita
i zeszycie wedilug Senna, poczem mozna przystgpi¢ do usu-
niecia czesci chorych.

VIl. Dr, Dolinski:
rzadow*.

,Demonstracya nowszych przy-

D. przedstawit kilka nowszych przyrzadéw, uzywanych

W kliniee chirurgicznej krakowskiej, a mianowicie: clhtPrzy-
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rzad do wykonywania ruchéw biernych w stawach, zbudo-
wany tak, Ze mozna jednoczesnie robi¢ ruchy w réznych
stawach (barkowym, tokciowym, kolanowym, skokowym etc.)
u kilku pacyentéw, przytem w dowolnym zakresie; b) przy-
rzad do zakltadania opatrunkéw ustalajgcych na konczyny
dolne, skladajacy sie, z poziomej sztaby zelaznej, opartej
dnym koncem na stole,

na ktérym lezy chory, drugim na

podpdrce pionowej, majacej jeszcze wezsza sztabke zelaznag
pozioma, ustawionag poprzecznie dd*gtdéwnej sztaby poziomej.
Ta druga sztabka stuzy do przymocowania stép, ktérym na-
daje sie przez przesuwanie odpowiednia pozycyej a wraz
rotatio ect.);
c) przyrzad do wyjatdw iania cewnikéw miekkich i elastycz-
nych w parze formaldehidu,

z niemi i catej konczynie' (abduc&m extensio,

ztozony z 6 diugich cylindréw
szklanych na podstawie.

VIII. Dr. RutkowsKki:
ropnego zapalenia wyrostka robaczkowego ,
w oddziale chirurgicznym prof. ObalinskiegoL

LUwagi
operowanymi

Omowiwszy obszernie nowsze poglady autoréw na przy-
rode zapalern wyrostka robaczkowego i ich leczenie ,
stawit R. wyniki

przed-
swych spostrzezen nad 31 przypadkami
togo cierpienia z oddziatu prof- Obalinskiego. Przypadki te,
ugrupowane wedtug klasyfikacyi Sonnenburga, przedstawiajg
sie jak nastepuje : a) jeden przypadek appendicitis obliterans
Senna, b) 17 przypadkoéw appendicitis perforativa purulenta
zfograniczonym ropniem, c) 3 przypadki appendicitis perfora-
tiva purulenta subseguente pernonitde progrendienti, d) 6 przy-
padkéw appendicitis perforativa purulenta subseguente perito-
nitide septica universali, i €) 4 przypadki, w ktérych w na-
stepstwie zapalenia wyrostka robaczkowego, powstaty zrosty,
powodujace zwezenie i niedroznos¢ jelit. Leczenie zapalen
wyrostka w ogromnej wiekszosci przypadkéw moze by¢ ope-
racyjne i tylko przypadki apendiciiis swvplex mogg stanowic
pewne watpliwosci terapeutyczne. Jako wskazanie do opera-
cyi uwaza R: a) w przypadkach appendicitis simplex czeste
nawroty o wzmagajaCem sie natezeniu, a w takim razie na-
lezy operacyag robi¢ w okresie wolnym od napadu; b)*w przy-
padkach appendicitis gjerj'orativa purulenta, operowac¢ nalezy
zawsze i to jaknajpredzej. Za jedng z najwazniejszych czesci
operacyi
kowego.

uwaza R. odszukanie i wyciecie wyrostka robacz-

Rydy gier, co do podziatlu réznych postaci tego cier-
pienia, przychyla sie do klasyfikacyi Dieulafoy, opartej na
etyologii appendicitis; mianowic:e odréznia on zapalenia na-
tury kataralnej albo ropnej, z przedziurawieniem i peritomi-
tis, i drugg postaé, zapalenia, ktérych przyczyna gtéwna lezy
w tern, Zze wskutek zamkniecia wyrostka robaczkowego, znaj-
dujace sie w nim bakterye nabierajg wihasnosci nadzwyczaj
jadowitych (Kiecki) tak, ze nawet bez przedziurawienia Sciany
wywotujg peeitoniiis. Leczenie zapalen wyrostka robaczko-
wego, zdaniem Dieulafoy, ktéry jest profesorem kliniki we-
wnetrznej, winno by¢ wylgcznie chirurgiczne i, jezeli zda-

rzaja sie niewatpliwie przypadki wyleczenia bez operacyi,

to o wiele czesciej przyczyna Smierci jest wiasnie nieopero-
wanie, lub operowanie zapézno.
Ziembie Ki

dicitis i czestokro¢ z dobrym wynikiem,

pomimo, ze operowat wielokrotnie w appen-
i st zdania, ze jest
to cierpienie tak nieuchwytne eo do rokowania i tak wiele
prEVdstewiajg'ce niespodzianek w przeb:egu, jak zadne moze'
inne. stanowi przypadek,

Bardzo ciekawa tego ilustraoye

ej

nad przypadkami
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ktéry niedawno miat Z. w swej obserwacyi. Wezwny do
miodego chiopca, u ktérego znalazt wszystkie objawy, prze-
mawiajace za ostrem zapaleniem wyrostka robaczkowego,

zaproponowat Z. zgodnie z 2 kolegami operacye. Poniewaz
jednak czwarty p{lekarzy obecnych na konsylium, os$wiad-
czyt sie przeciw operowaniu, rodzma naturalnie przychylita
sie do jego zdania. Po uptywie doby, stan chorego znacznie
sie pogorszyt, wystgpito znaczne wzdecie brzucha, dreszcze
i ogdlny zapad; rodzina wzywa Z. do natychmiastowej ope-
racyi, ktérej jednakze w obec bardzo zlego ogdlnego stanu
chorego podja¢ sie nie chciat, uwazajac przypadek za stra-
cony. Tymczasem juz w kilka godzin pézniej stan chorego
zaczyna sie poprawia¢ i w kilka dni przychodzi on do siebie.
Tego rodzaju przyktadéw moznaby i

-wiecej przytoczyé;

wskazujg one przedewszystkiem, ze istnieje wielka réznica
w przebiegu appenddcitis u dorostych i u dzieci. Go sie tyczy
samego operowania, to najlepiej i$¢ tu za zdaniem Koniga,

ktéry robi ciecie pozaotrzewnowe i oczyszcza ropng jame,
lecz nie stara sie wyszukac¢ koniecznie wyrostka robaczko-
wego, gdzie to bywa czesto bardzo trudne, i przediuza nie-
potrzebnie operacye.

Bossowski podkresla koniecznos¢ Scistego

indywi-
dualizowania przypadkéw i przytacza przyktady przypadkow,
w ktérych nastepowato wyleczenie i po leczeniu wewnetrz-
nem, te jednak przypadki pézniej, z powodu nawrotéw i to
w formie zwykle grozniejszej, przychodzity jednak pod néz
chirurgéw. Ogélnego jakiego$ prawidta z 8§6ry postawi¢ tu
nic mozna i zawsze istnie¢ beda trudnosci, ktére pracami
Dieulufoy, ani Kleckiego, bynajmniej wyjasnione nie zostaty.
To tylko nie ulega wapliwosci, ze skoro tylko rozpoznamy

istnienie sprawy ropnej, operacya jest konieczng i to jak
najrychlej. Poniewaz natezenie przypadéw chorobowych, jak
przypuszczamy obecnie, zalezne jest od sity jadowitosci bak-
teryj jelitowych (bacterium coli), to moze wiasciwem by byto
w takich przypadkach ciezkich lub watpliwych badanie zwiek-
szania czy zmniejszania sie. tej sity chorobotwodrczej.
Krynski przytacza przypadek z kliniki chirurgicznej
krakowskiej , dowodzacy, ze nawet po szczesliwym wyniku
leczenia zachowawczego, czestokro¢ pozostajag nastepstwa,
ktére, oprécz nawrotéw choroby, zmuszajatchorego do pod-
kobiety mitodej, po

kilkakrotnem przebyciu zapalenia wyrostka robaczkowego,

dania sie operacyi. Mianowicifju chorej,

utworzyta sie przetoka katowa, ktéra zmusita jg do opera-
cyi. Prof. Rydygier wykonat amputacye wyrostka, w ktorego
wierzchotku byt otwér, i chora zostatar.wyleczona zupetnie.
Surzycki. Moznaby przytoczy¢ dosé¢ przykiadéw za
rowno przemawiajacych na jedne strone, jak i na druga.
S. widziat przypadki, w ktdrych pomimo 2-krotnej i udanej
operacyi, chory umart; z drugiej za$ strony, w innych, le-
czonych zachowawczo, gdzie juz byly objawy ropnicy, chory
wyzdrowiat.
Kiecki

sity jadowitosci

jest zdania, ze badanie w takich przypadkach

bacterium cok jest niemozliwe, poniewaz

trzebaby przedewszystkiem ustali¢ pewng norme, z ktéra
moznaby poréwnywaé¢, ta za$ waha sie w znacznych grani-
cach, zaleznie od wielu warunkoéw.

Drobnik jakkolwiek jest zwolennikiem operowania,
szczegblnie w przypadkach ropnych, to i pomiedzy tymi by-
waja takie, w ktérych woli nie operowaé. Dotyczy tquprze-

dewszystkiem dzieci, szczegdllnie gdy nie jesteSmy pewni,
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gdzithjsie ta ropa znajduje. W takich razach operowani® wjr
ropy grozi
otrzewny. Lepiej wi” tu poczekaé¢, dopodki nie bedzie mozna
wyczu€ guza, i wtedy operowac¢ na pewne.

Rutkowski
nia i wyciecia wyrostka robaczkowego,

szukiwanie tej wy wotaniem ogdélnego zakazenia

raz jeszcze Oznacza potrzebe odszuka-
gdyz w ten tylko
spos6b chronimy eKtfego od nawrotéw, w ktérych operacya

i znalezienie tego wyrostka, wskutek zrostéw, jest jeszcze,

trudniejsza. Tem bardziej jest to potrzebne, Ze tylko ta droga
umozliwia sie doktadny odptyw ropy. Czekanie, az utworzy
sie guz ropny, jest niebezpieczne, poniewaz czesto wczesdniej
juz wystgpi ropne ogdlne zapalenie otrzewny.

'i5'(Ciag dalszy nastapi).

VIIl. Wiadomosci zawodowe.

Medycyna publiczna, Epidemiologia, Statystyka.

Izba lekarska w Krakowie otrzymata d 1. b. m.
pismo nastepujace:

L. 64623.

Za zezwoleniem Wysokiego c. k. Ministerstwa wyznan
i oswiaty odbeda sie na Wszechnicy wiedenskiej podczas
letnich teryj 1896. dwa t. zw. kursa feryalne dla lekarzy; —
kazdy kurs trwa 4 tygodnie, z ktérych pierwszy rozpocznie
sie 3. Sierpnia, a drugi 1. Wrzesnia. Program tych kurséw
wydany zostat przez wiedenski dekanat lekarski, ktéry udziela
blizszych wskazéwek o tych kursach.

Zawiadamiaige o tem Szanowng lzbe lekarska, w sku-
tek reskryptu Wys. c. k. Ministerstwa spraw wewn. z dnia
15. Lipca 1896. L. 23370., celem zwrécenia uwagi lekarzy
praktykujacych na te kursa, c. k. Namiestnictwo nadmienia,
ze przeglad wyktaddéw i docentéw, ktorzy je odbywaé beda
zostaty zamieszczone w 30. numerze tygodnika Das Osterr.eich.
Sanitatswesen z 23. Lipca b. r.

Lwéw dnia 29. Lipca 1896.

C. k. Namiestnictwo we Lwowie.

Za c. k. Namiestnika

Lidl.

C k -Namiestnictwo we Lwowie przystatlo Redakcyi

Przegladu lekarskiego jednobrzmiace z powyzszem uwiado-
mienie o kursach feryalnych w Wiedniu, ktdére jednak nie
umieszczamy ze wzgledu na tozsamos$¢ tresci.

* La Presse medicale z 27. Czerwca b. r. donosi: Przed
3 laty francuska lIzba deputowanych zapytata paryskie To-
warzystwo potoznicze, czy rozpoczecie pracy zawodowej przed
uptywem 4 tygodni od potogu, moze zagraza¢ zdrowiu po-
toznicy? Zapytane Towarzystwo dato odpowiedz twierdzaca.
Pomimo tego, z powodu braku funduszu na zapomogi dla
tych kobiet, ktoére.: bez recznego zarobku nie maja z czego
zy¢, zadna ustawa, zarzagdzajgca prawu;, opieke nad potozni-
cami, pracujacemi w fabrykach, nie zdstata wydang. W ostat-
nich czasaeh podniosto ten sam lemat Towarzystwo medy-
cyny ogdlnej i higieny zawodowej w Paryzu i, wiekszoscig
gtoséw, powzieto 2 nastepujgce uchwaty: 1) wiadza panstwo-
wa powinna znale$¢ $rodki pieniezne dla wspomozenia ubo-
gich kobiet, w 4-tygodniowym okresie potogowym; 2) w kaz-
dej gminie nalezy zatozy¢ kase wsparcia dla ubogich potoz-
nic, ktérych losem zaja¢ sie powinny: gmina i panstwo.

* Na niedawno zakonczonym w Lncernie zjeMzie szwaj-
carskich potoznych miat Dr. Winiger wyktad: 0 karmieniu
piersig, ktdory zakonczyt gorgcem zaleceniem, azeby potozne
przekonywatly wszystkie zdrowe matki o potrzebie karmienia,
dziecka wiasng piersia. Na poparcie swego twierdzenia podat
W. liczng statystyke. W kantonie St. Gallen matki same
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karmia swe dzroci, a Smiertelno$¢ noworodkéw nio przekra-
cza 10— 12%; w obwodzie sasiednim, gdzie tego zbawien-
nego zwyczaju nie trzymaja sie, — umiera dzieci nowona-
rodzonych 25— 28%. W Bawary; uzywaja kaszki do karmie-
nia dzieci, ktérych $miertelno$¢ wynosi 39%. Poding”Boeckha
w Berlinie umiera oseskéw karmionych piersig 2’6 % ; piersiag
i mlekiem 105%$ mlekiem i surogatami 25'4-%. (Schweize-
rische Hebammen Zeitung, Czerwiec).

- Sprawozdanie biura statystycznego miasta Krakowa
o ruchu ludnosci w tygodniu XXX. (od 19. do 20. Lipca).
Ludnos$¢ s$rednia roczna wraz z wojskiem 80.310. Zawarto
matzenstw 10 (6-47); urodzin byto 64 (41'44); skondéw 49
(31'72). Stosunek dzieci $lubnych do dzie<® nieprawego toza
wynosit u chrzeseian 39:13, u zydéw 8:8.

W tym XXX. tygodniu zmarlo na gruzlice oséb 8,
na zapalenie ptuc 5, na cholere dzieciecg 10, na krztusiec 2,
na plonice i odre po 1 osobie.

Ix. Wiadomos$ci biezace

Krakéw dnia 6. Sierpnia 1896.

* Minister o$wiaty zatwierdzit uchwate kolegium profesoréw
Uniwersytetu Jagiell. co do dopuszczenia Dra Aleksandra Baurowicza,
jako prywatnego docenta laryngologii, tudziez Dra Wtadystawa Reissa,
jako prywatnego docenta dermatologii na Wydziale lekarskim w Kra-
kowie.

* Zarzad tzby wschodnio - galicyjskiej ukonstytuowatl sie dnia
80. Lipca. Wybrani zostali: prezydentem Dr. Festenburg Edward, wice-
prezydentem Dr. Bylicki Witadystaw; cztonkami biura, Drowie: Muko-
wicz Edward, Pisek Wilhelm i Schramm Hilary.

* Stopien doktora wssoch nauk lekarskich na Uniwersytecie Ja-
giellonskim otrzymat Stefan Dobrzanski.

* Zostali mianowani w Warszawie: Dr. Sawicki Bronistaw ordy-
natorem oddziatu chirurgicznego w szpitalu Dziecigtka Jezus; Dr. Krauze
Ludwik ordynatorem oddziatu chirurgicznego w szpitalu starozakon-
Dr. Rychlinski Karol ordynatorem w szpitalu dla obtgkanych
Dr. Lewin miejscowym

nyeh;
Sw. Jana Bozego; lekarzem w szpitalu staro-
zakonnych.

* Pomoc kolezenska"
wspieranie wdéw i sier6t po lekarzach polakach w cesarstwie niemiec-
kiem, zatozone w biezacym roku w Poznaniu, jak donosza Nounny le-
karskie, rozwija sie¢ pomys$inie. A chociaz ilo$¢ cztonkéw, do tej pory
wpisanych, jest znaczna, nie odpowiada ona liczbie lekarzy Polakéw
(240) w Niemczach. W tej chwili fundusz zelazny stanowi 1800 marek,

Stowarzyszenie majace na celu

roczne skiadki wyniosty 300 marek.

* Wedlug $wiezo opracowanego regulaminu w cesarstwie nie-
mieckiem rzad bedzie uzycza¢ lekarzom aprobaty dyplomu dopiero po
odbyciu rocznej praktyki w szpitalu. Aprobaty udziela komisya z 3-ch
ztozona, do ktérej koniecznie ma naleze¢ jeden z profesoréow klinicz-
nych. Jesli collogiiium nie wypadnie korzystnie dla kandydata, aprobata
bedzie odroczong

* Komitet wykonawczy Il giej
farmaceutycznej Wystawy w Pradze
stepujaca odezwe:

,P0 calomiesiecznych starannych przygotowaniach dokonano zna-
komitego . miedzynarodowego dzieta, w dniu 10. Sierpnia, o godzinie
10-tej przed potudniem, otwartg zostanie ll-ga miedzynarodowa wysta-
wa farmaceutyczna w Pradze, zostajgca pod protektoratem Jego c. k.
WysokcBi Najjasniejszego Arcyksiecia Rainera. Akt ten ma donioste
znaczenie]nie tylko dla eztonkéw stanu aptekarskiego: z radoseig stwier-
dzi¢ musimy, ze i stan lekarski w wysokim stopniu interesuje sie wy-
stawa, a zwtaszcza VIII. jtj grupag, to jest higiena;
bitnych lekarzy przyczynito sie, by ta grupa byta obfita i pouczajgca.

,<Zaprasza sie przgto serdecznie wszystkich lekarzy i aptekarzy
na uroczyste otwarcie Wystawy i nastepnie w dalszym ciggu na liczne

miedzynarodowej
przysyta nam na-

nawet wielu wy-

jej zwiedzanie".

* La Semaine mdédicale donosi, ze w Anglii poruszonag zostata

sprawa peryodycznych miedzynarodowych Zjazdéw chirurgicznych, ma-
jacych sie odbywactkolejno w Anglii, Fraucyi, Germanii i Ameryce. Je-
tych Zjazdéw miatyby byé: angielski,

zykami urzedowme uznanymi

francuski i niemie&fi. Zaprojektowano pierwszy taki Zjazd odby¢ w Lon-
dynie, w roku 1900.

* Rada miasta Paryza powotata komisye z lekarzy szpitalnych,
majgca za zadanie wskazaé¢ $rodki i sposoby zapobiezenia zarazaniu
sie chorych gruzlica, podczas przebywania na wspélnych salach w szpi-
talach. Komisya o$wiadezyta sie za zupetnem odosobnieniem suchotni-
kéw. Dyrekcya dobroczynnosci powszechnej wyasygnowata 2000000 fr.
na wybudowanie szpitala, przeznaczonego wytacznie dla gruzliczych
na 400 t6zek. (Tie bullelin medical).

* Z badan doswiadczalnych Lonarda wynika, ze stosunek zdol-
nosci pochtaniania promieni katodowych, do gestosci ciata pochtania-
jacego, -;jjest w przyblizeniu dla wszystkich ciat réwny jednej i tej sa-
mej .losci stalej (dla jednego i tego samego rodzaju promieni katodo-
wych), i to niezaleznie ani od stanu skupienia, ani tez od skiadu che-
katodowych jest wiec po-
istota

Pochtanianie promieni
lub ciezar, objawem masy materyi;

micznego tych ciat.
dobnie jak bezwtadnos$é
chemiczna i wewnetrzna budowa materyi nie odgrywa tu roli zadnej.

— Nekrologia. We Lwowie zmart nagle lekarz sztabowy Dr.
Karol Smutny.

Artykuty oryginalne mieszczace sie w czasopismach lekarskich
polskich, W Gazecie lekarskiej Nrze. 31. Dra Biatokura: O stosunku
niedokrewuosci zto$liwej do zaniku btony $luzowej zotadka. Dra Fil.
Hotowinskiego: 0 fotografowaniu dwoéch tonéw serca, wspét-
cze$nie z innemi falami fizyologicznemi. Dra Janowskiego: 0 Fla-

gellatach (wicioweacli) w wypréznieniach ludzkich i o ich znaczeniu
przewodu pokarmowego. — W Medycynie Nrze 31. Dra
Kilka uwag o0 postepowaniu przy ciazy pozamacicznej
jajowodowej. Dra Pisarzewskiego: Przypadek rany postrzatowej
ser® zakonczony po 7 godzinach $miercia. — W Kronice lekarskiej,
zegzyt 14. Dra Garlinskiego: Przypadek zapalenia dyfterytez-

nego tacznicy, wyleczony surowicg przeeiwbtonicza.

w patologii
Ehrlicha:

Nowosci bibliograficzne:

— W BerLuie wyszto 5-te wydanie Adolfa Baginskyego:
Lehrlwch der Kz~ iderkra™ihkeiten.

— Drowie Hainon du Fougeray i Couetoux wydali: Ma-
nuel protigue des mdthodes d'enseignement speciales aux enfants anormaux
(sourds muets, aveugles, idiots, bdgues etc.). Jest to dzieto wielce pozy-
teczne, zawiera umiejetng ocene metod specyalnych ksztatcenia gtucho-
niemych, $lepych, matotkéw, jakadet i t d. Nastepnie autorowie po-
dajg statystyke, oswietlajagca z nowego punktu wiele faktéw lekarskich;
wreszcie wymieniaja zakiady dla tego rodzaju chorych i przepisy pra-
wne, regulujace dziatalno$¢ tych zaktadéw.

Championniere. La Bicyclette. Paris 1896. Lcon

— J. Lucas
Chailley. Ceng 1.BO fr.
— G. B. Schmidt (Doc:):

Jena 1896. G. Fischer. Cena 1.20 marki.

Beitrage zur Gallenblasenehirurgie.

Korespondencya Rerfakcyi. Dr. Z. i) Swiadectwo sa-
dowo-lekarskie, wystawione bez obecnosci sedziego, jest pra-
womocneru i réwnowaznem ze S$wiadectwem, sporzadzonem
wobec sedziego. Atoli wiadomo jest, ze pod tym wzgledem
nie ma jednolitosci postepowania i ze, n. p, w G ilicyi wscho-
dniej, na podstawie uswieconego zwyczaju, zastrzezonem jest,
azeby sSwiadectwa sadowo - lekarskie spisywane byty w obea
cnogpi sedziego; tego jednak zadna ustawa nie wymaga —
i takie zastrzezenie w zachodniej Gaticyi nie jest znane i
praktykowane. 2) Lekarz sadowy ma prawo spiSania Swia-
dectwa sadowo-lekarskiego, tak w mieszkaniu wiasnem, jak
i klienta. Wszystkie Swiadectwa w sprawach karnych
sg wolne od stempla. S)Bie istnieje osobnej,rozporzadzenie-,
na mocy ktorego lekarz sadowy miatby prawo zglaszajace-
mu sie do niego napisa¢ t. zw. doniesienie karne. Natomiast
8. 359 ustawy wymaga od lekarza bezwilocznego doniesienia
o kazdym przypadku zbrodni. Kwalifikaeya spraw karnych,
zaliczenie'do tej lub innej kategoryi, nalezy niepodzielnie
do‘kompetencyi sedziego.

Redaktor odpowiedzialny: DI\ August Kwaslrilk;
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Najwyzsze odznaczenie:

Honorowy dyplom Wystawy narodowej Czeskiej
w Pradze 1895.

Dra med. Franciszka Veseleho

czeska woda gorzka

wywotuje szybszy i pewniejszy skutek niz wszystkie
inne wody gorzkie,
w 1000 czesciacli jest 36.3365!! czesci statych.
Panom lekarzom celem wyprébowania rozseta sie z3-
dane ilosci darmo i optatnie.

Znajduja sie we wszystkich aptekach i sktadach z wodami
mineralnemi.

Wyjasnien udziela i na zadanie rozseta broszury
\7m - *N'e -

Us 5-3 Zarzad Saraticy w Bernie (Morawa).
Gips alabastrowy
<lo celd w cliii-« f-g"iczny cli

polecony przez Towarzystwo lekarskie krakowskie
wyrabia i sprzedaje firma

Karol Czecz i Spdtka w Plaszowie.

Wytaczne zastepstwo dla Krakowa ma firma Szarski i Syn Rynek gt

8-21—10
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Creosot jest silnie zracy i tru jgcy ! natomiast

m m

it (weglan kreozotowy) jest kreozotem nie zrgcym, nie trujacym |

zawierajagcym 92°/o kreozotu Ph. G, Ill. chemicznie zwig-
zanego z bezwodnikiem wegl., posiada wszystkie wtasnosci
lecznicze kreozotu bez jego ubocznego dziatania szkodli-
wego; jest tak nieszkodliwym, ze mozna go podawac ty-
zeczkami. Obojetny olej, bez zapachu i dziatania zra-
cego, prawie bez smaku.
Odno$ne publikacje i przepisy do uzywania przesyta:

Chemiczna Fahryka Heydena 6. m. b. H Radebeul

obok Drezna.
Sprss«daf w drogiaeryaoti i-aptekach.

Apteczne laboratorium (oddziat en gros) p. Fr. Stohra w Wiedniu

11/8,'jeat na mocy uktadu upowaznione uzywac naszej marki ochron*

nej na opakowaniu wszystkich kapsutek naszemi przetworami wy-
petnionych. 22—52—14

Dr. Oskar Kaufmann

ordynuje przez sezon kapielowy

W KARLSBADZIE

Neue Wiese, Konig von Sachsen. 86-14-14

ZRODLO PREBLOWSKIE, naj
czystsza alkal. szczawa alpejska o zna
komitem dziataniu w niezytach przewl.

szczeg6lnie dyat. mocz., niezycie chron
pech., kam. pech., nerk. i chor. Brigthta. Dzieki sktadowi i smakowi —
zarazem najlepszy nap6j dyetet. i orzezwiajacy. Preblauer Brunnen-
Yerwaltung; in Preblau. Poczta St. Leonhard (Karyntya). 20—26— 15

WODY MINERALNE SZTUCZNE

tarisze o 50— 7000 od rodzimych

I mpeoyallle

lecznicze

wyrabiane w Konc. Zaktadzie fabrycznym

A O. V i

O H MU R S K I

K G O

W KRAKOWIE.

W nria we flaszkach zawierajacych 2'/, szklan- 1
W UHCb OolbGlotY CIl Kki. Flaszka 16 ct., Syfon 10 et.
\fIr\r\o "\Tir>Virr odpowiadajaca sktadem zdrojom Grande-

W UUCL Vlu lij Grrille i Celestins, we flaszkach duzych

po 5 szklanek i matych po 21, szklanki. Duza flaszka 40 ct.
mata 25 ct.

Woda Bilinska Ria™ i5 rierajwch 4 8Kak'

WTnRo TitnwO przesycona kwasem weglowym, we flasz-
UUuj _LEIjJuw d kach po 2 szklanki, jedna szklanka za-
wiera miedzy skiadnikami 0 20 soli litowych. Fl astka 15 ct.
ANnAfIG TnrhIW O gazowa, we flasz, po 2'/z szklanki. Szklan-
W\ UU-Oi u Uu.U W di ka odpowiada 0 4 jodku potasowego... nm

Woda sodowa hygieniczna Tow”LeS

i polecona przez te instytucye nauk. Syfon 8et. flaszka 10 ct

W oda sodow a,

j- OZiuzidi WM We flaszkach zawierajacych 3 szklan. Flasz.

zw yczajna przez Tow. Lekarskie za najlepszg w Krakowie

irra na w/6r zuatleii powszechnie Gie shublerskiej,

10 ct.
Woda lecznicza kwasna
Tow. lekars., zawiera miedzy sktadnikami kwas solny, dodany
w colaeh leczniczych. W szklance tej wody znajduje sie 0'16

i 0'3 aeidum hydroeh loricum dilutum ofieinale.
THnrla 7ol noi'La mocniejsza i stabsza we flaszkach po
W UUIL ZjCjluitjliuchg 2 szkianki. Szklanka ui eniejszej za-

wiera 0.93 a stabszej 0.425 Pyrophosphas t ati et natrii

Flaszka raocn. 25 ct.,, stabszej 22 ct.

Woda gazowa bromowa, ‘flaszkach po 27

szklanek. Szklanka mocniejszej zawiera 312, a stabszej 1'56

bromkéw. Flasz ka mocniejszej 28 et, stabszo i 20. ct.
145-x- 2

uznana
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Dra Bergmanna Pastylki |

Pastilii angina-asept.

o wyprébowanej skutecznos$ci we wszyst-
kich sprawach zapalnych gardta:

W niezytowem i plonicowem za-
paleniu, w ostrych i przewleklych
zajeciach kataralnych gardta,
w tonsillitis i t. d.

dziatajg przy potykaniu na tylne czesci jamy gardia, t. j. na te
okolice do ktéorych zwykte ptukania niedochodzg, sa wiec $rod-
kiem zapobiegawczym w epidemiach btonicy, odwietrzajacym
jame ust i gardia.
Nie zawieraja zadnych szkodliwych sktadnikéw.
Kazda pastylka zawiera’ Thymolu 0-002, Natr benz 0-02, Sacharyny 0-015

Polecone przez san. radce Dra Schmidta, prof. Dra M. Schmidta, san. radce |
Dra Rehna, Dra Cnyrini w Frankfurcie u. Menem, prof. Dra Mosengeh
w Bonn u. Renem i innych. 17—12—9

Da Berpaia Td Atz stopi atadd

wskazane w niezytach kwasnych a mianowicie przy objawach zgagi,
kwasnych odhijah i wymiotach, hélacli 70ladka — dodaja $linie alkalicz-
nosci bez wywotania jakiejkolwiek szkody dla Zzotadka, przy dziataniu tem
Icrétkotrwatem tabletki te dziataja szybko i pewnie; stosowane bywaja przez
prof. Dra Senatora,' prof. Laniugo, prof. Dra Ewalda, prof. Dra Fiirbrmgera,
zawierajg dla pobudzenia wydzielania $liny arcmatica a <jla podniesienia jej -od- 1
dzialywania zasadowego mate ilosci iragiusia -unia, magii- amon. phosphof
Prace oryginalne o tych tabletkach w ttrlimrkhn,mmWochenschrift Nr, 6. 1895,
Dintsche. med. Wochenschrift Nr. 37. 18t)4.

Pastylki angina asept. i tabletki stornach, antacid. Bergmanna

Prawdziwe tylko
z jasko6tki} w trojkacie.

sa do nabycia w aptekach i sporzadzane zostajg przez

Aptekarza KREWEL i C° Fabryka przetworéw farmaceutycznych.
Kolonia nad Renem Steinstrasse Nr. 21.
Okazy i odnoéne publikacye przesyta P. T. lekarzom na zadanie darmo i oplatnie.

% - a A

i
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Sanatoryum i Zakfad wodoleczniczy

w ZUCKMANTEL
na Szlgsku austryaekim.

LEKARSKI.

8. Sierpnia 1896.
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' Zaktad wodoleczniczy i sanatoryum

Dra A. MAJEWSKIEGO

we Lwowie
przyjmuje chorych z zupetnem zaopatrzeniem
i dochodzacych do kuracyi.

Pensyonat dla leczacych sie u pp. specya-

listow. 70—x-28

[ N N N N N W O W W U W N W R N N N W N N V4

N O W E D z I E £ O

} Staraniem i naktadem

Wydawnictwa dziet lekarskich polskich

w Krakowie, wyszto dzieto
prof. Gluzinskiego
pod tytutem:
»Zarys ogolnej patologii i terapji gorgczki“.
Cena 1 zh\ 50 et. 109—x —5

Naby¢ mozna we wszystkich ksiegarniach krajowych izagranicznych
oraz w Administracyi Wydawnictwa w Krakowie ul. Floryanska 1 13.

Ceny znacznie znizone.

Prosze zwroci¢ uwage!

P Falice et Cgsulae nedidrdles , Hygeet*

Hictroterapia. Gimnastyka lecznicza. Masaz. Elektroterapia

Kapiele elektryczne dwukomorkowe. Leczenie dyetetyczne

CREOSOTAL

(Creosotum carbonicum).

i terenowe. Znakomite powietrze goérskie i leSne. Nowo zbu
dowany, z komfortem urzadzony dom mieszkalny z central-

nem ogrzewaniem para.
Ceny umiarkowane. Prospekty darmo i opiatnie.
Wiasciciel i lekarz kierujacy

Dr. Ludwik Schweinburg,

diugoletni pierwszy asystent Prof, Winternitza
w Wiedniu i w Kaltenleutgeben.

33—10—9

ZAKELAD

MARJOWKA wosereezniczy

obok Lwowa p. Lwow.

w uroczej od wiatréw ochronionej okolicy, otoczony lasami
w znacznej czeéci azpilkowemi, wielki komfort, kompletne
urzadzenie dziatlu hydropatycznego, nowe wazne urzagdzenia
i zaprowadzenia, dwukomorowe elektryczne kapiele sy-
stemu profesora Partnera. Lignosulfit inhalacye. Zna-
komita kuchnia w wiasnym zarzadzie. SkromiZT ceny.
Stata i tania komunikacya. — Lekarz Kkierujacy Dr. Joézef
Lippa, (w zimie praktykujacy w Meranie), b. asystent powsz.
Polikliniki w Wiedniu, uczen prof. Dr. M. Winternitza, dtu-
goletni kierownik pierwszorzednych zaktadéw wodoleczni-
czych. Blizszych informacyj udziela:

Zarzad, Marjéwki, poczta Lwoéw. 140—6—-

Telefon Nr. 84. UWAGA: Stawy spuszczone, taki osuszone.

Naktadem Tow. lek. krakowskiego.

® zo Lros

. Pudetko 100 peretek po o-i0 1 zir. 40 ct.
n 100 n 7 020 + , 80 ,
n 100 n . 0-30 2 , 20 4
, 5§ 100 kapsutek ., 050 3 , —
. 12 - a. 0 — . 80 ,
n 100 . » €kkich po 1'00 6 zir
i 6 n po 2-0 - zir. 80 ct.
i 100 77 i 20 11 nooT .
Creosoti carboniCi oto Morrhuoli 0 20

pudetko 100 kapsutek 2 zir.

Gtéwny skitad dia Krakowa w aptece p. Otowskiego.

Przy zapisywaniu prosze nie opuszcza¢ godta
S~HYGEA® lub firmy ,,ZAHRADNIKL celem uniknie-
nia wydawania innych watpliwej jakosci i o wiele droz-
szych wyrobow.

N “CPowx wns=goo =

Czes$¢ zysku na budowe domu akademickiego.
MARYANA ZAHRADNIKA

56x15 w ZkOCZOWIE.

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



