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(Ciag dalszy. latrz Nr. 38).

Porazenie potowicze jest nastepstwem upos$ledzenia lub
zniesienia czynnosci wiasciwych osrodkéw7ruchowych, a przy-
czyna anatomiczna iego w dwojakim stosunku zostaje do
kity i albo jest zmiang kitowg albo jest tylko nastepstwem
zmiany kitowéj. Mamy zatem porazenia kitowe potowicze
bezposrednie i posrednie czyli nastepowe.

Lubo nad tymi stosunkami zastanawialismy sie juz da-
whniej, ze wzgledu na wazno$¢ przedmiotu pozwole sobie je-
szcze kilka uwag dorzucié.

Porazenie potowicze jest po prostu tylko zboczeniem
czynno$ciowem, ktore jest nastepstwem zmiany anatomiczncj
usadowionej w pewnem miejscu w mozgu bez wzgledu na
jej rodzaj.

Jezeli przeto podczas kity mébzgowéj zmiana swoista
kitowa, np. kilak lub wilasciwe stwardnienie, zajmuje pewng
cze$¢ mozgu, powstaje porazenie potowicze, ktére, w najsci-
Slejszem tego wyrazu znaczeniu, jest kitlowem, bo jest na-
stepstwem fizyjologicznem i bezposredniom zmiany Kitowe;j.
Jezeli przeciwnie zmiana kitowa, np. w oponach, ucisnie te-
tnice doprowadzajagcg krew do tej czesci, ktoréj nadwereze-
nie pocigga za sobg porazenie potowicze, wtedy oczywiscie
to porazenie, jako nastepstwo z poczatku nieodzywiania a po-
Zniej rozmiekczenia czyli przerwy w odzywianiu pewnej cze-
§ci mozgu, nie jest skutkiem Dezposrednim zmiany Kitowej,
ale raczej skutkiem niedostatecznego tub catkiem wstrzyma-
nego doptywu krwi ze strony zmiany kitowej moze w odte-
glem miejscu, skutkiem, ktdry poja:"i sie przy kazdem wstrzy-
maniu doptywu krwi tetniczej z burych przyczyn np. zatoru
tetnicy. W ten sam spos6b bedziagporazenie potowicze zosta

wac tylko w posrednim stésunku do Kity, jezeli powstato
skutkiem opisanych zmian kitowych w tetnicach i wstrzy-
manego lub przynajmniej uposledzonego doptywu krwi do pe-
wnych czeSci moézgu. Taiue porazenia potowicze zowiemy
porazeniami Kkitowemi posredniemi, bo ich przyczyng odle-
glejszg jest + la a przyczyng bezposrednig zmiana anatomi-
czna, przez kite wprawdzie wywotana ale nie majgca w so-
bie nic zresztg kitowego, kile jedynie witasciwego.

Przebieg porazenia kitowego potowiczego jest dwojaki:
albo nagty u chorych, ktérzy przedtem zadnego zboczenia
ze strony mozgu nie okazywali albo poprzedzony iuuemi
przypadami mozgowemu Przypadki drugiego rodzaju sg
0 wiele czestsze.

Do przypadow poprzedzajagcych porazenie potowicze
kitowe hczymy przedewszystkiem bél gtowy ze znakami
dawniej juz przez nas podanemi, ktoremi sg: nadzwyczajna
gwattowno$¢, pogarszanie sie w nocy, opor przeciw zwykiym
Srodkom, dlugie trwai ie.

Co do ostatniego, bol gltowy poprzedzajagcy porazenie,
0 ktorym mowa, trwa nieraz do kilku i kilkunastu miesiecy
w rzadkich-tytko razach kilka dni lub na odwrot kilka lat.

Jestto przypad nadzwyczaj wkzny, bo czesty i wybi
tny, ktdry sam przez sie szczegOlniejszag winien na siebie
zwroci¢ uwage lekarza, a jako zwiastujgcy nieraz grozne
niebezpieczenstwo skioni¢ go do rychtej i energicznd¢j terapii.

Inne przypady sg rzedsze, nie tak tez wazne i wybi-
tne, sg niemi: zawrdt glowy, ogélne ostabienie, zmniejszenie
energii wiadz psychicznych, bystrosci wzroku i stuchu, prze-
mijajace ostabienie ruchéw w odnogach osobliwie tych, ktére
potem majg by¢ porazone, mrowienie, uczucie zimna, bélu,
porazenia lub przynajmni¢j niedowtad miesniéw ocznych
osobliwie tych, ktdre zaopatruje nerw okoruchowy, wymioty,
ostabienie pecherza moczowego i popedu piciowego, poma-
zania nocne itd. W wielu bardzo przypadkach lekkie i prze-
lotne porazenie potowicze jest poprzednikiem porazenia sta-
tego, ktére w wielu przypadkach opiera sie statecznie wszel-
kiej nawet najenerg-ezniejszej terapii.

Porazenie potowicze kitowe rozpoczyna sie albo nagle



498

albo powoli. Najczesciej nagle i to albo atakiem apoplek-
tycznym z utratg oczywiscie przytomnosci i innemi znane
mi objawami, co sie dzieje w ogdlnosci w kile mdzgowd;j
bardzo rzadko, albo razeniem wprawdzie takze nagtem ale
tobj iwiajgcem sie tylko nagtem ostabieniem wszystkich prawie
wiadz fizycznych bez utraty wszakze przytomnosci, tak ze
chory nie tylko z samego zaraz poczatku uchroni¢ sie moze
tatwo od upadku, ale i najdokfadniej jest w stanie pézZniej
opisa¢, w jaki sposob ulegt porazeniu.

Jezeli porazenie potowicze rozpoczyna sie powoli, cho-
ry z poczatku czuje tylko ostabienie w jednej potowie ciata;
ostabienie to wzmaga sie powoli i prowadzi dopiero po je-
dnem, dwoch lub trzech dniach do porazenia. W niektdrych
przypadkach postrzegano wystepowanie porazenia potowicze-
go czeSciami, np. w jednym dniu ulegta porazeniu noga7
w drugim reka, w trzecim potowa twarzy itd. Porazenie
potowicze raz juz wystgpiwszy albo okazuje sie zaraz w ca-
tej swej peini i odtad badz sie nie powieksza wiele, badz
nawet z biegiem czasu powoli zmniejsza talbo przeciwnie
wzmaga sie co do stopnia i rozlegtosci.

Pod wzgledem wdasciwych cech porazenia, o ktorém
mowa, $ci$le biorgc nie ma ani jednej, ktéraby wylgcznie
porazenie potowicze kitowe odznaczata, jezeli jednak przy-
patrzymy sie uwaznie znaczniejsz6j liczbie odpowiednich
przypadkow, dostrzezemy miedzy niemi rozmaite przypady
czesciej od innych powtarzajagce sie, a zatem lubo Kile nie-
v lasciwE, przeciez w porazeniach Kkitowych czestsze niz
w porazeniach potowiczych z inn6j przyczyny. Przypadami
temi sg: pod wzgledem ruchu niezupetno$¢ porazenia co
do stopnia. Porgzenie kitowe absolutne jest bardzo rzadkie-
W znacznej stosunkowo liczbie widziatem tylko jedno a ito
powoli przemienito sie w porazenie niezupeine. Dalej pora-
zenie bardzo lekkiego stopnia, tak ze je zaledwie wprawne
oko lekarza dostrzega tom wiecej, ze chorzy nie uskarzajg
sie nieraz wcale na niedowtad tylko na pewne ostabienie,
pewng niezrecznos¢ i sztywno$¢ w ruchach. Nakoniec po-
razenie potowicze kitowe co do rozlegtosci najczesciej bywa
tylko czesciowe, nagabujagc w bardzo nierbwnym stopniu
twarz, odnoge dolng i gorng tak, ze gdy w jednéj z tych
trzech czesci porazenie moze by¢ znacznego nawet stopnia®
w innych zaledwie dostrzega¢ sie daje. Wedtug moich po-
strzezeA najczesciej i najmocnié¢j ulega porazeniu odnoga
gorna, rzedziej twarz, najmniéj noga, coby do pewnego sto-
pnia, oczywiscie wszakze me charakterystyczna, stanowito roé-
znice od porazenia potowiczego skutkiem krwotoku, gdzie
takze najmocniej podlega porazeniu reka ale za to twarz
w niskim zazwyczaj stopniu i na krétki tylko czas okazuje
znane powszechnie skrzywienie.

Zboczenia w zakresie czucia nie trafiajg sie ani tak
czesto ani w tym stopniu co zboczenia w ruchu wiasnie co
omowione. W wielu przypadkach nawet ciezkich ukazujg
sie tylko na krétki czas, w innych wystepujg wprawdzie
potowiczo ale nie dosiegajg wysokiego stopnia i tatwo przy
powierzchownem badaniu ujs¢ moga uwadze. Rzadko bardzo
obserwowano czucie przewrotne, gdzie chorzy ciepto brali
za zimno i odwrotnie.

Zboczenia psychiczne towarzyszg najczesci¢j poraze-
niom potowiczym kitowym; w wielu atoli przypadkach bra-
kuje ich catkowicie. Co do rodzaju sg one najrozmaitsze,
przewaznie atoli polegajg na obnizeniu witadz psychicznych
jak zmniejszeniu pamieci i pojetnosci, zmniejszeniu ener-
gii i szybkosci mysleni i, ostabieniu logicznego zwiazku tak
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miedzy stowami jak i czynami,- obojetnosci na to, co zwy-
kle chorych zajmowato i zajmowaé byto powinno itd.

Zboczenia psychiczne albo poprzedzajg porazenie poto-
wicze albo dopiero wraz z niem sie rozwijaja. Pod wzgle-
dem stopnia przedstawiajg nader wielkg rozmaito$¢ i gdy
w jednych przypadkach nabierajg znacZetn* ciezkiej choroby
umystowdj, w drugich sg jakby tylko dodatkiem do poraze-
nia, w innych wreszcie tak sg nieznaczne, ze podpadajg
uwadze tylko tych osob, ktére dawniej dobrze chorych zna-
ty, a tern samem moga oceni¢ zasztg w ich zyciu psychi-
cznem zmiane.

Procz tych najrozmaitsze inne jeszcze zboczenia czyn-
nosciowe ze strony ukiladu nerwowego towarzyszy¢é moga
przerzeczonym porazeniom kitowym; wymienimy tu tylko
wazniejsze: opOznienie w oddawaniu stolca, ostabienie pe-
cherza moczowego, zniknienie lub zmniejszenie popedu picio-
wego, wedtug moich postrzezen czeste porazenie miesniow
ocznych, mianowicie zaleznych od nerwu okoruchowego oso-
tdiwie miesnia podnoszgcego powieke goérng i zwezajgcego
teczéwke, skurczema mie$niéw porazonych w odnogach o0so-
bliwie w gdrnej, porazenie odndg dolnych jako przypad
zmiany w rdzeniu pacierzowym.

Pod wzgledem tak naukowym jak i praktycznym bar-
dzo waznem jest pytanie, czy porazenie kilowe potowicze
ma w sobie co$ wilasciwego, poczemby je poznaé i od po-
razei potowiczych z innej przyczyny na pewne odréznic¢
mozna. Poniewaz porazenie polowicze, jak kazde inne zbo-
czenie czynnosciowe w uktadzie nerwowym, jest wyrazem
nie rodzaju, lecz tylko miejsca zmiany anatomicznéj, przeto
juz z géry w porazeniu potowiczem kitowém nie mozna sie
bezwarunkowo niczego spodziewac, coby temu porazeniu
wytgcznie byto wiasciwego, coby je cechowato.

Jezeli zatem w porazeniu samem nie ma nic, coby
mogto wyltgcznie naleze¢ do kity, zapytajmy sie, czy w prze-
biegu czy w zbiorze przypadéw czynnosSciowych towarzysza-
cych porazeniu potowiczemu nie ma czego$, po czemby
z pewnoscig lub przynajmniej podobienstwem do prawdy
mozna rozpozna¢ kitowg nature porazenia. Pod tym wzgle-
dem uczy doSwiadczenie, iz przed porazeniem potowiczem Ki -
towém nie zawsze'wprawdzie lecz przynajmniej bardzo cze-
sto pojawiajg sie zboczenia czynnoSciowe, ktéreSmy juz da-
wniej odniesli do kity, a temi sg bél gtowy o pewnych zna-
mionach, porazenia przelotne, napady epileptyczne, objawy,
ktére wprawdzie ukazaé sie moga przed porazeniem i z in-
nych przyczyn, ktore atoli najczesci¢j sg objawem Kkity moz-
gow¢j, a zatem wystgpiwszy przed porazeniem potowiczem
nasuwajg zaraz podejrzenie Kity.

W sam¢ém porazeniu zastuguje na uwage wystgpienie
tego zboczenia bez napadu apoplektycznego, z zachowaniem
przytomnosci lub powolne powiekszanie sie porazenia, nako-
niec jego niezupetno$¢ tak co do stopnia jak i rozlegtosci
z jedn¢j strony, a zdrugié¢j pojawienie sie pewnych przypa-
déw, ze sie tak wyrazimy dla porazenia potowiczego zwy-
ktego zbytecznych, jak mianowicie porazenia migsniéw ocz-
nych, przypadéw jakoby rdzeniopaeierzowych co wszystko
sprawia, ze te porazenia nie sg czyste. Jezeli takie przeto
porazenie potowicze pordwnamy z porazeniami potowiczemi
np. w krwotoku do médzgu lub zatorze tetnicy, pokaze sie
zaraz w statystyce rdznica, bo w tych chorobach porazenie
potowicze najczesSciej bywa czyste; co do stopnia swego
w réznych czeSciach porazonych wedtug pewnéj reguty ro-
zne i tak stereotypowo powtarza sie to, ze porazenie reki
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jest najciezsze, tzejszém nogi, najlzejszym twarzy. Rdznica
pod tym wzgledem od porazeA potowiczych zwyktych réwnie
jak obecno$¢ przypadow ,zbytecznychll bardzo przeto mo-
cno przemawiajg za kita, ktéra witasnie z powodéw swych
stosunk6w anatomicznych, na wstepie do niniejszej pracy
omoéwionych, moze by¢ powodem tak odmiennych porazen
potowiczych.

Dalej za naturg kilowg danego porazenia potowiczego
przemawiajg poprzednie objawy Kity, obecno$¢ innych zbo-
czef kitowych, osobbwie w skoérze, kosciach, jadrach, wiek
chorego i do pewnego stopnia leczenie.

Przejdzmy po kolei te okolicznosci.

Poprzednie objawy kity badaniem przedmiotowem za-
zwyczaj trudne sg do wysledzenia, bo co najwiecej mozna
znale$¢ np. na czesciach piciowych tylko $lady i to watpli-
we przebytej kity; trzebaby przeto spuszczaé sie na anamne-
ze, a co pod tym wzgledem znacza zapewnienia, zareczenia,
zaklinania sie chorych, wiadomo dobrze kazdemu lekarzowi
praktycznemu. Na poprzednie przeto objawy Kkity w rzad-
kich tylko i wyjatkowych przypadkach mozna co$ rachowac.

Bez porownania wazniejsza jest obecnos¢ obok poraze-
nia potowiczego innych zmian kitowych: tylko ze ta obecno$¢
nie jest tak czesta, jak to podaje Heubner. Na podstawie
moich postrzezen mogtbym nawet bez przesady powiedzie¢
ze przypadki porazenia potowiczego obok zmian innych ki-
towych sg w mniejszosci. Tam gdzie sa, mamy wazny po-
wod do przypuszczenia, iz dane porazenie potowicze polega
na kile, oczywiscie uwzgledniwszy doktadnie wszystkie inne
okoliczno$ci z badania przedmiotowego wypadajgce; tam za$
gdzie ich nie ma tak bezwarunkowo na t6j tylko podstawie
kity nie wytgczymy. Pamietaé takze o tern nalezy, ze po-
razenie potowicze trafi¢ sie moze bez wptywu Kkity u kito-
wego i ze zatem obecno$¢ innych objawéw kity sama przez
sie nie wystarcza do uznania za kilowe porazenia poto-
wiczego.

Szczegdlniejszego znaczenia jest wiek chorych. Jak
wiadomo, zwykle porazenia potowicze trafiajg sie najczesciej
w wieku pézniejszym, po 50 roku zycia. Przyczyna tego
zjawiska, dostatecznie przez statystyke stwierdzonego, tkwi
w tern, ze porazenia potowicze sg najczesci¢j skutkiem krwo-
toku do mozgu, a krwotok ten nastepstwem przedewszyst-
kiem chorobowych zmian w tetnicach, ktdre rozwijajg sie
i doprowadzajg do pekniecia naczynia dopiero w«wieku p6-
Zniejszym.

Porazenia potowicze skutkiem zatoru w tetnicach sg
rzedsze wprawdzie, ale $rednio pojawiajg sie w wieku wcze-
$niejszym niz krwotoki do mézgu a to dla tego, ze sg na-
stepstwem zazwyczaj wad serca, a te zndw skutkiem gos$éca
stawowego, ktory wprawdzie pojawia sie¢ zazwyczaj poraz
pierwszy we wieku miodszym, lecz prowadzi do wad, ktore
sg powodem embolii zazwyczaj po jakicm$ dopiero czasie.
Zreszta wykazanie wady serca odpowiedniej w porazeniu
potowiczem zwyki¢m przemawia bardzo za embolija jako
przyczyna. Wylgczywszy zatém przypadki jasne za zasade
przyja¢ mozna, ze. jakeSmy to juz powdedzieli, porazenia po-
towicze zwykle rozwijajg sie dopiero w wieku poZniejszym.
Otéz wprost przeciwnie dzieje sie z kita, jak tego dowodzi
najlepiej statystyka przez Foumiera na 60 przypadkach
zebrana, wedtug ktérej porazenie potowicze wystgpito 26 ra-
zy miedzy 21.a 30. rokiem zycia, 25 razy miedzy 31. a 40.
rokiem zycia, 7razy miedzy 41. a50. r. a tylko 2 razy w 58.
roku a zatém z porazen potowiczych kitowych przypada
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85°/0 przed 41. rokiem zycia wtedy, kiedy porazenie poto-
wicze zwykite liczy sie do wij(jatkbw. Stusznie tez mniema
Fournier, ze kazde porazenie potowicze przed 45. rokiem
zycia najpodobniej do prawdy polega na kile i to tern wie-
cej, im miodszym jest chory niem dotkniety.

Ostatnia okoliczno$¢ nakoniec i wptyw terapii ma takze
pewne znaczenie dyjagnostyczne, lubo nieco post festum. Je-
zeli terapija antysyfilityczna skutkuje, podejrzenie Kkity na-
bywa wielkiego podobienstwa do prawdy a to z nastepuja-
cych powodéw: porazenia potowicze zwykie polegajg ostate-
cznie najczesciej na zniszczeniu anatomiczném pewnej czesci
moézgu, a nastepnie zniesieniu jej czynnosci fizyjologicznej.
Tak bywa najczesciej i przy krwotoku do moézgu i przy
zatorze tetnicy. Porazenie polowicze przeto jest objawem
po prostu zniszczenia pewnej partyi moéz.u. Wplyw wiec
terapii w takich przypadkach jest stosunkowo bardzo maty
i doSwiadczenie uczy, ze porazenia takie zostawione samym
sobie albo zupetnie takiemi samemi nadal zostajg, jakicmi
byly od poczatku, albo zmniejszajg sie do pewnego stopnia
tak co do mocy jak i rozlegtosci, ale doszediszy raz do
pewnego, wzglednego bardzo polepszenia, wreszcie statecznie
opierajg sie wszelkiej terapii, co tatwo pojagé zwazywszy na
zmiane anatomiczng. Inaczej rzecz sie ma z porazeniami
potowiczemi kitowemi: jezeli one sg nastepstwem i wyrazem
bezposrednim zmiany kitowej, dostepne sg terapii zaréwno
ze zmianami kitowemi w innych organach; dla tego skute-
czno$¢ lekéw przeciwkitowych nie mozebna np. przeciw zni-
szczeniu mézgu, czy przez krwotok czy przez przerwe w od-
zywianiu skutkiem zatoru w tetnicy, moze sie Swietnie obja-
wi¢ w porazeniach kitowych wilasciwych, a tern samem obok
innych okolicznos$ci przeméwi¢ mocno za naturg danego
przypadku. Tyczy sie to atoli tylko porazen potowiczych
wywotanych bezposrednio przez zmiane kitowg; porazenia
na pozoér takiez same, lecz wywotane dopiero przez nastep-
stwa zmiauy kitowej, nie réznig sie niczem od porazen zwy-
ktych i dzielg z niemi smutny przymiot niedostepnosci dla
obecnej terapii. Nakoniec bywajg i takie przypadki, gdzie
zmiana bezposrednia kitowa opiera sie stanowczo nawet naj
energiczniejszemu leczeniu antysyfilitycznemu.

(Ciag dalszy nastapi).

Il. Ostry gosciec stawowy. (Pohjarthritis acuta).

Sprawozdanie z przypadkow leczonych w szpitalu sw. tazarza
na oddziale Doc. Dra Parenskiego w |. 1876— 1880.

Opracowat Dr. Leon Kopff.
(Ciagg dalszy. Patrz Nr. 38.)

Co sie tyczy trwania gos$éca, to w naszych przypad-
kach znajdujemy nader wielkg rozmaitos¢. W jednych, nie
zbyt czestych, przypadkach napotykano tytko mierne obrz-
mienie dwdch lub trzech stawdéw, a nawet tylko bolesnosé,
ktore juz w ciggu tygodnia przechodzity w rekonwalescen-
cyje. Najczesci¢j zdarzaty sie przypadki z trwaniem trzech
do czterechtygodniowem. W tych wystepowato albo réwno-
cze$nie zajecie kilku stawéw, lub z ustgpieniem przekrwie-
nia w jednym zmiany przechodzity do drugiego stawu. Go-
rgczka zwykle dochodzita tu 39,5° i najczesciej, malejac
z kazdym dniem, ustepowata po tygodniu lub dniach dziesie-
ciu. Wcale jednak nie rzadkiemi byty przypadki, w kt6érych
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choroba przeciggata sie przez tygodnie (5 do 8 i wiecej ty-
godni). W przypadkach takich zmiany zwykle rozpoczynaty
sie nieznacznie w jednym lub dwobch stawach, nastepnie
cierpienie przenosito sie na inne stawy, nie opuszczajac je-
dnak stawOw pierwotnie zajetych. Niekiedy choroba zdawata
sie po kilkunastu dniach ustepowaé zupeinie, chyzos$¢ tetna
znacznie malata, cieptota powracata do prawidia, ilos¢ mo-
czu byla wiekszg, apetyt powracat, gdy po paru dniach po-
lepszenia znéw nastawato podniesienie cieptoty, a powracaty
bolesDos¢ i obrzmienie stawéw. W tych przypadkach rekon
walescencyja nastepowata zwolna, chorzy byli zwykle wy-
chudli, anemiczni, czestokro¢ dawat sie stysze¢, pdzniej zni
kajacy, szmer dmuchajacy nad koniuszkiem serca, a nie
rzadko takze i nad zytami szyjnemi. W bardzo nielicznych
wreszcie przypadkach, choroba przybierata ceche przewlekis.

To co sie powiedziato dotyczy przypadkéw przebiega-
jacych bez powiktan. W przypadkach za$ z powikfaniami,
przebieg znacznie sie przediuzat. Miatlo to miejsce szczegdl-
niej w razie wystgpienia zapalenia osierdzia. Z innych po-
wiktan zapalenie ptuc nader przewlekato czas trwania goséca.
W czasie pojawienia sie zap. ptuc zajecie stawdw albo zu-
petnie ustepowato albo znacznie zwalniato, z ukonczeniem sie
komplikacyi jednak zmiany w stawach wystepowaly zwy-
kle znéw z wiekszem natezeniem.

Nie ma moze choroby, ktdraby miata tak wielka skton-
no$¢ do wiktania sie z chorobami narzagdéw wewnetrznych,
jak ostry gosciec stawowy. Z powiklan tych najczestszemi
i najwazniejszemi sg zapalenia serca, tak Pericorditis, En-
docarditis, jakotez jak sie zdaje, towarzyszace kazdej z nich
w nizszym lub wyzszym stopniu, Myocarditis.sCzestos¢ tych
powiktan wedtug réznych autoréw jest nader r6zng. Ta nie-
zgodno$¢ statystyk i rozmaito$¢ zapatrywan zalezy nie mato
od trudnosci rozpoznania. Czesto dla niejednego lekarza
szmer skurczowy lekki, lub niewyraZzne tarcie, wystarcza do
rozpoznania zajecia serca ) (a wiadomo, jak czesto w gosccu
wystepujg dmuchajgce szmery, nie wywotane zmianami ina-
tomicznemi), podczas gdy kto miy, précz tych objawdw be-
dzie jeszcze wymagat powiekszenia wymiarow serca, lub
przynajmniej wzmozenia sie objaw6éw przystuchowych i dtuz-
szego ich trwania. Zapewne nie bez wptywu jest tu takze,
juz dawniej dostrzegany fakt, ze w Polyarthritis acuta, nie-
kiedy powiktania z chorobami serca wystepujg szczegdlnioj
czesto w pewnych czasach i okolicach tak, ze trzeba sie
chyba i w tym razie uciec do wygodnego tlumaczeniai przy-
pusci¢ jaki$ geniiis epodemicus i endemicus.

Statystyka przypadkow przezemnie zebranych, zgadza
sie po najwiekszej czesci z liczbami podanemi przez W un-
derlicha, Leberta i Bambergera2 Powiklania z zapa-

¥ Bouillaud powiada ze w przypadkach gwattowniejszych, w o-
bec zajecia wieKsz§j liczby stawow, powstawanie Endocarditis,
rzedzi¢j Pericarditis jest prawie regula.

Bouillaud w 74 przypadkach ciezkioj [Polyarthritis miat 64
powiktan z zapaleniem serca, miedzy 40 letniemi tylko raz.
Budd miedzy 43 przypadkami miat 21 przypadkow zapaleh ser-
ca tj. 48-8%. Fuller w 39 pizypadkach 7 razy (17, 9%).
Wun derlic h podaje czestos¢ powiktan na 23.6% a miano-
wicie Pericarditis w 6,4%. Endocarditis w 2,9% za$
w 143% Endo- i Pericarditis razem. Bamberger poda-
je’ w swej obszernej pracy o chorobach serca dla Pericardi-
tis niespetna 14% dla Endocarditis najwyzej 20%. Diekin-
son w 161. przypadkach znalazt 36 razy (224%) powikia-
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leniami serca w 116 moich przypadkach wystgpity 30 razy,
tj. w 25.80. Szczegbtowo przypada z tego na Endocarditis
4,3°00, na Pericarditis 12°0, na Endocarditis wraz z Pericar-
ditis 9,5°/0. Powik#tania te nie dotyczyly w jednakowym sto-
pniu obu pici, lecz o wiele czeSciej wystepowaly u nie-
wiast. Z 30 przypadajw zapalen serca tylko 12 przypada
na mezczyzn, reszta za$ 18 tj. o jedne trzecig cze$é
wiecej przypada na kobiety. Tak Endocarditis jak Pericarditis,
jak i Endo-Pericarditis rowniez czeSciej sie u kobiet wyda-
rzaty. | tak: z 5 przypadkéw Endocarditis przypada dwa
na mezczyzn, trzy za$ na kobiety; z 14 przypadkoéw Pericar-
ditis, przypada pie¢ na mezczyzn, dziewie¢ za$ na kobiety;
z 11 przypadkéw Endo - Pericarditis, przypada pie¢ na
mezczyzn, sze$¢ za$ na kobiety. Jakiby byt powdd tego
nie réwnego rozdziatlu nie mogtem dociec, jak rowniez nie
mogtem nigdzie w literaturze wzmianki o tern znalesc.

Rowniez i wiek ma wielki wpltyw na powstawanie po-
wiktan z zapaleniami serca. Na rzecz te juz wielu autorow
zwracato uwage. Wieksza ich cze$¢ zgadza sie na to, ze
powiktania te najczesciej powstaja w wieku pokwitania J-
I obserwacyje moich przypadkéw, nie wiele odstepujg od
tych spostrzezen. Z 30 przypadkéw przypada 10 na wiek do
20 lat, 9 przypadkéw dotyczy ludzi w wieku miedzy 20. a
30. rokiem zycia, 4 przypadki przypada miedzy 30 a 35 {at,
w sze$ciu za$ przypadkach nie bylo mozna stwierdzi¢; wja-
kim wieku po raz pierwszy powiklanie powstato.

Nie moge potwierdzi¢ zdania niektérych lekarzy (mie-
dzy nimi Bouillauda 1 c.), ze zapalenia serca szczegdlniej
w tych przypadkach powstajg, w ktorych jest zajeta zna-
czniejsza liczba stawéw. | owszem, z naszych przypadkow
mogtbym wiele podac historyj choréb, gdzie tylko jeden lub
dwa stawy bywaty zajete, a mimo to powiktanie wystepowato.
W jednym nawet przypadku chory skarzyt sie tylko na sil-
ny bdl w ramieniu, a badanie ramienia, précz miejscowego
podniesienia c:eptoty skory i lekkiego jej zaczerwienienia
nic innego nie wykazywato, a mimo to rozwineto sie zapa-
lenie osierdzia.

Za to musze tu potwierdzi¢ zdanie Reeresa (Schmidt's
Jahrb. Bd, 161, str. 129), ze zmiany w sercu najczesciej
wystepujg po zajeciu stawéw odnog gornych (wedtug Ree-
wesa gtownie Pericarditis). W 30 przypadkach powiktan
z zapaleniami serca, mojego zestawienia, w 8 przypadkach
byty zajete wylgcznie tylko stawy odndg goérnych, w 10
przypadkach przewaznie stawy ramieniowe, tokciowe i nad-
garstkowe, wK przypadkach zmiany chorobowe dotyczyty
na réwni tak stawoéw odndg gérnych jak i dolnych, w 4ch
przypadkach byty tylko odnogi dolne zajete, w dwdch za$
przewaznie dolne.

nia z chorobami serca. Lebert (\. ¢c. S. 977), podaje 25 do
30% ra komplikacyje z zapaleniami serca. Mayer opisuje
z ki uiki Frerichsa 35 przypadkéw reumatyzmu, a w tych wy-
stapita 7 razy Pericarditis, 1 raz Endocarditis, 4 razy \Endo-
Pericarditis, w ogole zapalenia serca w 34,3%. Senat or
miat miedzy 50 przypadkami z prywatnej praktyki tylko
10,7% powiktan, Ormerod dla samej Pericarditis podaje
37,3%.

Podlug Senatora przypada w {ym wieku prawie % wszyst-
ki h powiktan z chorobami serca przy Polyarthritis acuta.
Yernay podaje nawet, ze w 22 przypadkach Endocarditis,
powstatej przy Polyarthritis, 21 przypadkéw przypada na lu-
dzi miedzy 14. a 20. rokiem zycia.

~



25 wrze$nia 1880. PRZEGLAD

Zapalenie serca nie zawsze wystepowato na szczycie
rozwoju goscca, lecz czasem juz w pierwszych dniach cho-
roby. W siedmiu przypadkach nawet nie byto mozna roz-
strzygna¢ z wywiadow, czy pierwej powstat bdl w stawach
czy tez bicie serca i ktucie wt boku lewym, bo chorzy po-
dawali, ze nagle, zwykle po dreszczach, dostali goraczki a
nieco pozniej bélow w stawie jednym lub, drugim, kiucia
w boku lewym i bicia serca, a w toku tego dopiero zauwa-
zali obrzek stawu i zaczerwienienie otaczajacej skory.

Pericarditis w lekkich przypadkach przechodzita zwy-
kle w 14 dniach w okres rekonwalescencyi, czesciej je-
dnakze trwata 5 do G tygodni, a w niektérych przypadkach
i dhuzej.

W koricu nie moge pomingé przytoczenia wymownych
liczb mej statystyki, na poparcie wyzej wzmiankowanego
twierdzenia, ze komplikacyje z chorobami serca wystepuja
niekiedy w ostrym gosécu, jak gdyby pod wptywem jakie-
go$ genius epidemicus. | tak w r. 1876 mieliSmy 17 przy-
padkow goscca, a miedzy temi 5 powiktanych 2z chorobami
serca. W r. 1877 na 39 chorych wypada 10 przypadkéw po-
wiktan, a z tych prawie potowa, bo cztery przypadki, na
miesigc kwiecien, chociaz w miesigcu tym byto wszystkich
chorych tylko pieciu. Jeszcze w jaskrawszem Swietle rzecz
ta przedstawia sie w latach nastepnych. W r. 1878 byfo na
29 przypadkéw Polyarthritis tylko pie¢ z powiklaniem. Za
to w r. 1879 na 24 chorych podlegto dziesieciu zapaleniom
serca. Dla dokladniejszego uwidocznienia, w jaki sposéb
w tym roku przypadki, powiktane z chorobami serca, roz-
ktadaty sie na pojedyhAcze miesigce, i w jakim stosunku zo
stawatly do ogolnej liczby chorych, umieszczam nastepne ze-
stawienie:

o llos¢ llos¢ kom- Wypada
W miesigcu chorych na plikacyj ze na 100
Polyarthritis strony serca komplikacyj

styczniu 3 1 33.30
lutym 6 4 66.60
czerwcu 5 3 60.00
lipcu 2 0 0

sierpniu 5 1 20.00
wrzesniu 2 0 0

grudniu 1 i 100.00

Po komplikacyjach z zapaleniami serca najczesciej wy-
stepujg W gos$écu powiktania z zapaleniem ptuc i optu-
cny. Zapalenia optucny majg sie o wiele czesciej wyda-
rza¢ niz zapalenia pluc. Lebert podaje co najmniej 10%
na zapalenia optucny, o wiele mniej za$ na zapalenia pluc.
Zapalenie optucny dotyczy zwykle lewcj strony i przecho-
dzi najczeSciej nastepowe z osierdzia.

Statystyka moich przypadkéw rozni sie gwv tym wzgle-
dzie tak co do czestosci zapalenia optucny i pluc, jak i co
do stosunku jednego zapalenia do drugiego. W 116 przezem-
nie zebranych przypadkach, znalaztem tylkojraz zapalenie
optucny po stronie lewej, ktére przytgczyto sie nastepowo
do zapalenia osierdzia. By¢ moze, ze [ten tak maty procent
(0.86%) Pleuritis w mojem zestawieniu polega na tern, ze
Pleuritis rozpoznawano dopiero na podstawie wybitnych zbo-
czen fizycznych, jakie ze sobg wypocina sprowadza. Innym
lekarzom wystarcza tymczasem do rozpoznania kiucie w bo-
ku i bolesnos¢ w miedzyzebrzach. Z resztg kazdemu wiado-
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mo, jak trudnem jest rozpoznanie niskiego stopnia zapalenia
optucny w ogélnosci, a szczegdlniej u chorych na ostry go-
Sciec, dla ktérych kazde poruszenie jest tak bolesnem, gdy
przytem, perkusyja nie wykazuje zadnych zboczenh, a na
ustyszeniu niewyraznych objawow tarcia nie zawsze na pe-
wne polega¢ mozna.

O wiele czesciej ,niz zapalenie optucny spotyka sie
w naszych przypadkach zapalenie ptuc. Wystapito ono
w trzech przypadkach tj. 2-59 %, raz po stronie prawej,
raz po lewej, raz po obu stronach. W przebiegu zapalenia
ptuc niezauwazone nic szczegdlnego lub odrézniajgcego je
od przebiegu zwyktej Pneumonia crouposal). Jeden przy-
padek zapalenia po stronie lewej skonczyt sie Smiercig
w piatym dniu choroby, pos$réd objawdéw zapadu.

Dziwnym zbiegiem okolicznosci w przebiegu dwdch
przypadkéw zapalenia ptuc rozwineta sie roza, raz jako
Erysipclas migrans capitis et colli (przebieg pomysiny),

drugi raz jako Erysipelas antibracliii sinistri.
1 i

Z kolei rzeczy wspomnie¢ mi wypada o powikianiach

z cierpieniami skdry. Skdéra w gosécu, w czasie trwania
goraczki, pokryta jest mniej lub wiecej potem wiasciwej
woni kwasnej i takiegoz oddziatywania. Skutkiem potéw

bardzo czesto wystepujg rézne wysypki, zaliczane przez
niektérych autorow do powiktan. Do tych nalezy potowka,
polegajgca na prostem, pecherzykowatem podniesieniu przy-
skorka, dalej bardzo czesto Miliaria rubra, rzedziej za$
Miliaria crystalina. Procztych wysypek, zostajgcych w zwig-
zku z poceniem sie skory, spotyka sie w o wiele rzedszych
przypadkach wysypki powstajgce, jak sie zdaje, sku-
tkiem tych samych przyczyn, ktére zmiany w stawach
wywotujag. Wysypki te mogg powstawa¢ tak na miejscach3
bliskich stawow, jak i w innych okolicach skdry i przybie-
rajg jeszcze najczesciej ceche Erythema exsu<lativum lub
Serpes (szczegOlniej labiali$), rzedziej za§ wystepujg w po-
staci TJrticaria, lub jeszcze rzedziej Purpura haemorrhagica.
W przypadkach przezemnie zebranych, pomijajac czeste wy-
stepowanie Sudaminae, Miliaria rubra, crystalina napotkatem
jedno powiktanie z pokrzywka. Powiktanie to nie przed-
stawiato w swym przebiegu nic szczegdlniejszego. W innym
przypadku zmiana na skoérze wystgpita w postaci Erythema
exsudativum.

Przebieg'i powstanie tej drugiej komplikacyi pozwole
sobie pokrétce opisa¢, a to ze wzgledu na dos$¢ ciekawe
rozpoczecie sie catej choroby naprzéd zmianami na skérze
a w dalszym dopiero przebiegu wystgpieniem zmian w sta-
wach.

L, G, zecer lat 36 majacy, po kapieli wislanej dostat
dreszczOw, gorgczki i palenia w skorze. W dwa dni potem
przybyt do szpitala. Badanie wykazato: budowa i odzywie-
nie dobre, cieptota SS'7Q tetno 96. SkoOra na przednidj

Y Marmonier (Lyon Medical Nr. 17. Hirsah-Virch. Jahresh.
1873. Il. S. 314), uwaza przebieg zapaLnia otrzewny, jakotez
zapalenia ptuc, wystepujacych jako powiktanie ostrego goscca,
za odrebne i charakterystyczne. Zapalenie ptuc w gosécu ostrym
wystepuje wedtug niego uagle, zajmuje od razu znaczng cze$¢
ptuca jednego lub obu, i nie ma sktonnosci do szerzenia sie na
miazsz okoliczny. W czasie zapalenia nasilenie choroby stawow
znacznie sie zmniejsza.
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i zewnetrznej stronie odndg dolnych, po zewuetrzn¢j gor-
nych i na grzbiecie zaczerwieniona, miejscami pozbawiona
przyskérka, w Kkilku miejscach pecherzyki wypetnione ciecza
przezroczyst3. W nastepnym dniu powstaje obrzmienie
i bolesno$¢ kolana prawego. W trzecim dniu pob)tu w szpi-
talu przyskorek zaczat sie w miejscach zaczerwienionych
tuszczy¢, Erythema bledngc. Powstat obrzek kolana lewego.
W czwartym dniu pobytu w szpitalu, a széstym choroby,
zmiany na skoOrze ustgpity prawie zupeinie, za to précz wy-
zej wymienionych stawdw gosSciec zajat stawy: barkowy lewy,
obydwa skokowe i nadgarstkowy prawy. Dalszy prze-
bieg nie rézni sie od zwykiego przebiegu goséca ostrego;
zadne powiktanie z zajeciem narzaddw wewnetrznych nie
wystagpito.

Z innych powiktan znajduje sie w 116 moich przy-
padkach: jeden przypadek Abscessus periarticularis brachii,
drugi przypadek pov,iktany z Pcriostitis ossium metacarpi
deztri, ktora rozwineta sie przy zajeciu i obrzmiejiu zna-
cznern stawu nadgarstkowego, w koncu trzeci pi*zypadek
komplikacyi z Tendo-vaginitis. Zaden z tych przypadkéw nie
odznaczat sie niczem charakterystycznem w swoim przebie-
gu, dla tego poprzestaje na pobiezndm ich wspomnieniu.

W zadnym z 116 przypadkéw nie zauwazano pow
ktan z chorobami narzgddéw centralnych nerwo-
wych, czy to w postaci Meningitis spinahs lub cerebralis,
czy to w postaci owych tak czesto wystepujagcych w choro-
bach zakaznych objawéw chorobliwych uktadu nerwowego,
a dla ktorych nie mozna wykaza¢ zadncj anatomicznej pod-
stawy. RoOwniez w zadnym przypadku niezauwazono po-
wstawania jakiegokolwiek zboczenia w sferze umystow

Polyarthritis, pomingwszy powik}ania, nie nalezy wca-
le do choréb groznych. Zejscia Smiertelne w ogolnosci
sg rzadkie, i o wiele czesSciej wystepujg skutkiem powiktan
niz skutkiem samych zmian w stawach, choéby te znacznego
dochodzity stopnia. Raymond (J. Vogel in Virchows
Hndb. d. Spec. Pathol. u. lherap. I, S. 485) w sw¢j sta-
tystyce z obserwacyi 390 chorych ocenia $miertelno$¢ na
3'3°/0, Haygarth (A clinical history of acute rheumatism,
1806) na i'10@. Inni autorowie zgadzajg sie po najwie-
kszej czesci z Raymondem: jak np. Lebert (Klinik des
acuten Gelenkrheumatismus 1860) podajacy S$miertelno$¢ na
3°/0,Roth na 3-7°/0, Senator (Ziemssena Handb. der Spec.
Path. u. Therap.), w swoich 56 przypadkach na 3-6°0, Pye-
Smithl) w 400 przypadkach na 4-5%-¢

W moich 116 przypadkach zejscie $miertelne nastgpito
u trzech chorych, tj. w 2-59@&. Przyczyng S$mierci byly po-
wiktania: mianowicie w jednym przypadku Pericarditis i na-
stepme Decubitus, w drugim Pneumonia sinistra, w trzecim
Pericarditis- Endocarditis i nastepowa Insufficientia valvu-
lae semilunaris aortae, ktéra szybko, po swojém powstaniu*

potozyta kres zyciu.
(CAg dalszy nastapi.)

b Guys llospital-Repnrts XfXp. 311. Virchow-ilirsch Jahresb.
1874.11. W 400 przypadkach znalazt Pye-Smith 96 razy
Pendéwrditis, 18 razy Pleuritis, 7 razy zapalenie ptuc. W 18tu
przypadkach nastgpi! i $mier¢, a w tem 3 razy skutkiem Hyper-
pyrexii, 6 razy skutkiem Pericarditis, 5 razy skutkiem zapale-
nia phuc.
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lll.  Przyczynek do anatomii patologicznej wylewow
krwawych przy szkorbucie.

Przez Dr. Leona Swiderskiego.

(Wedtug obszerniejszej niemieckiej rozprawy inau oralnej przee autora
skrocone i w jezyku polskim nadestane).

Majac sposobnos¢ mikroskopijnego badania niektorych
organéw kobiety zmartej na szkorbut w szpitalu wiesbaden-
skim obratem za gtowny przedmiot mych poszukiwan docho-
dzenie patologiczno-anatomieznych czynnikbw mogacych nam
postuzy¢ do wytlumaczenia sposobu tworzenia sie wylewdéw
krwawych, jakie w szkorbucie w rozmaitych organach i tkan-
kach napotykamy. Badania moje odnoszg sie do btony $lu-
zowd¢j jelita i tkanki miedniczki nerkowej nadajgcych sie
z posréd innych organdéw najlepiej do takich poszukiwan,
przy ktérych nam chodzi przedewszystkiem o doktadne $le-
dzenie biegu najdelikatniejszych naczyn wiosowatych. Tkan-
ki tgcznej podskornej i miedzymiesniowej z powodéw odem-
nie niezaleznych uwzgledni¢ nie mogtem. Rezultaty, jakie
osiegnatem, opisatem obszerniej w mej rozprawie inaugural-
nej i takowe niniejszém w streszczeniu podaje.

Badajac btone S$luzowg jelita znachodzimy najwiekszg
ilos¢ wylewow krwawych w zakresie naczyrnn wiosowatych a
to w wiasciwem utkaniu btony Sluzowej. Wynaczynienia te sg
wielkosci centa az do ¢wieréreriskowki i okazujg kontury za-
mazane, nieznacznie przechodzace w jeszcze niezmieniong sza
rawg btone Sluzowg. W miejscach wolnych od wynaczynien
krwawych nie znajdujemy zadnej zmiany w ukfadzie poszcze-
golnych warstw Sciany ielit, naczynia tetnicze i wiosowate sg
w niej zupetnie prézne i zyty téz nie wiele krwi zawieraja.
W miejscach za$ przez wybroczyny zajetych czerwone ciatka
krwi pokrywajg zupetnie catg tkanke do tego stopnia, ze
wiasciwy jej ustréj ledwie rozpozna¢ mozna. Jedynie gruczo-
ty cewkowe btony S$luzowej jelita dajg sie tatwo rozeznac
jako charakterystyczne stupki posréd czerwonych ciatek krw:
w kolumny utozonych. Dla tego tez tylko krancowe pasy wy-
naczynien nadaja sie najlepiej do histologicznych poszukiwan,
przy czem stara¢ sie trzeba o sporzadzenie jak najcienszych
cie¢ mikroskopijnych, aby obrazu prawdziwego nie zamazy-
waty czerwone ciatka krwi w wielki¢j ilosci nagromadzone.

Sledzac uwaznie przebieg mniejszych tetniczek az do
ich zakonczen wiosowatych w kosmku jelitowym (tj. tej cze-
Sci btony Sluzowej, ktora lezy miedzy dwoma zasklepkami
Lieberkiihna) napotykamy !tak wyrazne zmiany w budowie
naczyn wilosowatych, ze o zwigzku ich z powstawaniem wy-
naczynien watpi¢ nie mozna. Poczatkowo widzimy tylko ze
jadra srodbtonkéw (Endothel), z ktorych sie sktadajg Sciany na-
czyn wiosowatych, blizej siebie lezg lub zdajg sie by¢ liczniej
szymi. Podobny stosunek znachodzi sie niekiedy w naczy-
niach witosowatych przy gruzliczem zapaleniu opon mdzgo-
wych u dzieci. Wiec¢j uderzajg nas jednali przy dalszem poszu-
kiwaniu inne zmiany wiekszego znaczenia jak nie dajgce sie
blizej liczebnie okre$li¢ pozorne pomnozenie jagder komorko-
wych. Przedstawia si¢ nam tu nastepujacy niezwykly obraz:
przez napecznienie $rodblonkéw naprzeciwlegtych punktéw
§cian naczyn powstaje gdzie niegdzie zwezenie, a w innych
miejscach zupeine zetkniecie sie $cian i zamknigecie naczyn.
Dosrodkowo od tych tak napeczmetych miejse napotyka
sie blizej matych tetnic czestokro¢ tak znaczne przerwy
w poktadzie komorek $rédbtonka, ze miedzy dwoma komor-
kami znaczne szczeliny powstajg, w ktérych nawet niekiedy
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czerwone ciatka krwi siegajace az w sasiednig tkanke tgczng
odnale$¢ mozna. Obok tych zmian rozmiar6w $wiatta na-
czyh wilosowatych Sciany ich wypnklajg sie gdzieniegdzie
w skutek napecznieniamsfadblonka na zewnatrz, tak ze ze-
wnetrzne zarysy naczyn tracg swa zwykliwwysmukto$™ Zja-
wiska te wystarczajg nam najzupeiniej do wyjasnienia wy-
naczynien. Jezeli bowiem wiekszy Koszar naczyn wiosowa-
tych zamknie sie w ten spos6b poboczne krazenie krwi
rozwingC sie nie moze, i powstajg objawy takie same, jakie
sie wytwarzajg przy zamknieciu tetnimy koricowej np. w phu-
cach przy zawale. W obwodowo potozonym okregu naj-
mniejszych zyt i stykajacych sie z niemi jeszcze otwartych
naczyn wilosowatych nastaje wsteczny bieg krwi az do zro-
wnowazenia ci$nienia w zakresie najblizszych wiekszych
zjednoczen zylnych. Ws$rod zwiekszonege cisnienia,3ktore
w obrebie zamknietych naczyn wilosowatych w zast6j krwi
sie przeobraza, czerwone ciatka krwi przhz rozstep \tfiapei
desis) z osrodkowo potozonych naczyn wystepuja, a proces
ten bezwatpienia za gtowne zrédilo wybreczyn krwawych
uwaza¢ winniSmy. W okregu naczyn droznych jeszcze dla
krwi tetniczej az do miejsc zamknietych powstaje rowniez,
i to czynne podwyzszenie* parcia krwi, ktdére znowu wyja-
$nia nam powyzej wymienione wypuklanie sie $cian na-
czyniowych atern samem wystgpienie krwi z naczyn. Ponie-
waz te wszystkie zmiany dotychczas opisane znalezliSmy
na caltym obwodzie S$ciany jelitowej, wolno nam przypu-
szcza¢, ze i w tych miejscach, w ktorych z powodu gestego
nasigknienia tkanki i zupetnego pokrycia jej czerwonemi
ciatkami krwi nie podobna byto rozpoznaé pierwocin utkania,
takie same zmiany w budowiejnaczyrn odnales¢oy mozna.
Obok tych wynaczynien wiasciwej lbtony S$luzowej, ktdre
w skutek zatkania wiekszej' ilosci naczyn wiosowatych po-
wstajg, napotyka sie wybroczyny czerwonych ciatek krwi
i w tkance podsluzowej. Proces ten zdaje sie by¢é w zwigzku
z powyzej skreslonym; wybroczyny bowiem tkanki podsluzowej,
chociaz oddzielnie leza, znajdujg sie mimo to tuz obok wybro-
czyn tkanki $luzowej i krew wylang widzimy tez w bezpo-
$redniej blizkosci matych zyt. Sciany tych oatatnicb, mimo ze
nie majg widocznych zmian histologicznych, sg nasigkniete
czerwonemi ciatkami krwi, dajagcemi sie wykaza¢ w tkance
pods$luzowej w postaei rozlanej lub tez w postaci podiuznych
smug. W ten sposob $rodek albo boczng cze$¢ wynaczynienia
pod$luzowego tworzy mata krwig mocno napetniona zytka.
Scian jej nie pokrywaja tez, jak to w normalnym stanie wi-
dzimy, biate ciatka krwi, zytki te zawierajg bowiem takg
ilos¢ ciatek czerwonych, ze biate zaledwie pojedynczo wy-
$ledzi¢ mozna. Tetnice odpowiednie tym zytkom, jak i w O-
goéle wszystkie tetniczki tkanki pods$luzowej, nie okazujg
zadnych zmian. W innych warstwach S$ciany jelitowej nie
napotkaliSmy wynaczynien.

Przy poszukiwaniu wynaczynien w miedniczce nerkowej
okazaly sie takie same' rezultaty, cho¢ obraz caly nie tak
wyraznie nam sie tu przedstawit, jak w $cianach jelitowych.

Co sie tyczy genezy tych wszystkich zjawisk, na kto-
rych twierdzenia nasze o tworzeniu sie wynaczynien opie
raliSmy, to moznaby naszym twierdzeniom zarzucié, ze wy-
naczynienia krwi za pierwotny proces uwaza¢ nalezy, a zmia-
ny w S$cianach naczyniowych sg zjawiskiem tylko nastepo-
wem, ttbmaczac to w ten sposob, ze krew wyroniona dziata
jako miejscowy bodziec zapalny i zmiany patologiczne
w sasiednich tkankach, a wiec i w $cianach naczyniowych,
wywotuje. Przemawia jednak przeciwko temu stan zupeinie
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prawidtowy przybtonka i innych czesSci skiadowych btony
$luzowej. Nie znajdujemy w nich zadnych zmian odpowia-
dajacych tym, jakie wykazaliSmy w naczyniach krwiono-
$nych, a ktéreby przypuszczeniu takiemu pewng podstawe
nadawaty. W niektérych tylko miejscach odpadty pojedyn-
cze komoérki przybtonka, albo tez znachodzimy, ze gdzienie-
gdzie wecisnety sie czerwone ciatka krwi miedzy zupenie
prawidtowe komorki, lecz pomimo starannego dochodzenia
nawet wecisniecia sie ciatek czerwonych w komorki przy-
btonka wykaza¢ nie moglismy.

Proces ten caly moznaby najlepiej oznaczy¢ mianem
przysciennych (tuandstaendige) zatoréw naczyr wilosowatych,
ktore ostatecznie przeobrazajg sie na zatory zupetnie Swiatta
naczynia zatykajace, Z poszukiwan tych wynika: ze wyna
czynienia w szkorbucie, te przynajmniej, ktére byly przed-
miotem mego badania, polegajg na anatomicznie dajgcem sie
udowodni¢ przeistoczeniu $cian naczyniowych. Waznosci
zjawisk tych jako wytgcznie wiasciwych szkorbutowi, choro-
bie w dzisiejszych czasach dos$¢ rzadkiej i z tego powoda
juz mniej nas interesujgcéj, przecenia¢ nie mozna. Wieksze-
go nabratyby one znaczenia,, gdyby sie wykaza¢ udato, ze
i przy innych, mianowicie zapalnych, z wynaczynieniem po-
taczonych sprawach takie same zmiany w budowie $cian,
naczyniowych istniejg. Teoretyczne wyjasnienie, jakie nam
daje Cobnheim, przyjmujac tu tak zwane drobinowe przeisto-
czenie (moleculaere Alteration), zyskaloby przez to anatomi-
czng podstawe. Dalszych poszukiwan na tem polu nie omie-
szkam w swym czasie poda¢ do wiadomosci Swiata lekar-
skiego.

IV. Oceny i sprawozdania.

Hensley, Arnold: Udoskonalony przyrzad do aspracyi

rozpoznawcze;.

Fabrykant narzedzi chirurgicznych Arnold w Londynie
wykonat wedle wskazéwek Dra Hensleya nadzwyczaj prak-
tyczny przyrzad stuzacy do aspiracyi w celach rozpoznaw-
czych. Skiada on sie ze zwykiéj strzykawki, nieco silniej-
szej i wiekszej od strzykawki do wstrzykiwarn podskornych
potaczonej z cienka kaniulg i tréjgraficem. Walec strzykaw-
ki, ktory tworzy szklanna rurka, opatrzona dwiema nasad-
kami przyszrébowanemi przedtuza sie bezposrednio w cienkg
kaniule, podczas gdy precik ttoku jest w potaczeniu z cien-
kim tréjgrancem, tak iz aspiracyja ptynu i wysuwanie troj-
grainca odbywajg sie jedng sitg i rdwnoczesnie. Trojgraniec
nadto przechodzi przez cata diugo$¢ precika i po napetire-
niu strzykawki moze by¢ z tatwosScig przez odszrubowanie
raczki precika wydobyty. Korzysci tego przyrzadu w poro-
wnaniu ze zwykla strzykawka Pravaza w celach rozpoznaw-
czych sga: 1) iz jest daleko silniejszy a réwnie delikatny;
2) przez rychte wyciggniecie tréjgranieh odpada obawa nad-
werezenia czeSci wewnetrznych jak rdwniez unika sie zatka-
nia igly;i 3) przy nalezytem postepowaniu i z przyrzadem
dobrze utrzymanym nie ma najmniejszej obawy dostania
sie powietrza. W porownaniu za$ ze zwyklymi wiekszymi
aspiratorami odznacza sie przyrzad przedewszystkiern tem,
iz dozwala uzywac najeienszjmh kaniul i czyni rekoczyn ten,
prawie wytgcznie rozpoznawczy zupetnie obojetnym dla
zdrowia chorego. Szczegdlnie madgiby przyrzad tego rodzaju
odda¢ znakomite ustugi w badaniu jakos$ci wypocin optucno-
wych i otrzewnowych, (The Lancet Il. 10. 1780 r.). S. P.
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Prof. Maty: O peptonie.

(Wyjatek z rozprawy p. t. O niektorych stosunkach trawie-
nia zotgdkowego).

Pepton jest produktem trawienia i powstaje ze wszyst-
kich istot biatkowatych w skutek dziatania na nie kwasu
solnego i pepsyny. Droga chemiczng moznaS go w stanie
czystym, jakkolwiek bardzo rzadko sie to udaje, w nastepu-
jacy sposob otrzymaé: Biatko z jaj ugotowane i drobno po-
siekane ktadziemy do naczynia napetnionego woda zakwa-
szong kwasem solnym w stosunku 2,0%i d° téj mieszaniny
dodajemy czysta pepsyne i poddajemy ja. w odpowiednim
ciepte trawieniu a juz po kilku godzinach powstaje zmetnie-
nie ptynu. Piltyn metny gotujemy do wrzenia, zobojetniamy
i sgczymy w celu oddalenia nie wielkiej ilosci niestrawione-
go biatka; ciecz przesgczong parujemy do gestosci syropu,
strgcamy wyskokiem, sgczymy, pozostatos¢ na sgczku umy-
wamy w wodzie, strgcamy jeszcze raz wyskokiem i powta-
rzamy te czynnos$c¢'«kilka razy, oddzielajac za kazda razg
czesC czystego peptonu.

Czysty pepton nie ma ani zapd“hu ani smaku, jest
w wodzie rozpuszczalny i z pozoru do gumy arabskiej po-
dobny, rozni sie od biatka nastepujgcemi wiasnosciami: 1)
pepton zaprawiony rozczynem ‘tugu potasowego i siarkami
miedziowego™ nadaje cieczy barwe pieknag r6zowa, biatko
za$ niebieskawo fijotkowa; 2) pepton nie krzepnie ani pod
wptywem ciepta ani w skutek dziatania kwasoéw i to jest
jego istotng wiasnoS$cia, ze jest ciatem rozpuszczalnem zdol-
nem do wessania i nie krzepuiejgcem; 3) biatko daje sie
straci¢ kwasem azotowym, pepton za$ zamieniajac sie z kwa-
sem azotowym na nitropepton pozostaje w rozpuszczeniu.

Pepton chemicznie czysty 'ma i powinien mie¢ skfad
biatka, biatko za$ stajgc sie peptonem zmienia tylko swoje
wiasnosci i przybiera niejako posta¢c w ktdrej moze przeni-
kna¢ biony zwierzece, nie tracac ani nie przybierajagc no-
wych pierwiastkbw. Na tern to polega warto$¢ poZzywcza
peptonu, ktorg stwierdzit doskonale Prot. .Maly przekonawszy
sie na podstawie licznych dosSwiadczen, ze zwierzeta, ktore
zywiono czystym peptonem i odpowiednig iloscig soli, wo-
dnikéw wegla i ttuszczu, odzywialy sie bardzo dobrze.

Obecnie pepton cieszy sie wielkg reklama, znajdujacy
sie atoli w handlu nie odpowiada nawet najskromniejszym
wymaganiom, a najwiecej znany pepton .Sandersa $mierdzi
nieprzyjemnie troche jak idej stolarski, troche jak ser zgnity,
jest przytem ostry i kwasny, a smak ten pochodzi od soli,
od kwasu solnego w stanie wolnym w nim zawartego i od
wielkiej ilosci t. zw. istot wyciggowych miesnych.

Pepton Sandersa powstaje, jak to czytamy w broszur-
kach licznie po S$wiecie rozsytanych, w skutek kolejnego
zaprawienia i trawienia pepsyny i trzustki coby w praktyce
polegato na trawieniu w ciepte wody miesnej zotgdkow Swin-
skich i kwasu solnego a po zobojetnieniu “mieszaniny doda-
niu do niej jeszcze trzustek.

Postepowanie podobne nie ma celn, a nawet jest szko-
dliwem, bo tylko trawienie pepsynowe w rozczynie kwasnym
wydaje* peptony, podczas gdy trawienie trzustkowe przy
oddziatywaniu alkalicznem tatwo wywotuje gnicie. Dolawszy
do matej ilosci peptonu Sandersa, $wiezo z puszki wyjetego,
nieco tugu potasowego, poczujemy juz w oddaleniu wywig-
zujacy sie amonijak a przy blizszem badaniu dostrzezemy
zapach trimethytaminu itp. cial. W peptonie Sandersa sg
wiec licznie zawarte produkty gnicia a cato$¢ nie zastuguje
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na nazwe peptonu, bo jest to obrzydliwa papka gnijaca.
(Wian. medis. Bldtter Nr. 32, 1880). Dr. T. W.

Prof. Dr. Qc incke: O wodach gorzkich.

Od dawien dawnaj majg wielkie powodzenie w han-
dlach kupieckich i aptekarskich wszelkie leki i przetwory
przeczyszczajace, obecnie w modzie sg wody gorzkie a pra-
wie co roku przybywa nowa, ktérej osobliwsze wiasnosci
i Swietne skutki ogtaszajg Swiatu dzienniki lekarskie i nie-
lekarskie. Kupcy i spekulanci sadzg sie na reklamy, do zwy-
ktych ogtoszen dotgczajg Swiadectwa pierwszych powag le-
karskich, nie do$¢ na tern, far, simile ich podpisu umieszcza-
ja nawet na etykiecie butelki, ‘tudzac publicznos¢, ktéra
z poswiadczen Bog ni; jakie wysnuwa wnioski, nie uwaza
je za to, czem one wiasciwie sg, i nadzwe czajnych spo-
dziewa sie skutkdw po wypiciu butelki Hunyadi Janos, wo-
dy Franciszka Jozefa itp. Ze siarkan sodowy lub magnowy
w odpowiedniej ilosci w tych wodach zawarty wywotuje
pozadane przeczyszczenie na to przeciez nie potrzeba Swia-
dectwa, bo tak samo moznaby poswiadczaé pisemnie skute-
czno$¢ np. pigutek z aloasem iz pewnos$cig Swiadectwa wy-
stawiajacy nie mys$lg o tern i nie spodziewajg sie, ze ich
imie i powaga tak bedzie naduzyts.

Prof. Quiucke oburzony tg spekulacyjg stara sie wyka-
za¢, jak tatwo mozna wszystkie wody gorzkie naturalne
z korzysScig dla chorych i dla lekarzy zastgpi¢ solg sztuczna,
a nie wspiera¢ przedsiebiorstw .szkodzacych powadze i inte-
resom stanu lekarskiego. | tak najuzywansze z wod gorz-
kich Hunyadi Janos i woda Franciszka Jézefa zawierajg
przewaznie siarkan sodowy i magnowy, a bardzo tylko matg
ilo$¢ innych soli, woda Friedrichshallska zawiera procz tego
jeszcze chlorki potasowcéw. Pomijajac tabliczke, w ktérej
(Juincke zestawia obok siebie wszystkie sktadniki chemiczne
co do ilosci w 10.000 czeSciach trzech wspomnianych wéd gorz-
kich zawarte podaje, o czem z niej przekona¢ sie mozna ze woda
Franciszka J6zefaw przyblizeniu zastapi¢ sie da réwng iloscig
Natr. sulphur. et Magnes, sulph., to samo prawie da sie powie-
dzie¢ i o wodzie Hunyadi Janos, bo w 15 gramach soli z tejze
wody mieszczg sie jeszcze bardzo mate i zadnego wplywu
nie majace ilosci soli kuchennej 0-26 i dwuweglanu sodowe-
go 0.11. Sol Friedrichshallska za$ zastagpi¢ mozna potacze-
niem nastepujacych soli: siarkanu sodowego 7, siarkanu
magn. 5, soli kuchennej 4, chlorku potasu 2. Przepisywanie
soli powyzszych zamiast naturalnych wod gorzkich tem da
sie usprawiedliwié¢, ze dawke poszczegdlnych skitadnikow
mozna dowolnie zmniejszy¢ lub zwiekszy¢ stosownie do po-
trzeby choregotze mozna je rozpusci¢c w wodzie o pewnej
wskazanej cieptocie a smak nie jest gorszym jak wod natural-
nych, wreszcie ze kazda mieszanina soli o wiele jest tanszg
jak woda naturalna. | tak pordwnywujac cene 10 litrow
wofly naturalnej bez butelek z wartoscig soli w niej zawar-
tej podtug cennika aptekarskiego przekonamy'sie, ze kosztuje:

woda woda woda
Hunyady Janos, Franciszka J. Friedrichshallska
naturalna 6-3 marek 6-3 marek 6-3. mk.
s6l sztuczna P2 16 ” 06 ,,

Sztuczna sdl karlsbadzka obecnie prawie w powszech-
nem jest uzyciu i dobrze zastepuje wode naturalng, skoro
to jest usprawiedliwionem, a dla chorych pozadanem, dla
czeg6z nie trzymac sie t6) samej zasady przy wszystkich
innych wodach gorzkich?* (Deutsch. medis. WocJienschrift
Nr. 35. 1880 r.). Dr. T. W.
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m\Wiadomosci pomniejsze.

(T. W.) Przyjawszy, ze stwardnienie i obrzeki gruczotow
limfatycznych u zotzowatych pochodzg ze zastoju limfy w na-
czyniach i gruczotach, i ze z powodu niedostatecznego odzywie-
nia przychodzi do obumarcia i zserowacenia zastoiny, powinnismy
przystepujagc do leczenia obrzekow gruczotéw limfatycznych,
przedewszystkiem dazy¢ do usuniecia zastoju, a przez to powstrzy-
mac rozpad serowaty nagromadzonych komoérek. Bardzo skute-
cznemi majg by¢ pod tym wzgledem wecierania skoérne szarego
mydta (Sapon. virid.), przy ktérych uzyciu szybko sie zmniej-
szajg lub znikajg obrzeki gruczotdw limfatycznych i ustepuja
rozne cierpienia zotzowatych nagabujace, jak niezyty uporczywe,
wypryski na skérze i cierpienia 6cz. Autor (Dr. Korman Deutsch.
niediz. Woch. Nr. 35, 1880) przytaczajac cztery przypadki
z swej praktydd poleca uskutecznia¢ wcierania szarego mydta
raz na dzien w ilosci tyzeczki do kawy i to na miejscu skory
powyzej gruczotéw zajetych lezgcem; wtartszy w miejsce odpo-
wiednie catg iloS¢ mydta, pozostawia sie je przez noc a zmywa
nazajutrz i tak postepuje sie codziennie, zmieniajac oczywiscie
zaraz miejsce skory jezeli sie je wecieraniem zadrazni. Najlepiej
jest zacza¢ od szyi, przejS¢ nastepnie na grzbiet, ztad na piersi
i brzuch, wreszcie na odnogi, potem zndéw na szyje, jezeli
skora na niej pokryje sie przez ten czas nowym przyskorkiem.
Jeden z przypadkéw dotyczy dziewczynki o$mioletniej, ktora przy
obrzeku gruczotéw limfatycznych cierpiata na cuchnacy niezyt
nosa i niezyt w szczytach ptuc, czternastodniowe wcieranie sza-
rego mydta usuneto catkowicie zmiany chorobowe.

(K. G) Wdechanie kwasu fluorowodowego prze-
ciw dyfteryi zaleca Bergeron. Poleca on wdechanie
przez 3 godzin matych ilosci z powietrzem tak, iz na 1 metr.
sze$¢, przypada 1 grm. kwasu fluorowodowego, w tym celu
ustawia na stoliku obok #6zka chorego naczynie otowiane, z ktd-
rego paruje kwas fluorowodowy. (AJlg. m. Z. 1880 N. 37).

(K. G.) Wedtug doswiadczen, ktére czynit Wasilejewna
kilnice Manasseina (Referat w Peters, med. Woelienschfi. Nr.
14 z r. b.) wziewaDia spirytusowe wzmagaja sztucznie wy-
wotane poty. Za pomoca wagi 0znaczano utrate na ciezarze ja-
kiej doznawaty osoby po kapielach goracych lub fazniach. Gdy
w kilka dni po6zniej te same osoby, po nacieraniu 70°0 wysko-
kiem, znéw sie kapaly utrata na wadze byla 4 do 5 razy wie-
kszg niz po pierwszej kapieli. Bytoby wiec racyjonatnem, w przy-
padkach, w ktérych staramy sie za pomocg tazni sprowadzi¢ zna-
czng utrate wody, chorych poprzednio naciera¢ wyskokiem. Wie-
kszy skutek goracych kapieli lub tazni po nacieraniach wyskoko-
wych przypisuje W. zjednej strony pobudzeniu nerwow skornych,
a z drugiej strony usunieciu tluszczu zatykajgcego otwory skor-
ne. (Beri. Min. Wochschrft. 1880 Nr. 38).

(K. G.) Sassezky czynit na klinice Manasseina do$wiad-
czenia nad wptywem jaki wywiera wyzsza lub nizsza cieptota
na wsyssanie w miejscu podskérnych wstrzykiwaé. Do$wiadczenia
te okazuja, iz skutek rychlej nastaje jizeli sztucznie podwyzszy-
my cieptote miejsca wstrzykniecia anizeli gdy jg obnizymy. S.
czynit doswiadczenia z morfinem, pilokarpinem, jodkiem potasu,
badajace za pomocg estezyjometru jak rychto skutek nastaje, al-
bo tez jak rychto leki zastrzykniete w moczu ‘wykryé mozna.
W jednym szeregu dos$wiadczen podnosit cieptote do 39—40°C.
za pomocg cieptych okfaddéw a w drugim ochtadzat okolice ciata,
w Kktérg wstrzykiwat, do 12°C. Znalazt przy tych doswiadcze-
niach znaczne rdznice, skutek nastawat rychlej przy podwyzsze-
niu cieptoty np. przy morfinie 04 minut, przy pilokarpinie 03
minut. (Beri. Min. Wochenschff. 1880. Nr. 38).
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(K. G) Dr. Kennedy zaleca uzycie znacznych ilosci
oliwy w cierpieniach jakie sprawiajg kamyki zétciowe. W ciggu
roku 1879 uzywat Srodka tego wielokrotnie zawsze z pomysinym
skutkiem. W kazdym przypadku, w ktorym istnienie kamykow
z6kciowych byto dowiedzionem, lub w ktdrym domysla¢ sie wy-
padato, ze kamyczki zolciowe sg przyczyng od czasu do czasu
pojawiajacych sie cierpienn po wielkich dawkach oliwy rychto
i bez bdlu odchodzity kamyki w mniejszej lub wiekszej ilosci.
W przypadkach newet takich, w ktérych chorzy nie okazywali
przypadéw jakie zwykle do rozpoznania wymagamy, lecz
w ktérych jasng bylo rzecza, iz odptyw Zzdkci jest powstrzyma-
nym otrzymat K. rdwnie zadawalajace skutki. K. podaje (w lhe
Lancet 1880, II, XII), opis 4ch przypadkow przez siebie leczo-
nych, dodajac, ze oliwa uzywana w ustepach czasu Kkilkutygo-
dniowych lub kilku miesiecznych zapobiega tworzeniu si¢ kamy-
kéw chociaz nie usuwa przyczyn lub usposobien, od ktérych to
tworzenie sie zawisto.

V. Zapiski lekarskie

ze stulecia XVigo.

Ze spoltczesnego rekopisu tacinskiego
zebrat i przetozyt
Prof. Dr. J6zef Oettinger.
(Ciagg dalszy. Patrz Nr. 38.)

7. Znakomity maz i
ciej zMiecliowa (dopis na brzegu: Miechowita) Swietej
sztuki lekarskiej drugi Hippokrates (sticre medicine artis al-
ter Ipocrates) ”) kanonik krakowski, wielce poszukiwany le-
karz krélestwa polskiego i wegierskiego, maz z umystu, zy-
cia i obyczajow w najwyzszym stopniu chrze$cijanski (chri-
stianissimus), w dostatki bogaty i niewyczerpany jatmuznik,
ze szczerej zyczliwosci dla ucznidw sztuk wyzwolonych wiele
zlat hojnych dobrodziejstw na uniwersytet i jego domy; trzy
albowiem szkoty mianowicie $w. Szczepana, S$w. Anny i
WW. Swietych z gruntu wymurowat, szpital dla chorych
kaptanow i uczniéw zwiekszywszy jego dochod Swietnie od-
budowaty izbe bursy czyli domu b ednych rozprzestrzenit i
wychodki (cloacum) z gruntu wystawit (dopis na brzegu;
W kollegijum wiekszem trzy kominy i dach sprawit), kosciot
Sw. Andrzeja na nowo drzewem i dachowka palong pokryt
i od ognia ubezpieczyt, klasztoru nadto cze$¢ okoto kosSciota
Sw. Jadwigi na Stradomiu dla pielegnowania tamze braci
Jerozolimskich odbudowat i wiele innych jatmuzn dla wszel-
kiego stanu ludzi cicho porozdzielat. Oprdécz tego w uniwer-
sytecie naszym zatlozyt katedre lekarskg kupiwszy czynsz
(empto censu) za sze$¢set czerwonych ztotych. Katedre takze
astrologii dostatni¢j wyposazyt dziesieciu grzywnami (rocznie)
kupionemi za czterysta czerwonych ziotych w urzedzie (in
praetorio) krakowskim. Nadto dat 120 ztotych na sprawienie
zegaru dobrego i znowu 100 zitotych na dalszg budowe pu-
blicznego ksiegozbioru w naszym domu kolegijum wigkszego,
gdyby do tego przyszto i innemi niezliczonemi dobrodziej-
stwami nie tylko nasz uniwersytet, lecz i wszelkich ubogich
hojnie obsypat, za co z otuchg wierzy¢ nalezy, iz wiekuistg
otrzymat nagrode. Zeszedt z tego Swiata w roku 70 wieku
swojego, a po narodzeniu Chrystusa 1523 8go wrzesnia (do-

7 Oettinger 1 c. 114.

stynnéj pamieci pan, Mistrz M
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pis na dole: wiec urodzony 1453, dopis na brzegu- znako-
mity pisarz dziejow polskich) (str. 41).

8. Wielebny ojciec pan Michat z Turobina zwykle
przezwany Lublinem, doktor prawa koscielnego, kanonik
towicki i dziekan Kurzelowski zapisat (na zatozenie i
nowe wystawienie kollegijaty kanonikéw i wikarych przy
kosciele sw. Anny w Krakowie) pie¢ tysiecy i sze$¢set zto-
tych.... z ktoiych otrzymuje sie czynszu blisko trzysta zto-
tych....

(Na brzegu dopis: Te pie¢ tysiecy zwiekszyt dostojny i
znakomity maz Sebastyjan Petrycy pilznianin § medy-
cyny doktor i profesor wiekszg summg i czynsz przeznaczyt
dla historyografa, ktorego uzytek miat syn jego maz wielce
uczony i wymowny $wiezo po zatozeniu Jan Innocenty
Petrycy doktor filozofii i medycyny, trzeci profesor z fun-
dacyi Tylickiego).

9. Zgast za$ (Michat z Turobina) w 63cim swego zy-
cia a roku panskiego 1528, dnia 24 kwietnia, w pigtek
w dzied $w. Jerzego o godzinie 19tej a w tej samej godzi-
nie wiasnie wybucht z domu rekodzielniczego naroznego
przy bramie nowej straszny ogien, z boku wiatrem podnie-
cany i prawie w oka mgnieniu calg sgsiednig ulice i Miko-
tajskg wreszcie i inne az do kosciota $w. Szczepana a za-
razem i caly Kleparz szybko, bo w 4 godzinach zniszczyt,
gdzie t¢z wielu ludzi nagtym tym pozarem zostato spalonych,
oprocz tych ubogich, co zgineli w szpitalu $w. Ducha. Sze$¢
kosciotow do szczetu zgorzato. Baszt miejskich celniejszych
14 i wojenne przyrzady wyborne krélewskie i miejskie war-
tosci jak mowig stu tysiecy $réd muréw pozoga od wieku
niestychang w perzyne sie obrocity (str. 42).

10. Roku panskiego 1534, dnia 9 listopada o godzinie
7, wielebny ojciec wzdr zycia chrzeSc arskiego i kaptan-
skiege mistrz Michat z Wroctawia9 Swietej teologii pro-
fesor i dziekan kosciota sw. Floryjana, gdy juz do drugiego
prawie dzieciectwa byt powrdcit, przebiegtszy zwykte pory
zycia i przebywszy przed rokiem za staraniem lekarski¢m
napad udaru (na brzegu: jak skuteczna sztuka lekarska?)
jakkolwiek w wielkiej stabosci, rok jeszcze przezyt a gdy
z prac i wieku juz prawie byl wysecht*panu Bogu ducha
oddat w wielkioj cierpliwosci udreczen i béléw swoich a by
dowie$¢ takze uczynkiem, ile pokochat kollegijum i uniwer-
sytet za zycia, darowat na dokonczenie biblijoteki trzydziesci
czerwonych ztotych a dziesie¢ na odnowienie bursy po po-
zarze Maz ten byt jak najregularniejszy w kazdej spra-
wie czy to duszy, czy to ciata, iz nigdy nie wydawat sie
ani miary przekracza¢, ani nie dosiega¢, lecz w posrodku
jak najbezpiecznic¢j kroczyt.

Roku panskiego 1512 mistrz Jan Michatow lu) senten-
eyjonarz z porazenia (paratysi) zycie zakonczyt i puhar
spizowy dobrze poztacany domowi darowat (str. 45).

11. Roku panskiego 1585f* dnia 16 lutego, o godzinie
22¢j (na brzegu gérnym dopis: w roku wieku swojego 60)
pamietny i stawny maz Jan ze Lwowall) umystu Swiatte-
go i nadzwyczajnego $w. teolog’ profesor, réwnie w zyciu
nie skazony, jak wygtaszaniem stowa bozego kaznodzieja
wziety w koSciele katedralnym krakowskim i Kanonik $wig-
tyni sw. Floryjana, zgast z zapalenia optucnej (pteuresi)

# Qettinger 1 c. ustep 163.

9>'Muczkowski: statuta pag. 100, 115, 126. Wiszu. Il 85, 205.
10 Muczkowski: pag 79, 90, 107.

“) Muczkowski: pag. 127, 130, 148, 159.
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szczerym i niezwyktym a jednomyslnym Wszystkich jekiem
optakiwany (str. 46).

12. Roku panskiego 1537 d. 15 marca o godzinie 19
wielebny i wyborny maz mistrz $w Teologii, pilny profesor,
zywota nieskazonego i prawie mnisiego Marcin z Lezaj-
skal) na Rusi na gorgczke ostrg umart. Ten acz drobny
postawg (wbrew zwykiemu stowu) ducha byt pokornego, po-
zycia samotuego, w modlitwie wylany (str. 46).

13. Roku 1532 dnia 28 marca poswieconego pamieci
wieczerzy panskiej dostojny pan Lukasz Noskowskil3
rajca krakowski i profesor zwyczajny wydziatlu lekarskiego
dni swbje zakonczyt, ktérego o 4 dni Smiercig wyprzedzita
zona Jego Benigna corka doktora Reguty-. Byt on pra-
wdziwym gorliwcem (zelator) uniwersytetu, ktéry ze szczere-
go zamitowania czci i stawy naszej szkoty glownéj pierwszy
do skutku doprowadzit doktorskg promocyjg w wydziale le-
karskim od jego poczatku zaniedbang okoto r. 1526 (istotnie
r. 1527) po S$mierci za$ z kwoty- dziewieciuset ztotych ottarz
w kosciele Panny Maryi ze znamienita wystawg dla osoby
stopniem naukowym uwienczonej a znowu czynsz 12 grzy-
wien na uzytek Uniwersytetu ustanowit i wyposazyt. W szcze-
golnosci takze domowi nauk wyzwolonych piekny i obszerny
kobierzec podarowat. Ksigzki takze pewne do ksigznicy wcie-
lit. Za ktore dobrodziejstwa niech Bog bedzie mu nagroda
wiekuistg (gtr. 47).

14. Roku panskiego 1538, dnia 8 lutego mistrz Mar-
cin Tarnowiec (Tarnoviecz)ld) zwykle zwany Kulab
(Culab) wiekiem wy-ciericzony z omdlenia (sjheope) o godzinie
15tej sam pozostawiony w izbie ogrzanej zgastszy (resolutus)
stodko zasnagt wrPanu i z apostolskiego ubdstwa, ktore widodt
za zycia dzieta $Sw. Augustyna biblijotece darowat.

(Dopis na brzegu: Kulab kaznodzieja o siebie Boga
pewny, jednego razu proszony od dworzan Jego Krolewskiej
Mosci, by zechciat co$ politycznego na kazanie obmyslié:
obrat 8 czesci mowy z Donatalp Imig, Zaimek, Stowo,
Imiestow itd. Imie rzekt, to Krol; Zaimek Krélowa, Stowo to
Arcybiskup i biskupi, Imiestow to podskarbi krélestwa, wy-
krzyknik to Mnisi, nareszcie o0 poszczeg6lnych odmianach
oSmiu czeSci mowy a nie bez powaznego upomnienia),
(str. 48).

15. Roku jak wyzej (1538) dnia 18 kwietnia, ktory byt
dniem przysposobienia $Swigtecznego (parascete) ogodz. 22gi¢j
wielebny i wyborny mistrz Andrzej z Krakowa Burkath
kanonik i zawiadowca dobr kapituty kosciota $w. Floryjana
(tegoz roku w oktawe $w. Agnieszki — 28 stycznia— ' oktorem i
mistrzem $w. teologii mianowany) w niedziele kwietnia schwy-
cony naglem i silném zapaleniem optucnej zgast w nie-
obecnosci lekarzy. Domowi naszemu zapisat puhar poztacany....,
sze$¢ poduszek do stotu ofiarowat, aby mistrze nie siedzieli,
jak bywato, na gotych tawkach, wreszcie i inne sprzety
(str. 48).

16. Roku p. 1540 wyborny maz mistrz Grzegorz ze
Stawiszyna (Stawisin)16 S$w. Teol. profesor, kustosz ko-
Sciota Sw. Floryjana wielka patajacy gorliwoscia o ozdobe
i porzadek Swiatyni, kilkakrotnie nagabywany lekkiemi na-

i) Muczkowski: statuta p. 128, 136, 158, 171.

)3) Oettinger 1 c. ustep 118.

149 Muczkowski: statata p. 95, 106, 133, 150.

1® Donatus Aelius rzymski grammatykarz zyt okoto 355 po Chr.
nieomylna w $rednich wiekach powaga w 'dziedzinie facinskiej
grammatyki.

16 Muczkowski: statuta p. 138. Wiszniewski 1 c. 111 216.
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padami apoplektycznemi, w koricu we wtorek po zielonych
SwiagtkachPprawiwszy po trzykro¢ Azezesli'.' ie urzad rektor-
ski i starawszy sie jak zwykt zawsze, stucha¢ zlecen dru-
giego, spieszac predzej niz inni na zamek na samem wejsciu
na goére zaczat by¢ dreczony zwyklg chorobg, zaledwie
wszedt do Swiatyni, alisci na samym prawie progu ostatecznym
napadem zostat uduszony (snffocatus) i nie mozna go byilo

ocucié. Maz ten miat twarz zawsze wesotg, w rozmowie ta-

godny, obyczajéow ogtadzonych, utozenia przyzwoitego, w zy-
ciu prawy i wstydliwy powodowat sie wielkg gorliwoscia,
aby porzadek i pilno$¢ we wszelkich obowigzkach uniwersy-
teckich nalezycie, doktadnie i $cisle sie TTdbywat (str. 49).
17.
odlegtej sw. Teologii profesor; biegly takze znawca prawra
kanonicznego a przemysiny budynkdéw uniwersyteckich zawia-
dowca] z kanonii $w. Floryjana wziety byt do ‘fi-niezna na
kanonicznego zwyczajnego profesora teologii. W koncu wra-
cajgc do Krakowa chory na trgd (elepJumtia laborans) roku
1526 zeszedt z tego $wdata i Uniwersytetowi 10 grzj wien
zapisat, za ktére kupiono czynsz czterech ztotych od stawe-
tnego pana Stanistawa Betlzy postrzygacza sukien (pannmda)
w Krakowie na kramie jego naroznym w Krzyzu na wieczne

czasy (strM®), < (C. d. n)
VI.  Wiadomosci statystyczne i ogolno-lekarskie.

Sprawozdanie o przebiegu choréb nagminnych w Galicyi
W ciggu pierwszej potowy miesigca wrzesnia 1880.

s e rsJ3 z tycli
O bc N 2 82 L pozostato w le-
8“5’“5 § %*g §_ gg Q2 czeniu
=X £ RNX9 N8 ‘s ;
= S 9 _'; NS cho- wgmi
3 3 an® I_fcl) £ E  yeh nach
Ospa 7 11904 18 22 22 13 2 1
Odra 7 11038 99 93 119 Ko 53 4
Plonica 19 18105 167 303 214 52 204 16
Btonica 22 26517 31 166 53 104 40 14
Dur brzusz. 9 7346 27 68 53 6 36 7
Du." osutkow. 4 5713 12 72 40 14 30 2
Krztusiec 16 16536 312 275 266 37 284 15
Czerwonka 168 211978 1968 2648 2593 406 1617 100
Dr. Menmowicz.
(G.) Przymus szczepienia utrzymanym zostat

w kantonie zurichskim. Pie¢ tysiecy o0s6b uprawnionych do
g losowania wniosto zgdanie zniesienia stniejacego przymusu szcze-
pienia. Rada kantonowa o$wiadczyta sie przeciw temu zgdaniu a to
115 gtosami przeciw 37, poczem zarzadzono gtosowanie publi-
czne, jak to prawa kraju nakazujg, nad tSm czy przymus szcze-
pienia ma by¢ utrzymanym czy tez zniesionym. Gtosowanie to
odbyto sie w dniu 13 czerwca rb. Tak przeciwnicy szczepienia
jak i zwolennicy rozwineli silng agitacyje stowem i drukiem.
Prof. Yogt przeciwnik szczepienia miat wyktad w przed dzien
gtosowania a z posrdd zwolennikéw prof. Hu guenin i prof. Wyss.
W gtosowaniu wzieto udziat 57.234 os6b, a z tego 5330 oddato
pi6zne kartki, 23.115 osSwiadczyto sie za zniesieniem, a 28.789
za utrzymaniem przymusu szczepienia. Z 190 lekarzy kantonu
zurichskiego 181 podpisato odezwe wykazujacg wazno$¢ i donio-
sto$¢ wspomnianego gtosowania, jeden odmoéwit podpisu, dwdém
znanym przeciwnikom szczepienia nie przestano odezwy do pod-
pisu, a 6 nie podato powodu, dla ktérego odezwy nie podpisali.

VII. Wiadomosci biezace.

(G) Krakéw d. 23 wrzesnia. Redaktor Przegladu Lekar-
skiego zastabt od dwéch tygodni na kataralne zapalenie ptuc.
Wedtug oswiadczenia kolegow prof. Dra Korczynskiego i
zastepcy prym. Dra Zutawskiego, Kktérzy chorego otaczajg
troskliwg opieka, przebieg choroby iest pomysiny.

17 Muczkowski: statuta p. 92° 100, 122, 137.

Mistrz Jan z Le$nicy1) wsi o mile od Szad}ﬂa
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(G.) Za posrednictwem krakowskiej lzby handlowo-przemy-
stowej otrzymata Komisyja balneologiczna Tow. lek. krak. za-
wiadomienie o majacej sie odby¢ miedzynarodowej wystawie bal-
neologicznej w Frankfurcie nad Menem. Program tej wystawy
obejmuje: wody mineralne, ich produkta i przetwory, narzady do
czerpania wody, urzadzenia tazienek, przyrzady balneoterapeutyczne,
meteorologiczne, leczniczo-gimnastyczne, urzadzenia dotyczace Kka-
nalizacyi i wywozki w zdrojowiskach itd, w og6le wszystko co tylko
w zwigzku z balneologija zostaje lub w jej zakres wchodzi nie
wyjmujac statystyki i literatury balneologicznej. Poniewaz ma to
by¢ wystawa miedzynarodowa bytoby bardzo pozadang rzecza,
aby i zarzady zdrojowisk naszych wziety w niej ndziai. Mimo
ze kraj nasz w zdroje r6znego rodzaju obfituje, sg one lekarzom
zagranicznym prawie zupetnie nieznane, miedzynarodowa wysta-
frankfurcka nastrecza sposobno$¢ zwrdcenia uwagi S$wiata
ekarskiego na nasze zdroje polecamy przeto wystawe te uwadze
zarzadow i lekarzy zdrojowych namieniajac, ze trwaé bedzie od
1 maja az po koniec wrzes$nia 1881 r. a chcacy w niej wzigsc
udziat winni zapowiedzie¢ tenze po koniec pazdziernika rb.

(G\) W Nrze tym zamieszczamy streszczenie rozprawy
inaaguralnej Dra Leona Swiderskiego nadestane nam przez auto-
ra. Autor, ktéry 12 sierpnia br. otrzymat stopien doktora medycyny
w Marburgu, jest synem wielce cenionego lekarza poznanskiego
Radcy zdrowia Dra Whadystawa Swiderskiego a siostrzeficem
zawczesnie dla literatury zmartego $p. Dra Mizerskiego.

Rozprawa inauguralna, o ktérej mowa, nie jest kompilacyja
jak zwykle bywajg rozprawy inauguralne, ale oparta jest na po-
strzeganiu i badaniu mikroskopijnem przypadku szkorbutu, ktérj'
autor miat sposobno$¢ widzie¢ w szpitalu wiesbaderiskim. W roz-
prawce Dra Swiderskiego przebija dar spostrzegania wiele obie-
cujacy, spodziewamy sie tez, ze autor nie poprzestanie na tej
pracy, ale dotrzyma przyrzeczenia, jakie w konhcu czyni i dalsze
badania ogtosi¢ sie nie omieszka.

(G.) Rzadko sie zdarza, aby naktad czasopisma lekarskie-
go zostat przez c. k. Prokuratoryje skonfiskowanym i to jeszcze
nie za wycieczki osobiste, przydarzyto sie to Wien”med. Presse,
ktéra w ostatnim Nrze zamie$cita omodwienie dzieta przez prof.
Dra Hyrtla wydanego: Onomatologia anatomica przytaczajac
kilka ustepéw z tego dzieta. Z powodu jednego z tych wyjatkdw
nastapita konfiskata naktadu.

(Cr) Odbywajacy sie obecnie w Gdariska doroczny tjazd
lekarzy i przyrodnikéw niemieckich za miejsce przysztorocznego
zjazdu obrat Salcburg.

(G.) Miedzynarodowy kongres higijeniczny, ktéry sie w po-
czatku bm. odbyt w Turynie, uchwalit jednogto$nie na wniosek
Dra Finkelnbnrga wezwaé¢ Rzady o ustanowienie miedzynarodowej
komisyi zdrowia, ktorej utworzenie juz konferencyja miedzyna-
rodowa lekarska za powodem Rzadéw w Wiedniu w r. 1872 ze-
brana doradzata.

(6r.) "Wedle nadestanych nam wykazéw byto w Ciepli-
cach czeskich do d. 14 bm. 10.612 os6b.

(G.) Warszawa. Na posiedzeniu Towarzystwa Lekarskiego
warszawskiego Dr Szokalski zdawal sprawe z obrotu funduszéw
na album ofiarowane przez lekarzy w r. zesztym Jubilatowi J. I.
Kraszewskiemu. Doch6éd wynosit 946 rsr., rozchéd 700 rsr.,
pozostato$¢ w kwocie 246 rsr. odestano na rece Jubilata, a ten
kwote te wiaczyt do funduszu ,Macierzy.ll

Nekrologija W Warszawie umart Dr. Mateusz Fonberg,

liczac lat 40.
Artytuty orygfiu. iniesxcagcc sie w czasopismach
1«U. polskich :

W Medycynie Nr. 37—38: Dr. Obalinski: Przypadek
wydobycia kamienia cieciem wysokiem; Dr. Bielinski: Kilka stdw
o wolu panujacym endemicznie w powiecie Stobodzkim gub. wiat-

skiej; Wolberga: O zszywaniu, odtwarzaniu sie i nacigga-
niu nerwow (c. d.); Dr. Ko$minskiego: Praktyczne przyktady
oznaczania refrakcyi, akomodacyi i ostrosci wilzenia.
Beilakcyjs otrzym?L:
DraFIAL KOWSKIEG O(z Dynaburga): Die corbutischen Augen-
erkrankunaen. (Odbitka z (Jentralblatt f. prukt. Augenheilkunde).
Dra T. ZULINSK.IEGO: W jakim wieku ze wzgledéw higije-
nicznych nauka szkolna zacz.,n-¢ sie winna, fOdbitka zi Szkoci.
DfiTczfonkéw towarzystwa lekarskiego galicyjskiego do-
tacza sie: Regulamin Towarzystwa lekarskiego galicylskiego.

W zastepstwie redaktora: Doc. Dr. Grabowski.
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APTEKA pod KORONA

J. TRACCZYNSHIEGIO

w Krakowie
Utrzymuje wszystkie wody mineralne tak krajowe jak i za-
graniczne zawsze Swiezego czerpania.
Nadto utrzymuje na skiadzie zawsze krowianke styryjska

Procz tego znajdujg S|e zawsze na skladzie: Pigutki Caiwina
Morisona, Blancarda z zelazem,” Yaleta z Digitalinem, Dra Croniera za-
dawane w newralgijack z pepsinem, rozezyn zelaza Lerasa, syrup wa-
pna Grimaulta, syrup Churchilla z wapnem, zelazem, soda; wino chi-
nowe z Cacao Bugeaud, Quina Laroche. —MACZKA SZWAJCARSKA
dla matych dzieci zastepujaca zupetnie pokarm naturalny ordynowana
przez wielu lekarzy. — UfSTRUMENTA chirurgiczne, — BANDAZE
réznego rodzaju, pojedyncze i podwojne rupturowe, pepkowe, —
PASY brzuszne kobiece, — PESSARIA, — PONCZOCHY jedwabne na
obrzekliny, — STETOSKOPY, — PLESSIMETRY - ODCIAGACZE,
pokarmowe dla kobiet,—PLOTKO kauczukowe, — FLASZKI do kar-
mienia dzieci, — INHALATORY do wdychiwan przy gardlanych cho-
robach, — NARZADY do wdmuchiwali gardlanych, — PULYERYZA-
TORY, — SONDY" zolgdkowe, — CATETERY, — BOUGIE, — PO-
DUSZKI KAUCZUKOWE, KAPELUSIKI kauczukowe ochraniajace
bolesne brodawki u kobiet w czasie karmienia, — RESPIRATORY,"—
KLISOPOMPY metalowe i kauczukowe tak do lewatyw jak i do wstrzy-
kiwan, — 1RRYGATORY Dra Eguisiera, — WSTRZYKAWKI, —
TUSZOWNICE, — ii’STRZYKAWKI podskérne, — CIEPLOMIERZE
decimalne, — TRABKI do wzmocnienia stuchu, — KROPLOMIERZE.
PECHERZE kauczukowe lub worki na 16d, — SKUBANKA, — RE-
zKRWOARY moczowe, — KANKI kauczukowe, — SPECULA itd.

Na zadanie przesyta sie cenniki franco.

Nr. 39

RUDOLF THURRjmM
Fabrykant chirurgicznych narzedzi
WIEDEN

Alservorstadt am Glacis. Scliwarzspanierhaus Nr. 5.

poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezagcemi artykutami
wedle najnowszej konstrukcyi.

Doktadne cenniki przesyta na zadanie darmo.

KALENDAKZ LEKARSKI KRAKOWSKI

(ze szczeg6lnem uwzglednieniem potrzeb lekarzy w Galicyi
zamieszkatych),

Nna roli 1881.

Wyjdzie w miesigcu pazdzierniku r. b.

Otrzymawszy dalsze sprostowania i uwagi od Drow Bienezewskiego,

Janowskiego, Januszkiewicza, (Gatczynskiego, Krzeminskiego, Obtuto-

wicza (powtornie), Piaskiewicza, Piecha, Maks. Roznera, Serkowskiego,

Stanki, Waligoiskiego, Wagrow.-kiego i Zawadzinskiigo, uprzejmie za
takowe dziekuje Szanownym Kolegom.

Ogtoszenia do 1l4alendarza (po cenie 8zlr. za stronnice druku,

4 zlr. za J2 str.,, a 2 zlr. za % str.), nadsyta¢ mozna pod moim adre-
sem do konca wrzesnia.

Prof. Dr. Janikowski.

WODY LEKARSKIE
Fabryka parowa woéd gazowych

K. Rzacy w Krakowie

wyrabia wode selcerskag— gorzka— z pyrolosforanem zelazawym — litowg — jodowg — limoniade
* magnezyjowa.
Flaszki tych wod opatrzone sg mojemi etykietami i kapslami na gtéwce herbem m. Krakowa.
Zamoéwienia wykonywa bezzwlocznie.

Skiady w Krakowie w aptekach. Wgo W. REEYKA Maly Rynek, Wgo K. WISZNIEWSKIE GO;,Ul.

Floryjanska i w handlu

Wgo J. JANIGI Rynek gtéwny.
Do Pana K. RZAC1' wiasciciela fabryki wod gazowych w Krakowie:

Towarzystwo lekarskie krakowskie, na przedstawienie Komisji statoj, zawigzanej dla popierania przemystu krajowego w zastdso
wanin do celéw leczniczych, po zbadaniu nadi sianych przez Pana wod gazowych, oraz przekonaniu sie o ich skutecznosci, tak w lilmice

lekarskiej Prof. Dra Korczynskiego, jak w szpitalu 4b». Lt azarza w eddziale Docenta Dra Parenskiego,
jako zastugujace na polecenie, gdyz skiad ich podany przez Komisyje Tow,

uznato takowe

lek. krak. odpowiada najzupetniej zasadom naukowym

i prawidtom farmakotechnicznym, a zarazem wody te nawet po diuzszem przechowaniu nie zmieniajg swych wiasnosci fizycznych, a zatem

nie tracg nic na skutecznosci.
Wszczegdinosci za$:

W oda selcerskq sztuczna, odznacza sie smakiem przyjemnym co do skutecznoéci nie ustepuje bynajmniej wodzie natu-

ralnej, co do ceny za$ jest od niej o wiele tansza.

Illoda gorzka gazowa, ma te zalete przed wodami gorzkiemi rodzimemi, ze w smaku Jest znacznie przyjemnlejszq a ro-

whnie skutecznag.
Woda z pyrofosforunem zelaza,

zawierajagc nawet znaczna ilos¢ $rodka d2|elnego przyswaja sie tatwo i dobrze zno-

szong bywa nawet przez chorych z wrazliwym Frzewodem pokarmowym.
i

Woda litowa zawiera weglan
za$ w niczem wodzie litowej z za granicy sprowadzonej.

towy w ilosci daleko znaczniejszej nizli jakakolwiek woda mineralna rodzima, nie ustepuje

Woda jodow a wreszcie itoscig jodu jaka zawiera (1:1000) przewyzsza wszelkie wody rodzime jod zawierajace i zas%uguje
na zalecenie, gdyz w tej pos aci jodek potasu rychl$] bywa we.>sany i mni6j drazni przewdd pokarmowy, nizli w rozczynie w jakim zwy-

kle bywa podawany
Krakow dnia 21 Maja 1880 r.
Przewodniczacy Komisyi
Dr. SCIBOEOWSZI.

W aliisteS Prze# LeMiep f

znajdujg sie do pozbycia nastepne dzieta oprawne:

BOCK. Handbuch d. Anatomie d. Menschen. 2 tomy
1838 3 zlr.

KRAUS. Compendium der neuesten medizinischen
Wissenschaften. 1875 4 zlr.

BRAUN. Compendium der Frauenkrheitn. 1863. 2zir.

SPIELMANN. Diagnostik der Geisteskrankheiten.

1855. 1 zlr. 80 cnt. i0 caie w Paryzu.
NIEMEYER. Pathologie u. Therapie 1865 2 tomy Jg y
7 zir.

Wiener med. Presse (opr.) 1872 2 zir. [1CSCK2552:

Naktadem towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

ASTMY

Dusznos$¢, chrypka, katary za-

m diwnione i wszelkie cierpienia ka-
natéw oddechowych
(U uzyciu Rurek antiastmatycznycb
p. Levasseura, 23

Prezes Tow. lek. krakowskiego
Dr. WAESCHAUEB.

NEWRALGIE

wszelkie cierpienia nerwowe Kka-
zdej chwili ustepujg po uzyciu pi-
gutek antinewralgijnych Dra CRO-
NIER. Skiad w Paryzu w aptece
p. Levasseur, rue de la Monnaie 23.

ustepuja  po

rue de la Mon-

W Krakowie w aptekach PP, Trauczyniskiego i Redyka.

CStegj ®

W drukarni Uniwersytetu Jagiell. pod zarzadem Ign 8 telcZa.



