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Przedptate
przyjmuja:
Administracya i keiegarnia
p. Krzyzanowskiego w Krakowie*
nadto w Niemczech, Krél. Pol-
akiem i Roayi urzedy pocztowe,,
w Warszawie Kksiggarnia pp. Ge-
bethnera i Wolffa, Ksiggarnia
Wendego i Spétki, w Paryzu
p. Adam 81, rue de Sainta Peres
w Nowym Jorku Dr. Bronistaw
Grabowiez 137. Clinton and 180

Expedycya miejscowa
~ ksiegarni p. St. Krzyzanow-
skiego, Rynek gtéwny, 36.

Jwychodzi co Sobota.

Ogtoszenia

Przyjmuja: w Krakowie Admi-
niatracya a w Paryzu p. Adam
81, me de Saints Pofcres.

KRAKOWSKIEGO

Redaktor gtéwny: Dr. August Kwasni cl;i

GALICYJSKIEGO

Broome Streets,

Kekopisy
-zwracaja aie tylko w razie wyra-
Znego zastrzezenia.

JeJen numei
osobno kosztuje 20 centéw.

Przedptata wynosi’'

Roczniei w Austryi 8 zir. 80 ct. w Kroél. Polskiern i Ces. Ros. 6 rsr. w Niemczech 14 mk. we Francyi 24 fr.
Pétrocznie: i, 40 " " 3 ., . 7 i 12
Kwartalnie: 20 3% 6
Tresc¢:
I. Dr. Rutkowski: Niedrozno$¢ jelil mechaniczna na podstawie | szpotawego — Dr. Eisherg: 0 vanach serca i ich szyciu. —
156 pPrzypadkOw ..o e str. 53—56 Prof. Stroganoff: 0 patogenezie rzucawki porodowej (eklam-
ii Di. Adam Szulislawski: 0 zastosowaniu protargolu oku- psyi). — Dr. Fieber: 0 guziki Murphyego; niekorzystne spo-
listyce (dok) P . R str. 56—58 strzezenie po jego uzyciu. — Dr. Schumburg; Technika ba-
Il. Dr KrzyszkowsKki Periarteriitis rodosa (dok.) str. 58—39 iania odkazanh formaling. — Gottschalk: Przyczynek do lecze
IV. Wyciagi. Kalmayer: Przyczynek do kazuistyki wyleczenia nia rozpadajacego sie raka szyjki macicznej, nie nadajacego sie do
ogniska gruzliczego w mézdzku u dorostych. — Kehr: Jak, przez eperacyi. — Picar d; Przypadek choroby Weila . str. 60—62
co i w jakich przypadkach kamicy zdéiciowej dziata leczenie V. Zapiski lecznicze i nowe leki. E. Merck (Darmstadt) (ciag
vz Karlsbadzie i dlaczego zdania lekarzy z Karlsbad" i chn-ur- dalszy) .o . . . str. 63
gow tak bardzo sie réznig pod wzgledem -okowania i leczenia VI. Wiadomos$ci zawodowe. Medycyna publiczna, Epidemiologia,
w tem cierpieniu. — Rich ter: Uwagi nad badaniem krwi w ce- Statystyka ... Str 63—64
lach sadowo-lekarskich. — Sirassmann: Nowy objaw przy = VIlI. Wiadomosci biezgce . str. 64
spaleniu. — (j. Joachimsthal: O istocie i leczeniu biodra I VIIl. Ogtoszenia

Zakfad zdrojowo - klimatyczny
W SZCZAWNICY

poleca sie goraco

obywatelskiemu poparc;u P. T. Lekaizy z ordyuacya wod
ze zdrojow

, | ] n
Jozefiny 1 Magdaleny-.
silniejszych od tego rodzaju szczaw alKaliczno sodowo-sto-

nawych zagranicznych, jak wody Emskie, Gleichenbergskie,
a zwtlaszcza Selterska i Giesshubelska.

143— x— 10 Dzierzawca i zarzadca
Feliks Wisniewski.

luhj

H ynam o0gen yescfiiltzid
Przetwdr organiczny zelezisto-haemoglodinowy.
m,"blapiej odnawia krew, gdyz zawiera natnralne potaczenia

*elaza> soje mineralne i istoty biatkowate krwi w postaci
, Niszczonej 10 gr Dynamogenu odpowiadaja 4-5,0 biatka
""*ego albo 30,0 cieptego migsa wotowego. Dla dobrego

aku, trwatosci i tatwej strawnosei nalezy go wyzej posta-
j»} wi¢ od innych tego rodzaju przetwordéw.
NJftszka zawierajaca okoto 200 gramoéw 1 zir. 25 kr.
J) Jjft przez wiele powag polecony w niedokrewnosci,
" "bttaczce zotzom, krzywicy, ostabieniu nerwéw do
macniania stabowitych i chorych dzieci, kobiet i ozdro-
wiencow.
Dosta¢ mozna ,ve wszystkich aptekach
1784 przyw. Apteka w Sclineidemuhl,
Neuer Markt 24.

L . Kr.

' 9 dzisiejszego Numeru dotacza sie odbitke z

Miinchener

Jfirol,, JRoehe*

Najlepiej zastepuje jodoform.

Airolowa pasta czyni
gojenia sie rany pod strupem. Scisty opatrunek z pasty airo-
lowej zabezpiecza w najprostszy sposdéb, bezwzgledng ,prima

zados$¢ wszelkim wymaganiom

W

intentio”® -
(I'rof. Brmis: <Uebei* <ien Occlusiwerbaud mit Airolpasta Beitr, z. klin.
Chir. Tom XVIII, Zeszyt 3).

Thioeol,,Roehe

Jedyny w wodzie rozpuszczalny, zupetnie nifidra-

znigcy | fatwo wsysahy przetwor MjaKolu.

Dawka 2—4 gr. dziennie.
Z jednozgoJdnych oS$wiadczen klinicystow i lekarzy
stosujacych Thioeol, wynika juz dzi§, ze $rodek ten zbo-
gaca nhasz skarbiec terapeutyczny,la nawet ze w lecze--;
niu lekarki/wianem gruzlicy ptuc nalezy sie mu pierwsze

miejsce. (Klin. therap. Wochenschrift. Nr. 19, 1898).

F. Hoffmann-La Roche & Co., Basel.

M eFcin Wochenschrift Nr. 23 i 24 1898, zabierajaca

Prace JJoe. Dra Karolu Ullmana p. t. ,,Ueber Yasogene ais Yehikel far Uwale Jfautbehandlumf
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Hetol & Hetokresol

(synth. zimmts. Na. i Oinnamylmetakresol).

PRZETWORY DO LECZENIA GRUZLICY

Fabryk? barw anilinuwych
Biebr-ch n. Renem.

ODDZIAL
dla przetworow farmaceutycznych,

Prébki i odnosne rozprawy na zadanie
(3-13-1) P. P. Lekarzy.

Polecony przez powagi lekarskie.

Gips alabastrowy

do celéow chirurgicznych

polecony przez Towarzystwo lekarskie krakowskie

wyrabia i sprzedaje rt

—mmmmm Z poOoreczeniem

OrexiiL
tannfcum.

Jcdol.

Zastepuje Jodoform,
mmmBi bez zapachu, nie trujacy,

wedtug Prof. Dr. A. Lauderera, Stuttgart.
czystos$ci przetworu, m
Najlepsze stomachicum.
Zupetnie bez smaku, dziata szybko w braku taknienia
u dzieci i dorostych.
Polecamy takze w hyperemesis gravidarum.
Dawka 0,5 2 razv dnia lub po 2

tabletki ezekolacl-orexynowe.

Menthol-Jodof

(drobno kryszt. Jodolz 1 procent mentolem)
wedtug Dr M, Sehaeffra. w Bremie,
nadaje sie szczegdlnie do w Imuchiwan w praktyee
rhino-laryngolicznej.

Gorbersdorf na Szlagsku
stawny na caly $wiat, miedzynarodowy zaktad leczniczy dla chorych
na piersi

Dii' HERMANA  BREHMERA

twdércy dzi$ ogdlnie przyjetego sposobu leczenia suchot ptucnych

fabr/Ka gipsu M. Ameisena dawniej Karol Czecz Kierownik lekarski: Prof Dr. med. Rud Koburt.
i Spotka w Plaszowie. Prospekty bezptatnie przez 25
W ytaczne zastgpstwo dla Krakowa ma firma Szarski i Syn Rynek gl ‘ZAKZAD

Chemiczna Fabryka Heydena. Radebeul, Drezno.

Najdzielniejsze Srodki przeciw gruzlicy ptuc i krtani, przeciw niezytowi oskrzeli
i zolzom. Creosotal cHeyden» ; Duotal «Heyden» posiadajg czyste lecznicze
dziatanie Creosotu i Guajakolu wolne za$ sg oa ubocznego dziatania tych
SrodkOw nie sg tez. trujgce an< nie posiadajg wstretnego zapachu lub nieprzy-
jemnego smaku  Niewywotujg biegunki. Ani wymiotow. Bardzo pobudzajg
faknienie. Sprowadzajg szybki przybytek na wadze. Phtisis w pierwszym okresie
(pratki w plwocini“) wyleczalna iuz w kilku miesigcach bez przeszkody w zajsciu

(Poréwii, cBerliner Charité-Aunaleu 1897*, «Ziemssena Aimaleu der Miinchener Krankenhauser i8g6» 1t te lite-
raturg, ktérg firma przesyta na zadanie).

Creosotal

Duotal

Zastepuje znakomicie Jodoform w Ch.mrgii, ginekologii i dermatologii. N.etruigcy.
niewydziela woni, odwaniajgcy tagodny bdél i kiwawienia posiada wybitne wia-
snosci osuszajace i zmniejszajace wydzieline. Najlepszy suchy antyseptyk. Szybko
dziatajacy sSrodek goigcy. Dziatanie prawie swoiste przy ulcus cruris, ulcera
mollia, wypryskach saczacych i innych chorobach skérnych

*ereTurni

Silny antiseptyczny, niedraznigcy, zupetnie bezwonny przetwoéi srebrowy do
leczenia ran sposobem Credego. Dziata stale i w gigb. Nadaje sie do leczenia
ran, do leczenia rzezaczki, wrzodéw kijowych, takze w chorobach 6écz.

Itrol

(Credego w wodzie rozpuszalne srebro metaliczne), nietrujacy, niedraznigcy, nader
silny antyseptyk do uzytku zewnetrznego i wewnetrznego. Wewnetrzna w lekkich
zakazeniach o0go6lnych takze w zakaZnym niezycie zotadka i jelit. Zewnetrznie
w postaci masci srebrnej przeciw ostrym i przewleklym zakazeniom (zakazeniu
krw> furunkuloLie i t. d).

Collargolum

Hu **nnllim
7| “ *

(Rozpuszczalna w wodzie, metaliczna rte¢). W postaci masci, mydet itd. Zamiast
dotychczas uzywanej nierozpuszczalnej rteci. 19

Cata odnos$na literatura na zadanie.



Krakow,
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lekarskich:
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organ Towarzystw

Redaktor gtowny: Dr.

I Niedrozno$¢ jelit mechaniczna na podstawie
156 przypadia ir.
Podat
Dr. Maksymilian RutkowskKi.

Wielka ilo$¢ ogtoszonych w ostatnich latach prac z za-
kresu niedroznoséci jelil. Swiadczaca o zywotnos$ci lematu i tru-
napotykanych przy badaniu tego zawiklanego za-
nie zdotata jednak wyréwnaé réznic w zapatry-
waniach poszczeg6lnych autoréw, choéby tylko w tak zasa-
dniczych sprawach, jak objawy kliniczne.'Najwazniejszym tego
powodemA.lzdgjo sie, jest brak prac,) opartych na wielkim
a jednolitym materyale Kklinicznymi.

eledynym w 1ym wzgledzie wyjatkiem jest znakomita
praca Obaluiskiego, ogtoszona w roku 1893 na podstawie 110

dnosciach,
gadnienia,

przypadkéw, opero.wanych przez niego z powodu objawow
niedroznosci (,ileusy. Od r. 1893 az do korica zastuzonego
z?cia niezapomniany Profesor pracowat usilnie w wytknietym
a owocem Irudéw miato by¢ dzieto, oparte

kierunku, tych

Pa jeszcze wiekszem doswiadczeniu, zebranem w ostatnich
latach szesSciu.
Postepujac zatem w mys$l zmartego Profesora, zebratem

ttiateryal z calej dziatalnosci Obalinskisgo na tein polu, obej-

Skret kiszki esowatej. Torsi

o > .
Imie, nazwisko, % c 8 Przypady znalezione Rozpoznanie
L- P A N G o . przed
wiek O Eg przy badaniu
£5 operacyg
1 Wincenty K, 8 dni  Brzuch jednostajnie wzde- Ocelussio
1 27. ty- Wymioty katowe. Ku- intesiin.
chéw niema.
& Aron Alter, 5 dni Podobne przypady juz Torsio Jlex.
1 20. kilkakrotnie. Znaczne béle sigm.
napadowe. Wzdecie miej-
scowe. Ruchéw robaczk.
niema. Wymioty skapo.
Przelewanie sie w jelitach.
Sity dobre.
3*
Tenze, 8 dni Obraz niejasny. Torsio jlex.
w 4,r,ni_es_iace Cieptota 38'7. sigm.
pézniej. Peritonitis.

Lutego 1899. Nr. 5.

LEKARSKI

Krakowskiego i Galicyjskiego.

August Kwasnieki.

mujacy 156 przypadkow t, j. 91 ogloszonvch juz przez Oba-
linskiego w r. 1893 i 6.5_przypadkovv
a jeszcze nie ogtoszonych. Réznica pomiedzy

1893 a niniejszem zestawieniem

leczonych w ostatnich
latach sze$ciu,
statystyka Obalinskiego z r.
jest ta, ze Obaiinski rozpatrywat w swej pracy wszystkie
przypadki, ktére e«operowat z powodu objawdéw niedroznosci
(,lileusd ; w mojem za$ zestawieniu odpowiednio do .jeze-
nia Obalinskiego pomiescitem Olko przypadki niedroznosci
jelit wewnetrznej na tle mechanicznem. Z tego tez wzgledu
opusci¢'przypadki zebrane:

musiatem ze statystyki dawnej

1) A tab. A, pod tytutem; Niedroznos$¢ jelit wywotana
zapaleniem otrzewnej dziurawigeem (ocelimo intestinorum in-
terna ad peritonit.idem perforatwam) przypadkéw 9.

2) W tab. XIIl.: Zapalenie otrzewnej (Peritonitis) przy-
padkéw 3.

3) AV tab. XI1V.: Przepukliny uwiezgniete ukryte (Her-

niae incarceratae occultae) przypadkéw 6.

4) APreszcie w tab. XR.:‘(Niedroznos¢ jelit, wywotana
przez ucisk (occlusio intestinorum e compressione) przypadek
1 (100).

Gaty materyat zestawitem w 15 tablicach wedle rodzaju
niedroznosci. Przypadki uwzglednione w dawnej statystyoe
oznaczono *.
flex. sigmm Przypadkéw 31.

Stosunki Rozpoznanie
$rod i
Operacya wsrod operaeyi w! ) Wynik Uwaga
operaeyi
Laparotom. Peritonitis Torsio Jiex. Mors Stolec zaraz
Detorsio. ttnwersalis. sigm. w 48 go- po
dzin. odkreceniu.
Laparotom. Kiszka gruba roz- Torsio Jlex. Sanatus Stolec zaraz
Punctio deta, rézowa. Je- sigm. 10 dnia po
Detorsio. lito cienkie i Ki- odkreceniu.
szka prosta zapa-
dniete.
W jamie otrzewnej
ptyn jasny.
Laparot. Ptyn w jamie Torsio Jlex. Mors Sekcya wykazata
Detorsio otrzewnej. sigm. 3 dnia.  przedziurawienie
punctio. Jelita cienkie roz- Peritonitis. jelita z powodu
dete, nastrzykane. wrzodu tyfusowe-

go. Przy rozpo-
znaniu przed o-
peracya opierano
sie gtébwnie na
przypuszczeniu
nawrotu.



)4

Imig, nazwisko,

L. p. wiek

4* Majlech Fiirst,

1 46.

5* Blazej Tajak,

1 60.

6* Jakob
Gornisiewiez,

1 37.

7 Tenze

w rok poznioj.

8* Izrael Brandt,
1 72.

9* Marya
Zuchanicka,
9 53.

10* Ta sama
w 5 tygodni

pozniej.

Franciszka
A Jamrozik,
* 1 40.

11*

12* Ta katui
w 10 miesiecy

po6znioj.

13* Ilinda Tcichuer,
1 45.

I-i#  Marcin Nowak,

15* Mordko Knispel,
1 60.

16* Franciszek
Owczarz,
1 33.

Czas
trwania
choroby

o
o
E

10 dni

4 dni

3 dni

4 dni

7 dni

18
godzin

5 dni

24
godzin

12 dni

5 dni

5 dni

4 dni

Przypady znalezione
przy badaniu

Wymioty p6zno sie poja-
wity. Béle znaczne. Wzde-
cie niejednostajne.

Byt przed 8 dniami w szpi-

talu, lecz nie zgodzit sie

na operacye. Rysunek je-

lit rozdetych wybitny, sity
stabe.

Wymiotéw niema. Boéle
napadowe. Kuchu roba-
czkowego niema. Wzde-

cie miejscowe b. wybitno.

Wymiotéw niema. Bodle

znaczne. Ruchu robaczk.

niema. Wzdecie miejsco-
we wybitne.

Wzdecie jednostajne,
wymioty, bdle ciggto,
czkawka.

Wymioty pézno. Ruchy

robaczkowe wzmozone.

Wzdecie miejscowe wy-
bitne.

Wymioty katowe, bdle
znaczne, wzdecie miej-
scowe.

Znaczne bdle napadowe.
Sity stabe. Wzdecie miej-
scowe wybitne.

Wymiotdw niema. Bodle

napadowe. Ruch robaczko-

wy wzmozony. Wzdecie
miejscowe.

Sity stabe. Wymiotéw nie-
ma. Béle napadowe. Wzde-
cie miejscowe.

Zapad. Ruch robaczkowy
wzmozony. Wzdecie miej-
scowe.

Wymiotédw niema. Ruch

robaczkowy nie widoczny.

Przelewanie sie. Wzdecie
miejscowo.

Sity dobre. Wymiotéw nie-

ma. Boéle napadowe. Ru-

chu robaczkowego niema.

Wzdecie miejscowe wy-
bitno.

PRZEGLAD LEKARSKI.

Rozpoznanie
przed
operacyn

Torsio Jlex.
sigm.
Peritonitis
incipiens.

Torsio jlex.
sigm.
Peritonitis.

Torsio Jlex.
sigm.

Torsio Jlcx.
sigm.

Occlusio
intest. subs.
periUmiiid.

Torsio jlex.
sigm.

Torsio jlex.

sigm.

Torsio Jlex.
sigm.

dtto

dtto

dtto

dtto

dtto

Stosunki

Operacya wséréd operacyi

Otrzewna silnie
nastrzykana.

Laparot.
Antis prae*
ter natu-
rom.

Laparot.
Detorsio.

Kiszka esowata roz-
deta, skrecona i sil-
nie zaczerwieniona.

Laparot.
Detorsio.

Laparot. Peritonitis.

Detorsio.

Cata kiszka gruba
powyzej petli eso-
watci silnie roz-
deta.
Peritonitis.

Laparot.
Enterotom.
Detorsio.

Laparot. —
Detorsio.

dtto

Kiszka esowata tak

rozdeta, ze data sie

odkreci¢ dopiero po
entorotoiuii.

Laparot.
Enterotom.
Detorsio.

Laparot. —
Pesectio
JJex. sigm.

Laparot. —
Pesectio

jlex. sigm.
47 cm.

Laparot. —
Detorsio.

Laparot. —
Pesectio

Jlex. sigm.
56 cm.

Laparot.
Detorsio.

Rozpoznanie
wsérod
operacyi

Torsio flex.
sigm.
Peritonitis.

7'orsio flex.
sigm.
Petitonitis.

Torsio flex.
sigm.

Torsio Jlex.
sigm.
Peritonitis.

Torsio jlcx.
sigm.
Peritonitis.

Torsio jlex.
sigm.

dtto

Torsio fex.
sigm.

dtto

dtto

dtto

dtto

dtto

Wynik

Mors
9 dnia,

Mors
w kilka
godzin.

Sanatas
w 14 dni

Mors
4 dnia.

Mars
4 dnia.

Sanata
w 18 dni

Mors
10 dnia.

Sanata
w 8 dni.

Sanata
w 3 ty-
godnie.

Mors
w 24 go-
dzin.

Sanatus
w 14 dni

Mors
w 4 ty-
godnie.

Sanatus
w 3 ty-
godnie.

Uwaga

Stolec kilka razy
po operacyi.

Sekcya stwier-
dzita zapalenie
otrzewnej, ktore
wyszto od krezki
petli esowatej.

Ko odkreceniu
zaraz stolec.

lHo odkreceniu
stolec. Sekcya
stwierdzita zapa-
lenie otrzewnej,
ktére wyszto
z krezki petli e-
sowatej.

Polepszenie przez
2 dni, poczem ob-
jawy zapalenia
otrzewnej wzma-
gaja sie.

W kilka godzin
obfity stolec.

Stolec podczas o-
peracyi, poézniej
cieptota do 38*7.
Jezyk suchy. Bie-
gunka.

Dla unikniecia

nawrotu wycieto

catg kiszke eso-
watg.

dtto

Sekcya wykazata
zapalenie plué-
Miejsce szwu zu-
petnie zagojone-
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L. p. 1Imie, nazwisko,
wiok
17* Kobieta
A—Z., L 59.

18 Mortko Goldner,
1 19

19 Tomasz
Tiszczenko,
1 58.

20 Izrael
Ellenbogen.
1 69.

2 Wojenoch
Musialski,
1 45

22 Krystyna
Miarka,
1 b55.

23 Tomasz Bieniek.

2 J6zef Skorns,
1 68.
25 .
Dwojra
Greschler,
1 53.
2%

Antoni Lembas,
1 72.

Czas
trwania

3 dni

10 dni

6 dni

-i "dni

5 dni

3 dni

4 dni

| 8 dni

3 dni

4 dni

Przypady znalezione
przy badaniu

Sity dobre. Wymiotéw nie-
ma. Przelewanie sig pty-
nu. Boéle napadowe. Ku-
chéw robaczkéw, niema.
Wzdecie miojsoowe.

Nagle gwattowny bél. Wy-
mioty dopiero po 3 dniach
choroby. Béle napadowe.
Wzdecie miejscowe, Sta-
wianie sie rozdetej mioj-
scowo kiszki esowatej
podczas bélu.

Nagle silny bél. Wymioty
tylko raz obok bélu sta-
tego; silne béle napado-
we. Wzdecie miejscowe.
Kuchéw nieina.

Przewlekto zaparcie stol-
ca. Sity stabo. Boéle na-
padowe. Bolesno$¢ przy
ucisku.
Wzdecio miejscowe.

Od dtuzszego czasu zabu-
rzenia w zakresie prze-
wodu pokarmowego. Sity
b. stabe. Bdle napadowe.
Bolesno$¢ znaczna. Ku-
chéw niema. Wzdecie nie-
jednostajne.

Od 3 tygodni zaburzenia
jelitowe. Stan ogdlny dos¢
dobry. Bdle napadowe.
Wzdecie miejscowe. Sta-
wianie sie kiszki wsréd
napadu bélu.

Nagto gwattowne bole.
Sity stabe. Wymiotéw nie-
ma. Boéle napadowe obok
statych. Wzdecie miejsco-
we. Kuchéw niema.

Nagte béle. Zapad. Nu-

dnosdci. Bdle state. Bole-

sno$¢ znaczna. Wzdecio

niejednostajne. Huchdéw
brak.

Nagle bdle. Wymioty kil-
ka razy z poczatku. Sity
dobre. Bélo napad. Wzde-
cie miejscowe. Kuchow

brak.
Zapad. Wzdecie jedno-
stajne. Bodlo ciggte. Bo-

lesno$¢ znaczna. Kuchoéw
brak. Wymioty ciggte.
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Eozpoznanie

przed Operacya
operacya
Torsio flex. Laparot.
sigm. Detorsio.
Torsio flex. Detorsio
sigm. Efiierotom
dtto Detorsio
Colopexia.
dtto dtto
Torsio Jlcx. Resectio
sigm. Jlex. sigm.
Peritonitis.
Torsio Jlex. Detorsio
sigm. Entero-
anastojno-
sis.
dtto Detorsio.
Przyszycie
sposobem
Eoux’a.
Torsio Jlex. Resectio,
sigm. anits
Peritonitis. praeter
naturani.
Torsio Jlex. ~ Detorsio.
sigm. Przyszycie
sposobem
Koux'a.
Worek
Mikulicza.
Torsio Jlex.  Resectio,
sigm. imus
Peritonitis. praeter
naturam.

Stosunki
wsérod operacyi

Przy laparotomii

znaleziono rozdecie

tylko Kkiszki eso-
watej.

Kiszka gruba po-

wyzej skretu i czesé¢

jelita biodrowego
rozdete.

Kiszka gruba po-

wyzej skretu roz-

deta. Otrzewna za-
czerwieniona.

Otrzewna nastrzy-
kana, przyémiona.

Kiszka osowata zgo-
rzelinowa, otrzewna
przyémiona.

Kiszka gruba po-

wyzej skretu silnie

rozdeta. Kiszka e-

sowata po opro-

znieniu ma daznos$é

do skrecenia sie o
180°.

Kiszka gruba
i czes¢ jelita bio-
drowego rozdete.

Kiszka esowata
zgorzelinowa. Prze-
dziurawienie. Kat
W jamie brzusznej.

Kiszka gruba po-
wyzej skretu roz-
deta.

Kiszka esowata
zgorzelinowa.

Rozpoznanie
wsrod
oporacyi

1'orsio Jlex.
sigm.

Torsio flex.
sigm.

dtto

Torsio Jtex.
sigm.
Peritonitis.

707sio jtex.
sigm.
Gangrae?ia
ftex. sigtn.
Peritonitis.

Torsio flex.
sigm.

dtto

Torsio flex.
sigm.
Gangraena
flex. sigm.
Peritonitis
perfo7’ativa.

Torsio jlex.
sigm.

Torsio flex.
sigm.
Gangraena
flex. sigm.
Peritonitis.

Wynik

Sanata
w 4 ty-
godnie.

Safiatus.

Mors
w 48 go-
dzin.

Mors
w 3 dni.

Mors
w 24 go-
dzin.

Mors
w 8 dni.

Alot's
w o dni.

Mors
w kilka
godzin.

Sanata
w 25 dni.

Mors
w 6 go-
dzin.
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Uwaga

Sekcya:
Peritonitis.

dtto

dtto

Entero-anasto-
mosis wykonano
ze wzgledu na
daznos¢ kiszki e-
sowafcej do skre-
cenia sie. Sekcya
wykazata zapale-
nie ptuc.

Sekcya:
Peritonitis.

dtto

Sekcya:
Pcritoniiis.
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Imie, nazwisko, % 'S 8 Przypady znaleziono Rozpoznanie Stosunki Rongzr}ame .
L. p . N : przed Operacya - . wsrod Wynik Uwaga
wiek. O =29 przy badaniu ws$rdd operacyi .
s operacya operacyi
27 Franciszek 2 dni  Wymioty kilka razy dzien- torsio flex. Detorsio. Kiszka gruba po- Torsio fiex> Sanatus Operowany z po-
Owczarz, nie. Boéle napadowe. Bo- sigm. Worek wyzej skretu roz- sigm. w 23 dni. wodu skretu Ki-
1 35. lesnose nad talerzom bio- Mikulicza. deta. szki esowatej
(patrz L. p. 16%). drowym lewym. Wzdecie przed 3 laty.
miejscowe, Stawianie sie
rozdetej petli.
28 Tenzo. 3 dni Stan dobry. Béle napa- dito Detorsio. dtto dtto Sanatus Obecny skret juz
dowe. Wymioty. Wzdecie Przyszycie w 14 dni. po raz trzeci,
miejscowe. Stawianie sie sposobem przedostatnia o-
rozdetej Kiszki. Konx'a. peracya przed 7
Worek miesigcami.
Mikulicza.
29 Franciszek ? Zapad. Wymioty ciagte. Torsio flex. Resectio Kiszka esowata Torsio flcx. Mors Sekeya:
Taraszok. Bolosnos¢ znaczna. Wzde- sigm. flex. sigm. zgorzelinowa. sigm. w 6 go- Peritonitis.
cie niejednostajne. Ku- Pcriiomtis. Gangraena dzin.
chéw niema. flex. sigm.
Peritonitis.
30 Marya Matysik. 4 dni Stan dos$¢ dobry. Wymio-  Torsio flex. Detorsio. Kiszka grnba po-  Torsio flex. Sanata
téw brak. Boéle napado- sigm. Worek wyzej skretu roz- sigm. w 16 dni.
we. Wzdecie miejscowe. Mikulicza. deta.
Stawianie sie rozdetej
petli.
31 Jan 4 dni Stan dobry. Wymiotéw dito dtto dtto dtto Sanatus
Bednarczyk. niema. Boéle napadowe. w 30 dni.
Wzdecie miejscowe. Sta-
wianie sio rozdetej petli.

Z zestawienia tégo wynika, ze u ludzi w wieku Srednim,
gdyz 21
zupetnegolzdrowia pojawiaty sie gwattowne bdle napadowe
obok bélu statego bez doktadnego zazwyczaj umiejscowienia
uthz z zupeilnem zatrzymaniem stelea i wiatrow'. Wymiotow

razy miedzy 30 a 60 rokiem zycia, nagle ws$réd

albo catkiem nie byto, albo pojawiaty sie p6ézno. Wymioty
katowe wystgpity tylko u 2 cljorych, a mianowicie raz (przyp-
10) juz po 18 godzinach, w drugim za$ przypadku (1) po
8 dniach choroby. Boéle napadowa wzmagaty sie tak co do
czterech przypadkach ($ 24, 26,
znaleziono ws$réd operacyi za-

kiszki

nasilenia jak
29.) z bélami jednostajnymi
a z tych w 3 (24, 26, 29.) zgorzel

i czestosci. \.

palenie otrzewny,
esowatej.

Badanie dokonywane ws$r6d rozmaitego okresu choroby,
gdyz poczawszy od 18 godzin az do 12 dnia choroby (Sre-
znacznie,

dnio dm jp), niejednostajnie

doktadnie widocznem i

wykazj wato brzuch
wzdety z wyczuwa Inem wzdeciem
miejscowem w postaci watu obtego, nieruchomego;-cigghgcego
sie od talerza biodrowego lewego ku dotkowa podsercowemu
lub podzebrzu prawremu, o ostrych zarysach, powierzchni ré-
wnej. Wypuk nad nim byt wysoki bebenkowy. W 6 przy-
padkach (1, 8, 21, 24, 26, 29.) wzdecia miejscowego nie wy-
badano. Ruchy robaczkowe jelit dostrzezono tylko 3 razy
(9, 12, 14) W 6 przypadkach (18, 22, 27, 28, 30, 31.) byto
wybitne stawianie sie rozdetej miejscowo petli jelitowej.
Przebieg choroby w tej formie niedroznosci bywat bar-
poczawszy od nardzo gwattownego az do

co odpowiednio do pogladéw

dzo
obrazu prawie przewlekiego,

réznorodny,

Samsona nalezy odnie$¢ do sity skrecenia.

Leczenie polegato we wszystkich przypadkach na sze-

rokiem otwarciu jamy brzusznej i wykonaniu stosownie do
znalezionych zmian patologicznych, odpowiedniego zabiegu.
Zapalenie otrzewny znaleziono 9 razy (3, 4, 8, 10, 19,
21, 24, 26, 29.)) (21, 24, 26, 29)
zgorzel kiszki esowatej. Wobec tego odkrecono kiszke 26 razy,

przyczem w 4 przypadkach nadmiernego rozdecia Kiszki eso-

z tego w 4 przypadkach

watej nacieto ja dla wypuszczenia nagromadzonej tresci. 3 razy
ze wzgledu na posdpiech w operacyi wobec zapadu chorego za-
tozono rzyé¢ sztuczna po poprzedniem wycieciu zgorzelinowej
petli (4, 24, 26.). Wreszcie 2 razy (21, 29.) wycieto zgorzeli-

nowa petle i zatozono szew okrezny. (C. d. n).

*

Il. Z oddzialu ocznego Prof. Dra Macheka we Lwowie.

0 zastosowaniu protargolu w okulistyce
Podat

Dr. Adam Szulistawski,

sekanJaryusz oddziatu ocznego.

(Dokonczenie. Palrz Nr. 4).

Clicac utatwi¢ czytelnikowi wyrobienie sobie ile mozno-

Sci wszechstronnego pogladu ua dziatanie protargolu w ostrym
$luzoropotoku, wybieram z szeregu leczonych w ten spos
przypadkéw, trzy najznamieimiejsze, z ktérych kazdy przed-
stawia odrebne, wtasciwe sobie cechy, a ktoére razem daj4
dos$¢ doktadny obraz tej choroby, ze wszysikiem, mniej ww'
we wszystkich jej okresach’

cfcj mozliwemi powiktaniami i



4 Lutego 1899.

I. S. K. 18-letni student gimn. przybyt 3-go dnia po wybuchu
choroby na lewem oku. Powieki byty tak silnie obrzmiate, ze odwro-
cenie goérnej niemate przedstawiato trudnosci. Spojéwka powiek po-
kryta szara wypocina btoniastg. Spojowka gatki obrzmiata jchemoty-
czna), tworzy gruby, twardy wal, okalajacy rogéwke i pokrywajacy
rabek i brzeg rogéwki, ktérej powierzchnia dotychczas nie przedstawia
Wprawdzie zadnego ubytku, ale jest lekko za¢miona, jakby nachucbana,
a wiec przybtonek rogéwki, ta naturalna i jedyna ochrona przed za-
kazeniem , byt juz chorobowo zmieniony. Pod wptywem prcitargolu
zmniejsza sie wydzielina z dnia na dzien wyraznie i szybko, obrzmie-
nie opada, a w ciggu fi dni przybtonek rogéwkowy slaje sie I$nigcym
Po 25 dniach chory opuszcza oddziat, jako wyle-
pozostat tylko nastepowy

1 przezroczystym.
czony, z rogéwka zupetnie nienaruszona;
Przerost ciata brodawkowego.

Il. A. W. dziewczyna 18-letnia, zgtasza sie z ostrym S$luzoropo-
tokieni obydwu oczu. Pr. 0. od 7 dni. Znaczne obrzmienie spojowki
Obfita wydzieling ropna. Na rogéwce gteboki wrzéd
siegajacy do najgtebszych warstw

powiek i gafki.
w dolno - wewnetrznym kwadrancie,
rogéwki 4—5 mm. w S$rednicy, grozacy przebiciem. L. o. od 4 dni.
Stan spojowki podobny, jak na prawem oku. Rogéwka czysta. Naste-
pnego dnia przebit wrzéd rogéwke na pr. o. Wypadniecie teczowki.
W ciggu dwu tygodni ciagtego stosowania protargolu.
dzo powoli sie zmniejsza, cho¢ wyraZznie przybiera charakter wiecej
$luzowy. Mimo to wrzéd na prawej rogéwce ani o wios dalej nie po-
Chora na wilasne zadanie

wydzielina bar-

stgpit, oczyszcza sie. Lewa rogéwka czysta.
opuszcza staly oddziat i przebywa dalsze leczenie ambulatoryjnie. Wy-
nik korzystny. Gojenie wrzodu prawidtowe. Lewa rogéwka niena-
ruszona
UL H, G, tat 64, leczona w klinice okulistycznej. Pr. o. Spo-
jowka silnie obrzmiata, ale juz mieka, pokryta szarym nalotem, nie
dajacym sie sptokac, po ktérego oderwaniu spojowka krwawi. Spojowka
gatki obrzmiata (cbeinotyczna) tworzy szeroki wat, pokrywajacy zna-
czng cze$é rogéwki, tak ze tylko $érodek jej widoczny. Po ostroznem
Podniesieniu tego watu precikiem szklanym okazuje sie podituzny na-
w dolno-zewnetrznym kwadrancie. L. o. przedstawia
Na drugi dzien pobytu w klinice spo-
tworzy sie obrzmienie spojowki gatki.
Po trzech dniach stosowania protar-

ciek rogdéwki
tylko objawy lekkiego niezytu.

Jéwfea powiek 1 o. obrzmiewa,

Wydzielina $luzowo-ropna oblila.
golu objawy te na oku lewem zupeinie ustgpily, tak ze do rozwiniecia
S)e grozniejszycli objawéw ostrego $luzoropoloku wecale nie przyszio.
Leczenie prawego oka stosownie do stanu, w jakim je podjeto, prze-
biegato réwniez korzystnie, ale juz po pierwszych 10 dniach statego
uzywania protargolu wpiyw jego wyraznie zaczat stabna¢. Wrzéd, ktéry
SI? wytworzyt w miejsce nacieku, nie okazywal wprawdzie i tu daz-
noéci do szerzenia sie, ale wydzielina (juz teraz nieobfita i cienka) ré6-
wniez i obrzmienie spojowki nie ustepowaty tak szybko, jakby sobie
tpgo zyczy¢ nalezato. Przystapiono przeto do stosowania azotanu sre-
browego, poczem wcale niedwuznacznie sie okazalo, ze w tym okre-

Sle cierpienia dziatanie jego jest energiczniejsze i pewniejsze.

Z zestawienia, tych trzech przypadkoéw, z ktérych kazdy
niejako przedstawicielem pewnej gromady, wida¢, ze

Stanie protargolu w ostrym S$luzoropotoku nie jest bynaj-

jednostajne. A mianowicie w przypadkach juz roz-
Nlnietej choroby, nawet z ciezkimi objawami, ale z u-
~"nMnie Swiezych (przyp. 1.),dziatanie

ko\vo bardzo korzystne iszybkie. | tern bardziej przy-

| by)n Illu w tych razach pierwszeAstwo nad innymi $rod-
n ze przy swoich wybitnych witasnosciach przeeiwgnil-

dziata tagodnie, przy stosowaniu sprawia bdél bardzo

8k° nieznaczny i ze brak mu wszelkich wasnosci zracych,
J«z samo przez sie mogtoby mu zapewni¢ wybitne zna-

ne w leczeniu Sluzoropotoku. Zresztgta okoliczno$c, ze
e i

bu Szystkich przypadkach, ktéreSmy objeli w leczenie z nie-
ko; - OIH rogéwka, nie przyszto do wytworzenia si¢ jakich-

powiUtan na rogéwce, moéwi sama za siebie.

lowtére w przypadkach $wiezego zakazenia,
v *am> gdzie gonokoki znajdujg sie w warstwach po-
~cbownych

i nie mialy jeszcze czasu przeniknagé do gteb-

jego jest bezwde t j. zarazkom
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szych, protargol widocznie tamuje ich rozwéj i wprost je

zabija, przez co powstrzymuje dalszy rozwdj choroby. Twier-

dzenie to poprze¢ moge niestety tylko jednem spostrzeze-

niem (przyp. Ill. 1 o0.), gdyby jednakze (co napewno utrzy-
muje Darier) udato sie je stwierdzi¢ na wiekszej liczbie
przypadkéw, to posiadalibySmy w protargolu $rodek, ktore-

mu naprawde nie moznaby odmoéwi¢ miana swoistego Srodka
przeciw ostremu $luzoropotokowi.

Trzecig gromade stanowig przypadki
powiktane

zaniedbane,
okresie Z Wrzo-
Tu wyraznie zarysowuja sie dwa szczego6ty,

wptyw

w pézniejszym choroby i

dami rogowki.
ktére nalezy uwzgledni¢ i od siebie odrézni¢, t j.

i na wrzody rogéwkowe. | rzecz

protargolu na wydzieline
gromadzie widzieliSmy

o tyle

dziwna, o ile w pierwszej i drugiej

zmniejszanie sie¢ wydzieliny i obrzmienia,

zastanawia nas powolny skutek protargolu pod

szybkie
w trzeciej
tym wzgledem, tak ze wydzielina,
kter ropny,
ktoryby widzac ten obraz nie chwycit za azotan
Mimo to wrzody nietylko nie okazuja daznosci do szerzenia
przechodzg

chociaz traci swo6j chara-
ale zmniejsza sie powoli. Nie ma Kklinicysty,

srebrowy.

sie oczyszczajg i

0. pr.).
ze tajemnica korzystnego

sie, lecz owszem widocznie

(Przyp. Il i Il Mozna to sobie

tylko w ten sposéb wyttumaczyé,

w okres gojenia.
dziatania protargolu lezy przewaznie w jego wiasnosciach
odkazajacych, zalety zas$ jego jako $rodka $ciggajacego sa
w poréwnaniu z azotanem srebrowym znacznie mniejsze. Je-
zeli to przyjmiemy, wytoni sie sam przez sie najwiasciwszy
spos6b postepowania, za ktérym zreszta i dosSwiadczenie Kkli-
niczne przemawia. A wiec w Swiezych przypadkach — pro-
targol sam ; w zaniedbanych i pé6zniejszych okresach — pro-
targol w stabych rozczynach, jako $Srodek przeciwrzezaczkowy,
i po staremu azotan srebrowy.

Sadze, ze usprawiedliwionem sie wydaje na podstawie
tych doswiadczen przyjecie protargolu, cho¢ moze nie z en-
tuzyazmem Dariera, ale z zasluzonem uznaniem, jako S$rodka,
ktéry powazny stanowi postep w leczeniu ostrego $luzoropo-
toku. A i to juz bardzo wiele. Kazdy, ktéremu niejednokro
tnie przyszto walczy¢
ludzi $Swiatta dziennego choroba!),
ni¢c. WszyscySmy doskonale
$rodkow, ktéremismy rozporzadzali,
znajdujemy petno $ladéw usitowan poprawy istniejgcych spo-
Jest to bezwatpienia

z grozng ta, bo pozbawiajacg setki
potrafi z pewnoscig to oce-
braki i

to tez w piSmiennictwie

rozumieli niedostatki

sobéw i wiele bezowocnych wysitkow.
wielkg zastuga prof. Burchardta?2, zejeden z pierwszych
zerwat ze starym szablonem zwalczania bezposrednio samego
zapalenia i usitowat dziata¢ przeciw przyczynie wywotujacej

Mys$l dobra i zbawienna,
nie posiadat bowiem prof.

rzezgczkowym.
chromata
Burchardt S$rodka,
byt réwnoczesnie obojetnym dla
i tak walczgcego ze szkodliwym
nie wptywat.

jednak w wykonaniu,
ktéryby dziatajac zabojczo na gonokoki
rogéwki, nie draznit jej,
a na cato$¢ przybtonka, juz
rzezaczkowej,

wptywem wydzieliny ujemnie

Istota sposobu Burchardta polega na tern, ze zaniechat on

zupetnie przyzegania silniejszymi rozczynami (2 i 3°/0) az0'
) 1lo$¢ ociemniatych skutkiem oslrego $luzoropotoku w zakta-
dach dla ciemnych rozmaitych krajéw Europy waha sie miedzy 30 a
50%. W Niemczech i Francyi wedtug obliczen Begera z roku 1886
nawet 66%. Lehrbuch der Hygiene des Auges. Co hn 1892. S. 44.
2) Die Behandlung des Tripper-Augenflusses. Centralblatt fur

prakt. Augenheilkunde 1893. S. 321.
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tanu srebrowego, odrzucit tez zupeinie zimne oktady, a ogra-
nicza sie do dokitadnego wyptékania (jak sie wyraza: odka-
lapisu 1:1000, ktére
najmniej 4 razy w ciagu dnia, powtarza. Wy-

zenia) worka spojéwkowego rozczynem
kilkakrotnie,
niki Scisle wedle

prof. Burchardta byty nader korzystne.

przepiséw podanycli (co do szczeg6téw odsytam do orygi-

natu) stosowaliSmy ten sposdéb leczenii w roku 1894 na tu-

tejszym oddziale ocznym. 1 okazato sig, mimo nawet kilku
przypadkéw uwienczonych dobrym i wzglednie szybkim sku-
tkiem, ze ten sposéb utrzymaé sie nie da i ze go zaniechad
nalezy. Przyczyne tego stanowi rogéwka, ktéra takiego dtu-
giego i energicznego dziatania nawet tak rozcienczonego la-
pisu po prostu jnie znosi. W jednym przypadku (blennor-
rhoea neonati!) po dwu tygodniach bardzo korzystnego prze-
biegu, kiedy stan spojoéwki byt juz wcale znos$ny, a wydzie-
lina doé¢ cienka i nieobfita, wytworzyty sie nagle wrzody
na obydwu rogéwkach, ktére dopiero po usunieciu przeptu-

kiwa¢ azotanem srebrowym i zastosowaniu zwykiego lecze-

nia udato sie opanowaé. Po dwu jeszcze zupeinie podobnych
przypadkach musieliSmy zaprzestti¢ stosowania tego sposobu.
Ot6z wszystkich tych ujemnych stron protargol nie ma i dla-
tego zdaje sie by¢ powotanym do tego, aby przy istotnych
swoich zaletach urzeczywistnit w praktyce mys$l Burchardta.

W ostatnich tygodniach mialem sposobno$¢ spostrzega-
nia wptywu protargolu (10%) na zeskérnienie spojowki i ro-
goéwki (Kerosis conj. et cornear), ktéra dos$¢ czesto w kraju
naszym spotykamy, jako

jaglicy. W pierwszych dwu tygodniach skutek byt widoczny

nastepstwo i zejscie przewlekiej
i jeSli zwazymy bezsilno$¢ naszag wobec tego cierpienia, na-

wet znaczny, tak, ze chory, ktéry po przybyciu liczyt palce

ledwie na k'j m., po 2 tygodniach mugt liczy¢ palce na
2% m. Z poczatl iem 3-go tygodnia nie mogltem zauwazyc
przez kilka dni zadnego postepu, a nawet jdtby lekkie co-
fanie sie.
25%
dzo znaczne pogorszenie. Wrécitem wiec do stabych rozczy-
lekko

oprécz tego 2 krople nafdzien. Po

Chcac zwiekszy¢ skutek zastosowatem silniejszy

rozczyn — i nastepnego zaraz dnia stwierdzitem bar-

néw. Po zakropieniu 5% protargolu, rozcieram go
w worku spojowkowym,
dwu dniach stan lepszy, niz byt kiedykolwiek, dotad jeszcze
sie utrzymujacy. moglibySmy

wogdle jakich$ korzysci po protargolu w leczeniu zeskérnie-

Jezeli wiec sie spodziewad
nia™ to tylko chyba z rozczynéw stabych.

Na zakonczenie nie godzi sie poming¢ milczeniem za-
interesowania, jakie sprawa protargolu w S$wiecie okulisty-
cznym obudzita, a ktorej wyrazem sg liczne prace ogtoszone
~Opbtalniologiseke KlinikIl | tak w Nrze 11
Pfluger z Berna sprawe z ujemnych wynikéw

Walter

w czasopi$mie
zdaje prof.
swoich badan nad protargoleni, podobniez Dr.
z Odessy w Nrze 13.

Dwie wyzej przytoczone praco Dariera o protargolu
ukazaly sie w Nrze 5 i 7 tegoz czasopisma,;

p6zniej ogtosit

prof. Wicherkiewicz w Nrze 18 artykut pod tytutem:

.Meine Erfahrungen iiber das ProtargoD, w ktérym podaje
wynikiswoicb badan, wogéle zgodne z wynikami Dariera.
Najwazniejsza réznica

lezy w tern, ze prof. Wicherkiewicz

przypisuje protargolowi w leczeniu rozmaitych postaci niezy-
tow spojowek i jaglicy tylko poslednie znaczenie (minder-
werthige Bedeutung). Przy koncu swej pracy podnosi jeszcze
prof. Wicherkiewicz watpliwo$pf ,czy brunatne plamy na pa-

znogcach panéw asystentéw pochodzity z protargolu, czy z azo-

ktérej nie chce rozstrzygadll
sie tylko

doktadnie rece myje mydtem i woda, ani $ladu jakichkolwiek

tanu srebrowego, watpliwos¢,

Ot6z bardzo tatwo mozna sie przekonacd, ze jesli

plam na palcach, ani paznogciach nie ma. Nawet, jezeli pro-

targol, spilywajacy obficie po policzkach pacyentéw, Sciera
sie tylko sucha wata, wystarcza to, aby uchroni¢ od plam na
twarzy. Wynika z tego, ze brunatne plamy na paznogciach

nie pochodzity z protargolu.

I1l. Z zakladu anatomii patologicznej prof. Dra A. Obrzuta

we Lwowie.

Periarteriitis nodosa.

Witasny przypadek w potaczeniu ze sprawozdaniem z pracy
kahldena

podat

Dr. J6zef Krzyszkow ski,
asystent Zaktadu.

(Dokonczenie).
Tyle co do miejsc makroskopowo zaznaczonych jako
guziczki i

guzek. Samo za$ rozszerzone naczynie przedsta-

wia sie jak nastepuje: ,Przedewszystkiem uderza zupeiny
brak btony sprezystej Szczatkéw jej, pomimo przebarwienia

eozyna lub fuksynag (jak radzi Kaliiden),' nigdzie nie do-

strzegamy; najwyzej na paru preparatach, barwionych spo-
sobem van Giesona, z wolniejszych miejsc tu i 6wdzie do-
Co do S$rodbtonka,

to jednak

mys$la¢ sie jej mozna.

wybujaty:

to jest on i tu
wybujanie nie tak jednostajne, jak

w guzkach wyzej opisanych. Znajdujg sie miejsca ograni-

czone, lekko wypuklajace sie do Sw-atta naczynia, utozone
po stronie zwrdéconej do miesnia, a dajagce obraz podobny
do wybujatego lub B), —

miejsca, gdzie zreszta prawidlowo wygladajacy przybtonek

Srodbtonka w guzii zkacli A)

jest niejako podminowany i przez delikatna bezpostaciowa

siateczke, w okach ktoérej znajdujg jedno — i wielojadrza-

ste leukocyty, ku s$wiatlu naczynia odsuniety. — i miejsca

posrednie, gdzie w zamian delikatnej siateczki znajdujag sie
grubsze beleczki bezpostaciowe obok licznych leukocytéw.
Tu czesto spotykalem pare warstw komoérek $rédbtonka,

wspotsrodkowo uszeregowanych; jadra ich w ogéle barwiag

sie dobrze. Cala btona miesna naciekta matemi, przewaznie

majacemi ceche leukocytéw, koméreczkaini. W irstwa mie-

sna jnzlo utrzymana, juzto komdérki miesne przez leukocyty

porozsuwane. Tak jak w poprzednich guzkach, tak i tu na

preparatach, barwionych sposobem Weigerta, jadra niektdérych

komérek miesnych barwiag sie nadzwyczaj silnie, innych za$

zaledwie obrysy, sa widoczne, zawierajagce wewnatrz liczne,

drobne, ciemno zabarwione resztki ehromatyny. Miejscami

komérek miesnych catkiem brak. Odgraniczenie btony ze-
wnetrznej zwykle wyrazne, chociaz w wielu miejscach, od-
powiadajacych owym guzkom, o odgraniczeniu zadnej z warstw
mowy niema i cata $ciana naczynia przedstawia mniej wie-
Odgraniczenie od

cej jednolite wejrzenie. skrzepu sprawia

niekiedy znaczna trudno$¢, zwiaszcza tanr, gdzie podmino-

wane komérki $rédbtonka zostaty pradem krwi oddarte a na
Swiatto naczynia

icdlT miejsce powstatl przyscienny skrzep.

jest w og6le w znacznym stopniu skrzepem przys$ciennylll

zwezone.
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O tetniakowem rozszerzeniu naczynia, oprécz wejrzenia
wzglednie znacznego $cienczenia $ciany,
wziety

makroskopowego i
Swiadczy jeszcze podiuzny drobnowidowy przekrdj,

na jego granicy. Preparaty ustalone w ptynie Fleminga nie

okazuja, zwyrodnienia komdrek miesnych. Badanie na dro-
bnoustroje, przedsiewziete na skrawkach, dato wynik uje-
mny. —

Zwazywszy, ze w wyzej opisanych przypadkach zmiany
dotyczyty prawie wszystkich naczyn, w wielu wywotaty ty-
powe tetniaknwate rozszerzenia, a caty przebieg choroby byt
bardziej przewlektym, pierwsze pytanie, ktére musi sie nam
nasungé, jest to, rzeczywiscie do czynienia
z tg sama zmiana? Na pytanie to, wykluczywszy inne zmiany

czy mamy tu

mozemy na podstawie makro-

tern tatwiej

rozrodcze na naczyniach,

i mikroskopowych obrazéw odpowiedzie¢, ze

one, jakkolwiek nie identyczne, jednak odpowiadaja wyni-
kom badah rdéznych autoréw. Gidwna ceche tej zmiany, za-
mozemy tu dowodnie stwier-
na widocznych gotem okiem guzkach przysciennych

ograniczonych wybujatosciach w sa-

wartg w tem stowie ,nodosa“,
dzic
na drobnowidowye.il
mem naczynui.
Zapatrywanie P. Meyera co do pierwotnego peknigcia
btony miesnej, nastepowego nacieku i wywedrowania ciatek
biatych, oraz zapatrywanie Eppingera co do wrodzonej
choséci (debibtas) btony zbija Kahlden tem, ze
z jednej strony trudno przj pusci¢, aby pod wptywem ziych
tylko bitona

jak z dru-

kru-
sprezystej,
warunkéw bytu i zwiekszonego parcia krwi,
miesna i to tylké w pewnych miejscach pekata,
giej by wrodzona watto$¢ biony
nagle to tylko
pekniecie,

znéw strony, sprezystej
na ograniczonych

a tak jedno jak

w pbézniejszym wieku i
przestrzeniach sprowadzatla jej
i drugie wywotywato bujanie warstwy S$rédblonkowej.
Zapatrywania Weichselbauma, Morley -Fletcliera i Kahl-
dena mniej zgadzajg sie: uwazajg oni za gtéwna
i pierwotng zmiane bujanie S$rodbtonka, a Kahlden procz
i przyznaje tym wybujatym komdrkom wita-

wiecej

-togo idzie dalej
przerastania przez $ciany naczynia i
i wibékien miesnych. Co do wystepo-
to Kahlden zachowuje sie z pe-
ze zmiany $rédbtonka zdaja

snos¢ niszczenia tak
btony sprezystej, jak
wania pierwszych zmian,
zastrzezeniem moéwiac,
sie tylko wyprzedzac¢ inne, dowoddéw jednak nie przytacza.
na licznych moich preparatach, nigdzie zmian ogra-

li tylko do Srédbtonka stwierdzi¢ nie mogtem,

wnem

Csobiscie,
niczajacych sie
to raczej wieksze i wcze-

1 nawet, jezeli nie réwnomierne,

$niejsze. spotykatem w przestrzeni Virchow-Robina i w bto-
nie zewnetrznej w rnatycb naczynkaeh.
Tak 1z krotkiego trwania choroby,
'mttilan, jak i z obrazéw drobnowidowycli wnosze, zet miatem
flo czynienia, ze znacznie Swiezszym przypadkiem, niz wszy-
Obrazy drobnowidowe .uzyskane

mato posunietych

stkie poprzednio opisane.
réznig sie pod paru wzgledami od obra-
zuw ¢ przypadku Kalddena. Po 1-sze: Kuhldon widziat w ma*
ly&i guziczku dw.e warstwy, odpowiadajgce wybujatej btonie
Miwnetrznej: jedng ztozong z nieregularnych matych komé-
I0k o moW\raznych obrysach, o jadrze jasno lub ciemno

'* mego przypadku,

ztozong z tkanki podstawo-

Z;d>ar\vionein i druga warstwe,

wej wioknistej, komdrek, juzto wydtuzonych z dwoma, juzto
W  moim przy-

Po 2-gie:

gwiazdkowatycli z wieloma wypustkami.
padku jest tylko jedna warstwa powyzej opisana.

IRzypaoku Kalddena wida¢ byto wielka obfitos¢ tych ko-
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moérek gwiazdkowatych z wypustkami w btonie wewnetrz-
nej i miesnej.

Czy mo6j przypadek jest mniej posunietym, czyli tez
jest inny powdd, nie ulega jednak watpliwosci, ze w moim
przypadku ni ma typowych komoérek z wypustkami (komo-
rek wrzecionowatych wydtuzonych za takie nie uwazam, a spo-
protoplazmatyczne ko-

ich sag

tykane w wielkim guzku wielkie

leza tylko przy samem Swietle, a wypustki

Skoro tych komoérek niema, to w moim

morki
bardzo niewyrazne).
przypadku nie mogtem im przyznaé¢ wilasnosfei przerastania
btony sprezystej

cza, ze najwieksze zniszczenie,

i miesnej i niejako niszczenia ich, zwitasz-
bo zupeiny brak btony spre-
zystej, a w wielu miejscach i komdérek miesnych w btonie
miesnej, znajduje sie tam, gdzie zmiany $rédblonka sa bar-
dzo mate lub zadne, gdyz $rédbtonek zaledwo jest odsu-

niety przez rozpulcbniona (obrzekta) btone sprezysta i przez

leukocyty.
Inna rzecz, ze wobec tego trudno sobie wytidmaczyé
obecno$¢ bilony sprezystej lub jej szczatkéw tam, gdzie

zmiany rozrodcze sa najwieksze, zwtaszcza, jezelibySmy przy-

jeli, ze oba te stany rdznig sie tylko czasowo.
Zapatrywanie, ktére Kahlden wypowiada, jest wielkiej
wagi i ono chyba moze nam da¢ do$¢ dobre titémaczenie:

musial tu dziata¢ jaki$ czynnik, czy to drobnoustroje, czy
ich jady, ale nalezy przyja¢, ze czynnik ten dziatat w réwnym
stopniu na wszystkie warstwy $ciany naczynia i wywotywat
w nich zmiany zapalne, objawiajgce sie juzto bujaniem $rod-
rozpulcbnieniem blony sprezystej, juzto wy-
nasfepowem

btonka., juzto

tworzeniem sie tkanki ziarninowej i zniszcze-
niem blony sprezystej na ograniczonych przestrzeniach, juzto
naruszeniem ciggtoéci pierécienia komérek miesnych. Prze-
mawiatoby za tem réwnomierne roztozenie zmian we wszyst-
kich warstwach, znacznego stopnia leukocytoza, wytwarzanie
tylko

widocznej) i wre-

sie wypociny wiéknikowej, (wprawdzie na matych

guziczkach i na ograniczonej przestrzeni
szcie znacznego stopnia limfocytoza okoto duzego guzka.
Zmiany te z .jednej strony wywotaty zwezenie Swiatta
naczynia wskutek ograniczonego bujania $rédbtonka, a z dru-
giej strony rozszerzenie wskutek ostabionej odpornosci Sciany.
Czy zapalenie ostre nerek stoi w bezposrednim zwigzku,
czy zmiany te objetyby z czasem i reszte naczyn,f dlaczego
tylko tylko w Rwnjcli

ograniczonych wybujatosci na naczyniach, — pytanie to mu-

W sercu i miejscach przyszto do
simy pozostawi¢ nierozstrzygnietem.

Za zakazeniem kitlowem nie przemawiajg obrazy histo-
logiczne.

Ze po badaniu
dobnych przypadkach wiele spodzn wacébsie mozna, powtarzaé
nie potrzebuje. Badanie to powinno o ile moznosci jak naj-
Ahoéby intra vitam, by¢ gdyz
mozliwein jest, Zze drobnoustroje zadziatawszy ging, a dalej

bakteryologicznem we wszystkich po-

rychlej , przeprowadzonem,
dziatajg ich jady.

W moim przypadku nie mogtem wykry¢ histologicznie
badanie za$ bakteryologiczne nie
strony wskutek nieswiado-

drobnoustrojow;
z jednej

zadnych
byto przeprowadzonem
mosci, z czem mam do czynienia, a z drugiej strony wsku-
tek uprzedzenia sie w Kkierunku Kity.
Szanownemu Szefowi memu, Prof.
i zachete do pracy.

Obrzutowi, dzie-

kuje za Swiatie uwagi



60 PRZEGLAD LEKARSKI. Nr. 5-

v. w Y «i i ja gr S

Kalmeyer: Przyczynek do Kkazuistyki wyleczenia
ogniska gruzliczego w moézdzku u dorostych. (Bolniczn. Ga-
zeta Botkina, Nr. 49, r. 1898). Mozliwos¢ zupeinegp wyle-
czenia ogniska gruzliczego w mézgu dotychczas w nauce nie
jest dostarecznie stwierdzona i rézni auforowie réznie sie na
to zagadnienie zapatrujg; wszyscy jednakze zgadzajg sie, ze
guzek taki moze uledz zmianom wstecznym i stan chorego
moze sie polepszyé. Wobep rzadkosci przypadkéw tego ro-
dzaju podaje autor nastepuigcw przypadek, spostrzegany po-
czatkowo przez Dra H.nzego, a nastepnie w ciggu ostatnich
8 lat przez autora:

U 30-letniej koszykarki wystgpity w roku 1887 wy-
mioty, bél gtowy, zataczanie sie przy chodzeniu. Badanie
przedmiotowe wykazato: bolesno$¢ przy opukiwaniu w oko-
licy kos$ci potylicznej, objaw Brach-Romberga, beztad moézdz-
kowy (ataxia cerebellaris), zapalenie nerwéw wzrokowych,
nerwobdle w lewej potowie twarzy z jednoczesnem znieczu-
leniem, ktére czesciowo zajmowato i cata, lewg potowe ciata,
wzmozenie odruchéw sSciegnisty¢h, brak zmian w pozostatych
narzgdach. Kobieta ta w ciggu pierwszych 4 lat trzykrotnie
wracata do szpitala, stan jej jednak nie zmieniat sie, stwier-
dzono tylko zan.k nerwéw wzrokowych i wystepowanie drga-
wek w lewej potowie ciata. W r. 1890 przypadek ten byt
przedstawiany na zebraniu lekarzy szpitalnych, jako typowy
obraz guza mo6zdzkowego: Chora przez catly ten czas leczona
byta azotanem srebrowym, przez Kkrotki czas arszenikiem,
jodu i rteci nigdy nie stosowano. Mimo rozpoznauia zaniku
obydwu nn. wzrokowych (atrophio, shnplex), chora tyle je-
szcze widziata, Ze bez zadnej pomocy mogta chodzi¢ po sa-
lach. W r. 1896 chora znowu powrécita do szpitala, skarzac
sie, ze przed tygodniem dostata goraczki i ze zrobit sie jej
guz w sutku; stwierdzono zapalenie sutka (mastitis), a précz
tego {Spostrzegano u nigd napady padaczkowe”~ Po operacyi
utrzymywata sie gorgczka o typie nieprawidtowym, niekiedy
przerywanym; w szezytacdi stwierdzono przyttumienie od-
gtosu wypukowego, przedtuzony wydech, rzezenia. Po 7 ty-
godniach chora opuscita szpital z polepszeniem, zapewniajac
juz w tym czasie, Ze béle. glowy miewa bardzo rzadko i ze
wzrok jej poprawit sie o tyle. iz w ostatnich latach mogta
sie zajmowaé krawieczy/.ng; odruchy kolanowe byty jeszcze
wzmozone, chdéd przy oczach zamknietych nieco chwiejny.
W lutym r. 1898 chora znéw powrécita do szpitala i teraz
badanie, kliniczne wykazato: ,Meni.igitis cerebrospinalis infe
ctiosa. Tuberculosis pulmonum. Nephnt'>s. Influenzall Po kilku
dniach chora zmarta, a rozpoznanie anatomiczne brzmiato:
rDegeneratto parenchymatosa cordis. Pneumonia chronica in-
terstitialis tuberculosa. Glorneru/onephritis acuta. Meningitis
purulenta acuta. Gicatrix cerebelli (?). Badanie anatomiczne
moézdzku wykazato: jadro zebate (nucleus dentatus) w $rodku
stwardniate, na przekroju jakgdyby bliznowato zac.i.-igniete
zawiera z6ttawo-biate pasemka, splot naczyniowy komory
czwartej widknistem pasemkami pozrastany z powierzchnig
calami scriptorbi. Badanie drobnowidowe jadra' zebatego ni51
wykazato ani tkanki bliznowatej, ani komérek olbrzymich,
ani mas serowatych, znaleziono tylko przekrwienie, gbfite
nacieki okolonaczyniowe, nowotworzenie sie naczyn, co prze-
mawiato za rozszerzeniem sie na krotki czas przed $miercig
sprawy zapalnej z opon na tkanke moézgowa; wreszcie w ko-
moérkach zwojowych wykazano obfite ztogi barwika. Autor
pomimo to rozpoznaje wyleczone ognisko gruzlicze, tluma-
czac brak zmian drobnowidowycli tern, ze od poczatku cho-
roby mineto lat 10, ze-ognisko pierwotne byto mate i ze
przedSmiertne zapalenie opon i moézgu mogto przy¢mic¢ obraz
prawdziwy. Mozliwos¢ ropnia wyklucza autor na podstawie
przebiegu sprawy, badania dna oka i badanL pos$miertnego,
a kite — na zasadzie; 1) wywiadéw, 2) ustgpienia cierpie-
nia bez swoistego leczenia przeciwkitowego (NB. od r. 1890
do r. 1896 chora nie znajdowata sie pod obserwaeyg autora,

a w tym wilasnie czasie objawy guza mézdzkovvego ustapity,
autor za$ pomija milczeniem, czy chora w tym czasie le-
czyta sie i w jaki sposéb. — Przyp. referenta)] 3) obrazu
anatomicznego (? ref). Przypauck ten jest interesujacy ro-
wniez i z¢ wzgledu na zachowanie sie narzagdu wzrokowego:
w r. 1890 stwierdzono zanik obydwu nerwéw wzrokowych,
a nastepnie wzrok chorej poprawit sie o tyle, ze mogta zaj-
mowac sie nawet krawieczyzrni i Szyeiera bielizny.

Dr. Glinski.

H. Kelir: Jak, przez co i w jakich przypadkach ka-
micy zoéiciowej aziata leczenie w Karlsbadzie i dlaczego zda-
nia lekarzy z Karlsbadu i chirurgéw tak bardzo sieroznia
pod wzgledem rokowania i leczenia w tern cierpieniu. (Miinch.
med. Wchschr., 1898, Nr. 38). Na zagadnienia w tytule po-
ruszone taka autor daje odpowiedz: 1) Leczenie wewnetrzne
w Karlsbadzie zaleca¢ nalezy chorym : a) z ostrem zamknie-
ciem przewodu zo6iciowego, o ile sprawa przebiega zwyczaj-
nie. Gdy bowiem napad ponad czas przewidywany sie prze-
wleka, gdy wystapi gorgczka, przyspieszenie tetna, obiawy
zapalenia przewodéw zétciowych i t. p. powinno sie chorych
naktania¢ do operacy.; b) ze sprawami zapalnemi woreczka
z6tciowego, potaezonemi z zéttaczka Ilub tez bez niej, gdy
wystepujg rzadko i bez groznych przypadkéw; c) z czestymi
napadam* kolki zdéiciowej, potaczonej z réwnoezesnein odcho-
dzeniem kamykoéw. Jezeli bowiem kolka czesto sie powtarza,
a kamykow znalezé nie mozemy, wskazany jest zabiig ope-
racyjny; d) cierpigcym na choroby ustrojowe (dna, moczéwka
cukrowa, otytos¢) lub na choroby serca, nerek, ptuc, ze
wzgledu na niebezpieczenstwa narkozy; ua) wszystkim juz po
przebytej operacyi. Gdy kamien utkwi w przewodzie Zzdicio-
wym, nakazane sa $rodki tak zw. pedzgce z6t¢, wiec: ol. oH-
varumj glyceri.num, natrium salicylie.um, kwasy zétciowe Gdy
jednak kamyki leza w pecherzyku, ograniczy¢ sie nalezy
do dziatania przeciwzapalnego, a najlepiej temu wskazaniu
czynimy zados$¢, wysytajac chorych do Karlsbadu. Wszelkie
bowiem usitowania przepchnigecia kamykdéw z pecherzyka do
jelit srodkami wewnetrznymi, taczg w sobie wiecej niebez-
pieczenstw, niz néz chirurga.

2) W kazdym jednak razie wskazang jest operacya:
a) w ostrem ropnem zapaleniu woreczka zoéiciowego i jego
sasiedztwa; b) po cierpieniach spowodowanych zrostami peche-
rzyka z sgsiedztwem, zrostami, ktére pozostaja po przebvtej pod a)
wspomnianej sprawie zapalnej (peript/loritm, stenoris pylori
ac duodeni, ileus); e) w przewlektem zamknieciu przewodu
z6tciowego ; d) w przewlekiem zatorownniu przewodu peche-
rzykowego (hydrops, empyema); e) we wszystkich tych po-
staciach kamicy zo6tciowej, ktora jakkolwiek anatomicznie
jest lekka, takie sprawia dolegliwos$ci choremu, ze mu nie-
tylko bélami zatruwa kazda chwile zycia, lecz czym go nie-
zdolnym do sprawowania swych obowigazkéw; f) cholangitis
purulenta et abscessits hepatis; g) po przedziurawieniu drég
z6tciowych i zapaleniu otrzewnej ; b) w przewleklym morfi-
liizmie, sprowadzonym przez kamice, gdyz dopiero po usu-
nieciu przyczyny, skutecznie mozemy rozpoczaé¢ odzwyczaja-
nie chorego od morfiny. Herman.

Richter: Uwagi nad badaniem krwi w celach sagdowo-
lekarskich. (70-ty Ziazd niemie.P przyr. i lek Dusseldorf.
1898). (Zts. f. Mediryinalb.} 1898, Zz 12). Piyn uzywany do
uwidocznienia ciatek Kkrwi uje. powinien eozpuszcza¢ barwika
krwi, powinien zarysy ciatek uczyni¢ widocznymi, w koncu
za$ odswiezy¢ ksztatt cjUfck. Doswiadczenia, przeprowadzone
z rozmaitymi, w tym celu uzywanymi ptynami, przekonaty
autnra, ze wymogom tym w zupetnosci odpowiada 30°/0 tug
potasowy z nastgpowem zastosowaniem pitynu Paeimego. Wy-
chodzac z zatozenia, ze rozczyny pepsyny przy cieptocie po-
koiowej peptonizujg wioéknik, lecz nie peptonizujg biatka,
robit autor doswiadczenia z rozczynem glicerynowym pepsyny
(wyréb Grublera), pozostawiajagc badane plamy przez czas
jaki$ w tym ptynie, puczem je rozdrabniat i pod mikrosko-
pem ogladat. Podczas kiedy rozcienczona gliceryna szybkm
rozpuszcza barwik krwi, a pod wplywem zgeszczonej glice-
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ryny rozpadajg sie ciatka czerwone, to pod wpltywem wspo
mnianego rozczy nu wystepuja bardzo wyrazne zarysy ciatek
czerwonych, tak Ze autor zaleca ptyn ten, jako w zupeino-
Sci odpowiadajacy celom sadowo lekarskim, zwiaszcza,' ze
preparaty dajg sic przechowywac. lloroszkiewicz.

Strassmann: Nowy objaw przy spaleniu. (Ztschr. f.
Med. Beamte, 1898, Beilage). Autorowi przystano do ocenie-
nia przypadek, w ktérym nalezalo rozstrzygnagé, czy u ko-
mety, znalezionej zweglona w t6zku, byto przyczyna Smierci
dziatanie wysokiej cieptoty, czy tez uraz w gb.we, za ezein
przemawiatoby rozlegte wynaezynienie krwi, znalezione mie-

opona twarda a czaszka po stronie prawej. Skrzep Krwi
byt w niektérych miejscach 5 mm. gruby, czaszka nigdzie

"ie byta uszkodzona. Podejrzenie padio na meza, ktéremu
zarzucono, ze po dokonaniu morderczego czynu podpalit
t6zko, by w ten sposéb zatrze¢ $lady swej zbrodni. Przy-
padkiem stwierdzit Strassmann na krdtki czas przedtem

'v przypadku $mierci ze spalenia podobny objaw; ze w tym
ostatnim wypadku nie byt powodem wynaczynienia uraz,
lecz dziatanie ptomienia, wynikato 1z tego, iz znaleziony
skrzep krwi otoczony byt warstwag stopionego ttuszczu. Do-
Swiadczenia podjete w tym kierunku przez Strassmanna wy-
kazaty dowodnie, ze przy silnem miejscowem dziataniu pto-
mienia na nieuszkodzong czaszke krew zawarta w kosciach
odpowiednej okolicy zostaje z nich wyparta, nasladujagc w ten
spos6b krwiak powstaty po urazie. Horoszlciemcz.

G. Joachimsthal: O istocie i leczeniu biodra szpo-
tawego. (Yoldcmanna Samntl. klin. Vortr. N. f. dii'- 215).
Zaledwie 10 lat mija od czasu, w ktéorym E. Muller poraz
pierwszy opisat objawy biodra szpotawego (coxa vara), ajuz
literatura tego przedmiotu wzrosta bardzo znacznie tak, Ze
dzi$ liczba ogtoszonych rozpraw przekroczyta dawno 50.

Anatomicznie cierpienie to polega na zmniejszeniu sie
kata miedzy trzonem a szyjka kosci udowej, tukowatem od-
gieciu szyjki ku tytowi i réwnoczesnem okreceniu szyjki
Wzdtuz jej osi diugiej. Poza tern zmian anatomicznych, wia-
$§ciwych temu cierpieniu, nie znajdujemy, ale one same wy-
starczaja do wywotania catego szeregu objawdéw. Chory utyka
1 Uskarz'a sie na znaczne upos$ledzenie ruchéw w biodrze,
znacznie przykrzejsze, gdy zmiany te wystgpig obustronnie.
1rzy bad ,niu nie znajdujemy zadnych zmian zapalnych,
stwierdzamy skrécenie kohczyny, kretarz duzy przesuniety
ponad linia Roser-Nclatona, odwodzenie konficzyny znacznie
upos$ledzone przy swobodnem przywodzeniu, okrecanie na
wewnagtrz udaje sie tylko w matym stopniu, podczas gdy ro-
tacya na zewnatrz dokonac sie daje pozornie nawet w sto-
pniu nadmiernym. Rzadziej napotykamy juz zmiany na nie-
korzy$¢ zginania. Pourzajacem jest orjentowanie sie o -sta-
nowisku kretarza duzego przy pomocy tréjkata Bry an t
Ogstona. U chorego, lezagcego spokojnie na plecach, kre-
Slimy prostopadta od przedniego gérnego kolca kosci biodro-
wej do podstawy; ze szczytu Kkia.tarza wielkiego kres$limy
druga prostopadtag do poprzedniej, a trzecig taczacg przedni
gorny kolec kosci biodrowej i kretarz wielki zamykamy
trojkat Br.-Ogst,, ktéry w stosunkach prawidtowych jest
rownoramiennym. W biodrze szpotawem tréjkat ten zmienia
swoj ksztatt, a gtéwnie ramie prostopadte (od szczytu kreta-
rza wielkiego) staje sie krdétszem. Biodra szpotawe obserwo-
wano, jako cierpienie wrodzone, nabyte skutkiem krzywicy
u dzieci, u ludzi dorastajgcych (c. v. adolescentium), polega-
jace wedle Kochera na sprawie zapalnej w szyjce. Nadto
8postrzegano tu i 6wdzie biodro szpotawe w og6luem roz-
miekczeniu kosci, w zapaleniu stawéw znieksztattniajagcem,
w gruzlicy st. biodrowego, po ztamaniach kos$ci udowej, wy-
gojonych z tukiem przesunieciem odtamkoéw, ktére powoduje
yhlukcya konczyny i t p. Rokowanie, co do restitutio ad
Integrum niepomys$ine. Leczenie w poczatkach polega na
~cigganiu, miesieniu..i.t. p. W przypadkach daleko posu-
Itetych ze znacznem upos$ledzeniem ruchomosci zalecajg wy-
ptiowanie stawu (Bruns, lioffa, Kocher, Maydl),
osteotomie podkretarzowg (subtrochanterica) (Hofmei ster),
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osteotomie szyjki klinowata (cuneiformis colli) (Rydygier,

Kraske) i osteotomie liniowg (linearis) (Biidinger).
Herman.
Dr. C. A. Elsberg: 0 ranach serca i ich szyciu.

1898, Nr. 43). 52 zwierzat, krélikéw i pséw,-
musiato poswieci¢ swe serce dla doswiadczen autora. Ro-
zmiary ran byly rozmaite, raz kiote szpilkg, kiedy indziej
przepotawiaty serce. Rany dragzace, zadane szpilkg na komo-
rach, byty zupeinie obojetne dla, zycia zwierzecia. Po pe-
wnym czasie, dtuzszym na komorze prawej, krwawienie zre-
sztg nieznaczne, ustawalo. Natomiast na przedsionkach te
same rany nierzadko sprowadzaty Smieré¢ ze skrwawienia, je-
zeli poprzednio nie zatozono szwu. Rany, zadane nozykiem
2 ram. szerokim, wywotywaty Smiertelny krwotok z obu
przedsionkéw i komérki prawej, obfitsze za$§ krwawienie, usta-
jace po pewnym czasie z komoérki lewej. Przy tych ranach
zmiana w czynno$ci serca byta tylko nieznaczna. Nastepny
skurcz opé6zniat sic i kilka minut utrzymywata sie niemia-
rowos$¢ (arytmia), ktoéra byta szczegdélnie wyrazna w chwili
przektéwania przysierdzia i $rédsierdzia. Bardzo rozlegle rany,
ktore odcinaty cate czesSci serca, lub dzielity je na dwie
potowy, zaszywat autor i utrzymywal zwierzeta przy zyciu,
jezeli tylko przez zatozenie tymczasowej przewigzki powy-
zej rany, zapobiegat gwaltownemu skrwawieniu sie. Szwy
zaktadat autor ciggte i wezetkowe i radzi te ostatnie zawiag-
zywa¢ w chwili rozkurczu, gdyz w przeciwnym razie t. j.
przy zawezlemu w chwili skurczu, podczas dalszej czynno-
$ci serca przecinajg one tkanke. Szwem zachwytywat przy-
sierdzie i tkanke mie$niowa powierzchowng. Podczas szycia
iliemiarowo$¢ (arytmia) stawata sie wyrazng. Jakkolwiek
autor zadawal rany w réznych kierunkach a unikat tylko
gérnej czesci przegrody komér, gdzie lezy uktad koordyna-
cyjny Kronecker-Schmeya, nigdy serce nagle bi¢ nie
przestato. Herman.

Prof. Strogauoft': 0 patogenezie rzucawki porodo-
wej (eklampsyi). (Wracz. Nr. 48, 49, 50, r. 1898). Autor,
zajmujae sie juz od diuzszego czasu patogeneza rzucawki
porodowej, przyszedt do przekonania, Ze cierpienie to jest
chorobg zakazng, co w swoim czasie podal do ogdlnej wia-
domosci; obecnie za$ przytacza tylko dalsze dowody na po-
twierdzenie swoich zapatrywah. Zapatrywania te opiera autor
na statystycznych danych, zebranych z najwazniejszych za-
ktadéw potozniczych w Rosyi. i na dam cl), ogtoszonych
w sprawozdaniu prof. Zweifla z Lipska, a obejmujacych
ogétem okoto 1500 przypadkéw rzucawki. Z danych tyci),
zebranych w kilka tablic, okazuje sie: 1) llo$¢ przypadkow
rzucawki w praktyce prywatnej jest znacznie mniejsza, niz
ilos¢ spostrzeganych w zaktadach, pomimo ze porodéw poza
zaktadami odbywa sie znacznie wiecej, niz w zaktadach;
2) pomimo, iz przewazna liczba przypadkéw rzucawki do-
staje sie do zaktaddéw, liczba ta jednak jest znacznie mniej-
sza od przypadkéw, Kktore rozwijaja sie na miejscu w sa-
mych zaktadach: 75°/0 chorych na rzucawke, obserwowanych
w zaktadach, dostaje jej w samychze zaktadach; 3) przy-
padek rzucawki wyjatkowo tylko pozostaje odosobnionym
w szpitalu, zazwyczaj za$ w krotkim przeciggu czasu poja-
wiaja sie nowe przypadki, tak Ze niekiedy powstaje jakby
cata epidemia, pomimo iz w innych tego rodzaju zaktadach
w tym czasie rzucawki niema zupetnie: 33wo ogélnej liczby
przypadkéw wystepuje przed uptywem fi dni po pierwszym
przypadku rzucawki, przyezem najczesciej 1-szy napad u po-
przednio zupeinie zdrowych ciezarnych miejscowych zjawia
sie w 4 — 18 godzin po wstgpieniu do zakiadu chorej na rzu-
4) do 22 dnia po wstgpieniu do szpitala chorej na

ilos¢ nowych miejscowych przypadkéw jest jeszcze
wcigz znaczna, po6zniej za$ rzucawka u ciezarnych miejsco-
wych wystepuje juz tylko bardzo rzadko i t d. W dalszym
ciggu omawia autor istniejace dotychczas teorye powstawa-
nia rzucawki i, pomijajac teorye: nerkowa i nerwowa, jako
sprzeczne, jego zdaniem, z bardzo wielu og6lnie znanymi
i uznanymi faktami, zajmuje sie szczegétowo teorya samo-

(Ctrbl. f. Glnr.

cawke;
rzucawke
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zatrucia, jakS majaca najwiecej cech prawdopodobienstwa,
lecz i tej odmawia znaczenia. W koncu streszcza autor
W nastepujacy spos6b swoje zapatrywania na rzucawke. Rzu-
cawka jest to ostra choroba zakazna, wywotana przez zara-
zek lotny, zakazajacy wustroi droga narzadu oddechowego.
Zarazek ten jest malo jadowity i znajduje warunki do dal
szego rozwoju prawie wytgcznie u ciezarnych w kohcu ciazy,
u rodzacych i u potoznic wkrdtce po porodzie; moze sie
udziela¢ takze i noworodkom bez wzgledu na pteé. Zarazek
ten jest do$¢ odporny, zachowujac swa jadowito$¢ w warun-
kach szpitalnych okotol 3 tygodni. Okre$ wylegania trwa
okoto 3—20 godzin, za czern przemawia¢ sie zdajg takze
spostrzezenia rzucawki u noworodkéw (3 przypadki w pi-
$miennictwie: u jednego noworodka rzucawka wystgpita w 6
godzin po 1l-szym napadzie u matki, u 2go w 912 godz.,
u 3-go w 19 godzin). ‘Skutkiem nieuznawania rzucawki za
chorobe zakazng szerzy sie ona gtéwnie w zakladach poto-
zniczych  Szczegbélniejszein usposobieniem do tego cierpienia
odznaczajg sie pierworddki, dalej ciezarne z ciaza mnoga,
wreszcie ciezarne z chorobami nerek. Zwiekszajgca sie w osta-
tnich czasach czesto$¢ rzucawki zalezy od wiekszego sku-
piania si¢ ludzi w wielkich miastach i przepetnienia szpitali,
‘WMyobec nieuznawania tej choroby za zakazng i pomijania
przy niej wszelkich Srodkéw ostroz.iogci utatwia zakazenie.
Radzi wiec autor odosabnia¢ w szpitalach chore z rzucawka,
$cisle odwietrza¢ sale, na ktérych pozostajgca wtedy zmniej-
szenie sie ilosci szpitalnych przy padkéw rzucawki najlepiej
stwierdzi stuszno$¢ jego zapatrywan, nim badania bakteryo-
logiczne wykryja swoisty zarazek. Pracy swej autor nie
uwaza jeszcze za ukonczonag i irzyrzeka w krétkim czasie
przedstawi¢ nowe dane dla stwierdzenia twych pogladéw.

Dr. Glinski.
Dr. W. Fieber: 0 guziku Murphyego; niekorzystne
spostrzezenie po jego uzyciu. (Wiener klin. Wochenschrift
1898 Nr. 40). Dawniej juz Cliaput, Dawbarn, Rou-
tier, Preindlsberger i in. potracili chorych, u ktérych
celem zespojenia odcinkéw po wyciBiu jelita uzyli guzika
Murphyego. W tych wszystkich przypadkach nastgpita

Smier¢ skutkiem zamkniecia otworu w guziku zbitym Kka-
tem Ilub ciatami obcemi. To samo zdarzyto sie u chorej
o ktorej w tej rozprawce pisze T. W uwiezgnietej przepu-
klinie nastgpita zgorzel jelita, ktére wskutek tego zreseko-

wano i nastepnie potgczono guzikiem M. W dwa dni p6-
zniej chora umiera ws$réd objawdéw niedroznosci przewodu
pokarmowego, a sekeya wykazuje, ze w otworze guzika

utkwita pestka ze S$liwki, zatykajac go szczelnie, jak korek.
Herman.

Dr. Schumburg: Technika badania odkazan forma-
ling. (Deutsche Med. Wochenschrift 1898, Nr. 52). Przyrzady
do odkazan formaling mnoza sie jak grzyby po deszczu.
Kazdy taki przyrzad polecajg wynalazcy lako najlepszy,
tymczasem wyniki z jednym i tym samym przyrzadem u ro-
znych badaczy bywajg rozmaite. Musi wiec tkwi¢ w samej
technice tych prob dobroci przyrzadu odkazajgcego jakis$
btgd. Zanim sie zabra¢ mozna do ocenienia sity odkazajgcej
pewnego sposobu, nalezy, jak wiadomo, usunaé¢ wszelkie po-
zostatosci S$rodka odkazajgcego z przedmiotéw badanych.
Wiekszoé¢ badaczy odkazan formaling postugiwata sie w tym
celu zgeszczunym rozczynein amoniaku, ponad ktérym trzyma
sie przedmiot odkazony lub w ktéorym sie go optukuje przez
chwile. Nastepnie przedm oty, uwolnione od pozostatosci for-
maldehydu, uktada sie do pozywki. Amoni ik i formalina
majg w ten sposob potaczy¢ sie w lieksametylentetramin, nie
majacy wiasnosci 'odkazajacych. Tymczasem tak sie wcale
nie dzieje, jak dowiodlty préby autora. Muno zostawienia ni-
tek jedwabnych przez calg dobe w zgeszczonym rozezynie
amor.i deu zdotat w rneh autor wykry¢ pokazng ilos¢ forma-
liny. Tak wiec formalina przylega dtugo do przedmiotéow. —
Nastepnie pokazato sie, ze suche nitki z zarodnikami wa-
glika, uzywanymi zazwyczaj za probierz skutecznosci forma-
liny, wchtaniaja niewiele formaliny, za$ wilgotne nitki wcale

duzo. Jezeli wiec nie wida¢ wzrostu drobnoustrojéw' na przed-
miotach odkazonych, witozonych do pozywek, to moze to
pochodzi¢ od wptywu form ddehydu gazowego, pozostatego

jeszcze w przedmiotach i powstrzymujgcego roiwalL a nie
od sity odkazajgcej formaliny. Wszystkie te doswiadczenia
nad skutecznoscia formaliny, w ktérych postugiivano sie po-
zywkami stah mi (agarem), nie maja znaczenia. Jedynym spo-

sobem pewnym jest tylko dawny sposéb, polecony p zez
Kocha, to jest, ze uzywaé¢ nalezy znacznego rozcienczana
zapomoea drobnych przedmiotéw, jak nitek, kulek szklan-
nych i wielkiej ilosci ptynnej pozywki (bulionu). Hodowla
bulionowa i doswiadczenia na zwierzetach sa jedynie pe-
wnymi sposobami do ocenienia sity odkazajgcej przyrzadow

tormalinowych. I)r. Eliasz - Radzikowski...
S. Gottscbalk: Przyczynek do leczenia rozpadaja-
cego sie raka szyjki macicznej, nie nadajgcego sie do ope-
racyi. (Centralblatt fur Gyndkologie, 1899, Nr. 3). rf) dokta-
daetji wyskrobaniu i przypaleniu Zegadiem Paquelina na-
cieku nowotworowego, okrawa autor 2— 3 ctm. ponizej na-
cieku bitone $luzowg poéhwy dokota i oddziela od tkanki
pods$luzowej walcowaty ptat btony $luzéwej w kierunku od
dotu ku goérze. Nastepnie tak otrzymany ptat wpukla w lej-
kowatg jame nacieku i przytrzymuie w tern potozeniu tam-
ponami z gazy jodoformowej. Juz po kilku dniach zlepiajag
sie przeciwlegte powderzchnie ranne ptatu biony $luzowej
i w pochwie w goérze, tuz ponizej nacieku nowotworowego,
wytwarza sie przegroda catkowita, powstrzymujgca na pewien
czas krwawienia i cuchngce uptawy. Tampony usuwa sie. po
tygodniu. Wio.
Picard H.: Przypadek choroby Weila. (Berliner Mi-
nische Wochenschrift, 1898, Nr.~47). Stosunkowa rzadkoéfeig
choroby Weila usprawiedliwia autor ogtoszenie przypadku
wtasnego tej choroby, ktdry odznacza sie kilkoma niezwy-
ktymi szczegétami. Jak wiadomo choroba ta, nie posiadajgca
dotad znanej przyczyny, wydarza sie zazwyczaj u rzezni-
kéw. Tak byto réwniez w przypadku Pnarda. Chory, 46 I,
w czasie podr6zy Renem na statku, zachorowat nagle bez
wyraznych oujawoéw zwiastunowych. Poprzednio miat nie
uwaza¢ na dobdér potraw, jadat duzo i pijat wiele wody
wprost z Renu. Cieptota w pierwszym dniu choroby pod-
wyzszona (38 9), znamienna dla choroby Weila tréjca ob'a-
wow: z6ttaczka, biatkomocz i béle tydkowe', bie-
gunka, powiekszenie watroby i Sledziony. Z przebiegu nalezy
podnies¢, Ze stolce bytly zupeinie odbarwione, w tym wiec
przynajmniej przypadku mozna twierdzi¢, Ze zdéitaczka, co
do Zrddia Kktoérej w chorobie Weila zdania sa podzielone,
byta pochodzenia zastoinowego. W dalszym przebiegu wy-
suwaty sie na pierwszy plan, znaczna biegunka, wymmty,
nudnosci. Bardzo silne béle tydkowe z ustgpieniem z6ttaczki
réwniez ustaly. W drugim tygodniu choroby ilos¢ moczu
zmalata znacznie, az doszto do chwilowego bezmoezu, co
znow wobec réwnoczesnych kurczéw rozmaitych mie$ni po-
zwala zestawi¢ chorobe Weila z cholerg i ciezkg choh ryna.
Z dodatkowych objawéw wymienia autor w tym przy-
padku zéttowidzenie, zdarzajgce sie zreszta w silnej zo6ttaczce
i osutke skérna w posta¢’ plamistego rumienia (ery,hema).
Goraczka ustgpita w 5 i 6 dniu choroby przez powolne uby-
wanie (per h/sim); w 16 jednak dniu, zdaje sie wskutek za-
ziebienia sie chorego, a moze samoistnie, nawro6t choroby,
z zapaleniem ptuc, a w 17 dniu $mieré. Zazwyczaj choroba
Weila konczy sie przeciez pomyslnie. Autor przypuszcza, ze
zapalenie ptuc powstato wskutek usadowienia sie nieznanego
nam dotad swoistego drobnoustroju choroby Weila w tym
narzadzie, jako nawr6t choroby, i temu przypisaé¢ nalezy
niezwykty obrot.
Prz-rpadek wydarzyt sie¢ w prywatnej
nie zakonhczyt sie tedy rozbiorem zwiok.

praktyce autora,

Dr. E!jasz - Radzilcowski.
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V. Zapiski lecznicze i nowe leki.

Bericht iiber das Jakr 1897.
1898.

(Ciag dalszy).

1 oj) ar siccatu.ni. Wedtug badan Maireta i Yircsa, po-
danie wyciggu z watroby sprowadza n zdrowego cziowieka obnize-
nie cieptoty ciata i zwiekszenie ilosci moczu, w Kktérym réwnocze-
$nie zauwazano znaczniejszg ilos6 mocznika i fosforanéw; stolce
majg by¢ obfitsze i ptynne. Gilbert i Carnot podawali wyciag z wa-
troby suchotnikom, przez co tagodniaty objawy ostre, w szczegélno-
éci krwotoki i krwioplucie. Zalecajg tez uzywanie tego $rodka przy
krwotokach nosowych, macicznych, marskosci watroby i t. d. Herr-
niann zacheca gorgco do podawania wyciggu watrobowego przy mar-
skosci watroby, potaczonej z nagromadzeniem sie plynu w jamie
brzusznej (ascites).

Mypopliysis cerobri sic c. pulv. A. Scliiff podaje,
ze Srodek ten wplywa w pewnych razach na przemiane materyi,
a mianowicie sprowadza rozklad tkanki kostnej. Stad tez zalecajg
niektérzy (A. Friinkel) leczenie akromegatii zapomocg podawania
przysadki mdzgowej.

Lien sic e pulv. W ostatnich czasach zaleca 11. E. Wood
podawanie wyciagu ze $ledziony w przewlektych przypadkach cho-
roby Basedowa. Z koniecznosci jednak na razie préby w tym kie-
runku sg nader ograniczone; wyciag ten bowiem podany w dawco
skutecznej wewnetrznie, wywotuje zaburzenia zotadkowe i wymioty,
a wstrzykirety podskérnio — miejscowe zapalenie z nastepowem
ropieniem.

Alanimae sic c. w kotaczykach sporzadzonych zo $wiezych
wymion kréw; kolaczyk odpowiada 1 gr. Swiezej suhstancyi gru-
czotu, a jedna cze$¢ suchej substancji réwnowazy prawie 9 czesci
Swiezego gruczotu, llohet Bell uzywat tego srodka przy widknia-
kaeh macic; i otrzymywat bardzo dobre wyniki. Dawka suszonego
gruczotu wynosi 0,3—.0,li gr. 3 razy dziennie, co odpowiada 8— 15
kotaczykom.

Aledulla ossiuni rulira O leczeniu tym S$rodkiem je-
Icze nie wiele da sie powiedzie¢c. R6zni autorowio stosowali go

plamicy krwotocznej, biataczce prawdziwej i rzekomej, a W. O.
Mann mial nawet spostrzega¢ pewne usmierzenie zaburzen psychi-
cznych u umystowo chorych.

Ovaria sicc. pulv. (0Ovarialum). Opierajac sie na
licznych juz doswiadczeniach wielu autoréw, mozemy jajniki uwazaé
za $rodek swoisty przeciwko zaburzeniom, towarzyszacym okresowi
I1>i'zechodowcmu, zaréwno wystepujgcemu samoistnie, jakotoz i sztu-
cznie wywotanemu. Secliginanu zaleca tez stosowanie tego Srodka
w chorobie Basedowa (3 razy dnia po 1 kolaczyku).

I'ulniones sicc. pulv. Przetwoér sporzadzony z migzszu
ptucnego miodych i silnych owiec. Brunet podawat $rodek ten
w cierpieniach ptucnych, w szczegélnosci suchotnikom i zauwazyt
nicjakje polepszenie ogdlnego stanu chorych. Wstrzykiwat on od

0 cm.3 soku ptucnego podskoérnie, luli podawat 10 cni.3 rano na-
czczo wewnetrznie z malg domieszka wody. Grande, stosujac przez
czas 0 miesiecy po 4—5 gr. dziennie $rodka togo w postaci suchej,
widziat takze znaczne polepszenie w przypadkach gruzlicy.

Renes sicc. pul v. Concetti i ljeon Jacguot stosowali wy-
ciag z nerek, sporzadzony zapomocag gliceryny, w dawkach od 1 do
5 c¢cm. podskérnie w przewlekiem i ostrem zapaleniu nerek; otrzy-
mywali przytem dobre wyniki, gdyz ilo$¢ biatka malata, ilos¢ mo-
czu zwiekszata sie i ogélny stan sie poprawiat. W przypadkach
ostrych, potaczonych z mocznicg, ilo§¢ moczu wzrasta znacznie; tru-
dniej o to w przypadkach zapalenn przewlektych.

(Ciag dalszy nastagpi).

t. Merck (Darmstadt).
Styczen,

Dr. J. ZychoA.

Slernberg (Berlin) ogtasza doswiadczenia (KI. ther. IFoc/i. 39
°9S) z nowym S$rodkiem znieczulajgcym, anettonem (acetoncliloroform),
J-alecajac g0 gorgco do uzycia, gdyz nie wywotuje objawéw szkodliwych
i jeszcze nie wywotuje objawéw zatrucia), dziata zaraz po wstrzy-
meciu, znieczula prawie zupeinie nawet ws$réd spraw zapalnych
w skoérze (plilegmone), a przed znieczulaniem sposobem Schleicha ma
przez to pierwszenstwo, ze uzywa sie mniej plynu. F. K.
Eaalfeld ulepszyt stosowany w Ameryce przyrzad do rozpyla-
nia wyskoku mydlanego, ktéry bywa uzywany przeciw tradzikowi i tu-
piezowi gtowy w ten spos6b, ze cieptota pltynu rozpylanego wynosi
i przez co osiaga sie znacznie szybszy i wybitniejszy skutek. (Ther.
miKhft, 10. 1898)! E. K.

=-<33"
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VI. Wiadomosci zawodowe i ogoélno-lekarskie.

Medycyna publiczna, Epidemiologia, Statystyka.

Podatek zarobkowy lekarzy. Jednemu z leka-
rzy w Austryi wyzszej odrzucity wtadze podatkowe sprzeciw,
whniesiony wskutek przesadnego wymiaru podatku zarobko-
wego. lzba lekarska, do Kktérej zwré6cit sie poszkodowany,
zasiggneta wiadomosci u wiadzy podatkowej w Linzu i otrzy-
mata w odpowiedzi wyjasnienie, ze na przyszto$¢ podatek
zarobkowy bedzie lekarzom wogé6le wyzej wymierzany. Wo-
bec tego uchwalita lIzba lekarska postara¢ sie o to, azeby
wszystkie lzby austryackie wniosty zbiorowe przedstawienie
do gtéwnej komisyi kontyngentowej w Wiedniu, zaznacza-
jac niekorzystne warunki bytu lekarzy, oraz aby prosity mi-
nisteryum finanséw o powotywanie, wystannikéw Izb lekar-
skich do komisyi okregowych lub uwzglednianie opinii Izb
przy wymiarze podatku. (Alit!. Wiener med. Ztg., 1899,
Nr. 4).

chorych lekarskie. Za przykiadem Kkilku
stowarzyszen lekarskich wiedenskich przystapit zwiagzek le-
karzy niemieckich na Morawach po dokiadnem rozpatrzeniu
sprawy, na podstawie $cistych obliczern i zdania zawodowych
znawcow, do zatozenia lekarskiej kasy chorych. Kasa ta
wejdzie w zvcie, skoro tylko zgtosi sie stu cztonkéw. Zapo-
moge z kasy pobiera¢ beda mogli niezdolni dc pracy leka-
rze najwyzej przez eiag jednego roku. Przez pierwszych 100
dni wynosi¢ ma zapomoga 3 zitote renskie dziennie, przez
dalszych 200 dni 2 zir., jezeli lekarz bedzie zupeitnie do
pracy niezdolny; jezeli za$ bedzie mogt czesciowo zarobko-
waé, przyjmujac chorych u siebie w domu, to zapomoga ma
wynosi¢ po 2 zir. dziennie az do uptywu 300 dni. Do kasy
przyjeci beda wszyscy lekarze, nie liczacy jeszcze lat 60;
starszym jednakze zapewniono przyjecie do kasy przez pier-
wszych pie¢ lat jej istnienia za oplata podwdjnej rocznej
wktadki. Wktadka ta, weditug obliczen, ma wynosi¢ nie-
wielkg stosunkowo kwote 22 zir. 52 et. rocznie (przy stu
cztonkach kasy). Nadto kazdy cztonek kasy ptaci jednora-
zowo wpisowe w kwocie 10 zir., za co w przypadku $mierci
ubezpieczonego otrzyma jego rodzina jednorazowa odprawe
w kwocie 100 zir. Lekarz, chcacy nalezeé¢ do kasy, musi
wykaza¢ sie wiarogodnem (t. j. przez izbe lekarska wysta-
wionem) $wiadectwem, ze wykonuje swdj zawdd lekarski.
Prawa do korzystania z zapomég nabywa sie dopiero po uptywie
2 miesiecy od chwili wstgpienia do kasy. Ubezpieczenie, to jest
wyptata zapomdg odnosi sie nietylko do choréb, ale takze do
nieszcze$liwych wypadkéw. (Prager. med. Woch., 1899. Nr. 4).

Podobng kase usituje utworzy¢ niemiecka sekeya lzby
lekarskiej praskiej. Odszkodowanie dzienne ma wynosi¢ 4 zir.
az do 140 dni choroby; w przypadku $mierci otrzymuje ro-
dzina zmartego jednorazowo 100 zir. Roczne wkiadki maja
wynosié¢: do lat 30 — 21 60 zir.,, od 30—50 — 32’40 ztkr.
od 50—60 —- 43 20 zir. Kasa ta dotad me weszia w zycie,
zapewne z tego powodu, ze wedtug obliczeh istnienie kasy
wymaga stosunkowo znacznej liczby uczestnikéw, mianowi-
cie najmniej trzystu. Pod tym wzgledem organizacye kasy
morawskiej uwaza¢ nalezy za znacznie praktyczniejszg.
(Wr Idin. Rund. 1899. Nr. 5).

Wobec tego, ze ubezpieczenie lekarzy na staros¢, jako-
tez zapewnienie bytu wdowom i sierotom po kazdym bez
wyjatku lekarzu, okazaty sie w obecnych warunkach prawie
niewykonalne, zastuguje na uznanie i nasladowanie pomyst
cze$ciowego przynajmniej zaradzenia zlemu w postaci kas
chorych. Nie mogac zdoby¢ sie na stalg rente dla lekarzy,
niezdolnych juz do pracy, powinnibySmy stara¢ sie przynaj-
mniej o to, do czego zmierzaja lekarze morawscy, to jest
0 jednorocznag jaka taka dla nich zapomoge, i o pomoc dla
kolegéw, ztozonych chorobg. Wykonanie tej mysli jest nie-
pomiernie utatwione przez to, ze istniejga juz gotowe i jak-

Kasy
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najdoktadniej opracowane wzory. wedtug ktérych niCzna sio
pokierowa¢. Do przeprowadzenia sprawy z natury rzeczy po-
winnyby czuc¢ sie powotane lzby lekarskie. Jezeliby jednak
one przeprowadzi¢ jej nie mogty, czyby nasze Towarzystwa
lekarskie nie mogty mysli tej podjac? Dr. A.

VII.  Wiadomosci biezace.

Krakéw, 2 lutego 1899 r.

— Na posiedzeniu Tow. lek. krak. we $rode d. 1 b. m. przed-
Rutkowski szereg chorych z kliniki chirurgicznej, przez sie-
bie operowanych, a kol. prof. Bujwid moéwi! o sposobie wykrywania
arsenu zapomocg ple$sniowca. W rozprawach przemawiali koli : Cie-
chanowski, Gertler, Krynski, Senkowski. Surzycki i Wrdéblewski.

(PEJ) Przy otwarciu klinik potozniczej i okulistycznej we Lwowie,
ktére, jak donosiliSmy, odbyto sie we $rode dnia 25 z. m. przy udziale
witadz rzadowych, autonomicznych i licznego grona dostojnych goijpi
z blizszych i dalszych stron, profesorowie Mars i Machek
Swietne wyktady, poruszajace powazne zagadnienia natury ogdlniejszej.

Prof. Mars podniést w swoim wyktadzie znaczenie zaktadéw po-
liletylko pod wzgledem strony naukowej i humanitarnej, ale
Poréwnawszy statystyczne dane
i Galicyi,

stawi! kol,

wygtosili

tozniczych
takze dla gospodarstwa krajowego.
z dwéch sagsiednich prowincyi t j.
ze skulkwm o wiel® rzadszej pomocy zawodowej przy porodach, $mier-
telno$¢ rodzgcych i potoznic w Galicyi przewyzsza stosunkowo wiegcej,
niz dwukrotnie, $émiertelnos$¢, stwierdzong na Morawach. Odpowiednio
liinba chorych po poro-

Moraw wykazat moéwca,

do tego jest takze znacznie wiekszg u nas

dach, w szczeg6lnosci za$ liczba chorych z takiemi trwatemi cierpie-
niami. ze nie mogac pracowaé¢ na swe utrzymanie, stajg sie .eiezarem
dla spoteczenstwa; z najskromniejszych nawet obliczen wynika, ze
utrzymanie tych chorych obarcza corocznie gospodarstwo krajowe cie-
Koszt zatozenia i utrzymania zaktadéw

i ksztatca-

zarem co najmniej miliona ztr.
udzielajacych bezposrednio pomo-y rodzagcym
zaledwo drobng cze$¢ tej

potozniczych,
cych odpowiednie sity zawodowe, wynosi
sumy, jaka traci obecnie spoteczenstwo; stad tez tworzenie zaktadow
jest w swoim rodzaju oszczednos$cig w gospodarstwie krajowem i to
oszczednosciag bardzo znaczna.

Prof. Machek zaznaczyt olbrzymi
listyki w biezgeem slu'eciu poszczyci¢ moze. a ktéry zawdziecza prze-
dewszystkiem zuzytkowaniu do swych celéw $cisle przyrodniczych spo-
sobéw badania. Omoéwiwszy epokowe wynalazki, jak wziernik oczny
Helmhoitza, leczenie jaskry zapomoca wyciecia teczéwki, oparte przez
oraz S$ciste bada-

postep, jakim sie nauka oku-

Graefego na zbadaniu sprawy cié$nienia $rédyéznego,
i jej zboczen, ktére nauka zawdziecza Dondersowi,
tych nabytkéw wiedzy dla

nia refrakcyi
kazuje moéwca obfite dobroczynne skutki

wy-

ludzkosci,: zaznaczajac, ze przez te nabytki staneta okulistyka
tak pod wzgledem naukowych podstaw badania,

chorej
na wysokim poziomie,
jak i pod wzgledem wynikéw

— Dzienniki donosza, ze wydziat
wiekszosciag gtosé6w przedstawi¢ na katedre chirurgii, oprézniong przez
prof. Obalipskiego. — Dra Kadera. do-

leczenia.

lekarski krakowski uchwalit

Smier¢ nieodzatowanej panneci

centa z Wroctawia. Mniejszo$¢ wydziatlu miata za$ ze swej strony
przedstawi¢ »lerno*: Prof. Trzebicky, Uoe. Kader, 1Joc. Schramm. —
Nalezy przytein sprostowaé¢ bitedna wiadomos$é dziennikéw, ze kandy-

datem wydziatu jest »Dr. Kader z todzie. — Doc. Dra Kadera powo-
tano do objecia dyrekcyi szpitala w todzi, ale dopiero po ukoniczeniu
budujacego sie wiasnie pawilonu chirurgicznego; obecnie za$ przebywa
Dr. Kader stale we Wroctawiu, jako docent tamtejszego uniwersytetu-

— Zanim nasz warszawski korespondent zda czytelnikom »Prze-
gladuc sprawe z dalszych czynnos$ci miodego a ruchliwego tamtejszego
Towarzystwa higienicznego, nalezy podnie$¢ energig, z jaka grono to,
zmierza do zatozenia uzdrowisk dla suchotnikéw i piekny przyktad ob-
lekarzy obywatelskiej ofiarnosci. Mia”

podnoszac, ze w zakiada

jawiajacej sie przytein ze strony
nowicie koledzy Sokotowski i Duniij,
niu uzdrowisk liczy¢ nalezy przedewszystkiem na inieyatywe prywatna
i pomoc samego spoteczehstwa, ztozyli pierwsi na cele uzdrowisk po
tysiac rubli.

— Redakcye Iwowskiego >Przegladu welerynarskiego*
prof. St. Krélikowski iw miejsce prof. Szpiimana).

objat

Nr. 5.

— Strejki
pojawiaé¢ sie zaczynajg takze we Francyi.
stwo wzajemnej pomocy, odgrywajace role kasy chorych, musiato za-
wiesi¢ swe.~zymnos$ci wskutek jednolitego wystapienia 6 miejscowych
lekarzy, zadajacych odpowiedniego wynagrodzenia za swe czynnosSci.

— Dr. E, Rosciszewski, znany specyalista chirurg, donosi nam.
ze z d. 1 lutegjirb. r. osiadt w Przemyslu.

— W Monachium otwarto $wiezo pierwszy zaktad dla sucho-
tnikéw, zbudowany w stosunkowo krotkim czasie dzieki energicznym
ktérego prezesem jest znany prof.
oprocz lekarza kierujgcego, za-

lekarzy przeciw wyzyskujagcym ich kasom chorych
I tak w Mannande towarzy-

zabiegom osobnego stowarzyszenia,
v. Ziemssi n. Zaktad liczy 90 #to6zek;
trudnia¢ ma jednego asystenta.

— W Anglii, gdzie juz w r. 1895 okotoD/r ogétu dzieci
lala sie od szczepienia, obecnie zapanowaly jeszcze_gorsze stosunki od
zaprowadzenia** ostawionego nowego prawa o szczepieniu. Jak
prawo to uwalnia od szczepienia kazde dziecko, ktoérego
przed witadzg, ze »sumienie jego nie pozwala muc«
zaszczepi¢ dziecka. Skutek tego jest ttikS ze np. w Littledean sad
w ciggu 8 godzin zatatwi! 700 (!) takich spraw i to po mysli stron.
Sad w Lulon, ztozony widocznie z przeciwnikéw szczepienia, uchwalit
uwolnien podobnych wudziela¢ bezplatnie 1 to dzieje sie w oiczyznie
wielkiego Jennera! Jakby na dobitek,
w spos6b zastraszajkcy dwie sekty: »Peculiar

uchy-

chwili
wiadomo,
ojciec udowodni

szerza sie obecnie w Anglii
People*, i »LInistian

mRcientist*. Pi.t"wsza uwaza choroby za dopust Bozy i zakazuje wzy-
wac lekarza i w ogdle leczy¢ sig; druga uwaza choroby i bél za ztu-
dzenie. a leczy¢ sigj zaleca >duchowo« zapomoca modidw kaptanek

sekty, dziatajacych takze na odlegtos$é... Ta druga sekta jest przytein
bezczelnie wyzyskujaca, bo za lecznicze modblwy kaze sobie stono
ptagie. Jakie rozmiary przybrata ta optakana i
Swiadczy okoliczno$é¢, ze len sam rzad. ktéry dopuscit do nowych praw

0 szczepieniu, uznal za.stésowne przeciw nowym sektom energicznie

szalona propaganda,

wystagpié.

Mianowania. Tytularny prof.
profesorem nadzwyczajnym dentystyki —
wany profesorem higieny w Innsbrucku. — Dr.
mianowany ordynatorem szpitala starozakonnych w Warszawie.

Mosz czyiiski w Otwocku; Dr. Boko lnicki
— Znakomity zoolog prof. Claus w Wiidniu.

Dr. Ne sset w Pradze mianowany
Docent Dr. Lode
H. Pacanowski

miano-

Zmarli: Dr
w powiecie Puttuskim,
Prof. A. Sociu w Bazylei; zmarlty pracowat gtéwnie w dziale chi-
rurgii drég moczowych; napisat znakomite dzieto o chorobach gruczotu
krokowego i uwazany by! za wielkg powage w tym przedmiocie.

Artykuty oryginalne, mieszczgce sie w czasopismach lekarskich
polskich: W Mazecie lekarskiej Nr. 4: Dr. Kossakowski W&kt-
Rumien lombardzki. Dr. Pawinski J.: O samopomocy organizmu
w dusznicy bolesnej (¢ d.). Saks J.: Przypadek porodu przez droge
niezwykta W Medycynie Nr. 4 Dr. Krause L.: O drewnowatein
nacieczen.o zapalnem tkanki tacznej. Kopczynski St.: Beztad dzie-
dziczny izyli choroba Ffipdreictia (dok.). Niseuson D.: Kilka uwag
o leczeniu diawca bioniczego, W Kronice lekarskiej Nr. 2 : Rabek L.
Trzy przypadki .tezca, Hewel
ke O.: Stan wspoéiczesny teoryi zarazliwosci suchot ptucnych. W Po-
stepie okulistyo&nym Zdf*y t I.: Prof. Wicherkiewicz: 1) Kilka stéw
w sprawie rozmiekczenia rogéwki u noworodkéw, 2) Przetoki rogéwko-
Br Tal ko: Ropien po-

leczone surowica przeeiwtezcéwg. Dr.

twardéwkowe po oper.icyi zaémy powstate.
wieki goérnej, jako przyczyna ropo-posocznicy.
Redakcy otrzymata:
— Dr. M. W. Herman: Ueber Localanaestbesie und die Gren-
zen ihror Anwendung. Wieden, 1898. Odbitka.
— Dr. A. Schudmak: fosapnn ais neues Antipyreticum und
in der lvinderpraxis. M leden. 1899. Odbitka.
E,: Spostrzezenia nad glikolizg. Warszawa,

Antirheumaticum
— Dr.
Odbitka.
— Tenze: Wybrzeza belgijskie. Odbitka z »Medycyny*.

— Prof. Brow.cz: 0 zjawiskach krystahzacyi w komédrce wa-
trobowej. — O $érédnaczyniowych komérkach we witoskowalych, krwio-

Biernacki
1898.

nos$nych naczyniach zrazikéw watroby. — W sprawie pochodzenia mpla-
ninu w nowotworach barwikowych. — Sztuczna krystalizacya liema-
toidyny w komorce migsaka barwikowego. Krakdéw, 1899.

Redaktor odoowiedzialny: Di‘. August h.wa,smcki.



4 Lutego 1899.

KONKURS

ha posade Dyrektora szpitala, na razie powiatowego, w Gor-
licach ogtasza Wydziat powatowy w Gorlicach. Ubiegajacy
sie 0 te posade spisa¢ majg przy podaniu swoje curioulum
yitae, dotaczajac $wiadectwo z odbytych praktycznych stu-
dyoéw lekarskich i udokumentowane w ten spos6b podania
wnie$¢ do 1 kw:etnia 1899 r. pod adresem Wydziatu po-
wiatowego w Gorlicach. Pozadang jest diuzsza praktyka
szpitalna i dowod' biegtosci w dziale chirurgicznym.

Do posady powyzszej przywigzana jest roczna pensya
70u zir. od dnia otwarcia szpitala, to jest od 1 wrzesnia 1899.
okreslonych blizej krajowa instrukeya
Dyrektor nowo

Oprécz obowigzkoéw,
jlla Dyrektoréw szpitali prowincyonalnychb,
zbudowanego szpitala w Gorlicach zastosowac sie bedzie mu-
siat do tych zarzadzen Komitetu szpitalnego, z ramienia Wy-
dziatlu powiatowego wyznaczonego, jakie tenze Komitet tak
co do wewnetrznego urza lzenia szpitala, jak i co do adini-
tllstracyi wydawaé¢ uzna za odpowiednie.

Z Wydziatlu powiatowego 8323
Goi lice, dnia 2 stycznia 1899.
Galinski, K. Scmniecki,

sekr. prezes.

OBWIESZCZENIE.

Przy kasie chorych kopalni wegla e. k. uprzywilejowa-
nej kolei poinocnej cesarza Ferdynanda obsadzong bedzie
°d 1 marca 1899 r posada lekarza z siedzibg w maltych
Kunczycach na Slazku pod nastepujacym’ warunkami :

1. Lekarzowi przydzielonych zostanie do leczenia okoto
700 cztonkéw kasy chorych kolei pétnocnej, zamieszkatych
w matych Kunczycach, wielkich Kunczycach,
1Ratimowie. Honoraryum wynosi 1ztr. 25 ct. za cztonka, za rok.

2. Lekarz kasy chorych moze wykonywaé¢ prywatng
poza granicami za$ przydzie-

Bartowicaeh

Fraktyke w swoim obwodzie,
itiego mu obszaru tylko za wyraznem porozumieniem sie
z naczelnikiem kasy chorych.

3. Kasa nie zwraca kosztéow wydanych na jazdy.

4. Potrzebng jest znajomo$¢ jezyka niemieckiego i cze-
skiego albo polskiego; wymagane jest $wiadectwo odbytej
Praktyki lekarskiej. 84 2 3

Zresztag moze kazdy ubiegajacy sie obeznaé sie, a w ra-
z,e otrzymania posady musi zobowigza¢ sie do przestrzegania
nistrukcyi, ktérag mozna przejrze¢ w inspektoracie gérniczym
ekolei pétnocnej w Ostrawie morawskiej.

Pisemne podania nalezy wnosi¢ do 15 lutego L r. do
~czelnika kasy chorych kopalni wegla kamiennego e. k. ko-
41 pétnocnej w Ostrawie morawskiej.

W podaniu powotywaé sie mozna tylko na zataczone

Liedowe Swiadectwa lub legalizowane odpisy tychze.
7 . L,
ANdu o gwarectwa kopali wegla c. k. uprz. koiei nétn. Cesarza Ferdynanda.

Ostrawa morawska, 17 stycznia 1899.

PENSYONAT

Dra J KOLACZKOWSKIEGO

SZC 17 A IC 1

3 W Otwarty — dla os6b potrzebujaey¢h klimatycznego
leczenia! fCeny bardzo przystepne. 75

PRZEGLA D LEKARSKI. Nr. 5.

Potndniowo-tyrolska  Arsen owo-zetezista woda

MITTERBAD

sprowadza jak to wykazano w Szpitalach przybytek

hemoglobiny we krwi o 40 —\50°/~ znaczny przybytek

ciatek czerwonych, wybitny przybytek na ciezarze ciata
u leczacych siell

Dawka: dwa, trzy razy ania po 6 tyzeczek
czystej wodyiijl

Menalezy sie obawia¢ an. biegunki, ani Dsucia zebow.

Przystepna cena pozwala na rozpowszechnienie tej wody.—
Pi¢ mozna w. kazdej porze roku. "~ 2

Dosta¢ mozna w aptekach. (71)

Wskazany we wszyst-

kich przypadkach dny,

FfIAHCEMSBAB.
Zridlo Batalii

Nai ipfits iw bezwodnik weglowy Zrddto litowe

Dna, gosciec i t. d
Przez znakomitych lekarzy z doskonatym skutkiem uzywany.

Dziatanie mocz..peui’

przy liiedostatecznem
wydalaniu krwi kwasu
moczowego, przy pia-
sku i kamieniach mo-
zowych w nerkach luh

pecherzu.

lrzyjemny smak. Latu a strawnosSe.

Wytgczne prawo przesytki

R Y K M A TTON I

Francensbad, Karlsbad, Wieden, Peszt. 14—20—4

H E N

REIM SPOLKA

po cenach liajumiarkowanszycli
Aparaty Soxletha do sterylizowania mleka. Flaszki i przyrzady do
karoiienia dzieci. Baseny porcelanowe dla chorycli. Flaszki na
uryne szkiane i kauczukowe. Poduszki i Chtodniki pumowe dla
chorych. Przescieradta gumowe dla potoznic i dla dzieci. Hegary,

Irygatory, i Klyzopompy.
Kanki Kurki, Treski i Weze gumowe do tychze
Miednice operacyjne

Stuchawki lekarskie

Okowki gumowe na laski <«

WstrzykawKki Rozpylacze
Aparaty inhalacyjne

Termometry lekarskie, pokojowe i kagpielowe.
Najlepsze hygieniczne paryskie towary gumowe do celéw sanitarnych
Chodniki ceratowe, kokosowe i z Linoleum.
Rogo6zki kokosowe, szczotkowe i zelazne.
Prawdziwe Kalosze rosyjskie

Najwiekszy i najnowszy wybbr dekoracyj i ozdéb
na drzewko. 73

ttynek 1. 37, Krakoéow, Linia A—B.



Automaty* Patentowane Klozety.

za sztuke
Patentowany pokojowy lakder, (szpital.) zir. 3.
» ,Zrzewa olsz. 12.
KLOZET ,» polit. zi spodem bla8z. 16.
elegancki politurowany
automatyczny klepkowy z drzewa olszo-

wego

Pokrywe klozetu napetnia si¢ patentowanym proszkiem ,HumusH
Nr. I, a prosie opuszczenie pokrywy na otwoér sedesowy wy wetuje auto-
matyczne zasypanie.

Kubta klozetowego nie wypréznia sie pierwej, az po zupelnem na-

petnieniu; wymywaé woda nie trzeba; wystarczy tu przetarcie sucbym
wiechciem. (76 c).
Wyltacznos¢ wyrobu zostata zastrzezona.
POLECONE
. . ie
przez Towarzystwo lekarskie w Krakowie ]
(6]
I\
N4 o
N N
a
“ _ o
N krakowskie Cj
3 »s
. MLEKO DLA NIEMOWLAT ¢
(0]
S
N Pro/l Dra Gaertnera
N
wytgcznie wyrabiaii®riUe”-S™Myjrjs g:
¢ ee
8. DOBRZYNSKA P
. ’
P
‘0 N
o Sktady w Krakowie. EC
£ 1) Mleczarnia E. Dobrzynskiej, Stawkowska 12. g
l(\)ﬂ 2) Taz mleczarnia Plac \VW. Swietych ). N
©
a4 We Lwowie. ’c\‘)-
1) Przechodni dom Andriolego. 3
2) Panska 19. p

3) Grédecka 93. 74

Wytacznos¢é wyronu zostata zastrzezona.

PATENTOWANY

PREPAROWANY PROSZEK ROSLINNY ,HUMUS" . I.

natychmiast ubezwania zawarto$¢ dolér kloacznych, yciggajac w siebie
wszelkie gazy i cze$ci wodniste, zabija przecinkowe bakterye choleryczne
i tyfusowe w nich sie znajdujace, wskutek czego utatwia bezwom.e czy-
szczenie dotdw nawet w dziern i umozliwia wywozenie w odkrytych wozach.

L,Homus" jest bardzo lekki pod wzgledem wagi. Mozna go dostac

po zir. 3. za 100 Kkag.
w Kantorze Spéitki ,Humusll w Krakowie, przy ulicy $w Gertrudy |. 29
(76). i w jej filjaeli

we Lwowie, Pasaz Hausmana 9, w Drohobyczu, w NowymSaczu, Nuwym

Targu i Rzeszowie (u p. S. Fetta)

uzycia wysyla sie na zadanif bezpatnie i franco).

Naktadem Tow. lek. krakowskiego.

PRZEGLAD LEKARSKI.

4 Lutego 189&

KNOLL i Sp. Ludwigshafen nad RITN”*

Jodcformogen (Knoll)

[ ] : ?1 11 tl1- fi- — Stowo zaotzzezone)

Potgczenie jodoformu z biatkiem,
delikatny proszek,
prawie bez woni!
Tanszy i 3 fazy lzejszy od jodoformu.
"Wedtug Doc. pryw. Dra Kromayera w Halle n. S.: obecnie

najlepszy grodek opatrunkowy.

nie tworzacy grudek, w opatrunku

Patrz Beri. Klin. W ochenschrift str 217. — Literatura i prébki
na zadanie. 15

ZAPOBIEGA # POLECONA PRZEZ POWAGI LEKARSKIE
iUSUWA Jallepsky dodafe™ do miekal
wymioty, niezytjeiit,rozwolnienia, zaparcie itd.
oceny lekarzy i probki darmo i oplatnie

prztjz (77).
WIEDEN fabryke $rodkow dyetetycznyeh ~ W IED E N
VIN2. Stuinperg 44/46. R K UFEKE . VI i2 Stumperg 44/46.

Spotka ,HUMUS4!

m s C ra k o m e ~ 0

*Humus* Nr. 1 otrzymatem i jestem z, sity jego odwaniajacej™ zupetnie za-

dowolony. Réwnocze$nie nabyliSmy od gminy miasta Sambora [ktéra caty

wagon *Humusu* od WPanéw sprowadzita) wigkszg ilos¢ Nr. U do uzy-

tku w szpitalu powiatowym, gdzie przy desinfekcyi wychodkéw i dotdw klo-
acznych okazat sie jako bardzo celowi odpoioiadajacyu.

Upowazniam Pandw do zrouienia ewentualnego uzytku z powyzszego mego pisma.

(76 a). Zz powazaniem
Dr Wojciech <khrza“zczew/lti

Sambor, d., 28 wrze$nia 1898. mp. lekarz sadowy i szpitalny.

Najtanszy, najlepszy, bezwonny. przez wszystkie wiadze sanitarne, auto-

nom i c. k. wojskowe polecony:

Patentowany preparowany proszek roslinny ,Humus" Dr. I.

ubezwaiiia | desinfekeyonuje natychmiast zawarto$¢ patentowanych auto

matycznych klozetéw

gazy i wodniste,

leryczne i tyfusowe w nich sie znajdujace, po ztr 8"—za 100 kg. mozna
dosta¢ takze w prébnych woreczkach po 5 kg.

w Krakowie w kantorze Spétki ,Humus" przy ulicy $w. Gertrudy 1.29

u WP. Kosydarskiego, Rynek 1 24, w handlu korzennym A. Liebeskinda,
Floryanska I. 34, i w Filjach tejze Spétki

lub naczyn pokojowych, wcigga w siebie wszelkie

czesci niszczy zupetnie przecinkowe bakterye cho-

we Lwowie Pasaz Hausmana
| 9, w Drohobyczu

(76 d)V\

Nowym Saczu, Nowym Targu i Rzeszowie (n p. S. cetta'™
Prospekt bezptatnie i franco.

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem Jézefa Filipowskiego.



