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Rok XIX

TRESC: |. SZEPAROWICZ. Przyczynki do kazuistyki chirnﬁiczn«j. 5. Kazuistyka miiurgiczna krtani. ¢)’Uwagi nad meoha.niczném leczeniem

ciesni krtaniowcj (Laralnc/osteitnsis i kazuistyka. (C.cl

I1l. Oceny i sprawoz

—I1. KROBICKT" Przj padebfémierti pozornej ze stezeniem jakoby po$ niertnein.—
ania: Ochfodzenie ciata ludzkiego za pomocg przyrzadu rziebiajgcego Dumuntpalliera i Galanta. VIDAL. — WU&

domosci pomniejsze. — IV. Posiedzenia towarzystw Towarzystwo Jstarskie kranowkie. — Romisyja balneologiczna Tow. lek. krak.—
V. Wiadomosci statystyczne i ogolnolekarskie. — VI. Wiadomosci biezace.

I.  Przyczynki do kazuistyka chirurg-czngj.
(Cigg dalszy artykutow z r. 1878 i 1879).

Napisat Dr. Jan Szeparowicz,
prymaryjusz oddziatu chirurgicznego we Lwowie.
5. Kazuistyka chirurgiczna krtani.

(Ciag dalszy. Przeglad Lekarski 1879 Nr. 1—7 i Nr. 14—16).
¢) Uwagi nad mechanicznem leczeniem ciesni Kkrtaniowej
(Laryngostenosis) 'i kazuistyka.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 18).

12ty przypadek. Anna Pyszowna, 20 lat.; stuzaca, sta-
nu wolnego; byta leczong od 11 lutego 1879 do 18 marca na
oddziale chor6b wewnetrznych z powoda ciesni krtaniowej i
niezytu oskrzelowego. Miejscowo w krtani stosowano poma-
zywania rozczynem azotanu srebra. Po osiggnieciu polepszenia
co do niezytu oskrzelowego przeniesiono chorg na mdj od-
dziat. Przed 3ma laty rozpoczeta sie chrypka, od dwoch za$
lat rozwijaty sie zwolna przypady cie$ni krtaniowej; juz cze-
sto poprzedzaly napady znacznego zaduszenia; czasem uczu-
cie klocia w krtam; chora jest virgo intacta, nie ma ani $ladu
kity, zotzéw lun gruzlicy. Obraz wziernikowy: Zaczerwienie-
nie catej krtani, znaczny obrzek prawego fatszy wego wieza-
dia, tak Ze prawej struny gtosowej nie widac¢; lewa struna
gtosowa widoczna, zgrubiata, ponizéj nic¢j fald stabo rézowy,
wejrzenia miesnego, rownolegty z strung gtosowg, wycho-
dzacy od bocznej Seigpy Krtani; przy oddychaniu nieporuszal-
ny; podczas wygtoszenia pokrywa go struna gtosowa. Pod-
czas natezonego wdechu wida¢ chwilami i po prawcj stronie
na t¢j samej wysokosci obrzektos¢. Szpara oddechowa tylko
okoto 2 linij szeroka, normalnej dtugosci, nawet podczas na-
tezonego wdechu nie tréjkatna lecz nieregularnego ksztattu;
gtos piskliwy, staby. Rozpoznanie: Naciek tkanki podsinzo-
wej i najprawdopodobniej takze ocbrzestuy (perichondritis
chronicci).

21 marca wprowadzitem cewnik elastyczny Nr. 1U na
10 minut. %3/3 cewnik Nr. ]2, odtagd tenze coddziennie.

3 kwietnia rurka Schrottera Nr. 1 na ys godziny; ten numer
codziennie, chora trzymata go coraz diuzéj, nareszcie przez
kilka godzin. 18 kwietnia rurka Nr. 2. 22/4 Nr. 3.j2£j/4 Nr.
4 codziennie. 18/5 Obraz wziernikowy: Szczelina oddechowa
wieksza, ksztattu trojkata, lewy bok trdjkata wklesty na we-
wnatrz przez 6w fald nieprawidtowy, ktory jeszcze widoczny;
fald za$ przedstawia we $rodku znaczng wypuktos¢, tak ze
sprawia wrazenie brodawczaka; zaczerwienienie krtani mniej-
sze, podmiotowy stan chorej lepszy. Powyzej numeru 4go
nie zdotatem postgpi¢ z powodn, ze zawsze napotykatem na
pewng trudno$¢, a pamie¢ poprzedniego przypadku tkwita mi
za nadto zywo w umysle!

Okoto 30 czerwca stan chorej byt juz o wiele lepszy;
trudno$¢ dla numeru 4go zostata juz zupelnie usuniety; szpa-
ra oddechowa zwiekszyta sie; atoli musiatem chorg na wia-
sne zadanie wypuscic* W styczniu br. przedstawita mi sie
chora; stan znow gorszy, chora jednak nie data sie namowic
do leczenia. W dniu 1 marca br. przywieziono jg do szpitala
konajacg; stwierdzono: Laryngostenosis summa; oedenia pul-
motourn; tracheotomija nie uratowata chorej; w kilka godzin
umarta. Ogledziny posSmiertne wykazaty: Perichondritis chro-
nica crico-thyreoidea, catarrhus laryngis chronicus subs. acuto
recenti et oedema pulmonum.

13ty przypadek: Aron Finger, lat 16, syn wyrobnika
zostat przenie$7 ny na mdj oddziat z oddziatu chor6b wewn.
w dniu 3 lipca 1879. Wedtug swego podania, ktdre atoli nie
jest Sciste, przebyt prawdopodobnie blonice przed 4ma ty
godniami. Na prawym migdatku wrzéd maty, nieczysty, po-
wierzchowny ksztattu nieregulai nego; w krtani na lewej stru-
nie gtosowej ptaski wrzod, dno jego biate, brzegi jakby
wygryzione; dookota jakot6z na tyIn¢j Scianie krtani malut-
kie ziarninowe wyrostki; drgan strun gtosowych nie widac
podczas wygtaszania a przeto prawie zupeiny bezgtos. Cho-
ry byt leczony na moim oddziale za pomocg pedzlowania
wrzodoéw nastojem jodowym, wdychiwan e hali chlorico i
wdmuchiwan atunu sproszkowanego; zostat wypuszczony
jako prawie zupeinie wyleczony. W dniub23 listopada 1879
przybyt napowrdt z przypadami cie$ni krtaniowej. Obraz
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wziernikowy: niezyt Kkrtani, ponizej prawej struny gtosowe;j
zgrubienie $ciany bocznéj z powierzchownym owrzodzeniem.
Rozpoznanie: naciek tkanki pod$luzowej i wrzdd (gruzliczy?
zotzowy?); w piucach ani $ladu gruzlicy; odzywienie chorego
liche; zgrubienie warg jak u zolzowych, nacieki gruczotéw
szyjnych nieznaczne.

24 listopada tracheotomija z powodu bardzo znacznej
cies$ni krtaniowej. 10 grudnia rurka Sckrijttera Nr. 1 tylko
przez kilka minut, gdyz chory nie wytrzymuje dtuzej.

21/12 Nr. 2. 22/12 Nr. 3. 24/12 Nr. 4. 25/12 Nr. 5.
26/12 Nr. 6. Chory nie wytrzymat rurki diuzej nad 13 go-
dziny. 2 stycznia br. drozno$¢ zupeina; usungtem Kkaniulg;
wrzod w krtani wygojony, naciek wessany. Numer 6ty wpro-
wadzatem codziennie. 16 stycznia; chory podmiotowo i prze-
dmiotowo zupetnie zdrow; opuszcza szpital.

14ty przypadek. Wojciech Makarowski, lat 43, wo-
zny, na modj oddziat przeniesiony w dniu 21 lutego b. r.
z oddz, ch. wewn. z cie$nig krtaniowg. Ta ostatnia wzmo-
gta sie w chwili, kiedy chorego miano zabra¢ z oddziatu
choréb wewn., do tego stopnia, ze lekarz pomocniczy oddzia-
tu chirurg. Dr. E., nabwczas dyzurujacy, zastat go bez tetna
i w ostatnich zapasach ze Smiercig. Natychmiast wiec wpro-
wadzit mu rurke Schrottera N. 7 i musiat przez kilka go-
dzin uskutecznia¢ sztuczne oddychanie, zanim chory odzy-
skat przytomnos$é. Obraz wziernikowy: Wejrzenie wnetrza
krtani zupetnie prawidtowe, Jeno wzajemne utozenie strun
gltosowych nieprawidtowe, odstep bowiem miedzy niemi
w spokoju zaledwie 2 linije szeroki; przy oddychaniu tryb
ich poruszenia nieprawidtowy, albowiem przy natezonej in-
spiracyi zblizajag sie one do siebie az do zetkniecia; przy
wydechu odnosi sie¢ wrazenie, jakby tylko prad powietrza
je od siebie rozdzielat; nastepnie brak im prawidtowego na-
prezenia i drgania podczas wygtaszania, wolne ich brzegi
zaokraglone; przy spokojnej inspiracyi struny gtosowe zgota
sie nie poruszajg, dla tego tez cie$n krtaniowa znaczniejsza
podczas natezonej inspiracyi, anizeli podczas spokojne . Ogol-
ny stan przedstawia wybitny obraz uwigdu, nadto gtupko-
wato$¢; mowa uposledzona, porazenie zdzierzgacza pecherzo-
wego z nastepowym moczociekiem, porazente Tuszek z na-
stepowemi zastoinami katu (stolec co 8 lub 10 dni), ostabie-
nie w odnogach dolnych, drzenie mie$ni w udach ; opad gor-
nej lewej powieki, zupetna utrata wzroku oka lewego; zapa-
lenie ropne zewn. przewodu lewego ucha z wybujalg ziar-
ning ; czasem chory traci zupetnie jakkolwiek przemijajgco
przytomno$¢. Choroba datuje sie od 7 lat, poczeta sie od bo-
low w krzyzach, moczociek od 1'/2 roku; chrypka od 8 dni
(skutkiem kapieli nasiadowych) w ostatnich Kkilku dniach
wystgpity przypady ciesni krtaniowej. Kite mozna wykluczyé¢.
Niewatpliwie wiec mieliSmy przed sobg chorobe os$rodkow
nerwowych z nastepowem porazeniem Krtani; przewrotny
ruch strun gtosowych przy wdychaniu nalezy uwaza¢ jako
przypad porazenia rozwieraczéw gtosni (mm. cneo - arytenoi-
dei postici). Podczas badania wziernikowego dostat chory si-
nicy i bezdechu, wtozytem wiec napowro6t rurke Schrottera
N. 7 i polecitem utrzymywaé jg ciagle z wyjatkiem pory
wizytowej i rano i po potudniu, kiedy lekarz oddziatowy
miat ja wyjmowacé celem oczyszczenia i nakarmienia chorego
a napowrdt znéw jg wkiada¢. Chory wytrzymywat rurke spo-
kojnie, bez oporu i niecheci. Po trzech dniach (25/2) wi-
dzac, ze nie ma zadnego postepu w leczeniu, zreszta majac
na oku przyczynowg chorobe osrodkéw nerwowych, poleci-
tem wyjezdzajac ze Lwowa na kilka dni wykona¢ tracheo-
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tomije. Tymczasem tej samej nocy 26/2 chory umart sku-
tkiem ogo6lnego uwiagdu z rurkg w krtani oddychajgc az do
kohAca przez nig dobrze. Ogledziny pos$miertne wykazaty
oprocz przewtocznego zapalenia opony twardej mozgowej
i rozmiekczenia mézgu jako tez i rdzenia pacierzowego na-
stepujgcy stan w krtani: W linii $rodkowej krtani od przodu”
a mianowicie wzdtuz tylnej powierzchni nakrywki ku gorne-
mu brzegowi, nastepnie w samym $rodku przedniej potowy
chrzastki pierscieniowej i w t¢j samej linii na 1, 2 i 3ciej
chrzastce tchawiczej w kierunku podtuznym, odpowiadajgcym
podtuznéj osi ciata, wrzodziki 2 linije szerokie, a 4 linije wy-
sokie wzglednie dtugie, a na ich dnie wszedzie chrzastki
ogotocone z powtok; symetrycznie po obu bokach krtani
a mianowicie w tylnych potowach strun glosowych i na
przylegajagcych wewnetrznych $cianach chrzastek nalewKO-
wych na znacznej przestrzeni, réwnajac6j sie objetoSci centa,
zamartwina i rozpad powtok z obrazeniem chrzastek nalew-
kowych; a zatem odlezyny odpowiadajagce przedniemu i bo-
cznym krawedziom rurki {Schrottera.

15ty przypadek. Maryjan Micyk, lat 20, szewc, sta-
nu wolnego, przybyt na méj oddziat w dniu 29 stycznia br.
z cie$nig krtaniowg. W jesieni 1879 nabawit sie kity i byt
leczony w tutejszym szpitalu wcieraniami i podskérnemi
wstrzykiwaniami rteciowemi; uzywszy 22 wstrzykiwali wyszedt
ze szpitala jako uleczony. W 3 tygodnie pO6Zniej dostat on
bélu gardta i chrypki, lecz te przypady przeminety w ciggu
tygodnia $réd leczenia obojetnego. Przed tygodniem zazie-
bit sie (podaje, ze zgrzany w taficu wyszedt na wolne po-
wietrze) i dostat skuttiem tego ponownie bdlu gardta i chry-
pki, a w 3cim dniu zadyszki.

29 stycznia wieczorem: Fatdy nakrywko -nalewkowe
a mianowicie lewy bardzo obrzekte, szare; zaczerwienienie
az w sinawy odciern wpadajgce i obrzek catej krtani, a mia-
nowicie powtok chrzgstek nalewkowych; struny gtosowe zale-
dwie widzialne z powodu obrzeku wiezadet rzekomych, stykajg
sie tak, ze tylko gto$nia oddechowa jako malutka dziureczka
wielkosci przekroju matego groszku stuzy do oddychania
znaczny boél przy dotykaniu zewnetrznej powierzchni krtani:
staby ciastowaty obrzek tamze. Rozpoznanie: Laryngitis acu-
ta et prolabiliter peri¢hondritis thyreo-arytenoidea acuta in
luetico. Z powodu bardzo znacznej cie$ni krtaniowej tra-
cheotomia byta bardzo wskazang. Zastosowano rurke Schrbt-
tera N. 7 i umocowano na catg noc. Okoto 1lys w nocy
chory wyjat sobie rurke i poczat sie dusi¢- lekarz oddzia-
towy zastat go w zapasach ze S$miercig, oblanego na calem
ciele zimnym potem, tetno drobne, przyspieszone, sinica
bardzo znaczna; wprowadzit mu wiec te samg rurke i umoco-
wat nalezycie. Dn’n-30 stycznia: chory oddycha dobrze przez
rurke; wyjatem jg i szybko go nakarmitem, poczem zndéw
wprowadzitem. Rdéwnoczesnie przepisatem: ogollne wcierania
merkuryjalne 2,50 dziennie, Empl. hydrarg. na szyje; Kali
chloricum (2°/0) pro gargarismo; do 19 lutego zastésowano-
choremu 20 wcieran. Kilkakrotnie wyjmowat sobie chory ru-
rke z krtani, kazdym razem jednak dostawat natychmiast
przypadow cies$ni krtaniowc¢j i natychmiast mu jg napowrot
wkiadane.

4/2 skonstatowatem wziernikiem: na tylnej powierzchni
nakrywki wzdtuz linii $rodkowdj podtuzny (od gory do dotu)
wrzodzik, piytki, pokryty ropiastg wypocing, niewatpliwie
odlezynowy, odpowiadajacy przedniéj krawedzi rurki Schrot-
tera (Decubitus Trousseaua); obrzek i zaczerwienienie znacznie
mniejsze; struny gtosowe jakby miesne faldy a na dolnej
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wzglednie wewnetrznej powierzchni obn strun powierzch-
nia ropna odpowiednia $cianom bocznym rurki, szpara odde-
chowa znacznie wigksza i jnz podiuzna, oddech w spokoju
peiny. Wyjalem rurke na czas trwania wizyty porannej, po-
czem zn6w wprowadzitem; od 5/2 do 9/2 wyjmowano rurke
rano na caty dzien i wprowadzano jg tylko na noc. 10/2tu-
sunieto rurke zupetnie; oddech prawidiowy.

17/2 obraz wziernikowy: Stabe zaczerwienienie krtani;
wyrazny obraz trzeciej pary strun gtosowych (klade nacisk
na ten przypad z zastrzezeniem, ze powrdce don, gdy bedzie
mowa 0 ,,Ohorditis ocalis hypertr. inferior.)] wrz6d na tyl-
nej powierzchni nakrywki zagojony; prawa struna gtosowa
zaczerwieniona, na niej ekskoryjacyja, gtosnia tréjkatna i nie-
mal prawidtowych rozmiaréw, gtos chrypliwy, oddech zupet-
nie swobodny.

1872 kaszel znaczniejszy; przepisano morfin; 19/2 ka-
szel uporczywy; oddech swobodny. O godz. 3 po pot. dostat
chory nagle przypadow cie$ni krtaniowej; lekarz oddziatowy
wprowadzit rurke N. 7, umocowal jg nalezycie i zakazat
choremu kategorycznie, azeby rurki nie wyjmowat, jak tego
juz nieraz proébowat. O godz. 3 w nocy wyjat chory rurke
umyslnie, sagdzac zapewne, Ze bez niej sie obejdzie i natych-
miast poczat sie dusi¢ wotajac ,lekarza!l Juz w 10 minut
stangt lekarz oddziatowy u t6zka chorego, wykonat doraznie
tracheotomije, atoli nie zdotat chorego ocali¢. Ogledziny po-
Smiertne. Perichondritis thyreoarytenoidea acuta-, sekwestra-
cyja chrzastek nalewkowych w toku; chrzastki te dokota za-
topione w obfitej ropie, ktéra sie wylata do krtani po nad-
cieciu powtok; tak na samych strunach gtosowych jakotez
na bocznych S$cianach krtani obrzektych ponizej strun sy-
metrycznie po obu bokach powierzchowne owrzodzenie bar-
dziej na powierzchni anizeli w gtab drgzace. Na tej samej
wysokosci, jakotez w zakresie ciecia tchawicy $rodkowe
linijowate owrzodzenie w kierunku os podituznej, wrzody to
niewatpliwie odlezynowe od rurki. W plucach obrzek.

Sadze, ze nie inaczej nalezy tlumaczy¢ przebieg cho-
roby w niniejszym przypadku, jeno w nastepujacy sposoéb:
Na tle kity dostat chory skutkiem zaziebienia zapalenia
ochrzestny ostrego; tak pod wpltywem wcieran jakotéz nie-
watpliwie i rurki Schrotterowskiej sprawa ta juz zaczela by-
ta sie cofa¢ i bytaby niewatpliwie ukonczyta sie wessaniem
nacieku zapalnego, lecz chory musiat sie ponownie, a mia-
nowicie podczas swego leczenia, przeziebi¢, albowiem noto-
rycznie chodzit i dostat nawrotu sprawy zapalnej, ktéra prze-
szta w zropienie i zamartwine chrzastek. Ponowne przezie-
bienie tatwo da sie wyttumaczy¢ tg okolicznoscia, ze chory
uzywat wcieran, a jak wiadomo w czasie takiego leczenia
skora sktonng iest do potéw, chory za$ chodzit a pora byta
brzydka! Ze nie rurka przyczynita sie do zropienia wypoci-
ny zapalnej, to wynika z dtugiego odstepu wzglednego zdro-
wia chorego (od 10 do 18 lutego). Obecno$é odlezyn w krta-
ni stwierdzona posSmiertnie odnosi sie do ostatniego zastoso-
wania rurki przed $miercig chorego i Swiadczy, ze w stanie
zapalnym krtani rurka sprawia odlezyne bardzo szybko.
Smieré chorego, ak wykazuje przebieg, nie byta wynikiem
choroby, lecz zdarzeniem przypadkowem, ktére chory na sie-
bie Sciggnat brakiem dostatecznej rozwagi i intetigencyi.
Ten przypadek poucza wiec dobitnie, ze u ludzi nieinteli-
gentnych, jezeli nadto nie ma rekojmi dostatecznego dozoru,
nalezy by¢ bardzo skrupulathnym w wyborze miedzy tubage
a tracheotonnjg!

IGty przypadek: Franciszek Olszynka, tat 20 licza-
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cy, przeniesiony zostat z oddzialu chor6b, wewn. na mgj
oddziat w dniu 30 grudnia 1879, dla wykonania tracheoto-
miii; przebyt na oddziale choréb wewn. dur a w koncu blo-
nice. Obraz wziernikowy: ani $ladu zaczerwienienia lub
obrzeku w krtani, widoczna tylko blado$¢ powitok wnetrza
krtani; przy wygtaszaniu struny gtosowe bardzo stabo drga-
ja ibrak im nalezytego naprezenia, odpowiednio temu gtos
bardzo niski i chrypliwy; przy tagodnem oddychaniu struny
gtosowe nie poruszajg sie, wzajemna odlegto$¢ ich wynosi
najwiecej 2 linije; podczas natezonego wdechu struny nie-
tylko nie rozchodzg sie, lecz przeciwnie zbfizajg sie do sie
bie : sprawiajg tym sposobam znaczng cie$h oddechowsg.
Ciesn oddechowa ilamacalnie wywotana w tym przypadku
przez porazenie mm. pierSeienio-nalewkowych tylnych), tak
znaczna, ze chory podczas badania dostat sinicy i oblany
zimnym potem juz sie chylit ku ziemi; musiatem sie wiec
spieszy¢ i natychmiast wiozytem mu rurke Schrottera N. 9,
bez pomocy wziernika (na zastosowanie wziernika ani stan
chorego ani nagto$¢ zaduszenia nie zezwalaty!). Chory od-
zyskat wnet lepsze tetno i sity. Wyjmujac rurke codziennie
rano i wieczorem celem nakarmienia chorego umocowywane*
ja zresztg w krtani stale. W ten spos6b postepowano przez
o$m dni, poczem wktadano rurke tylko na noc. Po 14 dniach
usungtem rurke state i me byto juz przyczyny do niej po-
wroci¢. Porazenie zostato zupetnie usuniete bez pomocy in-
nego s$rodka przy dobrem odzywianiu chorego; z powodu zi-
mnego ropnia pod pachg musiatem chorego jeszcze szes¢ ty-
godni po wyzdrowieniu z choroby krtaniowej zatrzymaé na
oddziale i w tym czafie miatem sposobnos$¢ przekonania sie
o trwalem wyleczeniu.

17ty przypadek: Franciszka Tutdwna, fat 21 liczaca,
stanu wolnego; skutkiem przeziebienia dostata przed 2 laty
chrypki a w kilka miesiecy dusznosci. W dniu 15 lutego
1878 uskutecznitem u niej tracheotomije i wypuscitem ja
z kaniulg. Do niedawna przebywata ona po za obrebem
szpitala i przybyta z mojej porady w lutym rb. na moj od-
dziat, celem leczenia cie$ni krtaniowej. Obraz wziernikowy
Jednostajne przewtoczne zaczerwienienie Kkrtani; wiezadta
rzekome nie tyle skutkiem obrzeku do siebie zblizone, ile
sprawiajg wrazenie, jakby od bokéw krtani byty wypchniete
ku srodkowi; struny gtosowe bez odgraniczenia od rzeko-
mych stanowia jakby jedne spadzistg powierzchnie z rzeko-
memi, nadto zgrubiate i zaczerwienione, tak ze w spokoju
trudno je jako struny glosowe rozpozna¢, poznaje sie je do-
piero podczas usitowanego wygtoszenia, podczas ktérego po-
ruszajg sie gruue miesne fatdy bez nalezytego odgraniczenia
od wiezadet rzekomych; na nich malutkie brodawkowate wy-
rostki w nieznacznej ilosci; S$wiatto catej krtani zwezone a
mianowicie na wysokosci strun gtosowych i tuz ponizej. Gtos
cichy, niewyrazny, jest raczej tylko chuchaniem z natezeniem
wydobywaném. Ogolny stan chorej bardzo dobry; odzywienie
doskonate, pluca zdrowe, ani $ladu zotzéw Ilub gruzlicy;
virgo intacta. Rozpoznanie: Perichondritis chronica thyreoidca."

W dniu 24 lutego br. rozpoczaglem mechaniczne lecze-
nie, wprowadzajagc cewnik efast. Nr. 8, poczem rurka Schrot-
tera Nr. 1 data sie z tatwoscig wprowadzié¢; 25/2 rurka Nr.
2; 26/2 Nr. 3, poczem wprowadzitem iumocowatem Swieczke
cynowg Nr. 1, lecz tylko 12 godziny chora takowg utrzy-
mata z powodu nadczulosci. 27/2' $wi iczka cynowa Nr?fe;
28/2 Swieczka Nr. 3, iNr. 4 i Nr. 5. Dzi$’ oddecli i mowa
znacznie polepszone; obraz wziernikowy: Gtosnia znacznie
szersza, tréjkatna, w Kierunku od przodu ku tytowi Kkrotsza;



248

zaczerwienienie utrzymuje sie; struny glosowe wydatniejsze,
atoli jeszcze nie wida¢ nalezytego odgraniczenia od falszy-
wych i jeszcze ciggle jednostajnie czerwonej oddech petniej-
szy, mowa jednak jeszcze bardzo upos$ledzona, jakkolwiek
gtosniejsza niz przedtem. Ili/3) rurka Sckr. Nr. 6, chora trzy-
mata jg przez godzine. 16/3 chora oddycha przez caly dzien
przy zatkanej kaniuli, na noc otwiera jg= W krtani jednak
znaczniejsze zaczerwienienie (skutkiem rurki? chora podaje,
ze skutkiem tego, albowiem $pi pod oknem?) Mowa cichsza.
25/3 rurka Nr. 5 przez godzine; £8/3. rurka Nr. 6 cata go-
dzina; odtad codziennie Nr. 6 na kwadrans lub pol godziny.
Od dnia 20/4 codziennie Nr. 7; od 3/4 oddycha chora
ciggle przy zatkanej kaniuli, w dzieA i w nocy; jest czynng
w postudze szpitalnej a praca fizyczna zgota jej nie meczy.
Obecnie (23 kwietnia) obraz wziernikowy: Giosnia znacznie
rozszerzona, trdjkatna; struny gtosowe wyrazu e odgraniczo-
ne, atoli jednostajnie zaczerwienione, prawdopodobnie sku
tkiem codziennie powtarzanej procedury leczniczéj. Oddech
swobodny, peiny; glos jeszcze nieczysty, cichy, atoli polepsza
sie. Po nad Nr. 7 rurek Scbrotterowskich najprawdopodo-
bniej nie postapie, gdyz o ile obecny stan ehoréj pozwala
wnioskowac€, nic zajdzie tego potrzeba. Chorg mozna uwa-
za¢ za rekonwatescentke, jakkolwiek jej pobyt w szpitalu i
kuracyja potrwa jeszcze co najmniej 4 tygodnie.

(Dokonczenie nastgpi.)

ll.  Przypadek S$mierci pozornej ze stezeniem ‘akuby
posSmiertnem.

Napisat Dr. T. Kiobioki,
sekundaryjusz szpit. gtéwnego we Lwowie

(Rzecz czytana na posiedz, sekcyi lwowskiej Tow. lek. galic.
dnia 14go Lutego b. r.).

Wedtug autoréw i powag sadowo - lekarskich stezenie
po$miertne ma byé pewng oznakag $mierci. Smieré fizyjolo-
gicznie zaczyna sie wtedy, skoro w zupetnosci czynnosc ser-
ca i oddechy ustaja. W dostownem tlumaczeniu aspJtyxia
oznacza brak tetna. Co do mnie, to przez $mier¢ pozorng
oprocz braku tetna, rozumiem brak jnnych znakéw zyrna do
tego stopnia posuniety, ze nawet wprawnemi zmystami le-
karza resztki pozostate tych objawéw nie dadzg sie spo-
strzedz. Przypadki $mierci pozornej zdarzajg sie po zna-
cznych utratach krwi, takze w rekonwalescencyi po ciezkich
chorobach zapalnych, ws$rdéd zapadu sil po minioném prze-
sileniu zapalenia ptuc wioknikowego itp. Niniejszy przypadek
juz dla tego jest ciekawym, ze opisy $mi3rci pozornej sg
rzadkiemi, z drugiej za$§ strony o tyle wiecéj szan. kolegow,
zaja¢ ,moze, ze tu mimo trwania tych utajonych objawéw zy-
cia wystgpito stezenia posSmiertne. Ma ono wedtug lekarzy
sgdowych powstawaé w pierwszych dwoch do czterech godzi-
nach po $mierci; nie zaprzeczajg oni mozli wosci powstania jego
w chwili $mierci, co tez w istocie spostrzegano, nigdzie je-
dnak nie wspominajg, aby stezenie jeszcze za zycia si¢ zda-
rzyto. W chwili rozstania sie-,z zyciem uwazano je osobli-
wie na polu walki, tak ze trupy zachowywaty to samo poto-
zenie, jakie miaty za zycia, jak np. pozycyje ataku. Ma to
polega¢ na nadwerezeniu rdzenia pacierzowego w czesci
szyjnoj, w skutek czego wywotany zostaje w cbhw li $mierci
tezec w tej postawie, w jakioj uszkodzony z zyciem sie
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rozstaje. Du Bois Reymond proponuje nazywac takie przy-
padki katateptycznem stezeniem po$miertnem. U noworod
kow, ktérych pordd byt utrudnionym i ciezko sie odbywalt,
uwazano takie katateptyczne stezenie za zycia, ktére z nasta-
niem $mierci przechodzi bezposrednio w stezenie poSmier
tne. Ttumaczg sobie to zjawisko kataleptyczném stezeniem
Du Bois Reymonda, wywolaneni przez nadwerezenie rdzenia
lub mézgu, przez ucisk przy ciezkim i nieprawidtowym po-
rodzie powstaty.

Przypadek mniejszy, w ktorym za zycia stezenie obser-
wowatem, nie zdarzyt sie po urazie, lecz jak to juz wspo-
mniatem po zapaleniu ptuc widknikowem u choregp na od-
dziale gorgczkowym szpitala gtéwnego we Lwowie.

D. 29 grudnia 1879 r. po potudniu, przybyt na oddziat
Jan Pruchnicki, gospodarz wiejski, 50-letni. Trzy dni przed
tern tj. okoto 26 grudnia miat dosta¢ dreszczu dluzej trwa-
jacego, goragczki, kiucia w boku, bolu gtowy, krzyzow, ogol-
nego upadku sil, nastepnie krotkiego oddechu i kaszlu.
Ostatnie te przypady utrzymujg sie do chwili przybycia.

Badanie przedmiotowe wykazuje: Indywiduum S$rednie-
go wzrostu, dobrze zbudowane, zle odzywione, zaniedbane,
niedokrewne, o powtokach zier isto bladych i sinicy warg.
Przytomnos$¢, w zupetnosSci utrzymana, Bierny upadek sil,
oddech powmrzchowny, przyspieszony. Temper. $8-5°C., tetno
drobne, szybkie, okoto 110 uderzen na minute. Klatka pier-
siowa beczkowata. Przepona obustronnie obnizona, oddech
wszedzie z przodu stabo styszalny. Serce, ktérego uderzenie
w okolicy brodawki sutkowej ledwo wyczu¢ sie daje, jest
czesciowo plucem pokryte tak, ze rozmiary jego wypukiem
nie dajg sie dokbulnie oznaczy¢. Tony serca umiarowe, je-
dnak stabe. Hcrnla nguinalis bilateralis. Z tylu od potowy
praw¢j topatki na dot wypuk stlumiono-bebenkowy ; tamze
oddech powierzchowny oskrzelowy i rzezenia trzeszczace.
Plwociny j-duzow-e, lepkie, tu i owdzie charakterystycznie
rdzawo zabarwione. Zresztg badanie ujemne.

Rozpoznano: Pneumonia crouposa c¢(extra in emphyse-
niatico. Zalecono Infusmn Ipecac. z OSO na £00-00 naparu,
z dodatkiem 6-00 Natr. salicyl. S. Co dwie godziny, po dwie
tyzki. Dalej zaordynowano zimne oktady na gtowe i kapiel
ze zlewaniem od 26°R. do i*$°R rano, w potudnie i wieczor

Na drugi dzieA rano tj. 30 grudnia 18,79 r. podczas wi-
zyty porannej okoto godziny IOtej spostrzezono u chorego:
zapad sit wysokiego stopnia, sinice og6lna, odnogi lodowato-
chtodne, tetno sprychowe niewyczuwalne, konaiue. Po odej-
Sciu lekarzy oddziatowych lekarz dyzurny przywotany skon-
statowatl Smier¢ i kartke dla trupiarni podpisat.

Jest zwyczaj w tutejszym szpitalu, ze trup lezy od
dwoch do trzech godzin na sali, nim go wyniosg do kostni
cy. Ot6z w citgu trzech nastepnych godzin po podpisaniu
kartki lezat mmemany trup zawiniety w przeScieradto bez
znaku zycia. Dopiero, skoro go studzy szpitalni do kostnicy
znie$¢ chcieli, zwu-6city uwage stugi oddziatowego, do tej sali
przeznaczonego, jakie$ stabe usitowania i znaki zycia, kto-
rych jak opowiadat wyttumaczy¢ sobie nie umjJt. Na wiasng
odpowiedzialno$¢ odprawit parobkéw, gdyz go to intereso-
wac poczeto, a nie uwazajac za potrzebne wezwaé dyzurne-
go lekarza, wlewat mu od czasu do czasu, mniej wiecej co
god5ine, po tyzce cieptego rosotu do ust wpot przymknie-
tych. Po przybyciu na wizyte popotudniowg okoto godziny
5tej, zdziwito mnie zastanie kartki posmiertnej podpisanej
sze$¢ godzin temu i obecno$¢ mniemanego trupa na sali
Dow iedziawszy sig, 0 co rzecz dzie, znalaztem na razie brak
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wszelkich znakéw zycia. Powoli odkrylem tetnienie tetnic
szyjnych nadzwyczaj stabe i rzadko wystepujace, jakby ja-
ki rodzaj falowania stabego. Ruchéw serca niestychaé
wcale, wyczué tem mniéj nie mozna byto. Tetno na obwo-
dzie niewyczuwalne. Cate ciato lodowato-chtodne. Brak od-
ruchéw na jakiekolwiek bodzce zewnetrzne, jak uderzenia,
uktucia, Swiatto. Rogéwki zmetniato chociaz jeszcze niezapa-
dte, Zrenice miernie zwezone nie oddziatywajg na S$wiatto.
Miegénie karku, tutowia i odndg stezate drewnowato, jak w po-
Smiertnem stezeniu w pozycyi takiej, w jakiej je po mnie-
manej $mierci utozono, mianowicie z rekami skrzyzowanemi
na piersiach. Odnogi, przedewszystkiem rece skrzyzowane,
nie daja sie wyprostowa¢, ani szczeki od siebie oddalic.
Usta na w po6t otwarte. Po wstrzyknieciu trzech strzykawek
Pravaza eteru siarczanego z kamforg pod skoére, po wlaniu
okoto c¢wierc litra koniaku w usta, w ktére z poczatku z sze-
lestem spadat, dostrzeglem wzmaganie sie liczby tetna na
szyi. Nastepnie tetno sprychowe od czasu do czasu wyczuc
sie dawato. Powoli katy ust zaczely sie poruszac, dalej mie-
$nie krtani. Powstaly jakby jakie$ stabe usitowania odde-
chowe. Po obtozeniu w kilku miejscach catego ciata nie go-
rgcemi ale, mozna powiedzie¢, piekgcemi bankami z wodg,
stychaé¢ ruchy serca. Sztywno$¢ owa rzekomo posmiertna
zaczyna sie od karku ku dotowi zmniejsza¢, od czasu do
czasu oddechy sie ukazujg. Pomatu cate ciatlo ogrzewac sie
.zaczyna, sztywno$¢ miesni coraz mniejsza, a oddechy coraz
czestsze. Po zastosowaniu sztucznego oddychania, naste-
pnie po witozeniu do cieptej kapieli i zadaniu wiekszéj ilo-
$ci ptynéw pobudzajacych i ogrzewajgcych, przytomnos$¢ zu-
petnie powraca. Pierwsze stowa chorego sg prosbg, aby go
dalej ratowaé, gdyz w domu zostawit zone i kilkoro dzieci.
Nie wie, co sie z nimi dziato, czuje tylko, ze sie ocknat
z gtebokiej niemocy.

Na trzeci dzien po przybyciu,
niu go do zycia, tj. 31 grudnia 1879 r. stan chorego byt
nastepujacy: Cieptota 36'S, znaczna sinisa o0g0lna, mierna
ospato$é. Na oblewanie wodg mato oddziatywa, Zrenice wa-
skie, tetno sprychowe niemacalne. Tony serca zaledwo sty
szalne, brzuch silnie $ciggniety i napiety, sztywnos¢ karku
miernego stopnia, obrzekto$¢ stép. Kal bezwiednie oddaje
pod siebie. W zytach skdrnych osobliwie z przodu Kklatki
piersiowej tworzg sie skrzepy. Objawy fizyczne ze strony
ptuc jak wyzej. Zaordynowano ciepte bariki w nogi, letnie
i koniak wstrzykiwania za pomocg lejka Hegara.

Wieczorem chory zupeinie przytomny, prosi o jedzenie,
temperatura 37-°C. W nastepnych dniach t. j. 1, 2, 3 i 4go
stycznia 1880 r., stan chorego wzglednie do zapalenia ptuc,
z czeSciowem tylko rozdzieleniem, dobry tak, Ze na wiasne
i rodziny zadanie 4go stycznia zostat wypuszczony.

W pietnascie dni po wypuszczeniu, tj. 19 stycznia
1880 r., przybyt znowu do szpitala z objawami nacieku
zapalnego piluca prawego w stanie niezupetnego rozdzielenia
i zapadem sit. Nastepnie, mimo odpowiedniego leczenia po-
padt w $pigczke, a w nocy 21 stycznia 1880 r. umart.

Protokdt sekcyjny z dnia 22go stycznia wykazat:
Emphysema pulmonum progressum subseguente atrophia pul-
monum. J3ronchitis\chronica. Besiduaepneumoniae deztrae non
resolutae. Hyperthrophia totius cordis, dilcitatio ventriculi
dextri, endocarditis chronicabicuspidalis et laterulis, steatosis
musculi cordis. llyperaemia et steatosis hepatis, tumor lienis
ckronicus. Sclerosis cerebri; nephriiis interstitialis chronica et
ste aiosis latvis renum. Catarrhns intestmorum ckronicus.

a drugi po przywota-
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Tak z calego przebiegu cierpienia, jak i z wyniku
ogledzin posmiertnych w przypadku niniejszym, nie umiem
sobie stezenia opisanego wyttumaczy¢ inaczej, jak tylko
w ten sposob, ze bylo ono t. zw. poSmiertne, ale za zycia
powstate. Nekroskopija znacznie pdzniej, bo w 20 dni po
objawach stezenia przedsiewzieta, wcale nie wykazuje zmian
takich, ktéreby byly przyczyng stezenia owego z powodu
cierpienia jakiegokolwiek osrodka nerwowego. Zresztg przy-
pusciwszy i owo kataleptyczne stezenie Du Bois Reymonda,
nie bytoby ono stezeniem posSmiertnem, ale stezeniem za zy-
cia powstalem lubo miato wszystkie cechy posmiertne, jak
chtod lodowaty odndg, deskowate stezenie w tem potozeniu,
w jakiem po mniemanej $mierci chory utozony zostat. Jesz-
cze na drugi dzien po ocuceniu byly objawy zamarcia zycia
na czesciach obwodowych, ztad owe zakrzepy w zytach
skdrnych. W koncu co najbardziej do stezenia poSmiertnego
podobnym, to stopniowe znikanie sa-
mego stezenia w migéniach, w ktérych najpierw wystepuje,
najpierw tez i znika. W miare wystepowania znakow zy-
cia, ustepowato ono stopniowo od gory ku dotowi. Zaczeto
znika¢ od miesni karku i zwaczy, dalej w mie$niach krtani,
w koficu dopiero w migéniach tutowia i odndg.

Uwazam przypadek powyzszy za bardzo wazny dla po-
licyi lekarskiej. Gdyby sie podobne obserwacyje powtorzyty,
musiatby upas¢ pewnik, ze stezenie poSmiertne samo przez
sie jest niezbitym dowodem S$mierci.

Ill.  Oceny i sprawozdania.

Ochtodzenie ciata ludzkiego za pomocg przyrzadu ozigbiajgcego
Dumontpalliera i Galanta.

(Rzecz czytana na posiedzeniu Akademii lekarski¢j w Paryzu
d. 9 marca br.)

Cel, jaki autor pragnat osiagnac,jest nastepujacy: Ob-
nizyé¢ cieptote ciata ludzkiego stopniowo, trwale
lub z przerwami sposobem, ktdérego dziatanie
datoby sie naukowo mierzy¢ kazdej chwili pod-
czas dosSwiadczenia terapeutycznego i to bez na-
razania chorego na zadne niebezpieczenstwo.

Przyrzad w tym celu uzywany skiada sie z dwdch
czesci:

1) Okrywka ozigbiajgca, przeznaczona do rozprowa-
dzenia jednostajnego na powierzchni ciata warstwy wody
biezacej o cieptocie oznaczonej. Ta okrywka sklada sie
z dwoch kawatkdw ptotna, zeszytych ze sobg w ten sposéb,
ze w przestworach réwnolegle do siebie przebiegajacych mie-
dzy szwami przebiega rura kauczukowa 40 metrow diuga o
1 cm. $rednicy. Okrywa ona ciato od pachy az do pachwin.
Moze by¢ skrdécong do rozmiardw opaski okrywajgcej klatke
piersiowg i brzuch.

2) Przyrzad nazwany rozdzielajagcym, opatrzony Kkur-
kami z podziatkg stopniowg, jest w potgczeniu z otworami
przy poczatku i upuscie opaski oziebiajgcej. Kurki dozwalajg
regulowaé szybkos$¢ odptywu a cieptomierze stésownie w po-
blizu kurkdw umieszczone wskazujg w kazdej chwili do-
Swiadczenia. cieptote wody plynacej przy wejsciu i wyjsciu
z opaski oziebiajace;j.

Do przyrzadu przyptywa woda lewarkiem zanurzo-
nym w zbiorniku, umieszczonym 1’50 metra po nad pta-
szczyzng, na ktorej lezy chory.
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Po zmierzeniu cieptoty w pasze i Kiszce stolcow¢j ob-
wija sie chorego opaska i otwiera kuiki; woda natychmiast
napetnia przyrzad oziebiajacy. Chyzo$¢ pradu jest taka, ze
kurki wejscia i wyptywu oznaczajg cieptote prawie rdwna,
lecz niebawem cieptomierz przy wyptywie podnosi sie, gdyz
woda opaski nabiera cieploty ciata. Pd&Zniej stopniowo cie-
ptomierz ten opada, albowiem cieptota ciata nie wystarcza
do utrzymania podwyzszenia "'cieptoty wody wyptywajgcej
ze szybkos$cig 1 litra i 80 centilitrbw na minute. W przecig-
gu czasu od 15, 20 do 25 minut, stosownie do chorych, ob-
niza sie cieptomierz przy wyptywie do 12 lub 11 stopni
Cels. Od tej chwili mozna stwierdzi¢, ze regulowanie sie cie-
ptoty (regulation thermigue) indywiduum badanego bywa po-
konane przez prad staly wody zimnej i co 10 minut mozna
sie przekonaé¢, ze cieptota opada o 1 do 2 dziesietnych sto-
pni w pasze i Kiszce stolcowej i to tak regularnie, ze po
uptywie jednej lub pottorej godziny od chwili, k: idy regulo-
wanie sie cieptoty zostato pokonane, obnizenie sie cieptoty
ciata wynosi 1°, 1-50° do 2° Cels.

Zamkngwszy rownoczes$nie kurki, widzie¢ mozna wkrot-
ce, ze oba cieptomierze przyrzadu réwno sie podnoszg z po-
wodu, ze ciato ludzkie oddaje nowe ilosci cieplika opasce a
woda w niej zawaria usituje dojs¢ do rownowagi z cieptoty
na powierzchni ciata. To podnoszenie sie cieptomierzow przy-
rzadu jest regularne i stopniowe, lecz cieptomierze umieszczo-
ne w kiszce stolcowej i w pasze nie ulegajg zmianie przez
pietnascie, dwadziescia, trzydzieSci minut. Niekiedy nawet
stwierdzi¢ mozna, ze cieptomierz w kiszce stolcowej obniza
sie ciggte przez dwadziescia, trzydzieSci minut a nawet go-
dzine. podczas gdy cieptomierz w pasze stoi jednostajnie albo
nawet usituje sie podnie$é. Prawdopodobuém jest, ze w tych
ostatnich razach powierzchnia ciata pozycza cieptoty od cze-
$ci Srodkowych.

To progresyjne obnizanie sie cieptoty ciata daje sie
osiggna¢ bez niebezpieczenstwa dla chorego. Obnizenie cie-
ptoTy ciata odbywajgce sie powoli, stopniowo, nie zagraza
powstaniem nawatéw gwattownych ostrych.

Oto w krotkosci uwagi zebrane po licznych doswiad-
czeniach wykonanych w zamiarze wybadania sity oziebiaja-
cej wzmiankowanego przyrzadu:

1) Po pietnastu do dwudziestu pigciu minutach od roz-
poczecia doswiadczenia cieptota ciata ludzkiego opada dos¢
regularnie o 1 do 2 dziesietnych stopni co 10 minut, a po
jednej, pottory, dwoch godzinach mozna stwierdzi¢ w Kiszce
stolcowéj obnizenie sie cieptoty stopniowe o jeden do dwdch
stopni Cels.

2) Wstrzymujac odptyw plynu oziebiajagcego nabyte
obnizenie cieptoty trwa przez pewien czas, stosownie do In-
dywiduéw badanych, przez dziesie¢ minut, pét godziny, a
nawet godzine.

3) Z doswiadczerh wykonanych na ludziach zdrowych i
chorych wynika, ze regulowanie sie cieptoty fizyjotogiczne
jest trudniejsze do pokonania niz chorobowe.

4) Regulowanie sie cieptoty fizyjotogiczne lub patolo
giczne bywa prawie zawsze pokonaném od chwifi. gdy cie-
ptomierz przy wyptywie z przyrzadu wskazuje 12°C., w po-
rze zimow¢j przy plynie oziebiajacym o 8° lub 10°.

W yniki z tej pierwszej seryi doswiadczen osiggnieto
okrywkga oziebiajgcg siegajaca od pach az do stop.

Druga seryja doSwiadczen wykazata:

1) Cieptota $rodkowa (centralna)nie ulega zadnéj
nie przy pradzie wody £00 litrow o 6° C., przeptywajacym
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w godzinie i 40 minutach przez czapke z rurek okrywajacg
skére na glowie. Lecz cieptota przewodu stuchowego zewne-
trznego obnizyta sie o 1-6° przy koncu doswiadczenia.

2) Oziebienie odnogi gornej lub dolnej (sprawiajgce
opadniecie cieptoty o 4° do 6° C. na rece lub stopie) nie
ma zadnego wplywu na cieptote $rodkowsa.

3) To samo spostrzezono, gdy oziebianie odbywa sie
réwnocze$nie na obu odnogach gérnych.

4) Oziebienie rédwnoczesne dwoch odnég dolnych, utrzy-
mywane przez 1'/2 godziny, wykazato opadniecie cieptoty
w kiszce stolcowej tylko o 0 2°.

5) Uzycie poduszki z rurek, wydajacej pottrzecia litra
wody o 10° na minutg, utrzymywanej przez 40 minut w oko-
licy stosu kregowego od potylicy az do kosci krzyzowej, nie
ma zadnego wptywu na cieplote.

6) Poduszka okrywajgca calg przednig Sciane brzucha,
trzymana przez 50 minut, wydajgca 1'/a litra na minute,
wywotata obnizenie sie cieptoty w kiszce stolcowej o 0-4°.

7) Poduszka podobna pokrywajgca samg tylko okolice
watroby, wydajgca 2 litry i 80 centilitrbw na minute, zawie-
rajagca przez 4 godziny bez przerwy prad wody 11-5°, spro-
wadzata powoli lecz stopniowo i regularnie obnizenie sie cie-
ptoty o 0-6° w kiszce stolcowej.

8) Stwierdziwszy, ze oziebiania czeSciowe miaty albo
staby albo nie miaty zadnego wplywu na cieptote o0g6ling,
badat Dumontpallier, czyby oziebienie rownoczesne $cian klat-
ki piersiow¢j i brzucha opaska piersiowo-brzuszng nib byto
dostateczne do obnizenia znacznego cieptoty ogdlnej. Wyniki
tej ostatniej seryi doswiadczeh upowazniajg autora do twier-
dzenia, ze ozigbienie rownoczesne $cian klatki piersiow0j i
brzucha daje te same rezultaty, jak oziebienie calego ciata
W istocie za pomoca tej opaski osiggnat autor w trzech do-
Swiadczeniach, trwajacych od jednej godziny do stu minut,
obnizenie cieptoty w kiszce stolcowej o 1-1°, [-3° i 1-9°.

Opaska piersiowo-brzuszna zupeilnie zatem wystarcza
do obnizenia o 1 do 2° C. cieptoty ogolnej.

Z tych uwag dadzg sie wysnuc¢ trzj nastepujgce wnioski:

Oziebianie peryferyczne ograniczone do skory na glo-
wie, do okolicy potylicowo-kregowej, do odndg gornych lub
dolnych, okolicy przedniej brzucha lub watrobowéj, nie ma
zadnego wplywu lub nader maty na cieptote ogdlna.

Oziebianie catdj powierzchni ciata (przez obwiniecie tu-
towia i cztonkéw opaskag oziebiajgcg) moze obnizy¢ w kro-
tkim przeciggu czasu, jednej lub poOtory godziny, cieptote
srodkowg o 1° do 2° C.

Lecz oziebianie powierzchni pierriowo-brzuszn¢j wy-
starcza w tym przeciggu czasu do obnizenia cieptoty 0g6Ingj
ciata ludzkiego o 1° do 2° C.

Co sie tyczy znaczenia terapeutycznego oziebiania
w chorobach hyperpyretycznych, to ocenienie jego bedzie do-
piero pézniej mozebnem po uskutecznieniu wielkiej liczby do-
Swiadczen. (La France medicale 1880 Nr. 21). V.

Dr. Vidal. Leczenie wilka (lupus) nacieciami.

Ojcostwo metody skaryfikacyjnej leczenia wilka, jak
i skrobania patologicznych wyrosli tej choroby, nalezy sie
Volkmannowi. Sauire tylko zmienit ksztatt tyzeczki Yolkman-
na, a nakiowania zastgpit nacieciami hnijowemi. Lekarz or-
dynujacy w paryskim szpitalu $w. Ludwika Dr. Vidal zdat

zmdprawe d 15 listopada zesztego roku Akademii Lokarskicj

z zastosowania metody skaryfikacyjn¢j, ktora podiug tego



S maja 1880.

'‘dermatologa ma pierwszeAstwo przed skrobaniem, wypala-
niem itd. Vidal postuguje sie nozykiem, ktérego brzeszczot,
2% cm. diugi a 2 cm. szeroki, jest zakonhczony trojkatnie
i obosiecznie na wzor grota lancy. Ujawszy nozyk jak piéro
do pisania Yidal wbija go w patologiczne wyrosla wilka tak
gteboko, az uczucie pewnego oporu ostrzeze go, ze do-
siegng! tkanin zdrowych; odosobniony“uzik nacina Vidal
w Kilku kierunkach; gdy za$ ma przed sobg znaczniejsze
skupienia guzkéw, tak ze wyrosla wilka zajmujg znaczniej-
szy obszar, wykonywa on nacigecia linijowe; przy rozszerze
niu sie wilka na znaczne przestrzenie ciata Yidal uskutecznia
naciecia linijowe czeSciami, jakby wysepkami, postepujac
z jednej parad do drugiej; teoretycznie te zachody dadzg
sie wytlumaczy¢ tern, ze w skutek przecinania i naste-
powego zanikania naczyn krwionos$nych uwiad patologicznych
wybujatosci wilka jest nastepstwem braku sokéw odzyw-
czych.

Rekoczyn ten maly wymaga wiecej cierpliwosci, ani-
zeli  zrecznosci; doszczetne zniszczenie wybujatos¢” wilka,
nawet w pasie granicznym, gdzie juz tylko spostrzega sie
nacieczenie tkanin zreszta zdrowych, jest warunniem wyle-
czenia. Co do skuteczno$ci tej kuracyi w rozmaitych posta-
ciach wilka, torzecz godna uwagi, a zarazem i pocieszajaca,
ze te odmiany, ktdre do dzi$ uznane sa za najuporczywsze,
najpredzej ustepujg przy zastosowaniu nacie¢ linijowych.

Do zachoddw pooperacyjnych nalezy zatamowanie krwi,
ktore odbywa sie zwykle przez nacis$niecie powierzchni krwa-
wigcej gabka, lub tez zastosowanie rozwodnionego rozczynu
poltorachlorku zelaza, jesli wyjagtkowo tego okaze sie potrze-
ba; po zatamowaniu krwi chory wraca do codziennych zajec.
Naciecia nalezy powtarza¢ co dni oSm, az do zupeilnego wy-
zdrowienia; lecz rozsgdna ostrozno$¢ nakazuje nic spuszczaé
chorego z oka przez czas diuzszy, azeby tlumi¢ wszelki po-
ped do odbujania utajonych resztek wyrosli wilka. Jesli
po operacja powstanie obrzmienie zapalne, ktore nalezy do
objawéw korzystnie rokujgcych, to powstrzymujac sie od
lalszych nacieé, az do ustgpienia tego powiktania, nalezy
stosowa¢ oktady przeciwzapalne. Blizna po wyleczeniu zwy-
kle jest gtadka a jej barwa nie r6zni sie od barwy zdrowej
skéry. BOl przy nacieciach jest bardzo slaby, gdyby jednak
byta potrzeba znieczulenia, przyrzad Kichardsona oddaje naj-
lepsza ustuge. Dr. Kwusnicki.

Wiadomosci pomnigjsze.

ss) Wstrzykiwania podskorne kwasu skleroty-
nowego przeciw krwotokom macicznym a mianowicie
przeciwko miesniakom macicy. Dr. Stumpf (Arch. fJcl.
Med. t. 24) donosi o skutecznosci kwrasu sklerotynowego przeciw
krwotokom w ogdle. Z poczatku uzywano do wstrzykiwaé pod-
skornych 6%owego rozczynu wodnego tegoz leku. W 76 przy-
padkach na 100 uskutecznionych wstrzykiwaé powyzszego roz-
czynu, jakotez i 8% owego, nie zauwazono zadnej reakcyi miej-
scowej; wstrzykiwania rozczynu silniejszego wywotuja w 57%
odczyn miejscowy. Po uzyciu 20—40%owego rozczynu powstaty
w 10'8°/0 przypadkéw miejscowe nacieki i guzy, z ktorych
2-6% przeszto w ropienie, 3't0o za$ wywolaly lekka goraczke
przemija gcg S. uzywat kw. sklerotynowego przeciwko 3 menor-
rhagijom i 12 metrorrliagijom; pierwsze ustaty po uzyciu 0-2, a
jedna nawet po jednorazowem wstrzyknieciu 0-08 grm. Krwotoki
naciczne, zwiaszcza towarzyszace przewlektym niezytom macicy
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nie ustepowaty niekiedy tak fatwo; zazwyczaj jednakze i tu wy-
starczato kilka wstrzyknie¢, aby trwale powstrzymac krwawienie;
raz tylko mimo 18 wstrzyknie¢ (razem p3 grm.) kwasu sklero-
tynowego, nie osiagnieto zadnego skutku.

W przypadkach poronienia i krwotokéw potogowych wystar-
czatlo zazwyczaj edno wstrzykniecie, przy czem zauwazano, ze
juz 0-1 grm. wywotuje kurcze macicy. 5 wstrzyknie¢ po Ol grm.
nie zmniejszajagc samego nowotworu; w innym za$ przypadku
skutkiem podawania na wewnatrz przez 7 dni po 0-2 kw. skle-
rotynowego 2 razy dziennie mie$niak podsurowiczy wielkosci
orzecha wioskiego zmalal do objetosci orzecha laskowego.
W 5 przypadkach krwotokéw z narzadéw oddechowych (suchoty
ptucne w péznym okresie) kwas sklerotynowy byt zupetnie lub
prawde zupetnie bezskuteczny. W poczatkowych krwotokach ptu-
cnych (bez wykaza¢ sie dajacych zmian fizycznych) wystarczaty
2—6 wstrzyknie¢ do zuoelnego powstrzymania krwawienia.
W krwawieniu z nosa S. me widziat zadnego skutku po kw.
sklerotynowym, w 4 za$ przypadkach krwotokéw zotgdkowych
towarzyszacych przewleklemu wrzodowi zotadka, tudziez w 5
przypadkach krwotokéw kiszkowych w przebiegu duru brzuszne-
go $rodek ten byt bardzo skuteczny.

Réwnie korzystne wypadki po wstrzykiwaniach kw. sklero-
tynowego przeciwko krwotokom macicznym towarzyszacym mie-
$niakom interstycyjalnym macicy otrzymat Dr. Soczawa w Char-
kowie (Allg, med. Ccntrztg. 1880, N. 28). Codziennie wstrzy-
kiwat po 0'1—0 3 grm. w nadbrzusze, naprzemian z jedn¢j lub
drugiej strony pepka Procz potgodzinnego pieczenia w miejscu
wstrzykniecia nie pojawily sie inne przypady ujemne; tylko u 3
chorych musiano zaniecha¢ tegoz $rodka dla silnych boléw w brzu-
chu goraczki i nudnosci. S. radzi zapisywac Swiezy rozezyn do
kazdorazowego wstrzykniecia, gdyz kw. sklerotynowy ryclito sie
psuje i moze przez to wywota¢ przypady bardzo nieprzyjemne,
(silng goraczke, bole w calem ciele, mianowicie béle gtowy i
wymioty)? Nalezy wstrzykiwaé przez kilka miesiecy; zwykle do-
piero po 20—40 wstrzyknieciach nastepuje wyrazny skutek.
W 1 przypadku wstrzykiwano przez caly rok i 7 miesiecy (215
wstrzyknieg).

Z 18 przypadkéw miesniakdw macicy, leczonych w powyz-
szy sposob, opisuje S. 6 przypadkéw, w ktérych wynik leczenia
byt wecale zadowalajacy, gdyz we wszystkich mozna byto stwier-
dzi¢ zmniejszenie sie nowotwordw.

S. dochodzi do nastepujacych rezultatéw:

1) Wstrzykiwania podskorne kwasu sklerotynowego moga
by¢ bardzo pozyteczne w terapii ginekologiczngj.

2) Powstrzymujg krwotoki macicznejpowoli lecz pewnie.

3) Po dtuzszém wuzyciu (rok i jeszcze dtuzej) nie tylko
powstrzymujg wzrost nowotworéw, ale nawet przyczyniajg sie do
ich zmniejszenia.

W 6eiu przypadkach mie$niakdw macicy podawano takze
kwas sklerotynowy na wewnatrz po 0-5 grm. 4 razy dziennie;
mimo dluzszego uzycia nie zauwazono zadnego wpitywu na krwo-
toki ani tez zmniejszania sie¢ nowotworow.

ss) Na podstawie doswiadczen terapeutycznych z proszkiem
i wyciggiem suszonych lisci yerbae santae, $rodka znanego w Kali-
fornii pod nazwg ,gum-wced] i mnontuin balsam.u poleca
Wilson lek ten przeciw najrozmaitszym sprawom niezytowym.
Skfadnikiem dziatajgcym yerbae santae jest pewna zywica. Li-
Scie sproszkowane podawat W. po -0 grm. z kleikiem liposoku.
arabskiego, ulepkiem lub gliceryng, albo tez w pigutkach. Suchy
wyciag byt réwnie skuteczny w dawkach 0 2—G'6 grm. Wedtug
W. lek ten zaliczy¢ nalezy dc szczmigcych i narkotycznych;
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w wszelkich cierpieniach bton $luzowych (laryngitis, bronchiHu
itd.) ma znacznie skraca¢ przebieg sprawy chorobowej, nie psu-
jac bynajmniej trawienia. Lek ten ma takze dziata¢ moczopednie.
entrlbl. Nr. 8, 1880).

(K. Gr.) Prof. Klebs (zPragi) i prof. Tommasi (zRzy-
mu) czynili doswiadczenia nad zaduchem zimnicy w ciggu
wiosny r. 1879 w prowincyi wioskiej Roinagna. Wedtug donie-
sien Klebsa znalezli w gruncie i w dolnych warstwach powietrza
podtuzny grzybek =z matemi +tatwo poruszalnemi zarodnikami
(sporae). Grzybek ter, nazwany przez wspomnianych badaczy
Baccillus malariae, ma mie¢ dtugosci 9 mikromilimetréw. Przy
zadawaniu zwierzetom zarodnikow tego grzybka udato im sie
wedtug woli wywotywaé objawy zimnicy i obrzmienia $ledziony,
(Gesundheit V, Nr. 5). (Juz wr. 1861 Salisbury profesor
w Cleveland (w stanie Ohio w Ameryce) upatrywat przyczyny
zakazenia btotnego w wodoroscie nalezacym do rodziny Pal-
mellaceue. Miat on go odkry¢ w rosie, ktdrg udato mu sie ze-
bra¢ na piyty szklane po nad bagnem; réwniez miat go znales¢
w ziemi bagnistej tgki, w sasiedztwie ktorej zimnica panowata.
Czes$¢ ziemi, w ktérej znajdowatly sie te pasorzyty umiescit S.
w pokoju, w ktérym 2 mezczyzn zdrowych spato a po 12, wzgle-
dnie 14 dniach zapadli oni na zimnice. Prsyp. spratcozd.)

IV. Posiedzenia Towarzystw.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie VIII z dnia 21 kwietnia 1880.
Przewodniczacy "Wiceprezes Dr. Grabowski. Obecnych cztonkdw 20.

1. Kol. Karewicz odczytat wniosek kol. Kopffa aby
cztonkowie Tow. lek. otrzymywali przed posiedzeniem na piSmie
whnioski, ktére maja by¢ na posiedzeniu roztrzasane, szczegOlniej
jezeli te dotyczg zmian statutu. Po poparciu tegc wniosku przez
kol. Karewicza a przedstawieniu trudnosci w wykonaniu go przez
kol. Obalinskiego postanowiono na wniosek kol. Bluinenstoka ode-
sta¢ te sprawe jako czysto administracyjng do komitetu.

2. Kol. Mars odczytat rzecz o endemii gorgczki po-
togowej. (Bodzie zamieszczong w catosci w Przegladzie Lekar-
skim).

W dyskusyi kol. Jordan przyznaje, ze zazwyczaj przepet-
nienie zaktadu jest przyczyng gorgczki potogowej, jak otem miat
sposobno$¢ przekonac sie w czasie, gdy byt asystentem kliniki, ze
W kursie letnim, kiedy zaktad byt najwiecej przepetniony, naj-
liczniej wydarzaty sie wrzody potogowe, zwykle w 2— 3 dniu
po porodzie wystepujace. Przyczyng tego byto przeludnienie, cze-
Sciowo tez zle powietrze, ale najwiekszg wine zlego przypisaé
trzeba niedostatecznej separacyi i nie nalezytemu przestrzeganiu
czystosci, gdyz wszelkie polecenia rzadko bywajg w zakladzie
Scisle wykonywane. Jako wybitny przyktad gorgczki potogo
wej, powstatej z przyczyn zewnetrznych czyli zakazenia od ze-
whnatrz zaktadu, przytoczyt przypadek z r. 1872 dotyczacy trzech
potoznie, zmartych prawie réwnoczesnie na klinice na golaczke
potogowa, u ktérych mozna byto dokiadnie wykaza¢ ziédto za-
razenia. "W piaktyce prywatnej widziat w zimie r. 1878 na Ka-
zmierzu b. czeste przypadki gorgczki potogowej, moze do 20— 40
przypadkéw przez zime byt wzywany, a wszystkiemi opiekowata
sie jedna akuszerka. Dopiero po zwréceniu uwagi akuszerki na
wine ztego i gdy ta rad kol. Jordana ustuchata i wiecej prze-
strzegata czystosci, zupetnie ustata gorgczka pologowa. Kol.
.Warschauer zapytuje prelegenta czy podczas endemii w klini-
ce panowala takze gorgczka potogowa i w miescie i czy lecze-
nie goigczki potogowej wywarto skutki pomyslne, tudziez na-
mie.nia, ze wediug jego zdania zakazenie potoznicy zalezy od
kilku' mcmentéw naraz, ktére wedlug obecnego stanu nauki do-
sy¢ sa jeszcze dla nas ciemne. Kol. Kohn o$wiadczrf, ze pod-
:zas pagnowania endemii w klinice by} przebieg potogéw w szpi-
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talu jak najpomysiniejszy, tudziez, ze etyjologija gorgczek poto-
gowych nie jest znéw tak ciemna, jak sadzi kol. Warschauer, ale.
ze ostatnie powstajg nie na tle jakich$ wpltywoéw atmosferycznych,
lub nam nieznanych, lecz ze zawsze brak czystosci je wywotuje.
Kol. Pisek zapytuje, czy w obec licznych przypadkéw goraczki
potogowej obserwowanych na klinice mozna bylo za Zzycia roz-
pozna¢ i wyrdzni¢ jedne z 4 form gorgczki potogowej podanych
przez Liska.

Prelegent odpowiada kol. Jordanowi, ze dzi$ o wiele sg sto-
sunki pomyslniejsze w klinice potozniczej, niz dawniej, ze klini-
ka rozporzadza wieksza iloscig narzedzi, naczyn i sprzetow i ze
w skutek tego lepiej mozna przestrzega¢ i przestrzega sie czy-
stosci. Nie uwmaza za$ przepelnienia za jedyna przyczyne choro-
by, ale wéréd wielu innych warunkéw przepetnienie jest bodzcem
do wywotania zakazenia. Kol. Warschauerowi odpowiada, ze
dziatanie lecznicze $rodkéw dezinfekcyjnych w goraczkach poto-
gowych jest bardzo korzystne, po zastosowaniu tychze nie tylko
gorgczka opada, ale i caly stan chorobowy na lepsze sie zmie-
nia. Ze liczne momenta wywotujg wystgpienie gorgczki potogo-
wej, o tem prelegent nie watpit, w dzisiejszym atoli odczycie
chciat uwydatni¢ wystapienie endemii goraczki potogowej, czemu
niektérzy przecza. Na zapytanie za$ kol. Piska o$wiadcza, ze
jakkolwiek odrdznienie poszczegdlnych postaci gorgczek potogo-
wych jest bardzo trudne, to przeciez czasem udaje sie jedne
z nich doktadnie wyréznic.

K Sjj Przewodniczacy przedstawit czterech kandydatow na.
cztonkéw komitetu, ktéry pod przewodnictwem Prof. Janiko-
wskiego ma sie zajag¢ krokami przygotowawczemi Zjazdu lekar-
skiego wr. 1881 odby¢ sie majgcego. Zgodnie z wnioskiem ko-
mitetu wybrano na czlonkéw tego komitetu koli Domanskiego,.
Grabowskiego, Rosnera i Wasylewskiego.

Br. Wasylewski.

Komisyja balneologiczna Tow. lek. krak.

Pusiedzenie IV zwyczajne z d. 23 marca 1880 r.
Przewodniczacy Dr. Sciborowski. Obecnych cztonkéw 7.

1. Protok6t z ostatniego posiedzenia odczytano i przyjeto-

2. Przewodniczacy odczytuje pismo nadestane od To-
warzystwa opieki szpitalnej dla dzieci w Krakowie, z os$wiad-
czeniem, ze obecnie nie jest w moznosci zaja¢ sie urzadzeniem
filii szpitalnej dla dzieci zolzowych w F.abce lub Wieliczcer
gdyz nie posiada na to odpowiednich funduszéw. Przyjeto do-
wiadomosci.

3. Przewodniczgcy przedkiada pismo Zarzadu zdrojo-
wego w Szczawnicy, z prosbg owsaazéwki co do urzadzenia tamze
i pozytecznosci przyrzadow Jo ¢wiczen gimnastycznych dla cho-
rych piersiowych. Po krotkiej dyskusyi rzecz te oddano do re-
feratu Dr. K. Grabowskiemu.

4. Dr. M, Sliwinski odczytat rzecz p. n. Kulaszne,
uzdrowisko zetyczno-klimatyczne. Praca ta stresci¢
sie daje w krétkosci jak nastepuje: Ze wzgledu, ze zaktad ,,Ku-
laszne*“ bardzo mato jest znany dotychczas publicznosci lekar-
skiej, podat prelegent blizsze szczeg6ty odnoszace sie do powsta-
nia i rozwoju zakladu i opisat miejscowos¢ jako tez zakiad,
przedstawiajgc zarazem fotografowane widoki wazniejszych miejsc
w Kulasznem. Zaktad wymieniony lezy na Beskidzie, w powie-
cie Sanockim, w dolinie rzeki Ostawy, otoczony ze wszech stron
goérami réznej wysokosci. Wzniesienie 1270 stop wied. nad poziom
morza. Zaktad bedacy wiasnoscig p. Truskolaskiego, a zbu
dowany za poradg Dra Ziembickiego ze Lwowa, skiada sie z 4
doméw mieszczacych 52 pokoje gustownie i wygodnie umeblo-
wane. W domu gtéwnym (Kurhaus) miesci sie restauracyja, sala
balowa, czytelnia, apteka i mieszkanie lekarza. Stacyja Kkolei,
telegraf i poczta sg w zakfadzie. Bardzo to wazne dla chorych,
ze nie potrzebuja dojezdza¢ wozami; bowiem stacyja kolei zel
Szczawne graniczy z zaktadem. Kolej przemysko-tupkowska taczy
zaktad bezposrednio z Przemys$lem, dokad jest mil 15; Sanok
oddalony o 3 mile, tupkdéw o 4. Dla zdrowych przybytych do
zaktadu dla towarzystwa chorych, lub dla wiasnej przyjemnosci,
urzadza wiasciciel corocznie Kkilka balow i wycieczki towarzy-
skie w goéry, obfitujagce w piekne okolice. Zaktad posiada park
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-sosnowy, przez ktory przeptywa rzeka Ostawa, stuzaca do ka-
pieli. Zuajdujg sie tez wanny do kapieli cieptych i aparaty in-
halacyjne, ktorych chorzy wedle uznanej przez lekarza potrzeby
uzywajg. Aparat leczniczy Zaktadu stanowig trzy gtéwne czyn-
niki: Swieze gdrskie powietrze, woda w rzece Ostawie i zetyca.
Klimat w Kulasznem tagodny, stosownie do wzniesienia tej miej-
scowosci; temperatura dzienna nie przedstawia gwattownych sko-
kéw, a wiatry silniejsze powstrzymuja okoliczne goéry. Ro$lin-
no$¢ bujna, prawie alpejska. Woda w Ostawie czysta i zimna,
zawsze nizszej cieptoty niz powietrze. Nad Zetycg zastanawiat
sie prelegent dluzej, a pomijajagc teoryje dzialania tejze na or-
ganizm jako znane, stwierdza dowodami zaczerpnietemi z prak-
tyki skuteczno$¢ tejze jako odzywki. Chorych przybytych do za-
ktadu na kuracyje zetyczng wazyt autor za przybyciem do za-
ktadu i na odjezdnem, i przekonat sie, ze wszystkich, mimo 24
chorych piersiowych, przybylo na wadze, gdy przeciwnie kilka
osob, ktore zetycy nie uzywaly, pozostajagcych w tych samych
warunkach higijenicznych, na wadze ubylo. Jako S$wietny przy-
ktad przytoczyt chorego, ktorego po 2 miesigcach uzywania ze-
tycy przybyto 22 funty. U innych znalazt prelegent przeciecio-
wo 7 funtdbw przybytku na wadze na miesigc. Miedzy konie-
cznemi warunkami skuteczno$ci zetycy uwaza prelegent $wiezo$¢
tejze za najwazniejszy. W Kulasznem otrzymuje sie zetyce
z dopiero co wydojonego mleka 500 owiec, pasacych sie na go-
rach obok zakitadu; zetyce taka podaje sie chorym wedtug
ordynacyi lekarza, ogrzang do pewnej cieptoty, w odstepach cza-
su oznaczonych, dwa razy dziennie. W dalszym ciggu odczytat
prelegent sprawozdanie z sezonu letniego 1879 r. W tym roku
zwiedzito zaktad 97 osob, z ktoérych znaczna ilos¢ przybyta tyl-
ko dla przyjemnosci lub dla towarzystwa chorych. Z pomiedzy
chorych przypada na choroby ptuc 24, na niedokrewno$¢ 13, wady
sercowe 2, zotzy 1, i kilkanascie przypadkéw choréb czesci ro-
dnych kobiecych. U wszystkich chorych z poczatkowemi zmia-
nami w plucach, mianowicie z niezytem szczytowym, zauwazyt
prelegent zupetny powr6t do stanu prawidtowego; u chorych ze
zmianami rozleglejszemi, zmniejszenie sie przykrych objawéw
podmiotowych i przybytek na wadze, tyle wazny w tego rodzaju
mcierpieniach, Prelegent zakonczy! rzecz przytoczeniem Kkilku
przypadkow chorobowych, w ktérych starat sie wykaza¢ wplyw
powietrza na obnizenie gorgczki u suchotnikéw, | tak u jednego
chorego spadla cieptota do stanu prawidtowego juz po 3 dniach
przebywania w parku od rana do wieczora, mimo to, ze zmiany
w plucach byly znacznych rozmiaréw, a goragczka wynosita
390°C. Zauwazyt takze, ze ilekro¢ pdzniej chorego trzeba bylo
dla sloty zatrzymaé w #6zku, tyle razy goraczka sie wzmagata
a chory stabt, Przeciwko potom u suchotnikbw najlepsze ustugi
oddawato potgczone dziatanie koniaku i $wiezego powietrza.

W dyskusyi nad tym odczytem Dr. Smolenski zwraca
uwage, ze w przypisywaniu zetycy wysokiej wartosci leczni-
czej, jak to czyni prelegent, nalezy by¢ nader ostroznym i sta
ra¢ sie wykluczy¢ wszelkie inne wpiywy tak zewnetrzne jako
i wewnetrzne, zanim ten lub 6w objaw pomysiny, postrzegany
po uzyciu zetycy, S$rodka ze wzgdedéw teoretycznych dos$¢ obo-
jetnego, przypisze sie jej samej dziataniu. Wzmaganie sie cieza-
ru ciata u chorych uzywajgcych zetycy, majagce zdaniem prele-
genta sinzyc¢'za dowod znacznej warto$ci odzywczej zentycy, mo-
gto zaleze¢ od wielu innych okolicznosci i warunkéw, czy to o-
sobniczych, czy zewnetrznych, Te same watpliwosci nasuwajg sie
eco do wiasnosci zetycy, jako Srodka przyspieszajgcego wessanie
wypocin zapalnych. Dr. Ponikt o nie sktania sie do zdania
prelegenta, jakoby postrzegane u suchotnikéw opadanie i znika-
nie goraczki przypisa¢ nalezalo dziataniu przeciwgorgcz-
kowemu powietrza w Kulasznem, gdyz w przypadkach
tych mogt istnie¢ niezaleznie od tego przebieg goraczki z torem
przepuszczajgcym lub zwalniajgcym. Dr. Buszek zwraca uwage
na potrzebe czynienia w Kulasznem S$cistych postrzezen meteoro-
logicznych, wnoszac, aby zarzad Kulasznego postarat sie u Aka-
demii Umiejetnosci o zalozenie tamze stacyi meteorologicznej
niezupetnej. Po dalszych jeszcze uwagach Przewodniczg-
cego, Dra Kwasnickiego i prelegenta

5. Dr. Skdrczewski odczytat z swej dyjetetyki
jowej rozdziat o kapielach.

Na tem posiedzenie zamknieto.

Sekr. Dr. Smolenski.
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V. Wiadomosci statystyczne i ogdlno-lekarskie.

Statystyka epidemij. W tygodniu 16 ospa nie zmie-
nita sie w Londynie. Leczyto sie w szpitalach 200, zapadto
Swiezo 44, umarto 9. W Budapeszcie umarto 10, w Paryzu 49,
w Petersburgu 4, w Bukareszcie 17, w Wiedniu i Pradze po
16, w Madrycie 18, w Barcelonie 6. Z duru brzusznego umarto
w Paryzu 45,, w Warszawie 10, w Petersburgu 65. Z duru
osutkowego umarto w Petersburgu 57, z duru powrotnego 34.
Z odry umarto w Berlinie 19. Z z6tej febry umarto od 16—29
lutego w Rio de Janeiro 255 W tygodnia 17 umarto w Kra-
kowie 2 z ospy i 1 z czerwonki, a doniesiono w tymze czasie
0 2 przypadkach ospy (z ni. Karmelickiej 1 162); 6 ptonicy
(2 z ul. Dominikanskiej 1 487, 3 ze szpitala $w. Ludwika, 1
z Tarnowa); 2 duru brzusznego (z ul. Zwierzynieckiej i z Ryn-
ku Kazimierskiego), 3 rozy i 10 zimnicy.

Statystyka $miertelno$ci. W tygodniu 16 umarto na
1000 mieszk. i rok wKrakowie 34,0; we Lwowie 43,7; w Pozna-
niu 32,4; w Wiedniu 35,5; w Budapeszcie 41,5; w Pradze 47,1;
w Tryjescie '34,4; w Berlinie 29,8; w Wroctawiu 29,8; w Mni-
chowie 52,4: w Dreznie 29,8; w Lipsku 25,2; w Bazylei 30,6;
w Brukseli 24,6; w Paryzu 31,4; w Londynie 21,6; w Kopen-
hadze 26,7; w Stokholmie 28,1; w Petersburgu 59,2; w Odesie
35,7; w Rzymie 39,7;w Wenecyi 30,7; w Bukareszcie 35,9;
w Madrycie 41,4; w Nowym Yorku 24,2; w Rio de Janeiro
(od 16—29 lutego) 74,9; w Bombayu 40,8; Madrasie 41,7.J. B.

VI.  Wiadomosci biezace.

* Krakdw d. 6 maja. Rada m. Krakowa na posiedzeniu
wezorajszem wiekszoscig gloséw obrata fizykiem miasta Dra Jana
Buszka.

* OtrzymaliSmy znéw obszerny memoryjat wydziatu gospodar-
czego zwigzku stowarzyszen lekarskich rakuskich w sprawie Izb
lekarskich, polemizujacy przeciw antagonistom tychze Izb. Nie
wchodzimy tu w szczegoly, poniewaz sprawa ta widocznie ska-
zang zostata w komisyi Rady panstwa na odwloke.

* Gaz. Lek. pisze: Sprawg zamierzonego wybudowania
og6lnego szpitala dla obtgkanych dla kraju Krélestwa
Polskiego wchodzi w nowg faze. W Warszawie otrzymano z Pe-
tersburga polecenie rozpatrzenia wniosku zbudowania poinienione-
go zaktadu w blizkosci stacyi kolei zelaznej warszawsko-wieden-
skiej, Pruszkéw (14 wiorst od Warszawy odlegtej). Dnia 16go
brn. zwiedzita miejsce na ten cel przeznaczone komisyja z ramie-
nia wyzszej wiladzy obrana, w sktad ktérej weszli Drowie Wal-
ter inspektor szpitali cywilnych i Rothe naczelny lekarz szpi-
tali dla oblgkanych. Proponowane miejsce, bedace witasnoscig p.
Krynskiego, zwane Tworki, zajmuje przestrzen 392 wioki, odle-
gta od Pruszkowa o 112 wiorsty, przewazuie piaszczysta, dosy¢
wysoko potozona, w obrebie ktorej jest mata rzeczka i las so-
snowy Kkilka morgoéw rozlegtosci. Blizko$¢ stacyi kolei zelaznej i
Warszawy, grunt suchy, rzeka i las przemawiajg bardzo korzy-
stnie za tg miejscowoscia, przeciwko Kktorej znowu przemawia
wzgledna odlegto$¢ od Warszawy, zwiaszcza dla zarzagdu gospodar-
czego w zakladzie i dla majacych tam ordynowac lekarzy. Je-
dna i ta sama okoliczno$¢, jak widzimy, moze by¢ z jednej stro-
ny pomysing, z drugiej przeciwng wnioskowi, ktory z tego powodu
wiasnie musi by¢ bardzo doktadnie i wszechstronnie omoéwiony.
Wszakze o to omawianie, nie mamy wcale obawy, widzac, ze
projekt zbudowania ogdlnego zaktadu dla obtakanych roztrzasa

sie juz lat 23 — oczywiscie z dobrym skutkiem, Kkiedy dotad
jeszcze nie zgodzono sie na miejsce, w ktdrem zaklad ma by¢
postawiony.

* Berlin. Tajny radca Finkelnburg porzucit posade

swoje w niem. urzedzie zdrowia i
nadzwyczajny.
* Mianowania i odznaczenia. Dr. Karol Hoiisselle
2df0Berlinie zamianowany zostat rzeczywistym starszym tajnym,
radcg lekarskim z rangg radcy lIszej klasy. (Czy takiego dygni-
tarza nie moznaby nazwacé krdcsj?)
* Nekrologija. Po dtugich cierpieniach umart w Warsza-

wraca do Bonny jako prof.
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wie dnia 23 kwietnia rb. Piotr Lewitaki, prof. kliniki chorob
wewnetrznych, Sp. Piotr urodzit sie dnia 30 wrzeénia 1838 r.
w miescie Krasnostobodzku, gubernii Penzenskiej, nauki lekar-
skie ukonczyt w Kazanskim uniwersytecie. Przechodzac powoli
wszystkie stopnie hierarchii uniwersyteckiej, sumienng pracg na
polu praktyczném i naukowem uzyskat w r. 1869 profesure
specyjalnej patologii i terapii w Kazanskim uniwersytecie; lecz
po dwdch latach okolicznosci zmusity go do porzucenia tego miej-
sca. W r. 1873 przenidst sie do Warszawy, gdzie z poczatku
wyktadat patulogije i terapije specyjalng, nastepnie ulegajac zy-
czeniu Wydziatu lekarskiego przyjat na siebie obowigzki prof.
kliniki chor6b wewnetrznych w szpitalu Dziecigtka Jezus. Gte-
boka znajomoscig przedmiotu i smniennem wypetnianiem swych
obowigzkéw wnet zyskat szacunek miodszego pokolenia lekarzy.
Smieré jego wszystkich przejeta glebokim smutkiem; gdyz $p.
Lewitski byt nie tylko dzielnym profesorem, lecz i prawym czio-
wiekiem. Oddany nauce umiat zamitowanie do niej wzbudzaé
w miodziezy uniwersyteckiej; majac szlachetne daznosci poznat
jhzyk i tutejsze stosunki; dla tego miodziez przejeta szczerym
zalem nad stratg tego, ktéry uczciwie dla jej dobra pracowat,
na wiasnych ramionach przeniosta doczesne szczatki $p. Lewi-
tskiego i zlozyta na jego gronie wieniec laurowy z napisem:
»~Profesorowi Lewitskiemu stuchacze medycyny."

Warszawa, 28 kwietnia 1880 r. N.

W teczycy umart Dr Augustyn Tliugutt w 57 roku
zycia a w Warszawie Dr. Aleksander Kurcjusz.

* Artykuty orygin. mieszczgace sie W czasopismach
lek. polskich:

W Medycynie Nr. 18: Blumenstoka: Opinija sgdowo-
lekarska w sprawie watpliwego 2zycia noworodka (dok.); Kon-
dratowicza: Uwagi o cieciu cesarskiem wedtug sposobu Porro
dokonywanem (dok.); Zejdowskiego: Kilka stéw o leczeniu
sucliét ptucnych kumysem z mleka kobylego (dok). — W Ga-
zecie Lekarskiej Nr. 18: Pacanowskiego: Timor abdominis
et Graridnas, laparo-hysterotomia (dok.); Majkowskiego:
Sprawozdanie lekarskie z Buska (c. d.); Krasinskiego:
Kwestyja sanit. m. Warszawy (C. d) — W Kronice Lekar-
skiej Nr. 10: Jurasza: O nowym przyrzadzie do badania jam
nosowych z przodu.

| edakcv{')n otrzymata:

Dr. A SWIRSKI: Ilwonicz jako zaktad zdrojowo-kagpielowy i
jego Srodki lecznicze Jasto 1880, in 8vo, str. 79 z mapa.

Dr. G. BECK'S Tkerap. Almanach. 7 Jakrb, 1880. Berlin, J.
Dalp 18t-0. :j 16., t4r. 74

Prof. Dr. ADAMKIEWICZ (w Kiakowie): Die itineren \er-
anderungen in den degenerirten H. iterstrangen eines Tabeskranken.
(Osobne idbicie z Archiy f. Psych. N, 3 in 8vo str. U z tabl.).

Sprostowanie. W artykule prof. Nawrockiego: ,,O muska-
rynie“ Nr. 17 str. 222, pierwszy wiersz od goéry zamiast ,po-
draznienia osrodkowych zakonczen,”" ma by¢ ,podraznienia
obwodowych zakonczen-

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Biurnenstok.

Odezwa zarzadu zdrojowego w Szczawnicy.

Z powodu z roku na rok Wzmagzgqcej sie liczby ubogich zwta-
szcza starozakonnych, przybywajg:ych do zaktadu szczawnickiego ze
Swiadectwami ubostwa nie zawsze legalnuni) pomimo zakazu naprzy-
krzajacych sie o jalmuzne, a brudnem i nieporzadnem odzieniem, oraz
nieprzyzwoitem zachowaniem sig, wstret wzbudzajacych w osobach
lecze .1; zdrojowego ozywajacych, gdy liczba ich w zesztym roku do-
szka do Kilkuset, Komisyja zdrojuwa byla zmuszong postanowi¢ co
nastepuje:

1 Uv ilnionemi od optaty taksy zdrojowej, bedg tylko krajow-
cy prawdziwie ubodzy, zaopatrzeni w legalne Swiadectwa ubdstwa,
wystawione przez Zwierzchno$¢ gminna, a zatwierdzone przez c. k
Starostwo. W $wiadectwie tem ma by¢ wyraZnie podane, ze przedsta-
wiajacy nie posiada dostatecznych funduszow do utrzymania sie;'(zyje
wylacznie z obcej pomocy). Nadto uwolnionemi bedg tylko Uéywajqcy
leczenia zdrojowogo w czasie od otwarcia pory zdrojowej do konca
czerwca, oraz od 15go sierpnia do korica pory zdrojowe;.

2. Do picia woii p~zy zdrojach woli.o przystepowac tylko w o-
dzieniu czj stem, schludnem: nie iazacem oka, oraz zachowaC sie przy-
zwoicie, czego przestrzega¢ bedzie straz "drojowa Nie stosujacy sie
do tych przepisow, nie beda dopuszczoremi do zdrojéw.

Uprasza sie Szanownych Panéw Lekarzy, wysetajacyeh chorych
do zdrojowiska, aby na powyzsze rozporzadzenie uwage interesowa-
nych zwrdéci¢ raczyli.

Szczawnica dnia 20 kwietnia 1880 r.

LEKARSKI. N-. l«h

Dr. Wiadystaw KrajewskKi
lekarz zdrojowy

mieszka w Sckiinau (obok kosciota) ,Villa Union/' przyjmuje
chorych tylko w godzinach popotudniowych.

R O Z1T¢C W

na Morawie

Dr. lekarskich

BRUNO SCHI1IPPLEK

fizyk miejski i lekarz zdrojowy

wszech nauk

udziela o tem zdrojowisku wszelkich zgdanych wyjasnien.

Dr, Edward fap | z Wiednia

jak w latach poprzednich tak i w tej po-

rze kapielowej bedzie czynnym jako lekarz

kapielowy w Trenczyiiskich Cieplicach
(Trenczin Teplitz).

Dr. Lauterstem z Wiednia

ordynowa¢ bedzie jak przedtem w zaktadzie wodole-
czniczym: ,Grafenberg" (na Szlasku austr.)

Mieszka Yilla Silesia. Illustrowany prospekt na zadanie.

N YifW  Wiadomosci udziela Med. iCliii.

X JIM Il'1 Dr VWwemberger.

ElektrOwerapeuta od tat wielu lekarz zdrojowy w Pi-

szczanach. Broszure jego mozna naby¢é u Braumullera
w Wiedniu.

Poczawszy od 15 Maja

w Konigsdorf - Jastrzemb

Lekarz zdrojowy 1)i’."W eissenbergl

MARIENBAD

D O BIESZEW S K I

ordynuje jak w latach poprzednich jako lekarz zdrojowy
w jezyku polskim przez cala pore kapielowy, przy czem
leczy elektrycznoscia.
Mieszka w domu wiasnym p. n. Villa Dobieszewski,
w willi tej chorzy moga zuale$¢ pomieszczenie i odpowiednie
wygody

I >i-.
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RUDOLR THURRIESL

K. Rzacy w Krakowie Fabrykant chirurgicznych narzedzi
wyrabia gazowe wody lekarskie WIEDEN
wedtug przepiséw podanycli przez Komisyje balneologiczng Alservorstadt am Glacis. Sctiwarzspanierhaus Nr 5.
Tow. lek.'’krakowskiego. Wody te odznaczajg sie wielkg poleca sig ze wszystkiemi tego rodzaju nalezacemi artykutami
skuteczno$cia, tanioscig i przyjemnym smakiem. wedle najnowszej konstrukcyi.
W oila ir.Htfin-zyjowa. Najlepszy $rodek uzywania magnezyi Doktadne cenniki przesyta na zadanie darmo.

iziata znakomicie przeciw kwasom zotgdka i kiszek, zgadze, katarom

zotadka i Kkiszek, w zatkaniu stAca. . )
+t}lli]n ll(n I-alhrerslift Nieoceniony srodek w katarach, ptuc i za-
starzatych kaszlach. . .

_ ~ lituna W artrytyzmie, w niezytach pecherza, przeciw Pierwszy c. k. koncesyjonowany
piaskowi i kamieniom moczowym z wielkim skutkiem uzywana. Lek i przez Wys. Ministerstwo subwencyjonowany
prawie }‘)Iewc?y); W tych Clerpulﬁgelg(i)vr\]/ ogolnemu ostabieniu, niedokrewno '

0 , -

$ci i btednicy wytacznie uzywane. W otla + dwuweg-la-ie- mze- Zakl'ad krOWIan kowy
lazawym, z pyrofosrornneiu zelazawym, ,zczegolnie dla
dzieci zalecana przeciw ostabieniu, wattosci, zotzom, krzywicy.

dWodakg(ﬁrzkda gazkovﬁa*,! c\jNyszczeg(’l)(lnia sie nbajkorzystlrliej pod kontrolg i nadzorem wiadz zdrowotnych
posrod wszystkich wod gorzkich tagodnym smakiem i wybornym skut- . 7
kiem, zaleca sie w katarze zotadk, I kiszek, uperczywsm zaparciu stol- W|eden A|SeI’S'[I’aSSG 18
fﬁbrg;'dig;’to{,Cag?aﬁﬂwép'e&%aihﬁh J_ej do SZIaChemy(_:h organom-/, Whe-  pozselka codzienna swiezej krowianki pod gwarancyja

‘ Limonada gazowa, $rodek przeczyszczajacy przyjemnego przyjgcia sie.
smaku.

Cenniki i rozbior chemiczny tych wod jakotez cennik wody . Hat) L

sodowej i limonad gazowyoh przesyta fabryka na zgdanie bezpfatnie. Specyjalny lekarz do szczepienia.

Panom fabrykantom wody sodowej polecam wyprobowane
przezemnie ptyty i weze gutaperkowe, z fabryki angielskie] pochodza-

ce, tudziez uzywane lecz w dobrym stanie bedace urzadzenia dla altan

«do sprzedazy wody sodowej stuzace, po cenach bardzo przystepnych. Dr ALEKSAN DER MEDWEJ
ma zaszczyt uwiadomi¢ szanownych Kolegow, ze odbywszy w tym
roku podréz za granice w celu ksztatcenia sie specyjalaego na polu
»Hydroterapii,* i zwiedzenia celniejszych zaktadéw wodoleczniczych ,

Zakltad wodoleczniczy objat kierownictwo Iekarskie_
Zaktadu, wodoleczniczego

PRIESSNITZTHAL Franciszka Medweja
pod Wiedniem stacyja kolei potudniowej MODLING. W 55ZAWALOWIE“

Otwarcie sezonu: 20 kwietnia r. b. If
; . ; urzadzonego na wzor zakladéw zagranicznych, w potozeniu bardzo
Jekarz zaktadowy: Dr. Maksymilijan Gurnplowicz. p | zdrowem, gorzysto-lesistem, nad rzeka: ,Ztota Lipa.“—Zaktad postara, ¢
sie o doborowg kuchnie i wszelkie wygody dla chorych. Kapiele
rzeczne i zetyca. Poczta w miejscu; stacyja kolejowa Halicz od zakia-

du 02 godzin oddalona; stacyja telegraficzna ,,Podhajce.*
Podpisany poleca Panom Lekarzom swe

Przyrzady elektryczno -lekarskie I |
dla peru taazk gZIwanicznego ja?{( indukcyjnego z wszelkiem Drl ZdZ|S+aW fa | 0 W |

dodatkami, ogniwa najrozmaitsze itd. przyczem pozwala sobie

Przyrzad galwaniczny przenosny W v
wedtug pomystu Spamera zbudowany, a opisany i polecony L
w Nrze 3i Przegladu lekarskiego z r. 1878. a podczas sezonu jesiennego

Cenniki na zgdanie przesyta gratis i franco.

Rudolf Kruger w ! B R A m 1 E.

fabrykant przyrzadéw elcKtiyczrjch
Iskarskich i telegraféw w Berlinie S. W

Simeonsstrasse 20 Opuscitem Grafenberg i urzadzitem w Zuckm antel
na Szlasku austryjackim zaktad wodoleczniczy odpowiada-
jacy wszelkim wymogom lecz uczyra. Zaktad ten lezy w py-
sznej okolicy goérskiej Sudetéw. Tuz przy domu znajduje sie

Dr Fellks CZGFWi&kOWSki rowna, wspaniata promenada le$na powoli wznoszaca sie az

do wysokosci 3000 stdp. Oprocz zaktada sg do wynajecia

ordynowac bedzie, jak lat poprzednich pokoje i mieszkania w scbludnycb domkach sasiednich go-

spodarzy. Stacyja pocztowa i telegraficzna w miejscn. Stacyja

-.w G L E 1O H E NI BTEUZRG I IT. kolejowa Zfegenhals odlegta jest od zaktadu o godzine
drogi.

Mieszka: w Villa Suess parterre. Dr. Aniel-
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INalezy podac rekfj szczesciu!

100.000 marek

jako gtéwna wygrana w_najkorzystniejszym razie na najno -
wsze] w«e)b 0j li)t«i}i odby¢ sie majacej za dozwoleniem
i rekojmia wysokiego 1Szililu.

Korzys ,nie urzadzonym jest nowy plau w ten sposéb, ze
W ciggu niewielu miesiecy V 7 ciagnieniach uiezaw minie roz
losowanych zostanie 45.34*0 wygraiiySi miedzy ktoremi
znajduje sie gtdwna wygrana wzglednie +iH | OO0 mk.
w szczeg6lnosci za$

Wyagr. marek W\S/gr. marek Wy%r. marek
4 354*.4*00, 5,000, < 3,000
1 154(.4>4*4», 3 30,000 314 3,1)04*
1 11*0 000, 13 15,000 531 1,004*
4 60,000, 1 13,004* 633 500
4 54. *4*4 , 34 10,04*0 050 300
3 4,°0JO, 4 §.4*00 35.154* 138§
3 34*<104*, 53 5,04*0 it d

Losowania sg planen urzedowym oznaczone.

min najblizszego pierwszego ciagnienia tej,wielkiej przez
Panstwo poreczonej loteryi koszruje

1 caly los oryginalny rylko ti mrk. czyli 3'/2 Zir.

1 pofowa losr oryg. 3 mk. , 134

1 ¢wiartka " 12 mrk. ,, 90 kr.

Wszelkie zlecenia wykonane zostang -ni*yclimiiist
z najwiekszg troskliwosciag /.a nadestaniein gotowM,
przekazu pot towego, lub za pobraniem poczto-
uem nalezytoNci, a kazdy otrzyma od nas herbem panstwa
opatrzony los orygiualny do rak.

Do zamdwien dotagczymy potrzebne plany urzedowe gra-
tis, a po kazdem ciggnieniu kazdemu interesantowi przeslemy
bez zadani? wykazy urzedowe.

Wyptata wygranych nastgpi zawsze zaraz pod rekoj- ;
inig f*anstwa, a mozemy jg Frzesta¢ albo wprost, albo na
zadanie interesantdw za posrednictwem naszych stosunkéw po
wszylitkjch wiekszych miejscowosciach monarchii  Austro - we-
gierskiej.

Naszemu zaktadowi sprzyja zawsze szczescie i juz nieraz
wyplaciliSmy naszym interesantom najwieksze wygraue
miedzy iuuenil WKgrane 350.000 Mrk. 335.4*00
mrk., 150.04*0 mrk., 80.414*0 mrk , 60.000 mrk.,
40.000 mrk. itd.

Praw dopodobnie niezaw odnie liczy¢ mozna przy
takiem przedsiewzigciu na najitewmiejszej podsta-
wie opartem ra nader zywy udziat, prosimj- wiee abys-
my mogli wykona¢ wszelkie ".lecenia o jak najrglchlejsze zamo6- |
wienia wprost do nas a na wszelki przypadek przed m5 m aja rb.

Kaufmann & Simou

Uantor bankowy i wymiany w Hamburgu, i

Zakup i sprzedaz wszelkich rodzajew obligbw panstwa
akcyj kolejowych i loséw pozyczkowych.

P. S. Dziekujemy niniejszem za zaufanie, ktoiyui nas do-
tad obdarzano i zapraszajac przy rozpoczynajacym si¢ nowym
losowaniu do udziatu, stara¢ sie bedziemy ‘i nadal prz¢z zawsze
szybkie a jzetelne ustuzenie zaskarbi¢ sobie catkowile zadowole-
nie naszych szanownych interesantow.

Wyzej podpisani.

W biezagcym sezonie ordynuje we wiasnym domu
na MIODZIUS1U.

Br. J. KotgczlIm rslti.

ff dimereal

znajdujg sie do pozbycia nastepne dzieta oorawne:
KUNZE. Compendinm der praktischen Medicin.
1865 1 Ur Ocnt.
KRAUS. Compt-idium ler nenesten mediziniseken
fissenschaften. 1875 4 zkr.
BRAUZN.' Compendium der Frauenkrheltn. 1863.
zr
SPIELMANN. Diagnostik der Geisteskrankheiten.
18551 1 zir. 80 cnt.
DRUITT.
50 cn

dawnione i

Chirurgisches Vademecum. 1867. 2 zkr.
t.
aa;

Naktadem towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

ASTMY

Duszno$¢, chrypka, katary za-

natbw oddechowych
uzyciu Rurek antiastmatycznych
p. Leyassenra, 23
naie w Paryzu.

W Krakowie w aptekach PP

LEKARSKI. Nr. 19.

APTEKA pod KORON4
a. TKAIJCATAPpKIKAZAk

w Krakoéw ie

Utrzymuje \v«zystkie wody mineralne tak krajowe jak i za-
graniczne zawsze $wiezego czerpania.

Nadto utrzymuje na skladzie zawsze krowianke styryjska.

Procz tégo znajdujg sie zawsze na skiadzie: Pigutki Cauvina
Morisona, Klgnearda z zelazem, Yaleta z Digitalinem, Dra Croniera za-
dawane w newralgijacli z pepsinem, rozczyn zelaza Lerasa, sjTup wa-
pna Grimaulta, syrup Cinirchilla z wapnem, Zzelazem, =oda; wino chi
nowe z Ogcao Bugenud, Quina Larochej — MACZKA SZWAJCARSKA
dla matych dzieci zastepujgca zupeinie pokarm naturalny ordynowana
przez wielu lekarzy. — INSTR1?MENTA chirurgiczne, — BANDAZE
ré6znego rodzaju, pojedyncze i podwdjne nipturowe, pepkowe, —
PASY brzuszne kobiece, — PESSARIA, — PONCZOCHY jedwabna.na
obrzekliny, — STETOSKOPY, — PLESSIMETRY — nDCIAGACZE,
pokarmowe dla kobiet,—PLOT NO kauczukowe, — FLASZKI do kar
mienia dzieci, — INHAKATOItY do wiBEhiwan przy gardlanyc.h cho-
robach, — NARZADY do wdmucliiwan gurdlanyeh, — PHLYERY ZA-
TOR YV, — SONDY” zotagdkowej — CATETERY, — BOUGIE, — PO
DUSZKI KAUCZUKOWE, KAPELUSIKI kauczukowe ochraniajgce
job“ne brodawki u kobiet w czasie karmienia, — RESPIRATORY ,—
KdISOPOMPY medalowe i kauczukowe tak do lewatyw jak i do wstrzj -
kiwan, - IRRYGATORY Dra Eguisiera, — WSTRZYKAWKI, —
TUSZOWNICE, — WSTRZYKAWKI pi Iskérne, — CIEPLOME IliZE
decimalne, — TRABKI do wzmocnienia stuchu, — KROPLOMIERZE,,
PECHERZE kauczukowe lub .orki na l6d, — SKUBANKA, — RE-
ZERWOART moczowe, — KANKI kauczukowe, — SPECULA itd.

Na zadanie przesyta sie cenniki franco.

M attoniego

Z zdroju w Giesshiibel

najczystsza alkaliczna

] astylU i
digestives et peciorales
przeciw zawadom w tra-

wienin i przeciw
kaszlowi T

przeciw niezytom drdg
oddechowych, zotgdka
i pecherza.

Karilsbad.
handlach

Henryk =Inltoni.

Znajdujg sie na skitadzie w aptekach
waod mineralnych.

Swiezg doborowa limfe humanizowana pierwszej generacyi
po 50 cent., podwdjng igte kosciang (dla 2ga dziecij rozseta
od 15 kwietuia codziennie

Spiegel
W Z6tkwi.

NEWRALGIE

wszelkie cierpienia nerwowe Kka-
zdej chwili ustepuja po uzyciu pi-
gutek antinewralg jnych Dra CRO-
NIER. Sklad w Paryzu w aptece
p. Levasseur, rue de la Monnaie 23.
Trauczynskiego i Redyka.

wszelkie cierpienia ka-
ustepujg po

rue de la Mon-

W drukarni Uniwersytetu Jagiell. pod zarzadem Ign Stelcla.



