tlok XXXII. KraKOw, 7. Stycznia 1898 m t.

» 3K

‘I'Nel
Redakcyja: Przedptate
Przy ulicy Szczepanskiej Nr. 9.
Telefonu Nr. 108. Administracyja i ksiegarnia p. Kizy-
zanowskiego w Krakowie nadto

w Niemczech, Krol. Polakiem i Ro-
P Lo syi urzedy pocztowe, to Warszawie
Adm iuistracyja : ksiggarnia pp, Gebethnera i Wolffa,

ORGAN TOWARZYSTW LEKARSKICH PR IR

Ekspedycyja miejscowa :
w ksiegarni p. St. Krzyzanow- KRAKOWSKIEGO I GALICYJSKIEGDO Rekop ismy
skiego. Rynek gtowny, 36. zwracajg. sio
tylko w razie wyraznego zastrze-

) wychodzi co Sobota, w objetosci $redniej péttora arkusza.
Ogtoszenia
przyjmuja: w Krakowie Administra-
cja, a w Paryiu p. Adam 81 Rue Jeden numer
jJ‘].* des Saintes Pores. , 7 - a osobno kosztuje 20 centéow.
rai > Redaktor gtowny: prof. Dr. S. Domanski. s
Setad ‘Hf
Przedptata wynosi:
Rocznie: w Austryi 8 zir. 80 et. w Krol. Polskiem i Ges. Ros. 6 rsr. w Niemczech 14 mk. we Francyi 24 fl".
Pétrocznie: 4 , 40 , » " i 3, r 7 ., ” 12
Kwartalnie: " 2, 20 ” " - . 3fl » 6,
TRESC: I. PARENSKI i BLATTELS: Btekit metylenu (Merckal przeciw ziamicy. - H TRZEBICKY . A S

zylty udowoj - Ill. Oceny i sprawozdania. TEICHMANN: Naczynia limfatyozue w sh'nt--waoinie. *
Atlas dej- Krankhciten der Mund- nnd Rachenhohle. - Medycyna wewnetrzna. MENDELSOHN. O kU i ENBURG lei-aznhiei$zc le-

jacym kwas moczowy- — Al,BU: Kimic-ne “wag‘ ‘ppyppiGNES~Glisty'gruzlica. — SCHUCHARDT: Udzielanie si¢ gruzlicy przez
Sp6lkowanieCZ ' KAUFMANN:'Uiszczenie postepowania celem J SrwoirreWw” miwychl'S *
S B B M bielgce. - VI. Oroszenia.

Obejmujac z numerem niniejszym redakcye Przegladu Lekarskiego uwazam sobio za obowigzek
uwiadomié Szanownych Czytelnikéw, w jakim kierunku dziata¢ zamys$lam.

Zdaniem mojem Przeglad Lekarski powinien by¢ pismem naukowem, uwzgledniajagcem gtéwnie
potrzeby lekarzy praktycznych jako stanowigcych najwieksze koto jego czytelnikéw, t. j. powinien iS¢ ciagle
za postepem nauki w szczegdlnem jej zastosowaniu praktycznem.

Dlatego zadaniem mojem bedzie, by w Przegladzie Lekarskim miescity sie nastepujace dziatly:

1) Artykuty oryginalne;

2) Zdania sprawy z obecnego stanu waznych kwestyj naukowych;

3) Wyciagi z pism lekarskich;

4) Wiadomosci praktyczne o postepach terapii;

5) Zdania sprawy z czynnos$ci korporacyj lekarskich ;

6) Kronika réznych spraw interesujgcych $wiat lekarski;

1) Korespondencya redakeyi.

Spetniajac zyczeme Towarzystw lekarskich krakowskiego i galicyjskiego tudziez wielu Kolegéw
-egblng zwroce uwage na medycyne publiczng a mianowicie tak bardzo u nas zaniedbang higiene i sta-
ra¢ sie bede w tym dziale tak o artykuly oryginalne jak i treSciwe wyciagi z najlepszych pism szczegé
towo tej gatezi nauki lekarskidj poswieconych.

Czujgc niedostateczno$¢ wiasnych swych sit licze na zyczbwg pomoc Szanownych Kolegow

i przyjme chetnie kazdg przychylng uwage, rade lub wskazowke. DomansJti.
h Z oddzialu chor6b wewnetrznych szpitala sw. Lazarza nim przez podskérne wstrzykiwania zabarwiaé pasorzyty
w Krakowie. zimnicze (plasmodium maluriae) we krwi, zwrécito nasza
Blekit metylenu (Mercka) przeciw zimnicy.3 uwage, ze napady zimnicze rychto ustawaty a plasmodia we

krwi znikaty. Préb barwienia ta drogg zaniechaliSmy z po-
wodu, ze do zadnego dodatniego wypadku nie doprowadzity
i nie zuzytkowalismy ich wtedy co sie tyczy ich leczniczéj

Podczas do$wiadczer robionych przez nas we wrze$niu doniostosci; dopiero po ogtoszeniu pomys$inych rezultatéw uzy-
1891 r. w szpitalu na chorych z btekitem metylenu, aby  Wania biekitu metyleuowego przez Ehrticha i Gnttmanna
(Beri. klin. Wschrft. 1891) rozpoczeliSmy nim ponownie do-
Swiadczenia.

Podali
prof. Dr. Stan. Parenski i Dr. Stef. Blatteis.

t) Praca niniejsza doreczona redakeyi dnia 28. Grudnia
r. z. ukazuje sie takze w styczniowym zeszycie Ther. Monats-
he/te. Po Ekiticku i Guttmauuie mnoza sie préby leczenia
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zimnicy btekitem metylenu a r6zni autorowie rézne ogtaszajg
wypadki. Stawion6j bardzo skutecznosci biekitu metyleno-
wego opartej na bardzo szczuptej, bo tylko dwa przypadki
wynoszac0Oj kazuistyce, sprzeciwiajg sie pesymistyczne twier-
dzenia Myi i innych, ktorzy biekit metylenu zarzucajg i przy-
pisujag mu tylko przejsciowe i to bardzo nieznaczne dzia-
tanie.

Nasze siedmiomiesieczne badalia, obejmujgce 35 przy-

padkéw, pozwalaja nam twierdzenia Guttmanna i Ehrli-
cka w zupetnosci potwierdzi¢ i catkiem stanowczo orzec-,
ze btekit metylenu na pasorzyt zimniczy

rzeczywiscie wptywa i ze nietylko, jak Mya i inni
twierdzg, napady zimnicze ustajg chwilowo a pasorzyty nie
gina, lecz ze one pod wplywem biekitu metylenu po krot
szym lub diuzszym czasie we krwi znikaja.

Do swych badan wybieraliSmy tylko ciezsze przypadki
z napadami silnego dreszczu, ze $ledziong wyraznie wyma-
ca¢ sie dajacg i po stwierdzenia obecnosci plasmodiow.

Biekitu metylenu uzywalismy tak podskornie jak i we
wnetrznie. Wstrzykiwania rozczynu 1%, pdzniej 5°/0, ro-
biono dwa razy dziennie po jednéj jednogramow(¢j strzy-
kawce; poczatkowo 0 02, p6zniej 0-10 na dzi‘h Wewnetrznie
zadawalismy biekit metylenu albo w torebkach klejowych
albo w optatkach po 040 do 050, po dwa do trzech razy
dziennie. UzywaliSmy go krystalicznego, me zanieczyszczo-
nego chlorkiem cynku, otowiem lub arsenem, wyrobu Mercka.

Dla kontroli robiliSmy doswiadczenia z dwoma iunemi
gatunkami btekitu metylenowego; pokazato sie jednak, ze
preparat nie przez Mercka wyrabiany wywotywat rézne
nieprzyjemne zboczenia i ze bez obawy mozna uzywaé je-
dynie biekitu nie zawierajgcego chlorku cynku i arsenu,
a takim jest. wytgcznie przetwdr Mercka. Odtad jedynie tylko
o merckowskim preparacie bedzie mowa.

Oprécz 35 zimniezych uzywaliSmy tego S$rodka u 20
innych tak chorych jak i zdrowych osoéb.

Uzyty wewnetrznie w mniejszych dawkach, 0-1 do 0 2,
nie sprawia biekit metylenu zadnych zboczen. Wymioty po
uzyciu pierwszego proszka rzadko sie wydarzajag W takich
przypadkach znoszg chorzy drugi proszek bardzo dobrze.
Nudnos$ci nigdy nie spostrzegano. Innych zboczen jak bolu
gtowy, braku apetytu, dolegliwosci co do stolca réwniez nie
dostrzegano. Stolec zabarwia sie na niebiesko, mocz na nie-
biesko a nawet zielonkowato-niebiesko, po pewnym czasie
zmienia sie barwa moczu na zielonawo-z6ttg a po jednym lub
dwoéch dniach zabarwienie to znika. Mocz tak zielono za-
barwiony podlega bardzo powoi i pézno kismeniu alkali-
cznemu tak, ze tygodniami daje sie w cieple trzymaé nie
ulegajac rozktadowi. Dolegliwosci w oddawaniu moczu na-
lezg do bardzo rzadkich a w takich przypadkach powstajg
po kilku takich dawkach i to w lekkim tylko stopniu.

Wieksze dawki, 040 do 0 60, sprowadzaly czesto za-
raz po pierwszym proszku wymioty, ktore po uzycit dru-

giego proszka juz rzadziej a po trzecim proszku juz wie-
cej sie nie pojawiajg. Jednem stowem pacyenci przyzwy-
czajajg sie bardzo tatwo do biekitu metylenu. — Na 55

przypadkéw przydarzyty sie wymioty w dziesieciu po zazy-
ciu pierwszego a co najwyzej drugiego proszka a w jednym
tylko przypadku pojawity sie pie¢ razy. Braku apetytu,
dolegliwosci zotadkowych, nudnosci nie spostrzezono takze
po tych dawkach. Kobiety wymmtujg czesciej niz mez-
czyzni, na dziesieciu chorych o$m kobiet. — Mocz zabar-
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wia sie na ciemno niebiesko, to zabarwienie coraz bardzigj
jasnieje az wreszcie po dwéch dniach znika. Dolegliwosci
w oddawaniu moczu powstajg niekiedy, zapobiegano im je-
dnak przez podawanie réwnoczes$nie na koniec noza weglanu
magnowego. Te dolegliwosci znikajg podobnie jak wymioty
po niejakim czajie; do tego $rodka przyzwyczaja sie bowiem
rychto tak, ze sie znosi dawki, ktore poczatkowo mogty
bylty sprowadzi¢ jakie nieprzyjemne objawy. Biatko poja-
wito sie w moczu na 50 przypadkéw tylko w jednym i to
w ilosci bardzo malej. Mocz nie okazywat zadnych zmian.
Ilo$¢ urocliromu i iudoksylujak réwniez fosforanéw ziemnych
powiekszata sie a mocznika tylko w kilku przypadkach.
Stolce zabarwiaty sie na niebiesko, pot i plwociny po wiel-
kich dawkach na stabo zielonkowato.

Co sie tyczy dziatania antypiretyczuego, to osiegalismy
po dawkach gramowych krotko trwajgce, co najwyzej
015° wynoszace, obnizenia cieptoty. U suchotnikdw jednak
uwazaliSmy obnizenia cieptoty po 05° a nawet 0-6° jak
rowniez zmniejszenie sie¢ potow w niektérych przypadkach.

Pod wzgledem dziatania na stan ogolny jesteémy zu-
petnie z niego zadowoleni.

Po uzyciu preparatéw nie pochodzacych z fabryki Mer-
cka powstawatly dolegliwosci zotgdkowe, brak apetytu, osta-
bienie lub uczucie znuzenia, bicie serca, bdl glowy, czego
nigdy nie byto podczas uzywania preparatdw merckowskich;
przeciwnie nawet we wszystkich przypadkach poprawiat sie
apetyt i sity, chorzy nabierali lepszej cery twarzy, czuli sie
bardzo dobrze do tego stopnia, ze nawet inni chorzy o za-
dawanie im ,niebieski;go proszka" prosili. Trudng rzeczag
bytoby we wszystkich tych przypadkach przypisywaé ten
korzystny wptyw suggesiyi.

U niektérych czy to chorych czy zdrowych powstajg
po dtuzszem uzywaniu blekitu bdle w okolicy nerek (bez
pojawienia sie biatka w moczu) i uczucie ci$nienia w czole.
Pieczenia i drapania w potyku i przetyku, jak to twierdzi
Althen (Munch. me.d. Wschrft. Nr. 1), nie spostrzegalismy.

Dawki gramowe wywolywajg czesto

ze strony narzagdu moczowego: parcie na mocz,
w cewce a niekiedy mimowolne oddawanie moczu.

dolegliwosci
pieczenie
Wpiyw na narzad krgzenia jest rowniez maty. Précz
mezuacznego zwiekszenia napiecia tetnicy i matego zwol-
nienia tetna nie dostrzezono zadnego znaczniejszego dzia-
tania.

Podskornie uzyty dziata btekit metylenu w podobny
sposéb. Wstrzykiwania sprawiajg maty bdl W 3 przypad-
kach powstaty nacieki, ktore bez ropienia sie rozeszty. Po-
mys$iny wptyw na stan ogoélny wykazaé¢ réwniez mozna przy
wstrzykiwauiach. Niektérzy chorzy twierdzili, ze oddycha-
nie ich stawato sie swobodniejszem i lzejszem. To samo
mogt Dr. Biatteis stwierdzi¢ na sobie samym, ale do tego
nie przywigzujemy wielkiego znaczenia; wiadomg bowiem
jest rzecza, jak wielki ma wptyw suggestya przy Swiezo
uzytym S$rodku leczniczym.

Dziatania antypiretycznego tych wstrzykiwan nie ma takze
prawie zadnego. Mocz zabarwia sie po uzyciu podskérnem
po wiekszych nawet dawkach, 02—0'3, tylko na ciemno-
zielono a to zielone zabarwieme utrzymuje sie mniej lub
wiec6j przez tydzien. Stolec nie zabarwia sie. Pot i $lina
rowniez nie. Dzialanie analgetyczne blekitu metylenu wy-
stepuje bardzo wybitnie.
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Co sie tyczy dziatania btekitu metylenowego na chorych
na zimnice, to mozna je stwierdzi¢ jako pomyS$lne tak na
napady zimnicze, na wielko$¢ $ledziony, na plasmodya jak
réwniez na objawy poboczne. Uzywanie biekitu pizecina
zwykle natychmiast napady zimnicy, rzadziej stajg sie one
Izejszemi az wreszcie zupeinie ustajag. Widzie¢ mozna takze,
ze w czasie zwyczajnego napadu zimniczego -cieptota sie
wzmaga bez poprzedniego jednak dreszczu. Napady znikajg
zwykle po 3—5 wstrzyknieciach, przy wewnetrznem uzywa-
niu po 3—6 a rzadziej dopiero po 12 dawkach.

Z 35 przypadkéw mieliSmy tylko jeden, w ktoiym bite-
kit metylenu pomimo siedmiodniowego uzywania nie wywail
zadnego skutku, i drugi przypadek, w ktéorym podczas le-
czenia biekitem metylenu pojawit sie napad zimuiczy po
dwutygodniowej przerwie. W pierwszym przypadku chinina
réwniez nie miata wptywu, w drugim usuneta napady.

Co sie tyczy wptywu na wielkos¢ $ledziony, to w 03
przypadkach mozna go byto stwierdzi¢ przez koutiolowauie
wielkosci sttumienia $ledziony podczas uzywania biekitu, jak
°no sie innidj lub wiecej zmniejszato. W trzech przypad-
kach znikngt w krotkim czasie obrzek $ledziony dos¢ zna-
cznej wielkoSci (recydywy). W dwéch przypadkach nie mo-
zna byto wykaza¢ zadnego zmniejszenia sie $ledziony.

Rlasmodya znikajg ze krwi daleko powoluiej niz uste-
puja napady zimnicze: w wielu jednak przypadkach nie mo-
zna ich zupeinie dostrzedz juz po 2 lub 3 dawkach. Paso-
zyt potksiezycowy opiera sie tak samo, jak chininie, I6w-
niez i wptywowi biekitu daleko mocniej niz ameba $rdd-
ciatkowa. W przypadkach zimnicy z poétksiezycowym paso-
rzytem przez nas obserwowanych okazat sie jednak biekit
metylenu (moze przypadkowo) daleko mocniejszg na paso-
zyty te trucizng niz chinina. Przytaczamy tu dwa odpowie-
dnie przypadki:

1) W. W-, lat 22 liczacy, rodem z Krakowa, nabawit
s'e podczas pobytu w Suezie ciezki¢j zimnicy. Bezskutecz-
nie uzywat miesigcami wielkich dawek chininy tak w Suezie
jak i wr innych szpitalach, w ktérych podczas powrotu do
domu przez dtuzszy lub krotszy czas przebywat. >

Stan obecny wykazuje indywiduum wynedzniate z me-

okrewnos$cig bardzo wysokiego stopnia (1250000 czeiwo-

nych ciatek krwi) wielkiem ostabieniem, $ledziong wielka,
twardg. Ra OfU siatkowkach wielkie wynaczynionki tak na
sam¢j plamce zO6kej jak i naokoto niej. Napady zimnicze
dwa razy dziennie, przeciggte, z dtugo trwajacq nastepowa
goraczky. Badanie krwi wykazato obecnos$¢ plasmodyéw w ma-
*gj ilosci. Napady zimnicze stwierdzono przez sze$¢ dni.

8trz} kiwanie dwa razy dziennie po 0'10 biekitu metylenu
usuneto w trzech dniach zupeinie napady zimnicze. Sity
nadzwyczaj podupadie polepszaty sie z dnia na dzien. llas-
modya, cho¢ po dtugim czasie, zniknety zupetnie.

2) M. Pr., z ciezkiem zakazeniem zimniczem, obizekiem
znacznym S$ledziony, naprézno zazywat przez czas diuzszy
trzy razy dziennie po 0'50 chininy. Badanie krwi wykazato
wiele srodciatkowych i mato pétksiezycowych plasmodiéw.l izez
uzywanie chininy zmniejszyta sie tylko ilos¢ Srodciatkowych
Plasnmdyow, ilo$¢ potksiezycowych nie ulegta jednak zmianie.
, zaprzestaniu zazywania chininy pojawity sie rychto Siéd-
juatkowe plasmodia w wiekszej ilosci- Uzycie biekitu mety-
lenu usuneto napady zimnicze; plasmodia $rodciatkowe po-
minety we krwi rychto, péiksiezycowe dopiero po trzech ty-
godniach. Po dwdch miesigcach nastapita recydywa. Yte
krwi wiele $rédciatkowych oraz kilka potksiezycowych plas-
modyo6w. Duze dawki chininy bez skutku. Podawanie przez

dni (dwa razy dziennie po 050) biekitu usuwa napady
a plasmodya zupetuie znikajg. Dotad po czterech miesigcach
rne ma recydywy.
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Réwniez wspomnie¢ musimy o dwoéch przypadkach

w ktorych podawanie ehiuiny nie wywarto zadnego skutku

i nie bytlo w stanie usungé z krwi S$rodciatkowych plasmo-

dyow a biekit metylenu okazat sie skutecznym.
znamy procz przypadku wyzej opisanego,
zazywania btekitu aui
zimnicze nie ustaty;

Przeciwnie
w  ktéorym wsréd
plasmodya nie zniknety ani napady
dwa przypadki, w ktérych chociaz na-
pady zimnicze ustgpity, plasmodya jednak mimo 8—10 dni
trwajacego leczenia biekitem nie znikaty a chinina
kilku duiacli usuneta. Widzimy takze, ze w przypadkach
recydywujacyeh, leczonych poprzednio chining, biekit mety-
lenu okazuje sie od niej skuteczniejszym, jak rowniez ze
w przypadkach zimnicy usunietej biekitem recydywy rychlej
przy uzywaniu chininy znikaja.
puszczaé,

je po

Fakty te dozwalajg przy-
ze prawdopodobnie pasorzyt przyzwyczaja sie do
tych trucizn.. . N - .

Na objawy uboczne w przebiegu zimnicy, jak bél gto-
wy, dolegliwosci zotadkowe, uczucie znuzenia i inne, wiptywa
btekit metylenu bardzo korzystnie. Objawy te predz¢j
ustepujg niz podczas zazywania chininy.

Bardzo dobre dziatanie spostrzegaliSmy w nerwobo-
lach nadoczodotowych zimniczych. We wszystkich przypad-
kach znikaly one wkrotce po zazywaniu biekitu. Bdéle mie-
$niowe zdarzajace sie niekiedy w zimnicy, polepszajg sie bar-

dzo pod jego wptywem. Moznaby mniema¢, ze skutecznos$é

w nerwobdlach jak i boélach mieSniowych i stawowych zalezy
wylgcznie od jego dziatania aualgetyczoego, na ktoére Ehr-
tich zwrocit uwage, lecz tak nie jest; w przypadkach bowiem
nerwobdléw, goséca miesniowego tub stawowego, w ktérych
plasmodya wykryto, bole znikaty podczas uzywania bitekitu
o wiele tatwiej i szybciej.

Tu przytoczymy jeden przypadek:

M. S. Rozpoznanie: Gosciec stawowy ostry. Mocne béle
w kilku stawach, obrzmienie ich, ciggta gorgczka z matemi
zwolnieniami. Leczenie: Przez dwa miesigce codziennie po
4 gramy salicylanu sodowego i po 2 gramy antypiryny —
bez skutku. Badanie krwi wykazuje liczne S$rddciatkowe
plasmodia. Dotychczasowe leczenie usunieto a wtedy wy-
stapity okresowe regularne napady zimnicze. Zadawanie
btekitu metylenowego usuneto w krotkim czasie tak napady
zimnicze jak i boéle i obrzmienia stawow.

Rowniez stwierdziliSmy korzystny wptyw ua stan ogélny.
Apetyt i wejrzenie polepszaty sie wybitnie. Szum w uszach,
bol gtowy i rozwolnienie, dolegliwosci, ktéresmy niekiedy
po zazywaniu chininy spostrzegali, nie wystepowaty nigdy.
Z drugiej strony zdarzajag sie niekiedy dolegliwosci w odda-
wauiu moczu i wymioty, czego nie uwazamy przy uzywaniu

ehinin%d . . . .

recydyw nie obroni biekit metylenu tak samo jak
i chiuina; wedlug naszego jednak dos$wiadczenia nie wyda-
rzajag sie recydywy po uzywaniu biekitu
czesci¢j anizeli po leczeniu chining —
przypadkow

metylenowego
podczas gdy na 30

leczonych chining wystgpita sze$¢ razy recy-

dywa, to na 35 przypadkéw leczonych biekitem przydarzyta
sie tylko pie¢ razy, z tego w dwoch przypadkach w krot-
kim czasie a w trzech dopiero po dwu, trzech i pdéiczwarta
miesieczn06j przerwie.

Streszczajac w krotkosci, musimy powiedzie¢, ze w bie-
kicie metylenu posiadamy bardzo dobry lek przeciwzimniczy,
ktéry jednak tak samo jak i chinina moze w niektorych

i przypadkach zawie$¢. Uwzgledniajagc to, ze chinina po wiek-

| szej czeSci wystarcza, bytoby rzecza zupeinie zbyteczng
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chcie¢ jg zastgpi¢ biekitem metylenu, ktéry z powodu zabar-
wiania ciata i bielizny na niebiesko jest do$¢ przykrym do
uzywania. W przypadkach jednak, w ktérych chinina za-
wodzi, szkodliwie dziata, meprzyjemne objawy uboczne wy-
wolywa albo w przypadkach, w ktérych sie spodziewamy po
btekicie metylenu lepszego skutku — jest lekiem réwnie
dzielnym, jest koniecznie wskazanym i spodziewaé sie na-
lezy, ze stale zajmie miejsce nalezgce mu sie w leczeniu
zimnicy.

[I. W sprawie podwigzania zyty udowej.
Podali
Doc. Dr. Eudolf Trzebicky i Dr. Stanistaw Karpinski.

Pytanie, ,czy i o ile godzi sie podwigza¢ zyte udowg
(rena femoralis) pomzej wiezu Pouparta"”, pozostawato przez
dtugi czas nierozstrzygnietem i jako takie byto przedmiotem
szczeg6towych prac i doSwiadczen, podejmowanych zaréwno
przez chirurgbw jak i anatoméw. Na podstawie znanych
przypadk6w Rouxa i Linharta, w ktérych po podwia-
zaniu zyty udowej ulegta konczyna zgorzeli, uwazano po-
wyzszy rekoczyn za szkodliwy i dlatego to starano sie uni-
ka¢ podwigzania tej zyly przez tamponowanie rany, boczne
podwigzywanie, wyciecie i zeszycie Scian zyty (Koretzky)l)
jakotez przez podwigzanie tetnicy doprowadzajgacéj. Ze to
tylko cze$ciowo sie udawato a zwlaszcza ostatni zabieg
operacyjny nadto chorego na powazne narazal niebezpie-
czeAstwo, o tern pouczajg nas dostatecznie statystyczne prace
Rab ego'?2, Brauna3, Kammerera 4 i innych. Szcze-
gbélnie anatomowie a w pierwszym rzedzie Sappey?bH
i Braune6), uwazajagc zyte udowg pod wiezem Pouparta
za jedyne naczynie krew odprowadzajace, o$wiadczyli s>
przeciw jej podwigzywaniu, zwiaszcza nagtemu. Braune
w znakomitej swej pracy o zytach na udzie u ludzi podaje,
ze polaczenia zyt ani przez otwoér zastonowy (for. obturatum),
ani przez otwér kulszowy z powodu szczegblnego urzadze-
nia w nich zastawek, nie mozna uwaza¢ za drogi uboczne,
ktéremiby krew zylna w danym razie mogta odptywac.

W skutek licznych, pézniej pojawiajacych sie donieden
o przypadkach, w ktérych chorzy wecale dobrze znosili pod-
wigzanie zyty udowej 7, zaczeto powatpiewaé o prawdziwosci

tjSKlinische und experimentelle Beitrage sur Frage der
Ligatur der Schenhehene unterhalb des Ligamentum Pou-
parfliii. Arch. f. Fin. Chir. T. 36.

»§ Zur Unterbindung der grossen Gefasstamme in der
Continuitdt bei Erkranlmngen und Yerletsungen der unteren
Extremitdtcn. 1) Ztschft. f. Chir. T. Y.

3 Lie Unterbindung der Schenkelrene ani Pouparth’schen
Bande. Arch. f. Min. Chir. T. 28.

4) On ligature of the femoral vein.
Journ. 1891 pag. 507.

5 Anatomie descriptirc. T. Il stron 694.

6 Die Oberschenhehene des Menschen. Leipsig 1873.

7) Qo do szczegblnych przypadkéw odsytamy czytelnikéw
do znakomitych prac Maasa (Die Circidation der unteren
'AEfietremitat, Zeitschrift f. Chir. T. XVII), Brauna, Koretz-
kiego, Kammerera, Golza (Die isolirte Unterbindung
der Yenci femoralA communis. Breslau 1889i); Grat zer a
(Ueber die Unterbindung der grossen Schenlcelgefdsse, Erlan-
gen 1888), Rranssa (Die isolirte Unterbindung der Vena
femoralis communM, Berlin), Zeidlera (Zur Unterbindung

New York. med.

der Arteria und Yena femoralis, Berlin Min. Woch. 1890
strona 888), ldzinskiego (Gleichseitige Unterbindung der
Arteria und der Yena femoralis, Wien. med. Wochschrft.

Nro 14. und 15) i t. d.

zdania wygtoszonego przez Braunego a w $lad za tern usi-
towano pogodzi¢ dobre skutki w praktyce z rezultatami
doswiadczen na zwlokach. Szczeg6luie H. Braun wykonat
caly szereg doswiadczen zdazajacych do wyjasnienia tego
pytania. Po podwigzaniu zyty poniz¢j wiezu Pouparta wstrzy-
kiwat on rozczyn soli kuchennej i czystg wode wsréd ci-
$nienia doktadnie oznaczonego do zyly udowej lub do zyty
zaskornoj wielkiej na kostce. Wypadki jego doSwiadczen sg
nastepujace: Na osmiu konczynach wystarczatlo mate cisnie-
nie (bo zaledwie 10—20 mm. rteci), by znaczng ilo$¢ ptynu
wstrzykng¢ do zyt jamy brzucha. W przewaznéj liczbie
przypadkéw zauwazono, ze ptyn wstrzykiwany wyciekat
z zyty zastonowej (v. obturatorid) kulszowdj (v.tschiadica),
rzadziej z zylty krzyzowej S$redri¢j (v. sacralis media),
okreznéj biodrowej (v. circumflera ilei), wweszcie z zy} ledz-
wiowych (w. lumbales). Na dalszych o$miu konczynach mu-
siano uzy¢ cisnienia 50—70 mm. rteci, by przezwyciezy¢
zastawlr w potgczeniach zylnych. Na nastepnych o$miu
konczynach wystarczato ci$nienie 70—120 mm. rteci. Na
innych o$miu konczynach uzyto ci$nienia 120—150 mm. rteci
celem pvzeprowadzenia ptynu po za zastawki a na dwu
konczynach uzyto ci$nienia 150— 180 mm. rteci w tymze
samym celu. Pozostato jednak jeszcze sze$¢ konczyn, na
ktérych mimo uzycia cisnienia dochodzgcego do 200 mm.,
a nawet do 300 mm. rteci i to przez catg godzine, nie udato
sie przeprowadzi¢ pitynu przez zadne z wyzej wspomnianych
potaczen.

Z tych do$wiadczen przeto wnosi Braun, ze w pola-
czeniach rzeczonych znacbodzg sie zastawki, ktére w 85°/0
przypadkow mozna pokona¢ ci$nieniem do 180 mm. rteci,
w 15°/0 za” nawet znaczni¢jsze ci$nienie nie znosi ich dzia-
tania.

Aczkolwiek wypadki te same przez sie sg juz korzyst-
niejszemi od rezultatow Braunego, to t;dnak nalezy zau-
wazy¢, ze wcale one jeszcze nie zachecaly dla praktyki;
chyba bowiem tylko wyjatkowo napotkamy po podwigzaniu
zyly udow¢j parcie w ni¢j odpowiadajgce cisnieniu 180 mm.
rteci; a doSwiadczenia te wcale nie dajg rekojmi do rozroz-
nienia przypadkoéw z gdry, co zawsze moze narazi¢ chirurga
na niebezpieczeAstwo pdzniejszych wyrzutéw ze strony sa-
mego chorego tub jego otoczenia.

Ozywieni myslg, by, o ile to mozna, powyzsze pytanie
rozwigzaé, postanowiliSmy zbada¢ je jeszcze raz drogg do-
Swiadczenia. Nasamprzdd powtorzyliSmy doswiadczenia wy-
konane przez Braunego, Braunai innych na 31 zwitokach
bez wyboru, w takim porzadku, w jakim ich dostarczano do
krakowskiego zaktadu anatomii opisowéj, ktérego materyatu
uzywalismy, dzieki uprzejmemu zezwmleniu dyrektora tegoz
zaktadu Wnego Prof. Dra L. Teichmanna. Po podwigzaniu
zyty udowej na wysokos$ci wiezu Pouparta wstrzykiwano
cedzong mase kitowg Teichmanna przez zytle zaskérnag
matg (u. saphena minor) lub przez zyte podkolanowg (v. po-
plitea). Do wstrzykiwac¢ postugiwalismy sie zwyczajng, okoto
250 etm. sze$¢, objetoSci majaca, mosiezng strzykawka, ktorej
tlok posuwat sie za pomoca gwintdéw umieszczonych w przy-
krywce strzykawki. W tych przypadkach, w ktérych wstrzy-
kiwanie szto od razu tatwo i razno, napetniano strzykawke
i po raz wtory. Wstrzykiwanie trwato za kazdym razem
okoto 24 godzin, w ktoérych S$rube wedtug moznosci coraz
mocniej przykrecano.

Rezultaty nasze uwidacznia nastepujgca tablica.
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ce 8
0.i
e (?1 . Przyczyna $mierci.  Miejsce wstrzykiwania. Skutek. Uwaga.
1 nma 21 Phthisis pulmonum  zyta zask6rna mniejsza Zyta biodrowa wspélna miernie
wypeiniona
2z 65  Vitium cordis » ;
3 61 » 7 4
4 z 31 Phthisis pulmonum . zyta biodrowa czcza jak i zyly
trzew bardzo wypetnione
5 z 80  Emphysema pulmon. . ani $ladu masy w zytach jamy
brzuszn¢j
fi ni. 56 Carcinoma pylori z. podkolanowa
Tz 42 Nephritis B zyty jamy brzusznej $rednio
wypetnione
8 m. 57 Pneumonia z. zaskdrna mniejsza V4
9 m 57 - druga koriczyna tych
’ samych zwiok
10z 68  Emphysema pulmon. z. zaskdérna wieksza zyly jamy brzuszn¢j jakotez z.
poniz6j kolana udowa drugiej konczyny mocno
nastrzykane
11 ma 30 Nephritis 7. zaskérna mniejsza  zyly jamy brzusznej miernie
napetnione
12 ni. 41 Pneumonia 7. zaskérna wieksza jak w 10. do$wiadczeniu
powyz¢j kolana
13 z. 50 Yitium cordis z. zaskdérna mniejsza ani $ladu masy w zytach jamy
brzusznej
14 m 26 Phthisis pulmonum 0 zyly jamy brzusznej miernie
wypeinione
15 2 40 Emphysema pulmon. . ani $ladu masy w zyfacli jamy
brzuszn¢j
16 m 76 Marasmus . 7 przed podwiazaniem
przeptukano z. wodg
17 na. 16  Phthisis pulmonum 7 zyty jamy brzusznéj bardzo
wypetnione
18 W. 72 Emphysema pulmon. 7 ani $ladu masy w zytach jamy zyta pekta ponizej
brzusznej podwigzania
9z 70  Endocarditis n zyty jamy brzusznéj miernie
wypeinione
20 50 Carcinoma cruris z. zaskérna mniejsza, ani $ladu masy w zytach jamy
nastepnie zyta podko- brzusznej
lanowa, w koncu z. za-
skorna wieksza na
grzbiecie stopy
21 z. 56  Nephritis z. zaskérna mniejsza
i wieksza
22 ma. 23 Phthisis pulmonum 2 zaskérna mniejsza »
Z, 70  Pneumonia n zyty podbrzusza miernie wy-
petnione
24 na. 23 n ” ani $ladu masy w zylach jamy
brzusznej
25 m 65 Emphysema. pulmon. [
26 m 31 Phthisis pulmonum zyty jamy brzusznej miernie
wypeinione
21 na. 27 Meningitis cerebro- - ani sladu masy w zytach jamy zyta pekta ponizéj
spinalis brzusznej podwiazania
28 z 59 Tetanus 7 zyly jamy brzusznej mocno
wypetnione
g . 67 Pyaemia » n
8 z 27  Phthisis pulmonum 7 jak w 27. doswiadczeniu
40  Nephritis - zyty jamy brzusznej miernie
wypetnione
Ze zestawienia powyzszych rezultatbw wypa a, ze Nie mogliSmy jednakze zatai¢ przed sobag, ze ta
31 przypadkéw masa wstrzykiwana przeszta o zy ja*y droga nie doprowadzi nas do rozwigzania pytania zajmuja-

brzusznej tylko 18 razy (58)%) ' to w przewazne] icz re Prz
padkéw przez potgczenie zastonowe (circulus o) uraoritc ,
dosliSmy wiec do rezultatu jeszcze gorszego, amze i

w swych dos$wiadczeniach.

cego wiasciwie chirurga: ,czy godzi sie podwigzac
zyte udowg a wzglednie jakie nastepstwa miec
moze powyzszy rekoezyn®“. Wszystkie te doSwiadcze-
nia mogty tylko wykazaé¢ grubsze poboczne drogi zylie.
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drozne dla masy wstrzykiwanej, gdy wszelkie rozgatezienia
naczyn wilosowatych usuwaty sie w tych do$wiadczeniach
z pod naszego badania. NabraliSmy wiec przekonania, ze
pyta.iie powyzsze mozna rozwigzafejedynie tylko na drodze
doswiadczen fizyologicznych. D ,Swiadczeuiam; na zwierze-
tach, ktére, zdawatoby sie, ze wypadato w pierwszym rze-
dzie przedsiewzig¢, postugiwac sie nie mogliSmy wiedzac, ze
zyty u zwierzat, zwiaszcza na nodze sg wcale inaczej roz-
mieszczone jak u ludzi. Tak naprzyklad na nodze krélika
napotykamy przebiegajgca od tydki przez wciecie kulszowe
(incis. ischicidica) do zyt w miednicy matej zyty, ktéra
gruboscig swa nietylko doréwnywa, ale czesto i przewyzsza
zyte udowag, dzieki czemu po podwigzaniu zyty udowej krew
z odpowiedniej konczyny moze zupetnie swobodnie tg droga
odptywac¢. MusieliSmy przeto doswiadczenia przeprowadzié
na zwitokach w sposéb, jakiego juz Braune uzywat, acz-
kolwiek bez dodatniego rezultatu. Postanowilismy wlew-a¢
ptyn wsréd pewnego, ustawicznie i dokladnie oznaczanego
ci$nienia do tetnicy biodrowej, zewnetrznej'{art. Maca ex
terna) lub udowej {art. cruralis) i oznacza¢ doktadnie ilos¢.
ptynu wyciekajagcego z zyt, tak przed jak i po podwigzaniu
zyly udowej. Réznica tych dwdch ilosci miata rozstrzy-
ga¢ o dopuszczalno$ci i niebezpieczenstwach podwigzania,
wzglednie o obecnosci lub braku drég ubocznych. Liczne
w tym kierunku wykonane doswiadczenia, proby nieudale
i nieprowadzace do celu pouczyty nas az nadto rychto, ze
dos$wiadczenie to nie da sie przeprowadzi¢ tak bez wszyst
kiego, lecz ze nalezy zachowac przytern caly szereg ostro-
znosci a gtéwnie przygotowaé¢ odpuwiednio zwioki. Nasam-
przéd cbcac, by cata ilos¢ ptynu wstrzykiwanego dostawata
sie do badanej konczyny a nie do innych czesci ciata przez
potaczenia tetnicze, musiano stara¢ sie te ostatnie zamkngg,
jak o tern zresztg wspomina juz Braune. W tym celu uzy-
lismy kitowej masy Teichmanaa, ktérg, podwigzawszy wpierw
odpowiednia tetnice biodrowg wsp6lng {art. iliaca ext.), na-
strzykiwano w sposéb ogoélnie znany z tetnicy gtdwnéj caty
system tetniczy. Niemniej wazng byta, zdaniem naszem i ta
okoliczno$é, by podczas doswiadczen do wstrzykiwania ptynu
nie uzywac zbyt wielkiego ci$nienia, gdyz to z jedn¢j strony
mogtoby sprowadzi¢ pekanie $cian naczyh i wyuaczynienia,
co psutoby wrecz doswiadczenia, z drugiej strony zalezato
nam na tern, by warunki krazenia ptynu podczas doswiad-
czen na zwiokach zblizaty sie, le tylko mozna, do warunkéw

kragzenia u zywych, Przyjawszy, ze parcie krwi w tetnicy
udowej réwna sie mniej wiecej ci$nieniu 120 mm. rteci,
uzyliSmy takiego cisnienia do wlewania ptynu. Po kilku

jednak doswiadczeniach prébnych z parciem mniejszem od
przytoczonego nabraliSmy przeSwiadczenia, ze skutki odno-
$nie do naszego pytania pozostajg jednakie i mimo mniej-
szego ci$nienia. Na tej podstawie w dalszych doswiadczeniach
uzywaliSmyc zesto parcia réwnajgcego sie ci$nieniu zaledwie
50—100 mm. rteci. Najwiekszg lednak warto$¢ przywigzy-
walismy do tego, by ile moznosci oczysci¢ naczynia z krwi,
szczegblnie za$, by wydali¢ skrzepy, ktore tatwo w ciggu
doswiadczenia mogtyby zatkac¢ drébniejsze rozgatezienia i na-
czynia wiosowate. W tym celu kazdym razem zawieszano
pionowo konczyne, masowano diugo w kierunku dosrodko-
wym a skrzepy wyjmowano szczypczykami z tetnicy bio-
drowej zewnetrznej i zyty gtéwn¢j dolnej (vena cava inf.)
przez otwory w ich $cianach wyciete. Wreszcie pozostalg
jeszcze krew wyptukiwano dwusiarczkiem wegla przez i

do '/a godziny a wzglednie dop6ty, dopdéki z zyty giéwndj
dolnej (v. cava) nie zaczat wyptywaé dwusiarczek zupeinie
czysty. (Dok nast.).

[ll. Oceny i sprawozdania.

Ludwik Teichmann: Naczynia limfatyczne w sto-
niowacinie (elephantiasis Arabum) in IV-to, str. Il i 51
z atlasem z pieciu tablic litogr. wielkiego lormatu. Krakéw
1892. Wydawnictwo Akademii Umiejetnosci.

Dzieto to ozdobione wspaniatemi rycinami zav,iera wy-
padki ditugoletniej, niestychanie mozolnej pracy, ktorej autor
dokonat z wiasciwg tylko sobie samemu sumienng doktad-
noscig i niezmordowang wytrwatoscia.

Wiadomo powszechnie, ze badanie a mianowicie nastizy-
kiwanie i preparowanie naczyn limfatycznych nalezg do naj-
trudniejszych zadan anatomicznych, ze wymagajg nietylko
wielkiej zrecznosci i specyalnej wprawy, lecz zarazem bar-
dzo wiele czasu, trudu i cierpliwosci. Badauie naczyn litnfa-
tyczuych w tkaninach patologicznie zmienionych tam, gdzie
jak wtasnie w stoniowacinie, sg one czestokro¢ do niepo-
znania zmienioue lub nawet catkiem zauikte, mégt z powo-
dzeniem przeprowadzi¢ zaiste tylko ten, kto ak T. ma tak
rozlegte doswiadczenie na tern polu, kto wydoskonalit i uta-
twit nastrzykiwanie tych naczyn, kto z takg zrecznoscig
potrafit poswieci¢ sie tym badaniom.

Rezultaty tez pracy T. sg catkiem jasue, nader proste
i w ten spos6b stwierdzone® ze nie ulegaja najmniejszej
watpliwosci

T. badat kilkanascie odnég dolnych dotknietych sto-
niowaciug réznych rozmiaréw odnogi goérne i dolne: tudziez
splot ledzwiowy i przewdd piersiowy mezczyzny dotknietego
wysokim stopniem stoi iowaciny, zmartego w klinice Prot.
Bryka wr. 1874, worek mosznowy wskutek stoniowaciny
wazacy 25 funtéw i odnoge gorna dotknieta sloniowaciag
niezwyktych rozmiaréw, ktére po amputacyi otrzymat byt
od Prof. Obalinskiego.

Wiasnosci  naczyn limfatycznych i zmiany ich patolo-
giczne, ktéore T. wykazat na odnézach i innych czesciach
ciata dotknietych stoniowacing, ttomaczga w nader prosty
spos6b powstawanie tego obrzeku i przerostu tkanki tacznej,
ktory stanowi istote tej choroby, ttomaczag takze znany fakt,
ze stoniowacinowy przerost, skoro juz powstat, ani sam przez
sie nie ustepuje, ani tez przez leczenie nie moze by¢ usu-
niety tak, ze nie pozostaje nic innego, jak tylko amputacya
czesci dotknietych stoniowacing.

Przedewszystkiem T. zupeinie stanowczo stwierdzit, ze
w skorze i w tkance podskdrnej zajetej stoniowacing w za-
den sposéb nie mozna wykazaé¢ ani nastrzyka¢
witosowatych naczyn limfatycznych, ze za-
tem naczynia te zarosty. Natomiast na granicy
stoniowaciny i prawidtowej skéry napotykat T. rozszerzenie
witosowatych naczyn limfatycznych

Stan ten jest skutkiem zmian, jakie T. wykazat
w pniaeh naczyn limfatycznych, przedewszystk:em powierz-
chownych (podskornych) a w przypadkach stoniowaciny zna-
czniejszych rozmiarow takze w pniach gtebokich naczyn lim-
fatycznych.

Zmiany te sg niewatpliwie nastepstwem zakrze-
picy (Thrombosis) w pniach naczyn limfatycz-
nych, ktérg Teichmann czestokro¢ napotykat w miejscach
dotknietych stoniowacing. Zakrzepy powstajg w naczyniach
limfatycznych niewatpliwie w skutek zapalenia $cian tych na-
czyn, chociaz, jak wiadomo, nie kazde zapalenie naczyn lim-
fatycznych pocigga za sobg te grozne nastepstwa. Zapalenie
naczyn limfatycznych (lymphangioitis a raczej penlymplian-
gioitis) zdarza sie hardzo czesto, a zakrzepica i jej nastep-
stwa-jt. j. stoniowacing) sg stosunkowo rzadkiemi. T. przy-
puszcza wiec, ze niekiedy wskutek choéby najlzejszych obra-
zeh przez rane zaniedbang i zanieczyszczong do naczyn
limfatycznych dostajg sie rozmaite istoty chorobotwoércze,
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u wiec zakazuiki, miedzy ktéremi znajdujg sie takze takie,
ktére sprawiajg tworzenie sie zakrzepow.

Zakrzepy w naczyniach limfatycznych podobne sg do
zakrzepdw w zytach, przedstawiajg sie jako jednostajna, zbita
masa, zOttawej barwy, podobna do oczyszczonego wiok-
nika, ktéra pod mikroskopem okazuje sie ztozong z drob-
nych ziarnek i nie zawiera komorek ani jader.

Zakrzepy takie przylegajg Scis$le do Sciau naczyn i ta-
mujg wszelki przeptyw; z czasem jednak miekng, przepty-
wajg do gruczoldw, powiekszaja je czasowo, przeptywaja
dalej i gina. ] . ]

Tymczasem jednak zakrzep, dopoki trwa, wywiera
wielki wptyw, nietylko na to naczynie limfatyczne, w ktérem
sie tworzy, lecz takze na wszystkie inne, z ktéremi ono sie
taczy. Powyzej zakrzepow Scied$niajg sie na-
czynia limfatyczne a w koAcu zarastajg na-
wet zupetnie. Ponizej zakrzepow wszystkie na-
czynia wypetnione zakrzepami, rownie jak wszystkie z nie
mi w bezposrednim zwigzku pozostajace, sa rozszerzone.
Najwiecej rozszerzone sg zawsze naczynia, w ktérych znaj-
dujg sie zakrzepy: przedtuzajg sie tez, wijg i krecg na du-
giej przestrzeni, tworzac rzeczywiste zy laki (yances) na-
czyn limfatycznych. Rozszerzenie naczyn daje powdd do
niedomykalnodéci zastawek i catkiem od-
miennego krgzenia 1limfy ponizej zakrzepu. W przy-
padkach ciezszej stoniowaciny czesto sie wydarza, ze przy
nastrzykiwaniu jednego naczynia masa iujekcyjna wraca
wstecz inuem, sasiedniem naczyniem. Niekiedy masa prze-
dostaje sie przez powiez do naczyn giebokich.

W nastepstwie zatamowania i zaro$nie-
iia pni pomimo nieraz odwrotnego obocznego Kkrazenia,
zarastajg takze gatagzki jakotez naczynia
limfatyczne wiosowek.

Oprécz zakrzepow i ich nastepstw zastuguja jeszcze
na uwage zgrubienia $cian naczyn limfatycz-
ny ch w stoniowacinie, ktdre oczywiscie sg nastepstwem
zapalenia dajgcego powodd do powstawania zakrzepow. Zgru-
bienie $cian niektdrych rozszerzonych naczyn limfatycznych
dochodzi czasami do tego stopnia, ze naczynie limfatyczne
wyglada jak zyta; dopiero injekcya, wykazujaca jego prze-
bieg i zwigzek z innemi naczyniami limfatycznemi,
ze to jest rzeczywiscie naczynie limfatyczne.

T. badat takze tetnice i zyly czesci ciata dotknietych
stoniowacing. W przypadkach nie bardzo rozwinietej stonio-
waciny nie znajdywat zadnych zmian ani w tetni-
cach ani w zytach, w przypadkach ciezszych tak te-
tuice jak i zyly sag jednostajnie rozszerzone; stopien rozsze-
rzenia jest w prostym stosunku do rozmiaréw stouiowacizny.
Zakrzepdw jednak ani w tetnicach ani w zytach T. nie znaj-
dywat a nawet uajrozleglejsze zylaki zyt nie wywierajg za-
dnego wptywu na pnie naczyn limfatycznych.

T. na podstawie gweigh badan dachodzi do nastepuja-
cych wnioskéw objasniajacych patogeneze SIBHBMNARIRY:

Zapaleniie naczyhd limfatycznych | €s
pierwszym objawem stoniowa® '

poucza,

gJ®70bo-
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naczyn L taylynk wlanciw,
jacy s.e tern, Ze dwa poiaczone Z€ SObg jak
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ua krancach stoniowaciny przepetnione lirofg sie
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takze wie

drogi
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przeglad lekarski.

Zanim uowe krgzenie limfy sie ustali, trwa stagna-
cya limty i daje powdd do przerostu tkanki
tagcznej, zwanego stoniowacing. Od wielkosci i ilosci za-
krzepéw, jakotez zarostych naczyn, zalezy wielko$¢ stonio-
waciny. Jezeli wieksza cze$¢ naczyn limfatycznych albo tez
wszystkie zarosng, natenczas stoniowacing dochodzi do nad-
zwyczajnych rozmiaréw. Wielkim stouiowacinom
towarzyszy znaczna opuchlina (oedema). Nagroma-
dzona limfa albo saczy sie na zewnatrz z ran lub pecherzy-
kéw powstajagcych przez nagromadzenie piynu pod przy-
skérkiem a nastepnie pekajacych (elephantiasis lymphorrha-
gica) albo pozostaje wéréd utkania siouiowaciny, powiekszajac
w dwdjnasoéb jej rozmiary. W przypadkach stoniowaciny
wielkich rozmiaréw ze znaczng opuchling lub potgczonych
z saczeniem sie limfy wnosi¢ wypada, ze przewazna ilo$¢
naczyn limfatycznych zostata przez zakrzepy zamknieta lub
zarosta i ze nie mogly utworzy¢ sie nowe drogi do odpro-
wadzania limfy. ] .

W koncu dzieto T. zawiera nader cenne uwagi 0 Spo-
sobie nastrzykiwania i preparowania naczyn limfatycznych
i doktadny opis postepowania uzywanego przez autora w
tem badaniu. Stusznie wszakze autor sam powiada: ,Inna
rzecz powiedzieé¢ komu$: ,patrz, ja tak po-
stepuje przy odszukiwaniu i nastrzy kiwani u“
ainna rzecz chcie¢ doktadnie opisaé¢ to po-
stepowanie"”. Referent wie z wlasnego doswiadczenia
ze nauczyt sie nastrzykiwaé naczynia limfatyczne jedynie
przez to, ze przypatrywal sie, jak to czyni T., a nastepnie
probowat wykona¢ to samo i tak samo. Pierwszy raz, gdy
referent widziat, jak T. odpreparowane naczynie limfatyczne
ujat szczypczykami i wyprezyt tak, ze przybrato postac¢ cie-
niuchnej niteczki a potem dopiero naktuwat i wprowadzat
koniec rurki strzykawki, ze sie tak wyraze ,po omacku",
wydawato sie mu, Ze takie postepowanie nie moze dopro-
wadzi¢ do pozadanego celu. Tymczasem przekonat sie, ze
mozna w tej czynnoSci naby¢ takie! wprawy i koncem
rurki wyczué otwdr zrobiony w $cianie naczynia nader cien-
kiego tak, Ze to postepowanie prawie nigdy nie zawodzi,
i ze tylko wtedy nie udaje sie rurki wprowadzi¢ do naczy-
nia limfatycznego, gdy ono w stosunku do rurki jest za
wazkie lub zaroste. U. Kadyi.

J. Mikuliczi P. Michelson: Atlas der Krank-
heiten der Nlund- und Rachenhohle. Cze$é Il. w Berlinie, u A.
Hirschwalda 1892.

Oceniajagc cze$¢ pierwszg tego pomnikowego dzieta
zwracatem uwage na jego zalety niezwykie i pomoc, jaka
z niego mie¢ mozna, nie tylko w wyktadach klinicznych,
ale nie mniej w rozpoznawaniu rzadszych a trudniejszych
przypadkow. Druga cze$¢ na te pochwaly moze jeszcze bar-
dziej zastuguje, gdyz znajdujemy w ni¢j jeszcze liczniejsze
okazy chorob rzadkich jamy ust i jezyka, co nie malej jest
wagi. Nieraz bowiem w takicb przypadkach trudm ch a wat-
pliwych wierny obraz $wietnemi kolorami doktadnie odda-
jac cierpienie, przyczyni sie do rozpoznania postaci, ktérych
na zywym przedtem wcale nie widzielismy.

Chcac wiasnie w tym wzgledzie wyposazy¢ jak najob-
ficiej swdj atlas umiescili autorowie wyjatkowo tez Kkilka
obrazéw nie pochodzacych z wiasnych ich obserwacyj; po-
miedzy niemi znajduja sie dwa rzadsze przypadki z naszdj
kliniki przez E liasza miodszego S$wietnie z natury od-
malowane: jezyk czarny i tluszczak jezyka.

Wszystkie obrazy wiernie oddaja cierpienia i z naj-
wiekszg doktadnoscig sg wykonane a autorowie umieli do-
biera¢ okazow co najwiec¢j pouczajacych, w czem ich nie-
zwykla zastuga. ) ) )

To tez jeszcze raz tylko poleci¢é mozemy to wspaniate
dzieto jaknajgorecdj. Prof. Rydygier.

Medycyna wewnetrzna.

M. Mendelsohn: 0 piperacynie, $rodku rozpuszczajacym

kwas moczowy.
Wskutek wielu prac, z ktérych tylko wspomne wa-
zniejsze jak Ebsteina, Heubacha, Schmidta i Yogta, poleca-
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jacych bardzo uzycie piperacyuy w nadmiernem wydzielaniu
sie kw. moczowego, piperacyna ogromnie weszta w uzycie
i zdawato sie, ze doswiadczenia chemiczne wykazujgce wia-
snosci roztwarzajagce kwas moczowy w rurce odczynniko-
wej bedag miaty analogiczne dziatanie w ustroju ludzkim.
Tymczasem doswiadczenia Dra M. wcale tego nie potwier-
dzaja.

Robit on préby w rurce odczynnikowej z piperacyna
w rozezynie 1°/0, poddajgc dziataniu kamyk ztozony z kw.
moczowego, i przekonat sie, ze r/.eczywiscie po 24 godzi-
nach w cieptocie 37° C. do potowy zmalat (z 0,123 na 0,069)
a tern bardziej w7 rozezynie 2°/0, 3% lub 4%, w tym osta-
tnim np. z 0,130 na 0,021. Natomiast rozczyn piperacyuy
1% lub 2% w moczu tych wilasnosci wrkcale nie okazywat
a nawet kamykowi sktadajgcemu sie z kw. moczowego
przybywato na wadze po lezei .u w rozezynie piperacyuy
W moczu.

Jezeli wiec w tak mocnjm rozezynie w moczu pipe-
racyna nie jest w stanie rozpusci¢ kwasu moczowego, to
<5 dopiero méwié o warunkach daleko gorszych w peche-
rzu, gdzie piasek lub kamyk znajduje sie na samem dnie,
a wiec daleko trudniej moze sie rozpuszczaé, nowe za$ por-
cye wydzielajgcego sie moczu nie moga juz tworzy¢ roz
czynu'. % lub 2%.

Nie tylko jednak piperacyna nie jest zdolng roztwa-
rza¢ czastek piasku ztozonego z kw. moczowego, ale i sa-
mego kw. moczowego nie rozpuszcza, jak sie o tem prze-
konat Dr. M. robigc dalsze proby i doswiadczenia z tym
Srodkiem.

Wobec tego przeptukiwanie pecherza rozczynem pipe-
racyny nie moze by¢ skutecznem, bo obecno$¢ moczu przy-
ptywajacego do pecherza zmniejsza z kazda chwilg zdolno$¢
piperacyuy roztwarzania kw. moczowego.

Dla poréwnania z innemi $rodkami przytaczam jedno
z doSwiadczen Dra M. | tak np.: z 0,5 czystego kwasu
moczowego rozpuscito sie w 100 grm. rozczynu 1°/0 pipe-
racyny tylko 0,139, w 100 grm. za$ weglanu litowmgo juz
0,197 a tylko w 50 grm. Eau de Yais zmieszanej z 50
grm. wody destylowanej 0,132.

Poréwnania tez piperacyna z wodami mineralnemi jak
Wiesbadenska, de Vals lub z weglanem litowym nil wy-
trzymuje i dlatego w praktyce lekarskiej nie radz go
wcale stosowac¢. {Beri. klin. Wochschrft. N. 16. 1892).

A. Albu: Kliniczne uwagi i doswiadczenia nad
gruzlicy kreozotem.

Nie mowiagc juz o dawniejszych poleceniach kreozotu
przez Dra Reichenbacba w r. 1832, ktéry go odkryt i opi-
sat, i Dréw Boucharda i Gimberta, ktérzy go w r. 1877 go-
ragco polecali, dopiero w ostatnich czasach gtéwnie zastuga
profesorow Frankla i Sommerbrodta wszedt kreozot w szer-
szg praktyke lekarskg zwitaszcza w cierpieniach na tle gru-
zliczem opartych.

Ot6z obecnie Dr. A. podaje wypadek swoich spostrze-
zen, jakie poczynit od lat 5 w oddziele Dra P. Guttmanna
w szpitalu w Moabicie w Berlinie. Z materyatu bardzo obfitego,
jakim przez ten czas rozporzadzali, podaje Dr. A. wcale
nie zachecajgce rezultaty.

Ilo$¢ zuzytego kreozotu istotnie dochodzita ogromnych
rozmiaréw, bo np. w jednym 1891 roku zuzyto 11 klg. 700
grm. kreozotu w 234.000 pigutkach. Stosujgc sie do rady
prof. Sommerbrodta podawano na dzien po 2—3 ~gramow
i wiecej kreozotu a dawki te stosowano miesigcami calemi.
Byli niektérzy pacyenci, ktérzy w ciggu kiijtu miesiecy do
5000 pigutek wyzyli. Podawano kreozot w rozmaitych okre
sach suchot, przewaznie jednak w poczatkowych i w daw-
kach nawet tak znacznych znoszono go wecale dobrze.

Wedtug Dr. A. kreozot ani na goraczke ani na plwo-
ciny ani na obecno$¢ w nich pratkéw nie miat zadnego
wptywu, a dziatanie jego byto tylko symptomatyczne me
lepsze wcale od dziatania.,innych $srodkéw, jakie sie zwykle
w gruzlicy stosuje. Jezeli byto jakie polepszeni®*, to wiecej
ono zalezatlo od warunkéw hygienicznyeh, lepszego pozy-
wienia i zdrowszego powietrza, niz od kreozotu. Do-

leczeniem

Swiadczenia dalsze robione wspé6lnie z Dr. Weylem nad
zarazliwoscig plwocin u suchotnikéw, ktérzy znaczne ilo-
Sci kreozotu zazywali, wykazatly, ze czastki tych plwocin
wstrzykniete do przedniej komory oka lub tez do jamy

brzusznej wywotywaly zawsze gruzlice, juz to miejscowg
juz to ogo6lna.
Opierajac sie na tycb dosSwiadczeniach twierdzi Dr.

A., ze kreozot zadnego swoistego dziatania na gruzlice nie
ma i ze podawanie go w gruzlicy moze mie¢ tylko zna-
czenia symptomatyczne, juz to jako tonicum juz to jako,
expectorans lub stomachicum dla niektérych chorych. (Beri.
Blin. Wochschrft. N. 51. 1892).

P. S. Jako sprawozdawca tej pracy musze ze Swej
strony nadmieni¢, ze na podstawie kilkuletnich doswiadczen
w klinice prof. Korczynskiego wydaje mi sie twierdzenie
Dra co do kreozotu niezgodne z istotuym stanem rzeczy
a wielu chorych klinicznych, ktérzy dzieki wielkim dawkom
kreozotu (po 3—5 grm. na dzien) doznali poprawy, jest
tego najlepszym dowodem. Dr. J. Su&jfk.i.

Eulenburg: Terazniejsze leczenie padaczKki.

Lubo od lat 2% t. j. od zalecenia przez VoLina syste-
matycznego uzywania bromku potasu, leczenie padaczki wiele
sie nie zmienito, to jednakowoz pod wzgiedem metody te-
chniki terapeutycznej doszl Smy przez dosSwiadczenie do roz-
maitych wiadom $ci bynajmniej nie obojetnych dla gtéwne-
go celu

Za pierwszy warunek pomys$inego leczenia kazdego
przypadku uwaza E. précz doktadnego zbadania pacyenta
pod wzgledem fizycznym i psychicznym i poznania jego sto-
sunkéw rodzinnych, prowadzenie starannego protokotu na
padow pod wzgledem ich liczby, rodzaju, inocy, pory, przy-
czyn wywotywajgcych, trwania, objawow poz-anapadowych
i t d. a przynajmni¢j dokladne notowanie ich liczby i czasu
w porownaniu z leczeniem.

Gtdwnym Srodkiem sa zawsze przetwory bromu a mia-
nowicie bromek potasu, po ktérym usitlowano wprowadzié
do terapii inne po#gczenia bromu, jak z alkaliami, ziemiami
alkalicznemi, niektéremi innemi metalami jak zelazem, kad-
mem, niklem, zilotem, tudziez potgczenia organiczne bromu
jak wodan bromalu, bromek etylenu, bromek chininy, bro-
mek kamfory i kwas bromooctowy. Co do potaczen bromu
z alkaliami i ziemiami alkalicznemi okazato sie¢ nie tylko
my Inem twierdzenie, jakoby skuteczno$¢ przetworu zalezata
od ilosci zawartego w nim bromu czyli, co na jedno wy-
chodzi, zostawata w odwrotnym stosunku do ciezaru atomo-
wego ciata z bromem potaczonego, lecz pokazato sie prze-
ciwnie, ze z wszystkich potaczen bromu najskuteczniejszym
jest przeciez pierwotnie zalecony przez Voisina bromek po-
tasu, w ktédrym potas jest sktadnikiem wcale dla dziatania
terapeutycznego nie obojetnym. Poniewaz atoli potasowi
przypisujg szkodliwy wptyw mianowicie na serce, poniewaz
dalej inne potaczenia broinu z alkaliami sg takze skuteczne,
przeto obecnie uzywa sie do leczenia padaczki gtéwnie trzech
bromkéw: potasu, sodu i amonu a Erlenmeyer podal w tym
celu bardzo dogodng kombiuacye, ztozong z 2 czegoi bromku
potasu, 2 cz. bromku sodu i jednej cz. bromku amonu roz-
puszczonych w pewnym stosunku (10 gramoéw bromkoéw na
750 centymetréow sze$ciennych) w wodzie przesyconej nad-
miarem czystego kwasu weglowego z dodatkiem chlorku
sodu, weglanu sodowego i t. p. ciat, majacych chroni¢ prze-
wdd pokarmowy od szkodliwego wpltywu potgczen bromu
a ustréj od zatrucia bromem czyli bromizmu.

Poniewaz jednak woda bromowa Erleumeyerowska jest
dosyé droga i niedogodna niekiedy do uzycia, n. p. w po-
drozy, przeto aptekarze Neuss w Wiesbadenie a potem
Dr. Sandow w Hamburgu wpadli na pomyst potgczenia prze-
tworéw bromu z solami burzacemu t. j. proszkéw ztozonych
z bromkoéw alkaliéw, z weglanu sodowego i kwasu cytry-
nowego oczywiscie w pewnym stosunku. Proszek burzacy
bromowy (alkali bromatmn efferr.escenff, zawiera 5070 brom-
kow; dawka przeto szeSeiogramowa ma w sobie 1*2 bromku
potasu, tylez bromku sodu i 06 bromku amonu i kosztuje
tylko 10 tenikéw. Z réznych proszkéw burzacych tego ro-
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dzaju zastuguje jeszcze na uwage kombinacya z zelazem,
zawierajgca 40°/o bromkéw alkaliéw (w powyzszym stosun-
ku) i I°/o zelaza a wskazana w padaczce pofaczonéj z nie-
dokrewnoscig, biednicg i ogdlnem ostabieniem.

Co do sposobu stosowania bromu w padaczce, pamie-
ta¢ trzeba, by nigdy bromkéw alkaliow nie zadawac¢ cborym
w formie ani proszkéw ani pigutek ani mocnych np. 10%
roztworow. Najlepiej zapisywaé¢ bromki w formie rozczynéw
wodnych mieszajac je ze znaczug iloscia wody obfitujacej
w kwas weglowy. Pod wzgledem ilosci na dzien, pamietac
nalezy, by nie zapisywa¢ ani za duzo ani za mato. Nalezy
tylko tyle przepisywaé, by zmniejszy¢ ile moznosci i liczbe
napadow i sktonno$¢ do ich powrotu. Za $rednig dawke brom -
kow alkaliow dla dorostego mozna uwazaé 5 gramow na
dzien rozdzielonych najlepiej na dwie a najwiecej trzy por-
cye. Pora zazywania bromu zalezy od pojawiania si¢ na-
padéw. W padaczce z napadami tylko dzieunemi najlepiej
zazywa¢ brom rano i w potudnie, z napadami tylko nocnenii
najodpowiedniejszg jest jedna tylko, ale duza dawka wie-
czorna. W najzwyklejszych przypadkach, w ktérych napady
nie wigza sie wytacznie Zzadnag porg dnia, najlepi¢j dawac
brom rano i wieczorem lub rano, w potudnie i wieczorem.
Ze wzgledu na przewod pokarmowy najbardziej zaleca sig
zazywanie bromu w 20 do 30 minut po jedzeniu.

Wobec uporczywosci padaczki nalezy wytrwale zada-
wac przetwory bromu; w kazdym razie nie tylko w okresie
wystepywania napadow, ale jeszcze przez dwa, nawet i trzy
lata po ich zupetluem zniknieciu. Menstruacya, cigza i lek-
kie objawy zatrucia bromem nie zakazujg bynajmniej uzy-
wania bromu. Najlepszemi $rodkami przeciw zatruciu bro-
mem sg: dobre Zzywienie sig, czyste powietrze, ruch, ka-
piele, procedury bidropatyczne.

Skoro sie raz doszto do dawki skutecznéj, t. j. ani za
wielkiej ani za matej, nalezy j6j sie trzymacl statecznie; do-
piero wtedy, gdy od ostatniego napadu minie dwa lub co
lepiej trzy lata, mozna i trzeba nawet dawke powoli i sy-
stematycznie zmniejsza¢, dajac dawke pierwotng najlepiej
coraz rzadziéj.

W tych, w ogo6lnoSci nie czestych na szczescie (5 /0
ogdIn¢j liczby) przypadkach, w ktérych chorzy albo bromu
uie znoszg albo nie doznajg po nim skutku, nalezy, jak
w pierwszych, zaczag¢ od matych dawek tego leku, #3czac
go w miare okoliczno$ci z arsenem lub Zelazem, Ilub, jak
w drugich, przej$¢ do innych $Srodkéw nie obiecujgc sobie
atoli po nich wiele skutku.

Inne $rodki lecznicze nie mogg iS¢ w zadne poréwna-
uie z przetworami bromu, bo dziatanie ich jest albo niepe-
wne bardzo albo nawet trujgce albo ma tylko znaczenie
$srodka pomocniczego dla bromu, jak arsen, zelazo, wilcza
jagoda i zawarta w niej atropina, ktorej nigdy nie mozna
zadawac¢ ani tak dtugo ani tak bezpieoznie, jak brom. Ro-
wniez bardzo niepewnemi sa zalecone z niektérych stion
wodan amilenowy, antyfebryna, antypiryna, boraks, nitroglice-
*yna, kwas nadosmowy. Jako curiosum tylko warto tu pizy-
toczyé, iz Babes zaleca w ostatnich czasach przeciw padaczce
podskérne wstrzykiwania prawidtowej substancji nerwow(j!

O elektroterapii i suggestyi nie ma nawet co moéwic.

Jak w inne dzialty chor6b wewnetrznych, tak w lecze-
me padaczki wdata cif, chirurgia, ktérej na
dwojakie: albo ma na ?elu psnw.4 n..|
obwodzie wywotywajace padaczke albo z

nerwowe a mianowicie mozg. . ra7;e ga te
Polem dziatania chirurgébw w P2 . ".wowlym,ktére
zboczenia chorobowe, organiczne w uktadz mleza ope

drog, odruchow wjWolywaj, H "* * ™ *6w"' wyi/cia
racye nerwiak6w, naciggania i "' 'rz Ze%ania i odjecia
blizn, trzebienia, wyciecia techtaczki, pr% w wielu
obrzmieri chorobowych w nosie, krtani, przetylu itd. Hiiei

przypadkach nie stanowigcych wszakze wigk.
takie wienczyt pomysiny i trwaly skutek. Vnndkach

Zupetnie inaczéj ma dziataé chirurgm ilu nosvednio

dru%i]e, 0 rodzaju; ma bowiem wplywae wlro® wiasnie wy-
na mozg, jako “osrodek, «s:.q0 podraznienie
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wotywa¢ napady padaczki. Tutaj to naleza: podwiazanie
tetnic kregowych, wyjecie jeduego lub obydwéch najwyz-
szych zwojow szyjnych nerwu wspélczulnego i rozmaite re-
koczyny na samym mézgu a mianowicie korze mézgowej-
Wiadomo, iz na podstawie gtownie doswiadczen fizyologi-
eznycb poznaliSmy potozenie os$rodkéw ruchowych w korze
mozgowej dla réznych czesci ciata; w padaczce przeto Jackso-
nowskiej czyli korowej, osobliwie w tych przypadkach, w kté-
rych kurcze epileptyczne, przynajmniej z poczatku, ograni-
czajg sie do pewnych czeéci ciata, mozemy z wielka pe-
wnos$cig oznaczy¢ miejsce chorobg nawiedzone i zadziataé
na nie operacyjnie. Niestety doswiadczenie kliniczne nie
poszto za teoryg i wcale rzadkiemi sg przypadki, w ktérych
odciecie kawatka odpowiedniego kory mozgowej doprowa-
dzito do trwatego a pomysinego skutku. Przyczyny tego
szuka¢ nalezy najpodobniej do prawdy w tern, ze przyczyng
padaczki nie sg zmiany ogniskowe pierwotne w korze mo-
zgowej, lecz wychodzace z nich nastepowe zwyrodnienie
(stwardnienie) i dlatego tez najlepsze jest jeszcze rokowanie
w przypadkach $wiezych, w ktorych nie przyszto do tych
zmian nastepowych. (Ther. Mtshefte, listopad i grudzien 1892).
D.
Choroby zakazne.

Lortet i Despeignes: Glisty i gruZlica.

Autorowie stwierdzili doSwiadczeniem, ze pratki spozyte
przez glisty przechodzg przez ich przewdd pokarmowy nie
tracgc zywotnosci i zdolnosci dalszego rozmnazania sie:
Swiukimorskie szczepione katem glist pratki
gruzlicze zawierajgcym zapadaty bez wyjatku
na ogo6lng gruzlice. Z badan tych wypada, ze glisty zy-
wigc sie materyami zawierajagcemi pratki gruzlicze moga
przyrzut gruzliczy przenosi¢ z miejsca na miejsce. (Comptes
rendus. Tom 115, Nr. 1, 1892).

C. Schuebardt: Udzielanie sie gruzlicy przez
spétkowanie.

Autor twierdzi, ze gruzlica nierzadko udziela sie razem
z przyrzutem wrzodu miekkiego i wiewidra (trypra) przez
spotkowanie, wywotywajge gruzlice gruczotdw chtonnych
pachwinowych i wewnetrznych narzadéw moczo-ptciowych.
Dwukrotnie mial sposobno$¢ operowania gruczotéw pachwi-
nowych gruzliczo zwyrodniatych bezposrednio po powstaniu
kilku wrzodéw miekkich: w jednym z tych przypadkow wy-
dzielina wrzodu miekkiego zawierata pratki gruzlicze byto
to tedy zakazenie mieszagne jadem wrzodu miek-
kiego i pratkami gruzliczemu Podaje tez 2 przypadki mie-
szanego zakazenia wiewilreni i gruziica: w jednym rozwi-
neto sie gruzlicze zajecie przyjadrza, w drugim gruzliczy
ropien gruczotu krokowego.

Celem sprawdzenia, czy w wydzielinie wiewidrowej
(tryprowej) znacliodza sie pratki gruzlicze, badat w 60 przy-
padkach zwyktg rope wiewidérowag i w dwu z nich wykazat
pratki gruzlicze.

(Lubo rezultaty powyzszych spostrzezen sg ciekawe,
jednak wymagajg stwierdzenia; wykrycie bowiem pratkéw
gruzliczych w ropie jest rzeczg trudng i dopuszcza tatwo
pomytek rozpoznawczych. — Prsyp. ref.). (Langenbeclcs Ar-
chiv XNXXIV, p. 448).

P. Kaufmann: Uproszczenie postepowania celem

wykazania pratkéw gruzliczych w plwocinach.

Celem wyro6znienia pratkéw gruzliczych w preparatach
szkietkowych zabarwionych karbolofuksyng poleca autor za-
miast traktowania roztworem kwasu azotowego i wyskokiem,
poprostu optukanie preparatu wrzgcg woda
przez 1—5 minut, — przezto odbarwiajg sie .wszystkie inne
bakterye a gruzlicze barwe zachowujg. Preparaty w ten
sposdl) otrzymane nie sg wprawdzie takfpiekne jak odbar-
wiane zwyktym sposobem, lecz zupetnie wyrazne. Sposob
ten prosty poleca autor przede wszystkiem lekarzonBprakty-
kujagcym. (Sposéb rzeczywiscie polecenia godny i dajacy
zupetnie wystarczajgce rezultaty. Ref.)- (Centralblatt fur
Bakteriologie, 1892, tom XII).



10 PRZEGLAD LEKARSKI. Nr. 1

Th. Weyl: Czy moga cholera, dur brzuszny, waglik
udzieli¢ sie za posrednictwem piwa?

Autor zaprawiat czysteroi hodowlami wibryonéw cho-
lerycznych r6zne gatunki piwa i w roznych odstepach czasu
szczepit nieni zelatyne peptonowo-miesng, wylewajac ja na
ptyty. Skutek byt nastepujacy: 1) w piwie jasnem, nie
wyjatowionem, po uptywie 24—48 godzin wibryonoéw nie
byto; 2) w piwie jasnem, wyjalowionem, znachodzity sie.jesz-
cze po 24 godzinach, lecz po 48 godzinach nigdy ich n:e
byto': 3) w piwie wyjatowionem i zaprawianem weglanem
sodowym, az do slab¢j reakcyi alkaliczn¢j, wibryony chole-
ryczne istnie¢ mogty do 72 godzin.

Na podstawie tych badan autor uwaza udzielanie sig
cholery za posrednictwem piwa za rnozebne; radzi tez, aby
podczas panowania cholery szklanki i kufle na piwo byty
myte wodga sterylizowang lub przynajmniej przegotowansg.

(Z powyzszego wypada wszakze, iz piwo przechowy-
wane we flaszkach nie krécej niz 48—72 godzin, luboby
byto zakazone zarazkiem cholerycznym, powinnoby by¢ zu-
petnie wolne od wibryonéw cholerycznych a zatem zupetnie

bezpieczne. Ref.) (Deutsche media Wochenschrift Nr. 37,
1892).
A. Pick: 0 wptywie wina na rozwdj pratkéw durowych

i cholerycznych

Badania autora wykazujg, iz pratki choleryczne i du-
rowe w winie zmieszanem / rowng iloScig wody szybko
ging a po uptywie 24 godzin brakuj: ich stanowczo. W wi-
nie tak biatem jak czerwonem ging pratki choleryczne juz
po uptywie 10—15 minut. Autor radzi tedy podczas pano-
wania cholery pi¢ wode zmieszang w rownych czesciach
z winem z naczyn, w ktérych stata przez 24 godzin. (Central-
blatt f. Bakteriologie, T. XII, Nr. 9). Dr. PoniMo.

Notatki terapeutyczne.

1) Jednym =z najskuteczniejszych, jak wiadomo, $rod-
kéw przeciw tasiemcowi jest wyciag korzerua pa-
protki samczej (eortum radd. filicis maris aethereum), dziata
jednak nieraz jak trucizna a nawet znane sg przepadKki
Smierci po uzyciu tego $rodka wilasnie przeciw tasiemcowi.
Dlatego Dehorcau wpadt na pomj st zadawania tego S$rodka
razem z innemi, rowniez przeciw tasiemcowi skutecznemi
i zmniejszenia tym sposobem dawki potrzebnej do pozgda-
nego skutku. W tym celu przepisuje:

Rp. Exti filipjs maris 1-20

Solve in
Chloroformii puri 360
Dein adde
Olei ricini 4'80

Olei crotonis semigattam ($lad).

Ptyn ten rozdziela na 12 kapsutek, z ktérych przeto
kazda zawiera po 10 centygraméw wyciggu, o ktorym mowa.
Wystarczaja one zupetnie do pozadanego skutku a nie ma
zadn¢j obawy o zatrucie. (Les Nouveaux Remedes 1892,
Nr. 19).

2) Przeciw bolesnym guzom krwawricowym
(haemorrhoides) zaleca Ilinski obmywania stabym roztworem
sublimatu a nastepnie posmarowanie ich mascia:

Rp. Lanolirn 60-00
Yaselini americani 20 00
Aanae destil. 30 00
31. f. ungtum.

Mozna takze tampony ta mascig powleczone wsuwac
do iel:ita, poczem nieraz bardzo rychto ustepujg bol i obrzmie-
nie. (Med. obosrn. 1892, str. 405).

3) W wysiekach surowiczych okazaty sie Studeneckiemu
skutecznemi antypiryn i antyfebryn z dodatkiem kofeinu
lub sparteinu. Wysieki zmniejszaty sie rychto ws$réd ob-
fitego oddawania moczu. (St. Petershurger med. Wochschr.
Nr. 14, 1892)4-

(Ref. Przegladu Lekarskipo przekonat sie w takich
przypadkach o skutecznosci salicylanu sodowego dziataja-
cego wsrod obfitych potéw a juz dawniej zalecanego).

IV. Sprawy Towarzystw lekarsk:3h

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie z dnia 7. grudnia 1892 r.

Przewodniczacy kol. Ponikto — Cztonkéw obecnych 38.

1) Protok6t z ostatniego posiedzenia odczytano i przyjeto.

2) Kol. Pienigzek przedstawiwszy polip $luzowy {myscoma),
wyciety choremu, ktéry zgtosit sie do niego z powodu innego

cierpienia, podniést, ze nowotwdér ten, pomimo, ze osadzony
na tylnej powierzchni podniebienia miekkiego przy nasadzie je-
zyczka, zwisat na szypulce w postaci gronka az ku krtani,

gdzie dolnym swym koricem dotykat sie nagto$ni, nie pociagat za
sobg utrudnienia oddychania podczas czuwania a tylko podczas
gtebokiego snu, o czem choiy wspomniat dopiero zapytany w tym

kierunku.
3) Kol. Olszewski przedstawit nowy, zgrabny a swe
mu celowi odpowiadajacy przyrzadzik tak zwany stetofonometr

wynalazku Bettelheima i Gartnera, przyczem zauwa-
zyt, ze juz od dawna silono sie na wynalezienie jakiego$ przy-
rzagdu, ktéryby dozwolit wyrazaé¢ w liczbach moc poszczegélnych
tondw i szmerdw. | tak: Hessler podat stuchawke zbudowa-
ng na podobieAstwo netu, Moe 1i rurke kauczukowsa, ktérg uci-
skat az do chwili, w ktérej nieslyszat juz-tonu, V ierordt
zbudowat przyrzad nader ztozony a niedogodny i t. d.; wszy-
stkie jednak nie odpowiadaty celowi. Jak wiemy, dwojaka
drogg przenoszg sie tony za pomocg stuchawki do naszego ucha
t. j. za posrednictwem albo stupka powietrza w niej zawartego
albo materyatu, z ktérego jest zrobiong-*' Otéz, jezeli ostatnig
przerwiemy, uzywszy cze$ciowo do tego rurki kauczukowej, co
Bettellieim i Gartner uczynili, to pozostanie tylko
pierwsze przewodnictwo, dajgce sie znowu stopniowo usuwaé
przez wyciecie szpary szerokiej na 1-5 mm., ktérg mozna dowolnie
skraca¢ i wydtuza¢ przesuwajac nasadke az do chwili, kiedy
juz tonu nie styszymy. Odpowiednia”™: dowolna podziatka, znaj-
dujgca sie réwniez na tym przyrzadziku, podaje nam w licz-
bach wielko$§¢ oporu potrzebnego do zniesienia tonu a tem sa-
mem wyraza moc jego.

4) Kol. Wachho 1z odczytat swag prace o samobdjstwie
wogole, w szczeg6lnosci za$ o samobdjstwie w Krakowie od r.
1881 do 1892. W pracy tej omawia prelegent wszystkie czyn-
niki, ktére na liczbe samobéjstw wedle spostrzezen réznych au-
toréw i zapiskow statystycznych wpiywajg; uwzglednia wiec ko-
lejno wptywy teluryczne, kosmiczne, atmosferyczne, wreszcie
wptywy socyalne. ROéwniez zastanawia sie nad sprawg: czy sa-
mobdéjcow uwazaé nalezy w zasadzie za umystowo chorych, czy
tez nie. Rozdziela on samobtycdw na dwie kategprye: t. j. na
takich, u ktorych skionnos¢ do samobodjstwa jest nastepstwem
braku poczytalnosci lub braku wolnej woli, wywotanego mysla-
mi przyrausowemi, i na takich, u ktérych ciezkie kolizye mo-
ralne wsréd zupeinego zdrowia umystowego stanowig motyw do
targnjejda sie na wiasne zycie. W koncu przechodzi kazuistyke
samobojstw, ktére w ostatnich dwunastu latach w Krakowie sig
wydarzyty, ilustrujgc sposoby, ktéremi ich dokonano, uwagami
sagdowolekarskiemi, po ktorych lekarz jest w moznos$ci odréznié
samobojstwo od skutku dzjslania obcej, wrogiej reki lub przy-

padku. Sekretarz Dr. Stanistaw Karpi.iski.
V. Wiadomos$ci biezace.
— Uroczysto$é jubileuszowa Pasteura,
ktéry skonczyt w dniu 27 grudnia r. z. 70 lat zycia, odbyta

sie w tym dniu z niezwyktg okazatoscig w wielkim amfiteatrze
nowego gmachu(,Soirb'ony. Jubilata wprowadzit do sali sam Pre-
zydent Rzeczypospolitej francuskiej Carnot, ktéry tez zebraniu
przewodniczyt majac koto siebie d’Abbadiego, prezydenta akade-
mii umiejetnoséci, Jézefa Bertranda, jej sekretarza statego, preze-
sow obydwoch izb parlamentn, ciato dyplomatyczne i wszystkich
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Na estradzie zajeli miejsca delegaci pieciu
klas instytutu francuskiego, Akademii lekarskiej i mnéstwa nau-
kowych Towarzystw zagranicznych obok mezéw innych nauki
i Swiata politycznego, tudziez delegatéow studentéw réznych wyz-
szych zaktadéw naukowych. Pierwszy zabrat gtos Oh. Dupuy,
minister oSwiecenia, i w mowie przerywanej rzesistemi oklaskami
chwalit prace jubilata zdumiewajgce swym ogromem, cierpliwo-
§cig i wytrwatoscig. ,Umiejetnosé, za ktérg caty Swiat jest Panu
wdzieczny, zyskata od Pana* metode pewng i zasady mocne, lecz
zastosowanie ich dopiero co sie zaczeto".

Nastepnie d’Abbadie ztozyt Pasteurowi powinszowania imie-
niem Instytutu i wreczyt wielki medal ztoty wybity kosztem
subskrypcyi miedzynarodowej.

W imieniu akademii umiejetnos$ci i rady administracyjnej
instytutu Pasteurowskiego ztozyt Bertrand hotdy swemu koledze
i rzekt miedzy innemi, zeby byto bardzo trudno powiedzie¢, jakie
jest najwieksze odkrycie Pasteura, poniewaz prace jego obejmuja
mineralogia, optyke, chemia organiczng, biologia i medycyne
i wszedzie zostawity po sobie gtebokie $lady. — Daubree pize-
tnawiajac w imieniu sekryi mineralogicznej akademii umiejetnosci
przypomina, ze od mineralogii rozpoczat Pasteur swe prace
umiejetne i ze ta wtasnie nauka wprowadzita go do Instytutu.
Lister, znany catemu $wiatu lekarskiemu chirurg angielski i wy-
nalazca metody przeciwgnilnéj, wreczyt jubilatowi adres krélew-
skiego towarzystwa lekarskiego londynAskiego pisany wiasng reka
jego prezydenta a sktadajgc hotd w imieniu medycyny i chirur-
gii powiedzial, ze na catym swiecie niema nikogo, komuby tyle,
co Pasteurowi, zawdzieczaty wszystkie gatezie nauki lekarskiej,
Bergerou, sekretarz staty akademii lekarskiej, sktadajgc wyrazy
uznania i podziwu przypomina, ze na jej posiedzeniu pamietnem
w dniu 27 pazdziernika 1885 przedstawit Pasteur swe odkrycie
ochrony od wscieklizny. Bertrand odczytat nastepnie diuga bai-
dzo liste uniwersytetow, akademij i towarzystw lekarskich, ktoie
nadestaty swe adresy Pasteurowi. Znajdujemy miedzy niemi
Towarzystwo lekarskie warszawskie i towarzystwo Przyjaciot
Nauk poznanskie, w imieniu ktdrego przemawiat nasz Gatezow-
8k i. Ruffier, mer miasta Dole, miejsca rodzinnego Pasteuia,
ztozyt Jubilatowi w darze album w bogatej szkatule ozdobionej
herbem miasta, zawierajagce podobizne (facswiile) metiyki uro-
dzenia Pasteura i fotografia dotnu, w ktérym Pasteur przyszedt
na Swiat w dniu 27 grudnia 1822. Dalej przemawial Devise
w imieniu studentdéw paryskich.

IV koncu przemoéwit sam Pasteur widocznie bardzo wzru-
szony a podziekowawszy za wszystkie zaszczyty, jakie go wia-
$nie spotkaty,‘polecit synowi swemu od.zyta¢ mowe, w ktdrej
oddat naprzéd cze$¢ wielkiej pamieci fizyologa Klaudyusza Bei-
narda i wyznatl sie jego uczniem i na$ladowcg a w kohAcu zwra-
cajac sie do delegatow zagranicznych podziekowat im za pizy-
byeie”k daleka i okazanie Francyi sympatyi, oSwiadczyt, ze jest

cztonkéw gabinetu.

Szczesliwym jako ten, ktéry wierzy, ze nauka i pokdj beda
kiedy$ tryumfowaé nad ciemnota i wojng.
— Olbrzymie projekta wodociggowe. Zesztoro-

czna cholera i widocznv jej zwigzek z woda do picia daly po-
wod do zastanowienia sie znowu nad projektem inzyniera Rit-
iera doprowadzenia wody do Paryza z jeziora nefszatelskiego
a do miast w potudniowej Francyi z jeziora genewskiego.

Czerpanie wody ma sie odbywac¢ z gtebokosci 100 metidw,
w ktorej woda ma zawiera¢ nadzwyczaj mato ciat organicznych
" mikrobéw a by¢ wolng zupetnie od amoniaku i innych pota-
czen azotu. Temperatura jej ma by¢ tak niska, ze wody te
doprowadzone do Paryza bedg miaty 10, na potudniu za$ Fran-
cji co najwiecej 19 stopni Celzyusza ciepta.

Wodocigg z jeziora nefszatelskiego do Paryza miatby 470
kilometréow dtugosci, w czem kolo 255 kil. tuneléw, miedzy
niemi jeden diugi na 37 kil., wodocigg za$ z jeziora genew-
skiego dla Marsylii, Nimes i Montpellieru 590 kilometréw,
w ktérych miesci sie tunel o 40 kilometrach dtugosci. Koszta
obydwéch tych wodociggéw obliczajg na 960 milionéw frankéw
i spodziewajg sie, ze bedag mogli sprzedawaé metr sze$cienny
ich wody po 9 do 10 centymodw.

(b) W Nouvelle Iconograplile de la Salpetriere 1891
donoszg S¢énaues i J. B. Cliarcot o nader ciekawem spo-
strzezeniu tyczacem sie dziewczyny 21-letniej, ktora skutkiem
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fatdow i zmarszczek na twarzy ma wej-
rzenie 75-letniej kobiety. Autorowie dajg stanowi temu nazwe
Geromorphisme. W literaturze znajduje sie zupeinie podo-
bny przypadek, ktéry opisat Rossbach pod nazwg Rhytidosis,
a ktéry dotyczyt miodego cziowieka, wygladajagcego z powodu
licznycli zmarszczek jak zgrzybiaty starzec.

— JLoieosti donosza, ze Towarzystwo wstrzemiezliwos$ci
w Petersburgu za staraniem naszego rodaka, docenta Dra Da-
nitly, ma urzadzi¢ specyalny szpital dla natogowych pijakéw na
30 t6zek w okolicy Jamburga. Koszta utrzymania wynosi¢ beda
roczn;e okoto 9u00 rs.

— Prof. Nencki miat wykiad w Towarzystwie lekar-
skiem w Petersburgu, w ktérym dowodzi, ze pratek przecinkowy
Kocha sam przez sie nie sprowadza choroby, lecz dopiero w po-
taczeniu z dwoma innymi mikroorganizmami wywotuje chorobe
i Smier¢. Blizsze szczegéty ma dopiero ogtosic.

— Wedtug urzedowych Zrédet po dzien 1-go listopada r. z.
zachorowato w Rosyi europejskiej og6tem 324.356 oso6b, z tych
zmarto 148.694. W pozostatych prowincyach zachorowato
223.643, ktorycii zmarto 116.Q53, czyli, ze ogo6tem byto cho-
rych£547.999, a zmarto 264.747.

— Dr. Jan Wojtaszek mianowany bezptatnym c. k.
asystentem sanitarnym i przydzielony do e. k, Starostwa w Kra-
kowie.

— Woc francuskich wydziatach lekarskich zapisanych jest
w biezgcem pétroczu 18545 uczniéw, z ktérych najwiecej, bo 10212,
przypada na ’8aryz, najmniej za$, bo 140, na Besaneon. Z uni-
wersytetow angielskiej liczy Oksford 3_2jl2 a Cambrigde 2909
ucznidow medycyny.

— Nekrologia,

nadmiernego rozwoju

W dniu 18 grudnia r. z. zmart w Rich-

mondzie Ryszard Owen w 89 roku zyda, naprzéd od r. 1835
konserwator muzeum College of Surgfeons, nastepnie profesor
anatomii i fizyologii w krélewskim instytucie w Londynie i in-

spektor starszy dziatu przyrodniczego w Muzeum brytaAskiém. —

W Warszawie zmart w dniu 29. z. m. Dr. Tomasz Wroéblew-
ski, we Lwowie w dniu 2. stycznia Dr. Kazimierz Gozdawa
Godlewski, lekarz szpitalny, w Odesie Dr. Jan Czarno-

cki, wspdtpracownik Gazety leLarskitj w 32 roku zycia.

— Konkurs. Wtadza obwodowa w Banialuce; w Bo$nii roz-

konkurs na posade lekarza-_ miejskiego w Novi, stacyi
kolejowej. Obowigzkiem jego bedzie zatatwia¢ czynnos$ci poli-
cyjno-lekarskie i bezptatnie leczy¢ miejscowych ubogich. W Novi
jest apteka. Wymaga sie doktoratu wszech nauk lekarskich otrzy-
manego w uniwersytecie austryackim lub wegierskim, znajomosci
jezyka bos$niackiego lub innego stowianskiego, dowodu zdrowia
i praktycznego uzdolnienia- Zgtasza¢ sie nalezy niezwtocznie.

pisuje

Koresponciencya redakcyi.
Spetniajac zyczenie wielu Kolegéw otwieramy w Przeglg-
dzie Lekarskim niniejszem rubryke, w ktérej odpowiada¢ be-
dziemy na zapytania czytelnikéw i abonentéw naszego pisma
w sprawach tyczacych sie zawodu leknrskiegp w ogélnosci. Je-
zeliby odpowiedZz nie nadawata sie z jakiegokolwiek powodu do
druku, wyslemy ja listownie i dlategc” upraszamy Szanownycli

korespondujagcych o wyrazny podpis i doktadny adres.

— W celu utatwienia kolegom cztonkom Towarzystwa le-
karskiego krakowskiego podpisania adresu do kol. prof. Halbana
bedzie ten adres do podpisu w ksiegarni Wgo Krzyzanowskiego
od poniedziatku 9. b. m. do soboty 14. b. m. wiacznie.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. S. Domanski.

Dr. Jozef Surzycki

10-1—1 b. 1. asystent kliniki lek. Uniw. Jagieli.

wykonywa w swej prywatnej pracowni rozbiory moczu, katu,
plwocin, nasiei .a, krwi i t. d., oraz podejmuje sie badania
tresci zotgdkowej w celach dyjagnostycznych.

Krakow ul. Floryja.iska Nr. 13, Il. pietro.
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absolutii-n (Merck).

Daty statystyczne dajg najlepsza rekojmie nietylko skutecznosci dandgo leku, ale i dobroci przetworu. Ilo$¢ przepisanych kapsutek

i peretek ,Hygea“ z gwajakolem w roku 1889,

1 : 4 : 65

1891 i 1892,

184.

1890, ma sie jak:

Polecajac nadal wyroby moje taskawej pamieci P. T. pp. Lekarzy, prosze przepisywac¢ wyraznie:

C&3*18iilae Tell tPerlae raediR

aby nie wydawano innych wyrobéw watpliwej jakosci, gdyz
mieszanina kreozotu i wyskoku. Moje kapsutki sa napetniane

pod nazwa gwajacolum absolutum,
gwajakolem

pojawita sie ostatnimi czasy

z fabryki znanej firmy: E. Merck w DarmStadzie.

Do nabycia we wszystkich aptekach.
Cze$¢ zysku przeznaczam na budowe Domu akademickiego.

Maryan Zahradnik, aptekarz w Jeziernie.

_reinrtar
alkalischer

Mattoniego Giesshiibler, najczystsza szczawa alkaliczna, jest we-
dtug zgodnycf orzeczehn powag lekarskich jako $rodek silnie
alkalBijacy, skutecznym wobec tworzenia sie nadmiaru kwasu
w ustroju, w wszelkiego rodzaju niezytowych cierpieniach na-
rzadu oddechowego i pokarmowego (niezyt zoladka, zgaga brak
apetytu); wo.bec kaszlu lub chryp i, w tych wypadkach najlepicj
zmieszana z mlekiem. Szczegdlnie zaleca sie uzycie t§j wody dla
ozdrowiencow i dla dzieci.

Szczeg6lne zalety wod Giesshfiblerskich polegajg na ko-
rzystnym sktadzie ich mineralnych czesci, na obecno$ci niezna-
cznych ilosci soli ziem. i siarkauéw, przy przewadze dwuweglanu
sodowego, jakotez na tem, ze woda ta juz z natury jesFnasy-
cona bezwodnikiem weglowym.

Dzieki wielkiéj ilosci wolnego i zwigzanego bezwodnika
weglowego ma ta szczawa orzezwiajagce dziatanie na ustréj ludzki
i dl; tego zaden napdj nie przewyzsza jéj w smaku i skuteczno-
§ci jako nap6j orzezwiajacy, stotowy. Nadaje sie znakomicie do
migszania z winem, koniakiem i sokami owocowemi.

Giesshiibler Matoniego jest w zapasie we wszystkich skia-
dach wéd mineralnych, przesyta takze-* bezposrednio Wlaépiﬁﬁal

HENRYK MATTIONI WEMI

Wieden. Budapeszt.

Mattoniegojjzaktad leozniczy i wodoleczniczy

GIESSHUBL -PUCHSTEIN

pod Karlsbadem w Czechach.
Dla chorych na piersi, os6b nerwowych, ostabionych, anemicznych,
astmatykéw i ozdrowiericéw. — Pora zdréj, od 1 maja do 30 wrzesnia.

Kuracya zdrojowa i kagpielowa, pneumatyczna i wziewania.
Prospekty darmo i optatnie.

Francensbad

Tabletki z wyciggiem kaskary

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego, aptekarza w Krakowie

polecone przez Towarzystwo Lekarskie krakowskie, na wniosek Ko-

misyi przemystowej tegoz Towarzystwa pismem z dnia 6 Kwietnia

1888 roku, L. 308 — jestto lek bez zaprzeczenia najtatwiejszy do

zazycia i najprzyjemniejszy ze wszystkich $rodek przeczyszczajacy.

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

Sposbéb uzycia: Doroste osoby potrzebujg uzy¢ od dwoéch
do sze$ciu tabletek jednorazowo zalezy to od potrzeby. Kazdg ta-
bletke potozywszy na jezyku nalezy popi¢ wodg —

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

Tabletki z weglanem gwajakolu 14- 26-1

po 05, réwniez uznane i do stosowania zalecone przez Komisyje
przemyst. Tow. lek. krak.; stoik zawierajacy 25 sztuk kosztuje 1 zir.

Naktadem Tow. Lekarskiego krakowskiego.
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A.tiC O
Stacyja klimatyczna Dr H WOIIensaCk
zimowa praktykuje tamze jako lekarz zakta-

dowy jak w latach ubiegtych i udziela
chetnie wszelkich wyjasnien tyczacych
sie sposobu leczenia.
11-4-1

(Tyrol potudn.).
Absfo.lutna cisza.
Roslinno$¢ potudniowa.
"Urzadz. dla hydroterapii.

- . o IB

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

ul
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Zalety Saxlelinera wody Hunyadi Janos
wedtug orzeczenia powag lekarskich:

szybkie, pewne, tagodne dziatanie.
Nawet po dluzszym stosowaniu znakomicie jg znosi przewdd pokar-
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwate, jednostajne i nieusta-

jace dziatanie. — Mata dawka.

Celem uchronienia od w btad wprowadzajgcego nasladowania nalezy
zadaé 4—32—41

»Saxiehnera wody gorzkiej™*

Wydawnictwo dsiet lekarskich polskich

rozpoczeto wydawa¢

Seryje Ilgd Rozpraw z zakresu medy-
cyny praktycznej.
Zeszyt | zawiera:

,O dziedziczeniu kity*“ przez Dra Ernesta Fingera, docenta
choréb skornych i wenerycznych w Wiedniu. Cena 25 cnt.

Zeszyt 1l zawiera:
,O operacyjnem leczeniu chorob piuc i optucny'l napisat
doc. Dr. Rudolf Trzebicky. Cena 80 ct.
Cena catej seryi (20 ark. druku) zir. 3.

Naby¢ mozna w Administracyi Wydawnictwa U Dra
Surzyckiego (Krakow, Floryjanska 13) oraz we wszystkich
ksiegarni,0.'h krajojwwch i zagranicznych. XX—x—1

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



