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Zaktad wodoleczniczy

Dra KOLACZKOWSKIEGO

w Szczawnicy 102

rok otwarty, przyjmuje do Pensyonatu po cenie od
dziennie od osoby i wyzej zs wszystko. Pewne
lecze' m wygody i doborowa kuchnia zapewnione.

Srodek ten polecajg goraco

Cr Klinicysci i v<ielu lekarzy; uzy-
f& ty O r wa tie go stale vklinikach uni-
ujersyteckich i szpitalach miej-

Viltdjyicid skich. i j

stosuje sie ze skutkiem:

w chorobach kobiecych i btednicy, w rzerzgcce, w chorobach
skéry, narzadoéw trawienia i krazenia, w gruzlicy, cierpie
niach garda, nosa i oczéw jakotez w chorobach zapalnych
i gos¢cowych wszelkiego rodzaju, juzto skutkiem jego wiasno-
$ci redukujacych, kojacych i przeciwjrnilnycli udowodnionych
przez spostrzezenia Kkliniczne i doswiadczenia, juitez dzieki
jego dziataniu przyspieszania resorbcyi i zwiekszania prze-

miany materyi. 9
Naukowe rozprawy o Ichtyolll i formutki lecznicze roz-

sytaja darmo i optate'e jedyni fabrykanci

|cnthyol-GtiSblisuhaft, M e s Hei manili & CoM

H AMBIJKG.
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v(E fT ifeczn ci’ Jlnalgeti
W rw tuil (Lacto-Somatose) polecony pracciw:
z 5°i taniny w organiczueiil potaczeniu. Ischias, Arthritis, Malaria.
M W ska/.: Dyspepsin, Neuraslheiiia, Anac-
mia, TuberculosiM, Typhiis, IHlincliitis. Dawka: 10—15 gr,
SPem ne Dawka: dla dorostych 5—15 gr dz.
. . dla dzieci 3—10 gr. dz.
Farhenfahriken P
vorm. Sferom, hydrchl S t
Stypnnticum erom, nyarcni. reosotal
H znakontite Sedativiim . fCreumtum carbonic.pu)‘iss'!
Frledr' Bayer&Co., Ws_ka/,l._: Brmi_c_hitii, dyfpnoch, Ph_rll(ryngi-
. i tis, Laryngitis, kaszel suchotnikéw, 3 t I
. . y . .
Dawka: 1.0—L15 gr. w filizance cieptego Asthnm bronchiale uota
' Dawka: dla dorostych 0*003—0*005 gr.
ptynu. 34 razy dna (ro die 0°03 gr)  (hiajaeobiim carh. puriss.)
24 a Z|e(:3|_4 razy dnia. gr. Wskaz.: Gruzlica ptuc, Bronchltis,
Pharmaceut. Przetwory, W o lzwyczijanin od morfiny chroniczne niezyty, Influenza, Rhacliiti*

Dawka podskdérna 0*003 —0*01 gr. i Scrophulosis.

W niedokrewno$ei, btednicy, o0gOlnem
ostabieniu, tudziez w rekonwalescencyi,

O LECOVAPR2EZTOW .LEX.XfIAU

W O D A " mceitiefmteCi*.

pod kontrolg Komisyi przemystowej Tow. lek. ~ oofiostrch

cone. wanania. ekarskicn powag, wooa ta. w e £ P YROFOSFORANEM <X&6*2% ath

wienstwie do wod Zelazistych naturalnych, znoszong OZ/EC/
bywa nawet przez chorych z ostabionym przewodem - )
pokarmowym. Mimo tego zawiera ona znaczng ilos¢ Z E |_ A Z A SPOfIZAOZANA W WASZYM

$n)dKa czynnego, przyswaja sie fatwo, a przy piciu

me szkodzi zupetnie zebom. PU ZAKtAOTJIE
67 b) K Rzaca I Ch mu rSkI v Krakoéw, ul. éw. Gertrudy 4.

Chemiczna fabryka Heydena, Radebeul, Drezno.

Najdzielniejsze $rodki przeciw gruzlicy ptuc i krtani, przeciw niezytowi oskrzeli

Creosotal i zolzom. Creosotal «Heyden» i Duotal «Heyden» posiadata cz}'ste lecznicze
dziatanie Creosotu i Guajakolu wolne za$ sg od ubocznego dziatania tych

srodkéw nie sg tez tiujgce ani nie posiadajg wstretnego zapachu lub nieprzy-

jemnego smaku Niowywotuja biegunki. Ani wymiotow bardzo pobudzajg

faknienie. Sprowadzajg szybki przybytek na wadze. Phtisis w pierwszym okresie

DUOtaI (pratki w plwocinie) wyleczalna juz w Kkilku miesigcach bez przeszkody w zaj$ciu

(Poréwn .Berliner Charhé¢-Amijit.n 1897*, .Ziemssena Annalen der Miiuchener Kraukenhauser i8y6» i tif lite-

rature, ktérag firma przesyta na zadanie).

Zastepuje znakomicie Jodoform w Chirurgii, ginekologii i dermatologii. Nietrujacy,

niewydziela woni, odwaniajacy tagodny bdl i krwawienia posiada wybitne wia-
Xeroform snosci osuszajace i zmniejszajace wydzieline. Najlepszy suchy antyseptyk Szybko

dziatajacy Srodek gojacy. Dziatanie prawie swoiste przy uleus cruris, uleera

mollia, wypryskach sgczacych i innych chorobach skdérnych.

Silny antiseptyczny, niedraznigcy, zupelnie bezwonny przetwor srebrowy do
|t I leczenia ran sposobem Credego. Dziata stale i w glgb. Nadaje sie do leczenia
ro ran, do leczenia rzezaczki, wrzodow kitowych, takze w chorobach ocz.

(Credego w wodzie rozpuszalne srebru metaliczne), nietrujacy, niedraznigcy, nader
. . silny antyseptyk do uzytku zewnetrznego i wewnetrznego. Wewnetrznie w lekkich
I*0 art,03||m skazeniach Ogolnych takze w zakaznym niezycie zoladka t jelit. Zewnetrznie
w poslaci masci srebrnej przeciw ostrym i przewleklym zakazeniom (zakazeniu

krwi, furunkulozie i t. d).

Cata odnosna literatura na zadanie.
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I. Z oddziatu chordb wewnetrznych (I. b) szpitala $w. ta-
zarza w Krakowie.

Trzeci przypadek tezca urazowego (teimms tmu-
naticHs) wyleczony zapomocg wstrzykiwan podskor-
nych zawiesiny moézgowe;.

Poda!

Krokiewicz Antoni
prymaryusz.

Dr.

Pod koniec roku 1898 ogtositem w Nowinach Lekar-
skich Nr. 9 10 n przypadek tezca urazowego u kobiety,
w ktérym, opierajac sie na doswiadczeniach, wykonanych na
zwierzetach przez Wassermanna i Takakiego, zastosowatem
po raz pierwszy z pomys$inym wynikiem wstrzykiwania pod-
skérne zawiesiny moézgowej. Do wstr/ykiwan uzylem zawie-
siny mozgu cielecego w rozczynie fizyologicznym O'6°/0 soli
kuchennej, przyczem w catosci spotrzebowatem 15h grm.
moézgu cielecego, wykonujac wstrzykiwania na trzy zawody,
wséréd wszelkich ostroznosci aseptycznych. Przebieg korzy-
stny choroby po zastosowaniu wstrzykiwan byt widoczny
i szybki; sensoryum chorej byto ciggle utrzymane; napady
kurczow tezcowych zaraz po pierwszem wstrzj knieciu bardzo
sie zmniejszyty, a chora doznala swobodnego uczucia tak
dalece, iz z upragnieniem wyczekiwata nastepnych wstrzyki-
wan; cata tez sprawa chorobowa o do$¢ ciezkiem nasileniu
zakonczyta sie zupetnem wyleczeniem w ciagu 11 dni. Jedy-
nym objawem ubocznym byto wytworzenie sie ropni asepty-
cznych, ograniczajgcych sie jedynie tylko do miejsca wstrzy-
kniecia. Wkrétce potem, bo w Nr. 3 Przegladu lekarskiego 2)
z r. 1899 podat Schramm ze Lwowa réwniez bardzo korzy-
stny wynik zastésowani.i wstrzykiwan zawiesiny moézgowej
w przebiegu tezca urazowego u 9-cioletniej dziewczynki.
Schramm zuzyt w catosci okoto 16 grm. mozgu kroliczego
i zauwazyt zgodnie z mojem spostrzezeniem poprawe szybkg
i bardzo widoczng stanu ogdlnego juz po pierwszem wstrzy
knieciu, a zupetne ustanie kurczéw prawie bezposrednio po
drugiem. Schramm, uwzgledniajac przypady uboczne w moim
przypadku, t. j. wytworzenie sie ropni w miejscu wstrzyknie-
cia, uzyt mézgu krdélika, gdyz ten zawsze Swiezy mozna otrzs$ -
nia¢ bezposrednio przed wykonaniem wstrzykniecia, podczas
gdy mozg cielecia dosta¢c mozna najrychlej dopiero w kilka
godzin po zabiciu zwierzecia w rzezni; powtore, ze o krdlika
po wsiach tatwiej, niz 0 mézg z cielecia. Zarazem Schramm

’) »Dwa przypadki tezca urazowego (tetunui traumaticus), z kto-
rych jeden leczony wstrzykiwaniami zawiesiny moézgowej, a drugi
amitoksynag*.

1) >W sprawie leczenia tezca zapomocag wstrzykiwan zawiesiny
madzgowej*.

Krakow, 24 Czerwca 1899.
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przesaczyl zawiesine moézgowg przez wyjatowiong gesta gaze,
aby unikngé¢ dostania sie pod skére grubszych czastek moézgu,
przypisuj
przypadku. W szystkie te ostrozno$ci okazaty sie bardzo sku-
tecznemi w przypadku Schramma,

czemu ja powstanie ropni w moim pierwszym

skoro w miejscu wstrzy-

kniecia nie przyszto do nastepowego miejscowego ropienia.

Obecnie podaje trzeci przypadek tezca urazowego u mez-
czyzny, w ktérym stosowano z bardzo dobrym wynikiem,—
podobnie jak w dwdch poprzednich, — wstrzykiwania zawie-
siny istoty mozgowej w rozczynie fizyologicznym soli ku-
chennej.

Tomasz W., lat 35 liczacy, rolnik z powiatu ropczyckiego,
w Galicyi, poprzednio zupeinie zdréw, mial przed dwoma tygodniami
upa$¢ w tyt na krzyze, poslizngwszy sie przy podpieraniu wozu pod
goére ciagnionego. Wskutek upadku w tyt na cze$¢ ledzwiowa krego-
stupa nie stracit wprawdzie przytomnosci, jednakowoz uczut jakby
niedowtad w krzyzach i konczynach dolnych Po kilku dniach, gdy
stan jego nie poprawiat sie dostatecznie, za poradg krazacej po wsi
kobiety, t. zw. >pijawczarki« (t. j. trudnigcej sie stawianiem pijawek)
zezwolit na postawienie 6 pijawek na Kkrzyze, tudziez okolice pacbw i-
nowe Zrazu miat dozna¢ po owych pijawkach znacznej ulgi tak, iz
moégt chodzi¢ i oddawaé sie zajeciu codziennemu; atoli juz w 5 dni
potem, stan jego coraz bardziej mial sie pogarszaé, gdyz zaczat z po-
wodu kurczéw tezcowych traci¢ wadze juz to w nodze prawej juz to
w lewej, a nawet doznawaé stezania napadowego w miesniach brzu-
cha i kregostupa. Poniewaz napady kurczéw coraz bardziej sie pote-
gowaly. zasiegat pomocy lekarskiej w Sedziszowie, jednak z ujemnym
wynikiem, pomimo zastosowania wstrzykiwan podskdérnych, prawdopo-
dobnie morfiny. Ostatecznie, przy pomocy towarzysza, sam bowiem
z powodu wyprezania korczyn dolnych i mie$ni brzucha nie mogt
chodzi¢, dostat sie do szpitala $w. tazarza w Krakowie w dniu 10 maja
b. r, t j. w 4-ym dniu choroby, gdzie tez na méj oddziat przyjety
zostat.

Stan obecny chorego jest nastepujacy: Osobnik wzrostu S$re-
dniego, dos¢ silnej budowy, prawidtowo odzywiony. Skoéra blada; nie
okazuje zadnych $ladéw otarcia lub sttuczenia, z wyjatkiem ran po
pijawkach w okolicy krzyza i w pachwinach. Ranki te pokryte sg
przewaznie zeschtym, czystym strupem, a tylko w pachwinie prawej
miazga szarozielonkowatg, nieco cuchnaca, po zdjeciu ktérej okazaty sie
powierzchnia i brzegi rany silniki zaczerwienione i obrzekie. Na twarzy
wyraz cierpienia. Konczyny dolne wyprezone, nie daja sie zgigé w sta-
wach kolanowych. W mie$niach tutowia przemijajace bolesne kurcze
tezcowe, do$¢ krotko trwajgce. Odruchy kolanowe podwyzszone; kre-
gostup za uciskiem bolesny na catej dtugosci.

Przytomno$¢ utrzymana ; Zrenice réwnomiernie rozszerzone, le-
niwo oddziatuja na S$wiatto. Narzady wewnetrzne bez zmian. Mocz
prawidtowy.

Przez pierwsze dwa dni pobytu w szpitalu, po zastosowaniu
wiekszycli dawek antypyriny i fenacetyny, rozczynu wodnego 5% jod-
ku potasu, tudziez kapieli cieptych, napady tezca nieco zelzaly i wy-
stapity gwattowniej dn. 13/5 w czasie, kiedy prof. Domanski chorego
przedstawiat swoim uczniom na wyktadzie. Chory doznat nabéwczas
dos$¢ silnych kurczéw tezcowych w miesniach konczyn dolnych, brzu-
cha i kregostupa, ktére wkrotce tak sie spotegowaly, iz go mozna byto
za stope prawie unie$¢ w gore. Odtad napady byly przez caly uzien
czeste i dotkliwe i zajmowaly wszystkie gromady miesniowe Cieplota
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wieczorem po raz pierwszy podniosta sie do 38°C. Pomimo podania
lewatywy z 2 ma gramami wodnika chloralu i wstrzykniecia 2 cgm.
morfiny, stan chorego sie nie zmieniat. Po pierwszej bowiem lewaty-
wie i wstrzyknieciu morfiny na pét godziny napady kurczéw nieco
zwolniaty, tezec z konczyn dalszych ustgpit i ograniczat sie na mie$nie
brzucha i tutowia, jednak pdznie' napady ogdlnego tezca, a zwiaszcza
szczeko$cisku wystepowaty silnie i pomimo powtérnego zastosowania
lewatywy z wodnika choratu, trwaly prawie bez przestanku przez ~atg noc.

14/5. Cieptota rano 37 7"C, tetno 60; liczba oddechéw 40 na
minute. Na skérze brzucha i klatki piersiowej erylhema medicamentosum
(po wodniku choratu). Napady tezca ogdlnego czeste i silne Chory
przytomny. Cieplota wieczorna 37'8°C; tetno 60; liczba oddechéw 40.

15/5. Cieptota rano S7°C; tetno 60; oddechéw 40. Napady tezca
w tein samem nasileniu- wszystkie gromady mie$ni kolejno zajete, naj-
bardziej miesnie brzucha i koiczyn dolnych, potem kregostupa i twarzy.
Potykanie utrudnione. Noc bezsenna z powodu ciagtych kurczéw, po-
mimo podawania narkotykéw. Erythema medicamenioaum ustgpito. Wstrzy-
knietol) o godzinie 10-ej 45 min. przed potludniem zawiesing z calego
moézgu miodego krélika, przyrzadzona wedlug zasad Scistej aseptyki,
w tkanke podskérna okolicy miesnia piersiowego duzego po prawej
stronie Klatki piersiowej. W p6t godziny po wstrzyknieciu chory do-
znaje znacznej podmiotowej ulgi, napady tezca opuszczajg go. 0 go-
dzinie 7-ej wieczorem cieptota 37°C; tetno 80; liczba oddechéw 30.
Przez caty dzien napady tezca bardzo zelzaly; chory czuje sie swobo-
dny, moze dobrze potyka¢ i otwiera¢ usta: trudno mu jednak usigs¢
i przy kazdym rui hu doznaje stabych kurczéw w konczynach dolnych,
tudziez w migé$niach brzucha i dolnej czesci kregostupa. Goérna czesé
tutowia wolna. Poprawe swego stanu tak znaczng chory odnosi bez-
sprzecznie do zadziatania Srodka wstrzyknietego i prosi o wykonanie
jeszcze wiecei takich zabn géw, moéwiac: »jes$li mi panowie jeszcze dwa
razy tak zastrzykniecie, to bede zupetnie zdréow.«

16/5. Rano cieptota 36.6°C; tetno 68; liczba oddechéw 80. Na-
pady tezca stabe i krdétko trwajg. W nocy chory do$¢ dobrze spat.
Przy wykonywaniu ruchéw kurcze tezcowe wzmagaig sie w konczy-
nach dolnych i mie$niach kregostupa. Chory prosi o drugie wstrzy-
kniecie, aby mogt p6js¢ do domu. W miejscu wstrzykniecia brak
zmian. Cieplota wieczorna 36 5; tetno 72.

17/5. Cieptota rano 36 °C; tetno 66. W nocy do$¢ dobrze spat.
Tezec w zakresie mie$ni brzucha, konczyn dolnych i kregostupa rza-
dziej wystepuje. Chory, cho¢ znacznie swobodniejszy, jednak jeszcze
ani usigs$¢, ani chodzi¢ o wiasnej mocy nie moze. 0 godzinie 10 przed
potudniem wstrzyknieto w okolice miesnia piersiowego duzego lewego
zawiesing calego moézgu i moézdzku z miodego krdlika w rozcz\nie
wodnym 0'6°/0 soli kuciu nnej. Po potudniu godzina 6: Chory swobo-
dnie siedzi w t6zku. Cieplola ciata 36'5°C'; tetno 60, dobre; liczba od-
dechéw 28 na minute. Tezec w nogach i miesniach kregostupa zupet-
nie uslapil, a w mieSniach brzucha bardzo rzadko sie pojawia. ta-
knienie doskonate.

18/5. Rano cieptota .365; letno 72; zresztg stan jak dnia poprze-
dniego. Pod wieczér napady tezca w dolnych czesciach tutowia silniej
wystepuja i sg czestsze. Wobec tego, ulegajac i prosbie chorego wstrzy-
knigto podskérnie po raz trzeci w powloki brzuszne zawiesine z catego
mézgu i mézdzku duzego krdlika. W czasie wstrzykiwania kurcze sie
jeszcze hardziej wzmogly w zakresie miesni brzucha i dolnej czesci
kregostupa, stan taki trwat 3 godziny, poczem zupetnie ustgpity i chory
swobodnie przespat catg noc, wolny od kurczéw tezcowych.

19/5. Rano stan bezgorgczkowy. Miejsca wstrzykniecia na po-

* Po=tepuwano wedtug Scistej aseptyki. MozZdzierz i naczynia
szklane wyjatowiono dwukrotnie przy cieptocie 16()°C przez 1'/2godz.
Rozczvn wodny 0 670 soli kuchennej wyjatowiono przy cieptocie 100° C
kilkakrotnie przez '/, godziny. Wszystkie narzedzia, stuzace do otwar-
cia czaszki i wyjecia mézgu krélika, wygotowano w 3°/0 rozczynie wo-
dnym kwasu borowego. Moézg wyjeto wsréd wszelkich mozliwych ostro-
znosci aseptycznych, ztozono w gaze odtluszczong i wyjatowiona,
optékano rozczynem ostudzonym soli kuchennej i nastepnie w mozdzie-
rzu wyjatowionym roztarto na delikatng zawiesing z tym samym roz-
czynem soli kuchennej. Do uzyskania bardzo delikatnej zawiesiny wy-
starczato 25 minut czasu. Nastepnie przesgczono zawiesine przez gesig
wyjatowiong gaze, wyciénieto i zapomocg wyjatowionej strzykawki Rouxa
o pojemnosci 20 gm. wstrzykiwano w tkanke podskérng. Miejsce
wstrzykniecia poprzednio doktadnie obmyto wodg i mydiem, 1% roz-
czynem suulirnatu, wyskokiem i eterem — i po wstrzyknieciu przy-
kryto gazg judofurrnowg, na ktérag zastosowano opatrunek kolodyonowy
z gazy odtluszczonej.
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wiokach brzusznych bolesne, ale nie zaczerwienione. Tetno 80; liczba
oddechéw 24. Chory zupetnie swobodny, siada swobodnie na t6zku
i tylko przy chodzeniu zaczyna go jeszcze zrywa¢ w miesniach krego-
stupa. Cieptota ciata wieczorna 37°C; tetno 80.

20/6. Cieptota ranna 365; tetno 60. Chory bardzo ostabiony,
jakby zbity. Doznaje jeszcze czasem jakby stabego zrywania w mie-
$niach brzusznych, ale tylko przy silnych ruchach. W miejscu wstrzy-
kniecia nieznaczne obrzeki bez zaczerwienienia, nieco za uciskiem bo-
lesne. Zastosowano oklad wysychajacy z octanu glinowego na brzuch.
Odtad chory czuje-sie zupetnie zdréw, chodzi zupeinie swobodnie bez
pomocy, tak ze na wiasne zadanie wyleczony opuszcza szpital po po-
tudniu dn. 23 maja b. r.

Doda¢ mi przytem nalezy, iz z cliwila zastosowa-

nia wstrzykiwan zawiesiny mdzgowej w \VoT7"
czynie wodnym 0-6°'0 soli kuchennej wusunieto
wszelkie inne lek owante, t j. stésowanie antypiryny,

fenacetyny, jodku potasu, wodnika chloralu, morfiny — i do-
piero na dwa dni przed opuszczeniem szpitala przez chorego
podano dla wzmocnienia catego ustroju salicylan kofeiny
w ilosci 0-5 grm. pro die.

Jak widzimy i w tym trzecim przypadku tezca urazo-
wego, w ktérym zastosowano zawiesine istoty mozgowej, wy-
nik leczenia byt zdumiewajgcy. Objawy tezca, ktore wysta-
pity u chorego 5-go dnia po zadziataniu bodZca chorobowego,
t. j. postawieniu pijawek, wobec krétkiego trwania okresu
wylegania sie sprawy chorobowej, zapowiadaty w przypadku
naszym dos$¢ ciezkie nasilenie, a je$li do tego nic przy-
szto, to prawdopodobnie dlatego, iz wkrétce przystgpiono do
stosowania wstrzykiwali podskérnych zawiesiny moézgowej.
I w tyin przypadku wstrzykiwania podskérne zawiesiny mo-
zgowej, prawie zupetnie bezbolesne, okazaly sie jedynie dziel-
nym Srodkiem leczniczym, podczas gdy narkotyki, jak mor-
fina i wodnik chloralu lub inne leki przeeiwtezcowe, n. p.
jodek potasu,, antypyrina i fenacetyna zupeitnie zawodzity.
To skuteczne dziatanie wstrzykiwali zawiesiny mdzgowej
w przypadku naszym i teraz bylo bardzo widoczne wkrotce
juz pé pierwszem zastosowaniu, — a wobec zaniechania z chwilg
rozpoczecia wstrzykiwali wszelkich innych lekéw, nie mogto
by¢ niezem zamacone. To tez dzii, — juz na podstawie trzech
przypadkow, — mozna ustep z odnosnego artykutu, umie-
szczonego w Nr. 9 i 10 Nowiu lekarskich, z tern wiekszg
otuchg powtorzy¢: ,Nie chce przesadza¢ na podstawie jednego
przypadku (dzi§ trzech przypadkowl, iz w metodzie
stosowania zawiesiny mdzgowej w przypadkach tezca urazo-
wego przybywa bardzo cenny $rodek leczniczy. BadZz co
badz korzystne bardzo zejscie w tym jednym przypadku
(dzis juz w trzeeli przypadkach) zacheca do dalszych
préb w tym Kkierunku".

Zastrzezenia, wprowadzone przez Schramma, aby do
wstrzykiwali uzywac zawiesiny moézgu krdliczego, przesgczonej
przez gesta gaze wyjatowiong, okazaty sie bardzo odpowiednie
i w naszym przypadku, skoro w miejscu zastrzykniecia nlf
wytworzyty sie ropnie miejscowe i jedynie tylko na powija
kacli brzusznych, w miejscu wstrzykniecia zauwazono
dni utrzymujace sie obrzek mato boDsne, n.e zacslcr'vie
nione pomimo wstrzykniecia znacznej ilosci mézgu krol’020@0’
bo okoto 40 grm.

Wreszcie przypadek nasz zastuguje i z teg® w* *
na uwage, iz jad tezcowy najprawdopodobniej p'zez zanie
czyszczono pijawki zostat na chorego przeniesiony-
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II. O btedach i naduzywaniu leczenia operacyjnego
w ginekologii.
Podat
Dr. A. Sotowij.

(Wyktad miany na posiedzeniu Towarzystwa ginekologicznego Iwow-
skiego w dniu 1 lutego, 1899).

Z natury rzeczy wynika, ze umiejetno$¢ leczenia cig-
gltych zmian doznaje. Nic w niej bez mata nm jest niezbitym,
nwprze$eignionym pewnikiem, i szukajac ulepszonych metod
leczenia, ulegamy czesto ztudzeniu i opuszczamy metode starg
dobra dla zagadkowych nieraz zalet metody nowej. Postep
ginekologii wogole, szczeg6lnie zmniejszenie niebezpieczenstwa
i SmiertelnoSci po operacyaeh, rozszerzyty wskazania do ope-
raeyi na przypadki, ktore i zapomoeg leczenia zachowawczego
wyleczy¢ sie dajag. W ostatnich dwoch dziesigtkach lat me-
tody operacyjne wypieraty dawne leczenie zachowawcze,, cze-
sto ze szkodg tych, ktérzy w Slepem zaufaniu swoje zdrowie
lekarzom powierzajag. To tez nie braklo w ostatnich latach
stbw napomnienia, nawotujacych do rozwagi , ze przytocze
lip. Priestleyal® ktory powiada: ,Dobro eborych jest
mijgtown.ejszem, a dopiero potem przychodzg zadania i za-
gadnienia chirurgii“; — lub: ,,Operator powinien sobie za-
da¢ przedewszystkiem pytanie, czy ta lub owa operacya jest
konieczng, a nie czy jest wykonalng; wyliczenie tysigca ope-
racyj niema zadnej prawdziwej wartosci, jezeli sie nie po-
trafi rownoczes$nie udowodni¢, Zze operacye te byty w istocie
potrzi bne“.

Zdaje mi sie zatem, ze warto zastanowi¢ sie nad na-
szemi zdobyczami, o ile takowe leczenia operacyjnego w gi-
nekologii dotycza. W granicach krotkiego wyktadu nie zdo-
tam nic wyczerpujgcego powiedzie¢, lecz podniose w krétkosci
kuka roznic, zapatrywan, ktére do najwazniejszych zagadnien
leczenia sie odnosza.

I tak np. posiadamy w tyzeczkowaniu macicy dosko-
naty sposob leczenia krwotokéw, wystepujacych z powodu
zapalenia btony $luzowej macicy, potgczonego z bujaniem
gruczotéw (t. zw. endometritds gtandularis); lyzeczkujgo je-
dnak zaraz lub wnet po porodzie lub poronieniu, mozemy,
pomimo catej ostrozno$ci i wprawy, przedziurawi¢ $ciane ma-
cicy. Wiasnie w ostatnich czasach wzmogta sie ilos¢ publi-
kucyj, zajmujacych .sie tem fatalni m zdarzeniem (Beuthncr 2,
Jahreis 3>, I(*xlaeser “jt, Alberti °), Courant'j, itd). Ztad prze-
stroga, ze tam, gilzie domys$laé sie musimy nieprawidtowej
wlotkosci, $cienczenia lub stluszczen.a Sciany macicy (zwia-
szcza po porodzie luli poronieniu), tyzeczki uzywac nie wolno,
a < :i jaja ptodowego, po poronieniu w macicy pozostate,
palcem wydali¢ sie nie dajace, tylko nader ostroznie szero-
kiemi kleszczykami wyjaé wolno. Za silne za$ fyzeczkowa-
nie moze sprowadzi¢ zupetng utrate btony S$luzowej . zaro-
$niecie jamy macicznej7); a zapoznawanie rdéwnoczesnych
spraw zapalnych jajnikéw i trgbek wywotuje prawie zawsze
nader silny odczyn i bez mata kazdy guekolog dfiswiad-zyt
tego, zwtaszcza z poczatku swej praktyki zawodowej.

Co do zwezenia ujScia zewnetrznego i szyi macicy
w ok ilicy ujScia wewnetrznego zachodzg jeszcze roznice za-
patrywan; nie ulega jednak watpliwos$ci, ze dzisiaj operacye,
majace na celu rozszerzenie ujscia i szyi macicy nieporo-
wnanie rzadziej sa wykonywane. Pomingwszy przypadki bte-

PRZEORA!) LEK ARSKR Al

déw rozwoju macicy, jej zupetnego niedoksztatcenia (uterus
imperforatus), w ktérych naturah le zadnej terapii nie trzeba,
moge twierdzi¢, ze do dzisiaj me spostrzegatem tak wazkiego
ujScia zewnetrznego lub -wewnetrznego, ktdéreby zgtebnika
macicznego nie przepuszczato (wyjatek standw ig sztucznie
wywotane zwezenia zapomoeg Srodkéw silnie zragcych). Niema
zatem absolutnego zwezenia, wrecz niedozwalajgc.ego dostepu
nasienia do macicy i odptywu krwi miesigczkowej, a przy-
zna¢ mezna tylko istnienie wzglednego zwezenia ujScia ze-
wnetrznego i wewnetrznego. W celu ulatwii ma zaptodnienia
i odptywu krwi miesigczkowej w tych razach wystarczy prze-
pali¢ poprzecznie zegadtem Paquelina ujscie zewnetrzne ma-
cicy lub wycig¢ 2 mate kiiny z obu stron czeSci pochwo-
wej. W ten nader pojedynczy sposéb mozna osiggngd trwate
rozszerzenie ujSc a zewnetrznego, a coraz mniej licznych zwo-
lennikéw dyseysyi ujscia wewnetrznego macicy zapytuje, czy
potrafia zaprzeczyé, ze po dyseysyi powstaje blizna, zatem
z czasem jeszcze wieksze zwezenie i czy sadza w istocie, ze
plemniki nie mr>gg sie tam dostaé¢, gdzie wprowadzi¢ sie daje
narzedzie o pojemnosci nozyczek Greenhalgha? Przyczyny
nieptodnosci kobiet nalezy najczesSciej caticiem gdzieindziej
szuka¢, mianowicie w niezycie macicy i ciezkich zmianach
zapalnych trabek jajnikéw na tle rzezaczki! Ginekolog
jednak niech nie bedzie jednostronnym w swych poszukiwa-
niach i nie zapomina przekona¢ sie takze o tem, czy nie
brak plemnikéw w nasieniu meza jest przyczyna nieptodnosci.

Jedna z najsmutniejszych kart w historyi ope.racyj gi-
nekologicznych sg operacye Diihrssena i Mackenrodta, wy-
konywane w celu usuni/eia tylozgieéia-macicy (vagvn,ae fixa-
tio). Nie setki, lecz tysigce kobiet poddawano tej operacyi
za ich przyktadem, czesto bez Scistego wskazania i ze szkoda.
Nad operacyami temi, z wyjatkiem stosowania ich u kobiet,
ktore zwrot pitciowy juz ukonczyly, przeszlismy dawno do
porzadku, a dzisiaj wykonatby takowe chyba tylko ten gi-
nekolog, ktdéry szuka pomnozenia wskazan dla ciecia cesar-
skiego !

W jesieni r. 1895 donidst Strassmann o smutnym prze-
biegu porodu u chorej, u ktérej wykonat byt Diihrssen wa-
giuotiksacye z porodu ruchomego tylozgiecia macicy. Strass-
mann musiat wykona¢ ciecie cesarskie i operowana umarta
w Drs2 godziny po porodzie. Tak samo musiat Dolmhof
i wielu innych ucieka¢ sie do cieciu cesarskiego podczas po-
rodu po waginofiksacyi. Wyrazem otrzezwienia byla dyskusya
w Towarzystwie berlinskich ginekologéw, w listopadzie roku
1895, podczas ktdrej prawie wszyscy oswiadczyli sie przeciw
operacyom Diilirssena i Mackenr dta, podnoszac ich nie-
pewnos$¢ co do zamierzonego skutku i przyznajagc im upra-
wnienie tylko u kobiet starszych, juz nie m <sigczkujgcych.
Natomiast doznaty rohabilifacyi metody przyszycia macicy
do powtok brzusznych (Ohlslmusena. Czernego i Leopolda),
zwhaszcza przy sposobnosci laparotomii z innego powodu wy-
konanej, tudziez metoda skracania wiezow okragtych macicy
(Aluxander - Adamsa).

Przy tytozgieciu ruchomeni cata trudno$¢ polega w roz-
strzygnieciu, kiedy tytozgiecie ruchome maciey jest wog.dje
patologieznem, a kiedy nic. Bo ze kazdo, tylozgiecie ruchome
nie j®t stanem chorobliwym, nie ulega watpliwosci. Prze-
ciwnie, przechylam sie. raczej na strone tej mniejszosci, ktora
twierdzi, ze tylko niewielki odsetek tytozgie¢ ruchomych jet
patologiczny!)), mianowicie wtedy, gdy wywotuje zast6j krwi
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W macicy, a w nastepstwie zapalenie btony S$luzowej, migz-
szu macicy, zadraznienie jajnikow, bole krzyzéw, zotgdka
i glowy, a wreszcie dlatego jest poniekad patologicznym, po-
niewaz tytozgiecie macicy usposabia do obnizenia sie i wy-
padniecia macicy. Zeby za$ tylozgiecie macicy miato mieé
jaki wptyw na powstawanie guzoéw jajnika, jak to Sch ul tze s)
przypuszcza, niema zadnych dowodéw. Czesto niema za-
dnych objawow chorobowych przy tytozgieciu macicy rueho-
raem i przypominam sobie z poczatku mojej praktyki lekar-
skiej bardzo wiele tytozgie¢ u chorych, szukajgcych z innego
powodu porady lekarskiej, u ktérych, bedac mocno przeko-
nany o chorobliwosci tego stanu, chciatem wmoéwié w moje
chore rozne dolegliwosci, az pouczony diuzszem doswiadcze-
niem przekonatem sig, ze nie kazde tylozgiecie ruchome ma-
cicy musi dolegliwosci wywotywac¢. Nie podzielam dalej zda-
nia Tlieilhabera9, ktory tytozgiecie macicy ruchome wy-
tacznie tylko zachowawczo leczyé radzi, lecz raczej uznajac
wyjatkowo potrzebe leczenia operacyjnego, szukam dla tako-
wego bardzo Scistego wskazania, pomny stéw Schultzego, ze
»Srodek, zapomocg ktorego chorobe usungé chcemy, dolegliwosci
i niebezpieczenstw samej choroby przewyzsza¢ nie powinien!*
Co innego tylozgiecie macicy nieruchome z powodu
zmian zapalnych trabek, jajnikéw i otrzewnej otaczajacej.
Tutaj tytozgiecie jest nastepstwem zapalenia, a jezeli czu-
jemy sie uprawnionymi do leczenia operacyjnego, to przede-
wszystkiein dla ciezkich zmian zapalnych tragbek i jajnikow,
nieuleczalnych juz innym sposobem. Wtasnie 22gi rok mija,
jak Hegar postawit na porzadku dziennym operacye czesci
dodatkowych, zapalnie zmienionych. Dopiero w 10 lat pdzniej
zaczeto takowe coraz czesciej wykonywac i przyzna¢c mu-
simy, ze naduzywano ich czesto, operujac bez nalezytego wy-
boru, przy niedo$¢ znacznych zmianach anatomicznych,
w przypadkach, uleczalnych przy dostatecznej cierpliwosci
takze bez operacyi. Po latach btedéw nastapito po r. 1890
coraz wieksze ustalenie pogladéw, gtéwnie pod wplywem
dtuzszej doktadnej obserwacyi co do trwatosci wyleczenia,
wzglednie co do oczekiwanego polepszenia. Otéz pokazato
sie, ze wyniki byly w w pierwszych miesigcach po operacyi
lepsze niz po6zniej, gdyz z czasem tworzyty sie naokoto Kki-
kutow bolesne nacieki, niekiedy zawierajgce (Sehauta 10
rope w $rodku. Dzisiaj wiec uciekamy sie do wyltuszcze-
nia (ekstyrpacyi) czesci dodatkowych tylko w przypadkach
rozpaczliwych, gdzie pomimo bardzo dtugiego leczenia nie
nastepuje polepszenie, przytem zmiany anatomiczne sg bardzo
znaczne, a przedewszystkiem przy nagromadzeniu sie ropy
w trabkach (pyosalpinx) lub jajniku (abscessus ovarii). Natural-
nie, ze wiek izatrudnienie chorych na wskazanie wptyw mie¢ mu-
szg: zdecydujemy sie zatem tatwiej na operaeye u osoby miodej,
ktorej chcemy zdolno$¢ do pracy czempredzej przywrdcié.
Obowigzkiem moim jest poswieci¢ stéw pare leczeniu
miesniakowtdkniakow macicy. W operacyjnem ich leczeniu
popetnia sie wiele bteddw i kazdy ginekolog utwierdza sie,
w miare wzrostu swego dosSwiadczenia, w przekonaniu, ze
stosunkowo tylko mata ilos¢ miesniakowtdkniakdw macicy
(15—20°/0) wymaga operacyi. Z wyjatkiem mie$niakowtdknia-
kéw podsluzowych tylko nieznaczna czes¢ srodsciennych lub
podotrzewnowych zniewala nas do tego z powodu znacznych
dolegliwosci, ciggtego wzrostu, zwyrodnienia, usadowienia sie
w szyi macicy lub w tkance tgcznej pod jamag Douglasa.
Ze stanowisko, jakie klinika, jako szkota doswiadczalna zaj-
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odmiennem by¢ musi od takowego w praktyce pry-
ze zatem granice wskazan dla operacyi nieco szer-
riz w praktyce prywatnej, mc

muje,
watnej,
szemi by¢ muszg w Kklinice,
ulega watpliwosci.

Nie odpowiedziatbym choéby pobieznie mojemu, zada-
niu, gdybym nie wspomniat jeszcze o bitadafth zbyt czestego
operowania przez pochwe. O$mieleni z jednej strony nader
pomys$inymi wynikami catkowitego wytuszezenia macicy przez
pochwe, a z drugiej strony nie umiejac, pomimo catego udo-
skonalenia techniki operacyjnej, zapobiedz zawsze powsta-
waniu przepuklin w bliznie po laparotomiacli, zaczeli gineko-
logowie w ostatnim dziesigtku lat zbyt czesto torowac sobie
droge do jamy brzusznej przez pochwe.

Ze laparotoinia sama przez sie jest ciezszym zabiegiem,
niz otwarcie jamy brzusznej przez pochwe, kt6z przeczy?
Doswiadczenie moje w tym Kkierunku jest bardzo szczupte,
a to z tego powodu, ze z goOry nie majac pociggu do porzu-
cania laparotomii dla drogi tak niewygodnej, Zzle dostepnej
i trudnej do oczyszczenia, jakg jest pochwa, tylko bardzo
niechetnie na ten eksperyment zdecydowaé sie mogtem. Przy-
padek zrzadzit takze, ze. zaraz z poczatku bardzo niemite
zrobitem doswiadczenie. Co znaezy, ze niektérzy operatoro-
wie ogtaszaja tak zwane Swietne wyniki operacyi przez po-
chwe — (n. p. Landau w r. 1895 na 109 operacyi miat 1
wypadek $mierci, Péan, Segond, Richelot i inni 4y2°0 $mier-
telnosci wskutek operacyi), — kazdy bezstronny i doswiad-
czony przyzna¢ musi, ze operujagc przez pochwe nigdy na
pewne naprzéd wiedzie¢ nie mozemy, zjakiemi trudnosciami
w danym przypadku sie spotkamy. Stopnia zrostow guza
z otoczeniem nikt nigdy z gdry oceni¢ nie potrafi, a gdzie
raz sa zrosty do pokonania, tam wystgpi¢ moze krwotok,
ktory tylko przez rane brzuszna, dozwalajgcg zwiaszcza
w potozeniu Trendelenburga na doktadne przejrzenie pola ope-
racyjnego, opanowac¢ sie daje. Dlatego tylko wyjatkowo ra-
dzitbym wyluszczaé niezbyt duzy guz jajnika lub trgbki
przez pochwe, jezli obecno$¢ zrostow napewno wykluczy¢
mozemy, a nadajg sie¢ do operacyi przez pochwe stanowczo
tylko ropnie, ktore juz pierwej do pochwy sie otworzyty.
Co innego, gdy chodzi o wydalenie guza samej macicy. Tu-
taj niezawodnie lepsza jest droga przez pochwe, ale takze
w pewnych granicach przez nature nam wskazanych, mia-
nowicie guz macicy, ktory przez pochwe wydalamy, niech
nie przechodzi wielkoscig gtéwki ptodu nowonarodzonego.
Bo ze guz macicy nawet od gtéwki ptodu wiekszy zapo-
mocg rozkawatkowania (morcellement) przez pochwe wydali¢
mozemy, nie ulega watpliwosci; utrata krwi jednak moze
byé przy tym sposobie operowania tak wielkg i operacya
tak diuga, ze wszystkie korzysci ztudnemi, a szanse wyzdro-
wienia, w poréwnaniu do prawie bezkrwawej i krotko trwa-
jacej laparotomii, o wiele gorszemi sie staja.

Sadzmy zatem z nieubtagang trzeZzwoscig nasze czyny,
a wowczas moze nam sie uda zblizy¢ do naszego ideatu i niesc¢
pomoc chorym, lecz nigdy nic szkodzi¢. Nihil nocere primuin\
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[Il. O”eny i sprawozdania.

Dr. Leon Wach bolz. Prof. Uniw. Jagiell.: Podrecznik

medycyny spdowej z uwzglednieniem prawodawstwa austrya-

ckiego, niemieckiego i rosyjskiegu. Krakéw, 1899. Nakta-

dem Wydawnictwa dziel lekarskich polskich. 8°, str. 648

z 46 ryoinanr i 1 tablica chromolitograficzng. Cena 15
koron.

Powazne to dzieto, stanowigce pierwszy oryginalny pol-
ski podrecznik medycyny sadowej,, powita niewatpliwie nasz
*0gdt lekarski z zywem zadowoleniem. Podrecznik ten powi-

nien niebawem wyprze¢ z rak polskich lekarzy uczniéw
dzmta tego rodzaju, pisane w obcych jezykach, nie tylko
z powodu, iz jest pisany w jezyku ojczystym, lecz i przede-

wszystkiem dlatego, iz pusiada pierwszorzedne zalety, jakie
go stawiajg na réwni, a nawet pod niejednym wzgledem
ponad najlepszymi podrecznikami niemieciumi i francuskimi.
Nie wchodzac w blizsze pordéwnania, nie moge sie jednak
powstrzyma¢ od uwagi, ze w szczeg6lnosci ponad powszech-
nie uzywanem i elusznie cemonem dzietem Hofmanna oka-
zuje podrecznik Wachholza te wyzszos$¢, iz jest krotszym,
zwiezZlejszym i w przedstawieniu materyatu o wiele wiecej
przejrzystym; nie posiada on mianowicie tego przetadowania
literaturg i teoryarni czesto juz pogrzebanemi, jakie znamio-
nuje dzieto Holmanna, przez co nadaje sie lepiej nie tylko

do nauki uczr.iom, lecz sianie sie i przystepniejszym pora-
dnikiem .lekarzowi w praktycznym zawodzia znawcy sado-
wego. Mimo to jest dzieto Wachholza w wielu wzgledach

zupetnijbzem od znacznie obszerniejszych obcych podrecz.li-
kéw. Ponadto, przez uwzglednienie prawodawstwa austrya-
ckiego, niemieckiego i rosyjskiego moze byé omawiany pod-
recznik uzytecznym w réwnej mierze kolegom ze wszystkich
trzech zaboréw; troistos¢ za$ ta ustawodawstwa nie obcigza
w niczem treSci i toku przedstawienia rzeczy, lecz owszem
nadaje wyktadowi pewien gtebszy, szerszy i bardziej zaj-
mujacy charakter. Dzieto cale dziel" si¢ na dwie eze$ i,
0g6lng i szczeg6towa, ponadto zawiera, opr6cz przedmowy,
spisu autorow i rzeczy, obszerny wstep. We wstepie podaje
autor pojecie medycyny sadowej, kresb jej dzieje, omawia
piSmiennictwo, znaczenie i sposéb uczenia. Cze$¢ og6lna za
wiera, oprocz odpowiednich ustaw o postepowaniu sgdowem,
uwagi tyczace sie dziatalnosci znawcy we wszystkich okre-
sach i przypadkach praktyki sagdowej, a koriczy sie poda-
niem wzoréw roznych protokotdw i orzeczehn sgdowo -lekar-
skich, — dodatek wielce pozadany i praktyczny.

Cze$¢ szczegbtowa dzieli sie na dziesie¢ gtéwnych roz-
-dziukdw. Porzucajac utarty w tym kierunku szablon®porzad-
kuje autor caty materyat w sposéb oryginalny i bardzo od-
powiedni. Lekcewazony nieco i zazwyczaj na szarym Kkorncu
umieszczany dziat o zmianach po$miertnych) postawit autor
na czele czesSci szczegOtowej w tem zupetnie stusznem prze-
konauiu, Ze stanowi on jeden z najwazniejszych dziatéw
nauki medycyny radowej, z ktérym nastepne muszg wcho-
dzi¢ niejednokrotnie w styczno$¢. Przedmiot ten opracowuje
tez autor wyczerpujagco i obok strony praktycznej uwzgle-
dnia treSciwie dotychczasowe wyniki badan specyalnych o war-
tosci czysto naukowej, ktére jednak, rzucajgc Swiatto na ten
zawity proces rozktadu zwiok, zdolne sg wzbudzi¢ zaintere-
sowanie w kazdym lekarzu. Doktadniejsze omdwienie tego
dziatu byto tem wiecej uzasadnionem, ze standw, on prawie
Wylgczng wiasnos¢ nauk medycyny sadowej i skutkiem tego
lekarz nie ma sposobnosci zapoznania sie z tym przedinio
fetn gdzieindziej. Rozdziat ten zawiera dalei sposoby docho-
dzenia tozsamos$ci osoby i konczy sie uwagami o badaniu
zwiok rozkawatkowanych i kos6coéw. Z kolei rzeczy naste-
puje rozdz"rit o badaniu lic sgdowo-lekarskich, a wiec plam
krwawych, witosow, $ladéw i narzedzi, przedstawiony jasno,
zwiezle i wyczerpujagco. W obszernym rozdziale trzecim zaj-
™ILle sie autor uszkodzeniami i-ielesnenn ze stanowiska sa-

0'lekarskiego; omawia zatem ich znaczenie w stosunku
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do ustawodawstw, ze wzgledu Ua rodzaj uzytego narzedzia
i umiejscowienie, rozstrzasa wszystk e nne, mogace sie nasu-
naé przy tej sposobnos$ci zagadnienia, jak sposoby odréznia-
nia uszkodzern zadanych za zycia a po $mierci, sprawe zwig-
zku przyczynowego miedzy uszkodzeniem a S$miercig, wre-
szcie podstawy, jafeLh sie nalezy trzymaé przy rozsirzygan.u
miedzy samobdjstwem, morderstwem i wjpadkiem. W roz-
dziale tym poswieca autor kilka stéw uszkodzeniom powsta-
tym przy wybuchach, a jeden ustep sprawie, bardzo bedacej
na czasie, a mianowicie postepowaniu przy ocenie uszkodzen
wskutek wypadkéw nieszcze$liwych w fabrykach i innych
zaktadach przemystowych ze wzgledu na prawo austryackie
z r. 1887, a niemieckie z r. 1884. Kotowa¢ tylko wypada,
ze autor ograniczyt sie w tym kierunku tylko de krétkich
i ogdlnych uwag; rzecz ta bowiem wyro, iita sobie zwlaszcza
w niemicckiem pisimennictwie osobny juz wcale pokaZny
dziat, ktéry z natury rzeczy musi wej$¢ w skiad nauki me-
dycyny sadowej. Te samg uwage moznaby zrobi¢' co do
omoéwienia zwigzku przyczynowego miedzy urazem a réznemi

sprawami chorobowemi, opr6cz bowiem sprawy zakazenia
ran ze stanowiska sgdowo - lekarskiego, zbywa autor reszte
zawitych zagadniefi tego rodzaju krotko, czynigc tem

uszczerbek dla catosci dzieta. Rozdziat o $Smierci gwattownej,
a w szczegdlnosci cze$¢ jego, omawiajgca $mier¢ z udusze-
nia, jest korong catego dzieta. Trudny ten przedmiot opano-
wany jest tak jasno, przejrzyscie i krytycznie, jak w zZa-
dnym innym dotychczasowym podreczniku. Sposob przed-
stawienia rzeczy jest tego rodzaju, ze autor, omowiwszy naj-
pierw objawy kliniczne, a raczej patologie duszenia sie ze-
stawia w dalszej czesci w osobno ponumerowanych ustepach
wszystkie objawy, stwierdzone wogoble przy sekcyi zwiok
0os6b uduszonych, ttdmaczac 'e i rozbierajagc odpowiedni,
w koncu za$ zbiera jeszcze raz wszystkie dane w osobny
wywodd i roztrzasa pytanie, kiedy ten rodzaj $mierci mozna
rozpozna¢ i o ile pewnem, prawdopodobnem lub watpliwem
moze by¢ w danym przypadku orzeczenie. Ten tok wyktadu
stanowi ogromne utatwienie dla ucznia, a nawet i innie! do-
Swiadczonego lekarza, dajac mu mozno$¢ szybkiego zdania
sobie sprawy w danych okolicznosciach. W podobny sposob
traktuje autor inne rodzaje gwaltowej $m-erci, niianou ’cie
Smier¢ wskutek wstrzasu, wstrzgénienia moézgu, urazu psy-
chicznego, dziatania wysokiej i liizkiej cieptoty, razenia pio-
runem i pradem elektrycznym, oraz razenia stonecznego.
Ustep, omawiajgcy $mieré z uptywu krwi. wolatbym znalezé
pomieszczony w rozdzmle poprzednim. Znaczna czg$¢ tego
dziatu zajmuje rzecz o $mierci wskutek otrucia, objeta ze
stanowiska sgdowo-lekarskiego, a wiec z naciskiem strony
og6lnej nauki o otruciach, sposobéw postepowania i lozpo-
znawama przy stole sekcyjnym, wkraczajac w zakres toksy-
kologii i chemii sadowej o tyle tylko, o ile to dla znawcy
jest dostepnem i koniecznein. Jako dodatek do tego rozdziatu
omawia autor dwie sprawy, pierwszorzednej wagi dla lekarza
sagdowego, ktdre dotychczas byly powszechnie w podreczni-
kach lekcewazone, mianowicie rzecz o przewnienisch lekar-
skich i o $mierci nagtej (naturalnej). Co do pierwszej, to
niepodobna sobie wyobrazi¢ lepszego przedstawienia rzeczy
w szczuptych ramach zakre$lonych w podreczniku; natomiast
nauka o $mierci naghj wypadta zbyt krotko i ogdlnikowo.
Rozdziat piaty i szosty omawia zagadnienia, lezagce w zakre-
sie zycia piciowego, a wiec pierwszy o zdolno$ci, wzglednie
niezdolnosci ptciowej, drugi o zaspokojeniu popedu ptciowego
w spos6b wzbroniony ustawa; w nastepnych, t. j. si6dmym
i 6smym, — zawartg jest nauka o dochodzeniu ciazy i porodu
i 0 spedzeniu ptodu; w dziewigtym wreszcie skre$long jest
nauka o dzieciobdjstwie. Wszystkie te dziaty opracowane zo-
staty z nadzwyczajng staranno$cig 1 doktadnoscig i stojg na
wysokosci catosci dzieta.

W stosunku do reszty uposledzonym jednak zostat wi-
docznie rozdziat ostatni, traktujagcy o dochodzeniu stanu umy-
stowego. Jest to staba strona wszystkich prawie dotychcza-
sowych podrecznikdw, a uderza ona tem bardziej, jesli sie
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zwazy, ze dziat ten zajmuje w wyktadach uniwersyteckich J

cate potrocze letnie, podczas gdy reszte medycyny sadowej
wyczerpuje sie zazwyczaj w poOtroczu zimowem. Niewatpliwie
czut sie autor skrepowany z jednej strony rozmiarami pod-
recznika, z drugiej powszechng nieznajomos$cig psychiatryi
u uczniow i lekarzy. Nie chodzi mi jednak o sam rys Kkli-
niczny pojedynczych postaci chorobowych, ktory, o ile dawat
sie uja¢ w tak szczupte ramy, nie pozostawia nic do zycze-
nia, aczkolwiek wolatbym inny podziat, odpowiadajacy wie-
cej dzisiejszemu stanowi nauki o chorobach umystowych. To
jednak, czego tu niedostaje, to catego szeregu uwag prakty-
cznych dla lekarza-znawcy, ktory me bedac zawodowym psy-
chiatrg, nie moze sie niejednokrotnie usung¢ od dochodzenia
stanu umystowego; brak tem dotkliwszy, ze w przypadkach
sgdowych postepowanie znawcy rézni sie pod niejednym wzgle-
dem, tak formalnym, jak rzeczowym, od zwyczajnego bada-
nia psychiatrycznego, n. p. w zakladzie. Niema wiec tu mowy
0 czasie i miejscu badania, o wgladaniu w akta $ledcze i ich
lekarskiem uzupetnianiu, o rozwazaniu przyrody czynu kary-
godnego, o udawaniu i zatajaniu (symulacyi i dyssymulacyi)
choroby umystowej, brak objasnienia i krytyki dotyczacych
ustaw, stanowiska psychopatologii i znawcy wzgledem nich,
wreszcie zasad stylizacyi orzeczen ze wzgledu na nauke o po-
czytnosci, zwilaszcza wobec tych standw umystowych, ktore
stojg na granicy zdrowia umystowego, a skutkiem tego po-
siadajg w przeciwienstwie do psychiatryi najwieksze znacze-
nie dla wiasciwej psychopatologii sadowej. PowsSciggliwosé
autora stata sie przyczyna, ze lozdziat ten nie bedzie wystar-
czajagcym poradnikiem dla lekarza w przypadkach dochodze-
nia stanu umystowego.

Niepodobna rozbieraé tu blizszych szczeg6tow tego wybor-
nego dzieta. Catos¢ robi nadzwyczaj mite i powazne wrazenie.
Styl wszedzie gtadki, jasny i, o ile sprawozdawca moze to
oceni¢, nie datby powodu do zadnych zarzutow najbardziej
dbatym o czysto$¢ jezyka. Co do piSmiennictwa, to uwzgle-
dnionein zostato z wyraznym pietyzmem cate pismiennictwo
ojczyste, obok tego podaje autor przy pojedynczych ustepach
wyktadu spis najwazniejszych prac o danym przedmiocie,
utatwiajac tem czytelnikowi podejmowanie studyow Scislej-
szych. Z samego tekstu nroznaby jeszcze opusci¢ niejedng
wzmianke literacka, niejedno nazwisko autora, bez krzywdy
dla niego i bez szkody dla podrecznika, a natomiast dodac
tu i oOwdzie krytyczng ocene przytoczonego zapatrywania.
Podrecznik zawiera wiele cennych spostrzezen z bogatego
doswiadczenia autora, ze statystyki zaktadu krakowskiego
1 ze spraw, rozpatrywanych przez Wydziat lekarski Uniw.
Jagiell.; podnosi to wybitnie znaczenie jego dla zawodowcow.
Poza tem uwzglednit autor calg polska kazuistyke, ze spo-
strzezen za$ obcych autoréw najbardziej zajmujgce, zacho-
wujac w tem szczeSliwa miare. W dopiskach mozna wyczy-
ta¢ niejedng zajmujgcg historyczng notatke. Dzieto zawiera
48 oryginalnych rycin i jedng wyborng tablice chromolito-
graficzng, pizedstawiajagca widma réznych pochodnych bar-
wika krwi. Wydanie i korekta bardzo staranne.

Nie bede tu podnosit znaczenia tego dzieta dla naszego
stanu lekarskiego i dobra spoteczenstwa. Doniosto$¢ jego zro-
zumie kazdy lekarz, ktory z calg sumiennoscig i poczuciem
odpowiedzialnosci przystepuje do zawodu znawcy sadowego;
na potrzebe jego wskazuje znaczna ilos¢ lekarzy, ktdrzy sie
temu zawodowi poswiecajg. Osobiscie nie mogtbym dos¢ go-
rgco zaleci¢ tego dzieta, bo jezeli pozwolitem sobie poczynic
pewne uwagi, to tylko z obowigzku sprawozdawcy, a sg one
tego rodzaju, ze doskonatoSci dzieta nic nie ujmuja. Ksigzka
ta powinna sie znalez¢ na pdlce kazdego lekarza i ucznia;
pozytek, jaki niewatpliwie przyniesie, bedzie stuszng nagroda
dla autora za jego ogromny trud i prace, ktdrej sprawozdawca
miat sposobno$¢ by¢ przez diuzszy czas blizkim $wiadkiem.

W. SieradzKki.
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iv. Wyciagi.

Scheibner. Czy migdalki sg czesto wrotami, przez
ktére pratki gruzlicze dostajg sie do ustroju? (Dts. nied.
Wochensr. 1899, Nr. 21). Badania drdg, ktdretni gruzlica
wkracza do ustroju, stwierdzajgc ostatecznie wielka role, jaka
przytem odgrywa narzagd oddechowy, zwrécity uwage i na
pewne odcinki goérnych drég oddechowych, jako na mozliwg
siedzibe pierwotnego zakazenia. Whrew pierwotnym zapatry-
waniom Virchowa okazato sie przy doktadniejszych bada-
niach, ze migdatki nie odznaczajg sie zadng szczeg6lng od-
pornos$cig na sprawe gruzlicza, a skoro bardzo wielu bada-
czy jednozgodnie stwierdzito czesto$¢ wtérnej gruzlicy mi-
gdatkéw przy gruzlicy ptuc, zwr6cono sie do rozwigzania
zagadnienia, czy narzady te nie sg czeSciej, niz sadzono,
pierwszemi wrotami zakazenia. Poszukiwania dotychczasowe
nie dostarczyty stanowczej odpowiedzi. Pierwotna gruzlica
migdatkéw zdawata sie rzeczg mato prawdopodobng przed
publikacyg Straussa w r. 1894, ktéry utrzymywat, ze na
29 osobnikoéw, stykajgcych sie z suchotnikami i zresztg zdro-
wych, u 13 znajdowaty sie jadowite pratki gruzlicze na bto-
nie Sluzowej nosa i gardta. Wobec takiego twierdzenia i wy-
kazanej niewatpliwie tatwosci, z jaka gruzlica wtérnie w mi-
gdatkach rozwija¢ sie moze, niebezpieczenstwo zakazenia tg
drogg zdawato sie bardzo wielkie. — Aby rzecz wyjasnig,
przedsiewzigt S. w zaktadzie Bircb-Hirschfelda badania hi-
stologiczne i bakteryologiczne migdatkow, badZz wycietych
operacyjnie u o0séb, nic okazujgcych klinicznie objawow gru-
zlicy w zadnym narzadzie, badz uzyskanych ze zwiok:
1) osobnikéw zupetnie od gruzlicy wolnych, 2) z poczatko-
wemi lub ,,wygojonemi“ zmianami gruzliczemi w ptucach,
3) z gruzlicg prosowkowg ogo6lng. Wyniki badan S. dadzg
sie krotko zebra¢. Z 62 przypadkéw badanych bakteryolo-
gicznie nie udato sie w zadnym wykaza¢ w migdatkaeh
pratkdw gruzliczych. Z 28 miodych osobnikéw, u ktorych
wycieto migdatki operacyjnie, u 2 znalazt S. w migdatkaeh
utkanie gruzlicze. W obu przypadkach (rodzenstwo) istniato
silne obcigzenie dziedziczne. Co do badan na zwitokach, to
obejmowaty one: a) 13 osobnikéw bez $ladu gruzlicy, b)
6 z ,wyleczong" gruzlicg, c¢) 4 z nieznaeznemi (klinicznie
utajonemi) zmianami, d) 6 z rozlegtg gruzlica ptuc, e)
2 z gruzlicg prosowkowg bez gruzlicy ptuc, f) 1 z gruZlicg
opon mdzgowych bez gruzlicy piuc. Z tych, odtraciwszy
4 przypadki gromady d), gdzie niewatpliwie gruzlica migdat-
kow byta wtdrng, znalazt B. utkanie gruzlicze w migdatkaeh
tylko w jednym przypadku gromady c¢) i w jednym przy-
padku, wspomnianym pod f). — W zadnym z tych 4 przy-
padkéw (na 60), w ktérych migdatki zajete byty przez utka-
nie gruzlicze, nie zawierato ono jednak pratkéw gruzliczych,
dajacych sie zabarwi¢. Wobec tego zadnego z tych 4 przy-
padkéw z wynikiem dodatnim badania czysto histologicznego
nie mozna uwazac za stanowczy i niewatpliwy przyktad pier-
wotnej gruzlicy migdatkéw; zakazenie ta droga jest tu co
najwiecej tylko prawdopodobne. Na tej podstawie sadzi S.,
ze twierdzenia Straussa, opierajace sie zreszta na badaniu
osobnikoéw, przebywajacych duzo w szpitalach i stykajacych
sie czesto z suchotnikami, dla codziennych stosunkéw zycio-
wych nie majg praktycznego znaczenia. G

Dr. Otto Trinke. Sprawa nowego ciecia cesarskiego.
(Beitrage zur Geburts. and Gynlik.). W pierwszej czesci swej
pracy rozbiera autor zalety ciecia cesarskiego poprzecznego,
sposobem Fritscha; w drugiej — zastanawia sie¢ nad pyta-
niem, czy lepiej jest przy rozmiekczeniu koSci robi¢ opera-
cye Porry, czy tez trzebienie?

Jako zalety ciecia cesarskiego poprzecznego podnosi T.
a) moznos$¢ operowania bez odpowiedniej asysty, a to z po-
wodu bardzo nieznacznego krwawienia nawet wtenczas, gdy
sie wiezadetl nie uciska, ciecie bowiem przebiega réwnolegle
do naczyn; b) szybkie zmniejszenie sie Swiatta ciecia, wsku-
tek kurczenia sie macicy, wreszcie c) fatwosé zaktadania
szwu. Przy cieciu podtuznem S$ciany rany sa roznej grubosci,
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gdyz goérna czes¢, jako czes¢ czynna, ma S$ciany grubsze,
dolna, jako bierna ma — ciensze; wskutek tego i zestésowa-
nie brzegébw przy szyciu bedzie utrudnione i powstata blizna
rozmai ej grubos$ci; gdy tymczasem przy cieciu poprzecznem
brzegi rany sa grube, a wiec tatwo sie przystosowuja i na-
stepnie daig mocn» blizne. Jako ujemng strone tej operacyi
podaje autor trudne zaktadanie szwu otrzewnowego, nadto
czeste przyrastanie macicy do rany powtuk.

W drugiej czeSci swej pracy, opierajac sie na litera-
turze i danych statystycznych, autor najgorecej poleca robié
przy rozmiekczeniu kosci trzebienie. T.

Lydia Rabinow itscb i W. Kempner. W sprawie
zakaznosci mleka krow perliczych i pozytku szczepienia
tuberkuling. (Pts. med. R ochens. 1899. Nr. 21). Liczne ba-

dania stwierdzity niewatpliwie, ze mleko targowe stosunkowe)'

czesto, bo przeszto w Jji prob badanych zawiera pratki gru-
zlicze. Z kolei nasuwalo sie zagadnienie, czy mleko takie
pochodzi tylko od kréw, dotknietych gruzlica wymion, obok
gruzlicy ogélnej, czy tez i mleko, pochodzace od kréw bez
gruzlicy wymion, a tylko z gruzlici ptuc, réwniez bywa za-
kazone. Wiegkszo$¢ badaczy utrzymuje, ze lylko mleko kréw
w wysokim stopniu perliczych, lub dotknietych gruzlica wy-
mnA n, zaw iera c;esto patk Kocha, a ze mhko krow z ma-
temi zmianami w ptucach tylko wyjatkowo jest zakazone;
Nocard za$ w przeciwienstwie do tych badaczy sadzi, ze
warunkiem zakazenia mleka jest wytgcznie gruzlica wymion,
wykazalna Klinicznie. R. i K., uwzgledniajac wyniki badan
mleka targowego, uwazajg panujace zapatrywania za zbyt
optymistyczne ; z tego wzgledu postanowili zbnda¢, czy ijak
czesto znajdujg sie pratki Kocha w mleku krow z poczatkiem
gruzlicy bez wykazalnego schorzenia wymion, oraz kréw
z gruzlicg utajona, oddziatywajgeych na tuberkuling. W tym
celu badano mleko 15 kréw w 3 miesigce po probach tuber-
kulinowych i wykryto pratki Kocha w 10 przypadkaodi, to
jest 6(rb°/0! — Poréwmanie wynikéw badania, bakteryolo-
gicznego mleka ze stanem Kklinicznym krow, ktére go do-
starczyty’, wskazato: ze tylko u jednej z niob istniata gru-
Zlica wlyn ;on, wykazalna klinicznie, u drugiej wykryto gru-
zlice wymienia tylko histologicznie, u 3 dalszych o0g6lng po-
sunieta gruzlice bez gruZlicy wymienia, u szo6stej poczatki
gruzlicy, u siédmei zdotano kliniczne wykaza¢ poczatki gru-
Zlicy dopiero przy powtarzanych badaniach, w koricu u 3 po-
zostatych nie zdotano badaniem fizykalnem wykry¢ zadnych
objawow gruzlicy. Wobec tego nalezy wnosi¢, ze mleko moze
zawiera¢ pralki gruzlicze zarbwno w poczatkach gruzZlicy,
bez zmian gruzliczych wymion, jak i w gruzlicy utajonej,
a wykazalnej wylgcznie zapomocg tuberkuliny. Wynikajg
z tego dwie praktyczne wskazéwki: 1) ze mleko kréw, od-
dziatywajgcych na tuberkuline nalezy w kazdym razie uwazaé
za podejrzane, 2j ze najwazniejszym sposobem uzyskania
mleka ni~zakazonego jest badanie krow zapomoeg szczepien
tuberkuliny.
Baginsky:
(atrofii) oseskow.

Przyczynek do poznania istoty zaniku
(Deutsche med. W ochens. Nr. 18, 1899).
Znany jest powszechnie pewien stan schorzenia oseskow,
Zwany zanikiem — marasmus-| atrepsie), jednak, jak dotad,
niewyjasnione jego przyczyny. B. rozréznia zanik naste-
powy. wywotany najczesciej chorobg przewlekta przewodu
Pokarmowego, lub nieodpowiedniem zywieniem, od zaniku
Pierwotnego, samoistnego, przydarzajagcego sie u dzieci

Pozostajagcych w wzglednie dobrych warunkach. Dzieci te,
ilawet dluzszy czas trzymane w szpitalu, odpowiednio zy-
wione i pielegnowane, mimo ze me wymiotuja i nie cier-

PH na biegunki, nietylko nie przybywaja na ciezarze,
Cz z niiia na dzien zanikajg. Przyczyna tego pierwotnego
Mar|iku jest doted niejasng, chociaz nie brak teoryj, usitu-
.Pf-yeh ja ttémaczy¢. Tak np. nie wyjasnia tego stanu teo-
. 4> przyjmujaca zakazenie ustroju wytworami rozktado-
?niL ani tez. ostatnimi czasy wypowiedziana przez Czer-
0° teorya wchianiania przez krew kwaséw, powstatych
Z rozktadu biatka w przewodzie pokaimowym. Tern mniej
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przyczyna tego zaniku mogtoby byé spotykane czasami za-
kazenie krwi drobnoustrojami. Chcac dociec przyczyny pier-
wotnego zaniku eseskéw, zbadal B. przemiane azotu u tych
dzieci i przekonat sie, ze okoto 52°7°/0 azotu, podanego w po-
karmach, odchodzi niewyzty skanych ze stolcem, podczas gdy
zdrowe dziecko przyswaja z tych samych pokarméw 9(3°0.
Ten wynik badania naprowadzit B. na myS$l, Zze 'w tyeb
przypadkach zachodzi¢ musza znaczne zmiany anatomiczne
w przewodzie pokarmowym, wycinat wiec wkrdtce po $mierci
kawatki j°lita i odpowiednio je badajagc, — przekonat sie
0 obecnodci rozlegtych zmian w btonie $luzowej. Zmiany te
przedstawiaty sie jako obrzmienia zapalne z catym szeregiem
posrednich okreséw az do zaniku btony S$luzowej. Zmiany
te nie zajmujg blony S$luzowej jelita w catej dlugosci, —
lecz tylko pewne jego czesSci, — ztad tez zdaniem B. mo-
zliwg jest poprawa i wyzdrowienie. Na podstaw le swoich
badarn okre$la B. zanik oseskéw jako zaburzenie w przy-
swajaniu, powstate wskutek zmian w blonie S$luzowej jelit.
Doc. Raczynslii.

Dr. B. P. B. Plantenga. Teorya Griitznera o ru-
chach jelit po wlaniu do odbytnicy rorczynow soli kuchen-
nej. (Peutsche med. Wochenschr. 18997*Nr. 6). Griitzner
wykazat, ze czasteczki wegta z zawiesiny jego w fizyolo-
gieznym rozczynie soli kuchennej, zastrzyknietym do odby-
tnicy. po kilku godzinach wykaza¢ mozna w catym przewo-
dzie pokarmowym, co miato wskazywa¢ na powstajacy w je-
litach ruch wsteczny (antyperystaltyczny) w bionie migsnej
Doswiadczenia te powtarzato wielu autoréw’, miedzy innymi
najszczeg6towiej Clirisli manos, i doszli do réznych wy-
nikdw. Wymieniony zwilaszcza autor stwierdzit, ze czasteczki
(wegla) z lewatywy, danej zwierzetom, u tych tylko w wyz-
szych czeSciach przewodu pokarmowego wykaza¢ byto mo-
zna, ktore nie uwigzane moglty wylizywac¢ sobie rzyé. Kté-
rym za$ to uniemozliwiono, po zabiciu znajdowano wegiel
tylko w jelicie grubem. W ten sposéb powtérzyt doSwiadcze-
nia te P., uzywajagc do lewatyw zawiesiny z widtaka (lyco-
podiunr). Po wlaniu lewatywy zalepiat on rzy¢ kleing. Po
5—7 godzinach zabijal zwierzeta i znacbodzit widtak tylko
w jelicie grubem, do zastawki Bauhiniego. Tak samo i u lu-
dzi po podaniu takiej lewatywy nigdy nie moégt wykazac
ziarn widtaka (lycopodium) w tresci wyptokanej z zotadka.
Natomiast przekonat sie, ze dodatek soli kuchennej do le-
watyw odzywczych nie jest bez celu; znacznie bowiem,
prawie w dwdjnaséb, -wzmaga wchtanianie ciat biatkowych,
np. somatozy. Herman.

Dr. Meker1lsehiantz (z Tyflisu). Dwa przypadki
krwiaka sromu, jeden po spotkowaniu, drugi po porodzie.
(Monatschr, fiir Geburt. und Gyniik., Nr. 9). Autor opisuje
dwa przypadki krwiaka sromu, jeden powstaty po pierwszem
spotkowaniu z mezczyzng o cztonku przecietnej n elkosci,
drugi po porodzie, przy ktoérym urodzenie barkéw, wskutek
nadmiernie rozwinietego ptodu (wazyt 15 funtow\ napotykato
na 'wielkie przeszkody. Pierwsze tlomaczy niezrecznoscig
mezczyzny, ktéry zamiast w miejsce odpowiednie, skierowat
cztonek nieco w bok i ku dotowi; napotkawszy opor, jaki
stawiata warga mniejsza, sadzac, ze jest to opOr stawiany
przez blone dziewicza, starat siefltakowy forsownie przezwy-
ciezy¢, przyczem zranit przedsionek i rozerwat pewng liczbe
naczyniek, co sprowadzito wybroczyne. Podrazniona uciskiem
odbytnica sprowadzita uczucie parcia, kazda za$ proba wy-
proznienia zwiekszata jeszcze krwawienie, zwlaszcza przy
przekrwieniu, w jakiem w tym czasie znajdujg sie narzady
miednicy matej.

Aby powstat krwiak potrzeba przerwania naczyh i miej-
sca w tkankach, gdzieby sie krew mogta gromadzi¢. Naczy-
nia przerwa¢ sie mogg albo wskutek urazu, albo -wskutek
schorzenia. Miejsce za§ w tkankach powstaje albo przez
gwattowne zmiazdzenie tkanek, lub przez gwattowne przesu-
niecie tkanek ponad soba, a wiec przez rozerwanie. Ponie-
waz w cigzy i potogu srom i wogble czeSci rodne sg wigcij
rozpulchnione, dlatego tatwiej w tj m czasie moze przyjs¢ do



346

przerwania -tacznosci tkanek i pekniecia naczyn. To wiasnie
ttbmaczy powstanie krwiaka po porodzie, zwilaszcza po po-
rodzie ciezkim.

Mate krwiaki radzi M. leczyé konserwatywnie, t. j.
spokdj i oktady lodowe; jezel: wystapia, objawy zapalne, ra-
dzi naciecie; tak samo radzi nacina¢ krwiaki rozlegtej aby
unikng¢ zgorzeli skéry i niepewnego wessar a. Krwotok, po-
wstaly po nacieciu, tamuje przez podwigzanie pojedynczych
naczyf lub oktdcie. SzczegOlnie radzi robi¢ naciecie, jezeli
krwiak powstaje podczas samego porodu. T. P.

Dr. L. Pfeitfer. Zarazek ospy. (Handbuch der spec.
Pafhol. und Therapie flr.fectionskrankh'iten], herausg, v. Pen-
zoldt u. Sthintzing. Il. wyd. Jena, 1899). Autor opisuje Gy-
torryctes mriolae jako zarazek ospy. Zalicza on 6w pa-
sorzyt do sporozodéw, uwazajagc go na razie bliskim acysto-
sporidia, do ktérych takze plasmodium zim.iicy nalezy. Owe
spoi-uzoca okazaty sie przyczyna wszystkich prawdziwych
postaci ospy: Variola cera. Purpura cariolosa, Yariola hae-
morrhagita, Varieluis® YarioUne (t. j. cariola inoc.ulata) i Vac-
cina, oraz spraw ospowych u matp. kréw, kéz i koni. Pa-
sorzyt znajduje sie we krwi osob gorgczkujacych, chorych na
ospe, oraz szczepionych i gorgczkumcych dzieci (7 dzi m)
i ciilat (4 dzien). Krwig takag mozna wywota¢ na wiekszych
miejscach szczepionych typowe uodporniajgce krosty.

Cytorryctes variolae sg to komorki podobne do petza-
kéw (ameb), wykonywujuce wyrazne, samoistne ruchy na
ogrzewanym 3tole. Objeto$¢ ich wynosi 1*i ciatka krwi czto-
wieka, a jadro daje sie barw¢. W przebiegu wylegania pa-
sorzyta, wiasciwego ospie, mozna rozrézni¢ 2 pustacie roz-
woju: Pierwszg, petzakowalg posta¢ znajdujemy we krw-
podczas goragczki zakaznej. Postaé te juz przedtem Kkilka-
krotnie widzieli i opisat' r6zni badacze; po raz pierwszy ho-
dowat ja Guarnieri (Pisa), jako Gytorryctes cariolae seu
caccinae na rogéwce. Druga postaé powstaje z pierwszej,
ktérg uwazaé mozna za miodociang. Tworzy sie rodzaj tor-
bielg, ktérego tres¢ bezposrednio w pewng ilos¢ zarodkow
sie rozpada. Natomiast nieznang jest rzecza, jak z tych za-
rodkdw powstajg petzakowate postacie miode. Torbiele znaj-
duja sie wewnatrz zakazonych komaérek przybtonkowych i zo-
staty w r. 1887 przez L. Pf( iffera zebrane z treSci krost
ospy i ospy krowiej i opisane jako monocystL epithelialis.

Wysypke, ktora & dnia podczas opadu gorgczki wy-
stepuje (stadium eneptionis), uwaza P. za zatorowe zajecie
skory, powstajgce przez mechaniczne zatkanie naczyn wio-
sowatych zarodkami pasorzyta. Z tego powodu mozna z do-
brym skutkiem dalej szczepi¢ z guzkowatei wysypki, i z tego
powodu wystepuje czasem w miedzyzebrzach wysypka usta-
wiona rzedami, odpowiednio do przebiegu tetnic, tak jak
przy potpascu sw. Franciszka (llerpes zoster).

Wtoérna gorgczka ospowa (okres nabierania i tworze-
n.a sie krost ospowych), ktéra 8—9 dnia choroby sie rozpo-
czyna, jest, wedtug Pfeiffera, zawistg od drugiego najscia
(inwazyi) pasorzytow, wychodzacego z wysypki guzkowatej.

Na dowdd, ze krosty powstajg przez zatory wiosowate,
wskazuje L. P. na fakt, ze na rogoéwce nie posiadajgcej na-
czyn, nie tworzg sifijkrosty ospowe i zajecia rogowki przy
osp" wyraznie uznane sg za poospowe, jakoco: zapalenie ro-
géwki ograniczone i powierzchowne, ropied rogéwki z nagro-
madzeniem ropy w komoérce przodkowej (hypopyon), zrosty
i zropieni; rogdwki, wreszcie zapalenie ropne calego oka.
Najczestsze i najniebezpieczniejsze choroby oka usadawiaja
sie¢ nie na samej rogoéwce, lecz na jej brzegu.

Dla wyttémaczema odpornosci po przebytej ospie i szcze-
pieniu obmyslit sobie autor witasng hipoteze na mocy bardzo
czesto zdarzajacego sie trwatego zatrzymania za-
rodkow pasorzyta: Zarodek ospy usadawia sie w ciat-
kach krwi i komérkach tkanin nabtonkowych; o zachowa-
niu sie jego wzgledem innych komérek nic nie wiemy. We-
dtug L. Pfeiffera ,muszg wiec pasorzyty same pozosta¢
w uchronionych miejscach tkaniny, a ztad stan odpornosci
utrzymuje sie i odnawia przez miesigce i lata, dopdki z wy-
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gasnieciem ostatniego gniazda zarodkéw i w odpowiednigj
tkaninie stan odpornosci nie ustame"”. Tak dtugi zywot paso-
rzytbw ospy w odpowiednich komérkach nie powinien za-
dziwia¢, gdyz i limfa dziecinna, dobrze zachowywana, diuzei
jak lat dziesig¢ utrzymuje swojg zywotno$¢. Podobne zja-
wiska spotykamy takze u pasorzyta ziinuioy, ktoérego postac
sierpowata, zachowujac sie dtugo we krwi, po miesigcach i la-
tach czasami powoduje nawroty choroby.
Dr. Fels (Lwow).

Dr. Thiele: 0 posrednich ztamaniach kosci $rédsto-
pia (przyczyna tak zw. , Fussgeachwulst®). (Deutsche mediz.
Wochachr , Nr. 10, 1899). Po diuzszych marszach zotunrzy
w petnym rynsztunku wystepuje czasami obrzek w okolicy
Srddstopia, w ksztatcie ptaskiego stozka, ktorego szczyt od-
powiada TI-giej lub Ill-ciej kosci S$rddstopia (metatarms),
bardzo rzadko IV-ej. W obrzeku tym, w Swiezych przypad-
kach okazujagcym cechy wylewu krwawego, wskaza¢ mozna
Scisle ograniczone, bardzo bolesne miejsce. Przyczyne tych
rozmaitych objawéw ttémaczono rozmaicie. Uwazano je za
zapalenie torebek Sciegnistych, za naderwanie sie i zapale-
ni; wiezadet, za zapalenie okostnej i t. d.; dopiero Ki rc li-
ne r wykazat, ze chodzi tu o ztamani" lub nadtamanie na-
zwanych powyzej kosci w $rddstopiu  Fakt ten potwierdza
obecnie T., opierajagc sie na kilkunastu rontgenogramach,
na ktérych wyraznie mozna byto rozpozna¢ kostning w miej-
scu najhardziej bolesnem. Leczenie, ktdre trwa okoto 4 ty-
godni, ogranicza sie na zapewnieniu stopie spokoju, przez
utozenie chorego w 4t6zku. W razie znacznej holesnosci
oktady z plynu Burowa. Zagipsowywaria, miesienia i t. p.
nie potrzeba. Herman.

V. Zapiski leozmczi i nowe leki.

Philippfeon Ifeézy (D. m. Wocli.,, iSpe) ¢émufti w ten
spos6b, zo przykrywa jo 50% plastrom salicylowym, zmienianym
kilka razy na dobe, prayezem usuwa rope zapomocg eteru samego,
lub zmieszanego z wyskokiem. Przy czyrakach twarzy wprowadza
palnik zegadta w $rodek, czop usuwa tyzcc/Jcg ostra, a Sciany przy-
zega kawatkiem drzewa, zanurzonym w kwasie salicylowym. Przy
matych czyrakach, lub dla zapobiegania tworzeniu si¢ nowych, zmywa
skdre 270 wyskokiem salicylowym. Przy czyrakach Ifcznych szuka
przyczyny og6lnej i leczy ja wewnetrznie, a zewnetrznie zalopa na-
doninie'skdéry 2'/a°/o waselinglsalicylowa. Brocq zaleca (LAs. hebd.
iSee, 2Ji, gdy -istniéj¢ przyczyna ogélmi? czyrakéw, drozdze, po
tyzeczce przy kazdom jodzeniu i twierdzi,' ze ma wyniki zadawal-
niajaee, szczeg6lnie co sie tyczy zapobiegania dalszbmu tworzeniu
sie czyrakow. F. K.

Przociw mondeweszkom (phtirius pubisjt stosujg w szpitalach
paryskich do zewnetrznego uzycia. Rp. Sublimat. 0,2], OL tere-
binth. jo,o, Ghbycer. J.0,0 Spir. camphor. ljy,Q. F. K.

Dr. C;a'ssel. Zastosowanie euthininv w krztus$én.
(Therap. Mouatschr. kwiecien, 1890). Autor 'sadzi, ze euckinina
nie jest lekiem swoistym w krztusou, lecz i nie ustepuj-e tym wszyst-
kim przetworom, ktére zalecano i wychwalano w ostatnich latach;
zmniejsza ona réwniez liczbe napadéw i skraca czas trwania cho-
roby. tatwos$¢ zastosowania i wszelkie bezpieczenstwo co do dzia-
tania ubocznego przemawiaja za tym lekiem, ktéry podawaé¢ mozna
catymi tygodniami. A. K.

Jnerlach ogtasza (D. Medztg. iSee. ,?) doswiadcze,uia
swoje z alumnolem w niozytach drog rodnych kobiecych, twier-
dzac, ze dziatanie jest' prawie) swoiste. Dla wzmozenia dziatania
Sciggajacego taczy octan cynkowy z alumnolem w stosunku 1: -1,
a rozpuszczajac te mieszanine w stosunku
pochwe i cze$¢ pochwowa, lub wprowadza do
w tym ptynie zamoczonej. Piyn ton wecale nie

macicy paski gazy>
drazni bton $luz0’

wycli, dziata silnie Zjpiagajaco i sprowadza sz) bicie wylociellld
w ostrych i przewlektych sprawach. F. K
Dr. Pacdenstc¢lier zaleca LDcnt. mcd. JPS/L Nr. ih

iSpp) nici*celuloidy nowe’ do ligatur i $zwoéw.

Przyrzadzanie

3:1000,przoplékuje
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ich jost nastepuj;j.co: nici angielskie'najlepszego gatunku wj'goto-
wujg sie '/fa godzins w 1 /0 rozczynio sody w 'colu odttuszczenia i wy-
jatowienia, nastepnic”przeptokujg sie WmcA wode i szybko susza
sie ' w wysokiej cieptocie; po&zein nastepuje naniakanio ich (im-
pregnacja) oeluloidyng i wygtadzenie. Ostateczne 'wyjatowienie od-
B wa sie w goracej parze lub gorgcem powietrzu. Tak przyrzadzono
nici przechowujg sie na euchddub w wyskoku subliinatowyrn. Za-
let! takich nici majg byC nastepujace: wielka wytrzymatos¢, szty-
wno$¢ i gladkos¢; nie namakajg "wydzieling ran, nie skrecajg sie,
wezty utrzymujg sie trwale, Jest pie¢ rodzajow tych nici: najciersze
uL,ijg stuzy¢ do' szwéw i do oporacyj plastycznych; dwa nastepne
nuimara przeznaczone do zwyklych szwow i podwigzek; najgrubsze
uzywac sie majg do podwiazek ryczattowych (en masse).

Nici te przyrzadza firma Ltitgenau ot Cie., w miejscowosci
Krefeld. ‘ A.1C

VI.  Sorawy Towarzystw lekarskich.
Sekcya hyowska Towarz. lekarskiego galicyjskiego.

Posiedzenie naukowe z dnia 2 czerwca 1899 r.
Przewodniczacy: kol. Sielski. — Czionkéw obecnych 27.

Kol, przewodniczacy poswieca gorace stowa wspomnienia
pamieci zmartego dra Franciszka Gluzinskiego, ojca kolegéw Antoniego
i Lestawa Gluzinskicli. Obecni uczcili pamie¢ Jego przez powstanie.

Trotukdt z poprzedniego posiedzenia odczytano i przyjeto.

. Koj. Bargcz oméwit przypadek skrecenia sieci
wiekszej wjamie brzusznej, wywotujacy ciezki obraz cho-
robowy. Obrzek sieci skreconej naokoto osi i przyrosnietej do worka
przepuklinowego, wazacy okoto kilograma, przedstawial obraz zawatu
krwawego i przypominat wejrzeniem swojem nowotwdr ztosliwy. Kol.
B. usunat go z dobrym wynikiem przez herniolaparotomie. Modwca
uwaza przypadek ten jako bardzo rzadki ze wzgledu na niezwykty
i ciekawy sposéb powstania (skretu (okrecenie kdkakrotne okoto osi
pionowej). Nastagpita demonstracya preparatu.

W dyskusyi zauwazyt kol. Wehr, ze sposéb powstania uwie-

zniecia sieci, jakotez jej przerost w opisanym przypadku, nie jest tak
bardzo rzadkim.
Il. Kol. Szulislawski przedstawia chora, liczacg lat 17

z ciastowatym przerostem powieki gornej prawej, ktéra zwisa az na
policzek. Choroba datuje sie od 13 r. zycia, trwa zatem lat 4, a obja-
wia sie powiekszeniem calej prawej potowy twarzy, ktére odnosi
sie do czesci miekich i twardych. Powiekszenie cze$ci miekich jest
ciastowate; owtosienie po tej stronie twarzy wieksze, kosci grubsze.
Z twardi go podniebienia zwisa miegki, ciastowaty guz, zajmujacy calg
prawg potowe. Przy zamknietych oczach spostrzega sie, ze cata gérna
powieka, przy podniesionej za$ powiece gornej, ze catla gatka wyko-
nywa ruchy jednoczesne z tetnom.

Tetnienie to zmniejsza sie i ustepuje przy ucisku na tetnice
szyjng wspolng. Gatka !oczna lekko wytrzeszczona. Zmiany takie
wywotane by¢ moga przez rozlany nowotwér naezyniakowy. Co do
leczenia, to znane (chociaz nieliczne) sg przypadki, w ktérych podwia-
zanie tetnicy szyjnej wspélnej sprowadzito trwate wyleczenie.

W dyskusyi kol. We li r przypuszcza, ze guz ten powstat na tle-

rozszerzenia naczyn chionnych i ze w danym przypadku moze sie wy-
robi¢ poczatkowa posta¢ stoniowacizny

Kol. Szulislawski odpowiada, ze trudno rozstrzygnaé ja-
kiego rodzaju jest naczyniak, gdyz objawy sie nie zgadzajg; n. p. te-
tnienie jest wyrazne, szmerdéw natomiast nie stycha¢. Podnosi, jako
okolicznos¢ niezwykta, ze, mimo 4 lat trwania choroby, wysadzenie
gaiki ocznej jest nieznaczne.

Kol. Ba rac z nadmienia co do terapii, ze Amerykanie polecaja
ud Kilku lat, o ile sobi» przypomina, obustronne podwigzywauie te-
tnicy szyjnej zewnetrznej (camtis extern.a\ a nie jednostronne wspolnej
(caroti, communis) wobec nowotwordw zto$liwych jamy nosowo potyko-
we] i wobec obrzekéw unaczynionych policzka (angiomata, lymphanyio-
mata, cav,:mof,a); wyn ki ich mialy by¢ dobre, dlatego polecatby sprébo-

anie tego zabiegu i w przedstawionym przypadku z modyllkacya,
0 ktérej wspomina Szulislawski.
Sekretarz: Dr. Papie.
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Komisy a przemystowo-lekarska Tow. lek. krak.

Posiedzenie z dnia I marca 1899 r.
Przewodniczacy: Prof. Dr. Edward Korczynski.
cztonkéw 10.

Obecnych

1) Zastanawiano sie nad wynikami badania bikteryologicznego
sztucznego lodu krystalicznego, dokona iego w c. k. Zakladzie dla bada-
nia $rodkéw spozywczych, jak nie mniej nad rozbiorem chemicznym
tegoz lodu, wykonanym przez Dra Ignacego Lembergera. Stanowczej
uchwaly nie powzieto dla nieobecnosci na posiedzeniu referenta Prof.
Dra Bujwida.

2) Upowazniono sekretarza, azeby zachecit kogo$ z uzdolnionych
po temu do wyrobu wina boréwkowego.

3) Przyjeto do wiadomosci Swiadectwo weterynarza o dobrym
stanie zdrowia kréw w mleczarni $ledziejowickiej.

4) Jarzyny i owoce z fabryki konserwéw w Lubyczy odstgpiono
do ocenienia Prof. Drowi Bujwidowi.

5) Zastanawiano sie nad wyrabianiem w kraju wag dokiadnych
do wazenia chorych dla uzytku zakltadéw zdrojowych, szpitali i klinik.

6) Uchwalono odnies¢ sie do kilku wiascicieli kopald nafty
0 nadestanie prébek tupkéw bituminowych, a to w celu pudjecia ba-
dan, czy z tupkdéw tych nie datby sie wytwarzaé ichtyol.

7) Do odby¢ sie majacej ankiety oalneologicznej uchwalono za-
prosi¢ takze kilku wybitniejszych balneologéw warszawskich i wejs¢
w porozumienie z sekcya balneologiczng warszawska.

Dr. Michat Sliwinahi, sekretarz.

——>G

VII. Sprawozdanie z miedzynarodowego Zjazdu do
zwalczania gruzlicy, odbytego w dniu 24— 27 maja
1899 roku w Berlinie
Podat

Di*. T. Janiszewski
lekarz stacyi klimatycznej w Zakopanem.

(Ciag dalszy).

Dr. KOhfSr (ciag dalszy), uwzgledniajac wszystkie powyzej
wj liczono braki nowej statystyki, przytacza dane, odnoszace si¢ do
Galicyi. Na (i,956.699 ludnosci (Its95 r.) umarto na gruzlice ptuc
24.0(>8, na zapalenie ptuc 22.990, czyli razom 47.058; na milion
zyjacych przypada 341>0 S$mierci z powodu gruzlicy, 3305* Smierci
z powodu zapalenia piné, czyli razem 6764 przypadkéw $mierci.
Wybitny wplyw na rozpowszechnienie sie gruzlicy wywierajg wa-
runki, w ktérych cztowiek zyje i zajecie, ktoremu sie ‘6ddaje. Wa-
runki to wptywaé moga albo w ten sposéb, ze dostarczajg sposo-
bnos'ci do zakazenia sie gruzlica, lub Ze ostabiajg ustr6j i czynig go
mifij odpornym na szkodliwo wptywy. Dowiedzionym jest ujemny
wptyw ztych mieszkan i ztogo odzywiania sie; tak samo u ludzi, od-
dajagcych sie pewnym zajeciom, gruzlica jest bardziej rozpowsze-
chniong, niz u innych. Pewno zajecia, przy ktorych czlowiek nara-
zony jest na oddychanie p\h m, np. szlifowanie,'zawrody wymagajace
pewnego ustawienia ciata, przeszkadzajgcego swobodnym ruchom od-
dechowym, np. szewstwo, w koricu zajecie siedzace, ktére z powodu
niedostatecznej czynnosci uktadu miesniowego wplywajg ostabiajgco
na caly ustrdj; wszystkie te zajecia sprzyjajg rozwinieciu sie gru-
Zlicy ptuc. (Dr. Krieger).

Stwierdzono réwniez zalezno$¢ pomiedzy stopniom zamoznosci,
a iloscig S$mierci z powodu gruzlicy; w Hamburgu wyliczono, ze
u ludnosci z dochodem powyzej 2000 marek przypada 15 zgonow
z powodu gruzlicy na 10.000 przypadkéw S$mierci, gdy tymczasem
u ludnosci z dochodem ponizej 2000 marek przypada az 40 zgo-
now z gruzlicy na 10.000 przypadkow $mierci. Wptyw' zajecia na
rozpowszechnienie, sie gruzlicy objasniajg sumiennie zebrane dano
statystyczne w pracach Brauora dla fabryk tytoniu, G. Meyera dla
drukarn, Strattmanna dla szlifierzy, Morit.za — dla gornikow.

Dr. Schjermng przedstawia obszerng prace tyczacg sie
rozpowszechnienia gruzlicy w armii niemieckiej. Rok ostatni ws-
kazuje zaledwie 1,8°/J zachorowan na gruzlice. Sclijerning przy-
chodzi do wniosku, zo przez doktadne badanie przy poborzo woj-
skowym, przez leczenie odpowiednie i zapobieganie datoby sie osia-
gnaé jeszcze lepsze wyniki, a tem samom niemato przyczynié sie do
ograniczenia szerzenia si¢ gruzlicy wogolo.
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Dyrektor lianzaatyolriago Towarzystwa ubezpieczen na przy-
padek niezdolnosci do pracy luli starosci, p. Gebhardt, wykazuje
na podstawie danych statystycznych, zebranych za lata 181)2— 1895,
jak wazna jest rzeczy dla Towarzystwa, wzigé¢ czynny udziat w walce

z gruzlica, a to z powodu wiolkioj liczby przypadkéw gruzlicy
pluo u oséb iibezpioczomch w Towarzystwie.

Na rozpowszechnienie sie egruzlicy pomiedzy ludzmi wielki
wplyij wywiera tak czesto sie wydarzajaca gruzlica'u law i $win.

Gruzlica szorzr¢ sie moze ‘zapomocg spozywania Zle sporzgdzonego
miesa chorych zwierzat (ton sposéb zakazeffia gruzlicag wydarza sie

rzadko), a szczeg6lniej przez spozywanie niewyjalowionogo mleka
krowiego. .

/e wszystkich danych, jakio sie mieszczg w pracach i spra-
wozdaniach Igo dziatu, wrnika jeden fakt hardzo wazny, zo we

wszystkich panstwach, Kktére, wykonaty energiézna walke
w celu zwalczania,gruzlicy, liczba zgonow z powodu gruzlicy stale
sie zmniejszano da¢' powinno zachete do dalszej walki tam,
gdzie ja juz od dluzszego czasu prowadza, a rozpo&zeeia akryi
w tych krajach, gdzie dotad panuje pod tym wzgledem zupetna
obojetnos¢,; ' f [ '(Giag dalszy nastagpi).

VI XVIL. Zjpzd internistiw niemieckich w Karo-

lowych Warach od Il— 14 kwietnia 1899 r
Poda!
Dr. Stanistaw Eljasz-Radzikowski,

3) J. Jacob (z Chudowy): Niewydolno$¢ serca ncrwicozoa (in-
sufjicieutia cordts neurotica).

(Gigg dalszy posiedzenia z dnia 12 kwietnia).

1) Istmidfjeeztlipn’ objawéw pozorni?; podoimy do zwyrodnienia
mie$nia sercowego. Moznnby go nazwaé ,,zwyrodnieniem rzckomem
mie$nia sercowego’. Pozwala on na dobro rokowanie, pomimo oznak
niewydolnosci serca. W tym razio naprzekdr rozstrzeni serca i nie-
miarowosci tetna, napiecie jogo jest dobre,

2) Sa objawy, ktore pomiesza¢”™ mozna z chorobg Basedowa,
zwhaszcza jezeli przylaczy sie do nich mafe wole wrodzone i oczy
juz z urodzenia nieco wysadzone. I)o tych objawéw nalezy przy-
spioszenio czynnosci serca z tetnom prawidtowem rozstrzen i nie-
wydolno$¢ serca. Od choroby Basedowa odréznié mozna ten zbiér
objawéw?7 na podstawie braku rozgrzanej "skéry: przepiwnio skéra
bywa cdilodna; dalej na podstawie braku pragnienia i szmeréw ser-
cowych, wogéle braku oznak podwyzszonej przemiany materyi. Tetno
b-ywa napiete. Chorzy tacy nie znosza kapieli lub zabiegéw kapielo-
wych cditodzacych, jak dotknieci chorobg llasedowa. Natomiast przy-
nosi ulge loc-z-onio niedokrewmosrj, a poprawa nastepuje wzgleduie
szybko. Choroba llasedowa, z rzadkim wyjatkiem przypadkéw hardzo
ciezkich, odznacza sie tetnem stabo napietem. Opisany7 zbiér obja-
woéw mozna nazwaé ,rzekomg chorobg Basedowa'.

Niewydolno$¢ serca poprawna, sie najszybciej wskutek le-
czenia majgcego na eolu zwolnienie napiecia tetniczego, wzglednio
obnizenie pobudliwosci o$rodka naczynioruebowego.

4) Obrazy podobno do rzocz.i wistej niewydolnosci
w/ stosunku do siftbie -pokrewne,,|a ro6znig sie tylko stopniowaniem
tej samej sprawi?

4) Ilirsehfeld (z Berlina). Przyczynek do nauki o krwistosci

(phthora).

Mimo, ze nieraz mmii sie o stanach krwistosci, dotychczas
niema dowodu istnienia wiekszej dosci krwi, czy to chwilowego, czy
tez statego. Stan taki jednak musi istnie¢, poniewaz bez pizyjecia,
jogo trudno wyjasni¢ przerost .serca po nadzwyczaj ohtitem odzy-
wianiu.

Mowcp znalazt wysokio partie krwi (zapomocg sfygmomano-
metrn Bascha u osobnikéw? mlodyclj, majacych objawy nerwicy serca
lub niewydolnosci siirca przemijajacej. Zapomoca niedostatecznego
odzywiania (chory straci! okoto 5 funtéw) udawato sie mu obnizyé
parnio do stanu prawddlowogo. Ponicivaz wzmocnita sie réwniez wtedy
sita serca, mozna wytlumaczyé¢ obnizenie pa.itia,.tylko zmniejszeniem
ilos&i krwi, a przemawia zatem tez i to, ze ustréj wydalit stosun-
kowo wiele biatka w poczatku niedostatecznego odzywienia.

Objawy knvistoSGi zaznaczaja sie zwlaszcza wyraznie, jezeli
uktad naczyniowy jost wazki. Odzyw lanie niedostateczne, albo t. zw.
dyeta umiarkow7&na w ciggu Kkilku tygodni, dziataja bardzo skute-

serca

cznie. Nie mozna jej jtdnak zaleca¢ na czas diluzszy. Nastepnie na-

lezy poradzi¢ choremu, aby sie staral praroivaé miesniami i aby

sie sjrzegt przybytku na ciezarze.

5) Grodol (z Nauheim). Uwagi o leczeniu naparstnicg w prze-
udeklycINZaburzeniach krazenia.

Nieraz nie wystarczaja juz czynniki leczenia fizykalno-dycto-
tytznogo (kapiele, gimuastylia itd.) i trzeba sie. uciec do lekdw,
ajjkzuzegoliiiej do naparstnicy. Nalezy jednak by¢ bardzo wstrze-
miezliwym i ostroznym w podaw#&niu naparstnicy, poniewaz predzej
czy poOzniej znajdzie sie chory sercowy w tym stanie, w ktérym juz
naparstnica dziata krotko i stabo. Nalezy przeto w pr/nerwach, kicdv
sie naparstnicy nie podaje, uzywaé¢ innych sposob6éw7 leczniczych,
ktéro, dobrze zastosowane,, moga odwlec jeszcze dalej siegniecie po
nowrg dawke naparstnicy. W innych przypadkach ciezszych mozna
podawac¢ naparstnice, z mali mi jednakowemi przerwami, w dawkach
$rednich, np. przez tydzien po 05 poi. digit. na dzien. Widz al
toz méwrca dobre wyniki z podawania statego naparstnicy w dawkach
matych (np. 0'05—07Lfol. digit. pro diej.. Powszechnie nie radza
podawa¢ naparstnicy w ton sposob, bojgb sie t. zw. zbidr owleg o
dziatania tego loku, przytepienia wplywu je~b i przyzwyczajenia
sie don (digitalismus). Jednakowoz przyzwyczajenia nigdy nie bywa,
przytepienie wply ,u leku jest wogéle- mate, a nawet korzystne, je-
zeli ma sie lek podawaé przez czas diuzszy.

Dziatanie zbiorowe- 'naparstnicy czesto przeceniajg.; moznha go
przeciez unikng¢, zachow ujaé pewmg ostrozno$é. Mianowicie w przy-
padkach posunietych niedomykalnosci zastawki dwudzielnej mozna
bez obawy a z dobrym skutkiem uzyivai(?przez czas diuzszy na-
parstnice Dodobme”w chorobach samego miesnia sercowego. 'Win-
nych wadach zastawkowych, w miazdzycy tetnic, w zapaleniu norek,
podawadé-mozna, alo z wielkg ostroznoscia, a gdy tylko poczng sie
zapowiada¢ przeciwwskazania, w7 tej chwali odstawi¢. Ma sie rozu-
mie¢, ze naparstnica jwst przeciwwskazang, jezeli, mimo podawania
diuzszego, nie wida¢ wplywu zadnego na sercu i oddawaniu moczu,
lub gdyatie pokaza nioprawddlowdsci w. czynnosci serca.

Unvérricht (z Magdeburga) wspomiua o dwu przetworach,
ktéro moga zastgpi¢ naparstnice t. j. dialysat Golaza (w Snxon
w* Szwajc-aryi) i digotoksyna Mercka. Dializat, wyrabiajg
ze Swiezych lisf-t .jest wiec przetwbrem, majacym doktadng wartosé
farmakologiczng. Digitoksyne podaje méwca w kolaozykac.h (ta-
bletkach) po '/< mgl- trzy do cztery razy dziennie — przez trzy
dni, a w razie potrzeby jeszcze”™ raz na dzien potom. Dziatanie prze-
tworu tego jost pewmo i skuteczne,.

Méwca nic moze sie zgodzi¢ na podawanie naparstnicy w daw-
kach matych prz.z czas diuzszy7 jak zaleca '{kLroedel. Aystepuje
bowiem znuzenie ustroju z zatrucia, przytepia sie'wskutek togo
wplyw naparstnicy, niewydolno$¢ serca nie da sie powstrzymac,
a w koricu ma sie te korzy$¢, ZD'serce, nasycono naparstnic,q, juz
nie odpowdada na dziatanie przetworéw zastepczych, ‘awszo wiec
nalezy sie trzymaé¢ sposobu podawania naparstnicy z przerwano,
a wsrdéd nich wspiera¢ skutek, spowmdowany przez naparstnice, czyn-
nikami dietetycznymi i lizykalmmi.
fi) L»vy Dorn (z Berlina). Badanie serca sapon/ocg promieni

Roentgenowskich.

Nie znamy oddalenia serca od $ciany klatki pieysioiycj, jak
rgywniez potozenia serca (jego ustawienia) w przypadkach poszcza
gblnyeli, dlatego nie mozemy wiedzie¢, jaki wplyw w | viuraja te
czynniki na wielko$¢ roen t.genogra mu .serca, ktéry jest obrazem
rzutu serca na plaszczyznie cionnika (ecran).

Afoziia jednakowoz przypusci¢, ze te dwa czynniki nieznane
mniejwiecej sg jednakie u ludzi jednakiego wzrostu i w podobnych
wmrunkach badania. PrzodcwszyStkii-m naJezy przedsiewzigé badania
nad wieloScig cienia serca, ktéry wida¢ na roentgeiiogramie, jak
on sie mianowicie zaciiow7ije u osolmikéw rozmaitego wzrostu.

Na-suwg sie tu atoli pytanie, w jaki sposéb nalezy mierzi¢
cien serca. Cien ten na roentgeiiogramie jost zazwyczaj zamazany
od goéry i od dotu, lecz boczne granice na lewo i prawo bywajg
wyrazno. Jezeli sie¢ wiec nakresli linie réwnolegle do Imii $rodko’
woj Ciata przez najdalsze wyclndenia granic bocznyih cienia sereQ'
wkgo, to oddalenie tych linij od siebie da nam poprzeczng S$reftuht
serca., ktérej mozemy uzy¢ za miare podstawowa. i

Moéwca pokazuje tablice, na Kktérej znajdujg sie rysunki

poprzecznej $rodnicy serca u 24 osobnikéw z réwnoczesnem E* ‘.
niem wzrostu, $rednicy strzatkowej i poziomej klatki piersi0*
oraz wieku i pici. Z tej wynika, ze wzrostowi:

1'/, motra odpowiada $rednica serca = 9 ctm,;

. ” ” » =11 ctm,;

134, » ” . =12 ctm
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% to liczby érednio. Srednice wyraznks' mniejsze lub wieksze
nalez}'* uwazaé za patologiczne.

Np. pewna kobieta z wadi] sePoowg, majgca wzrost = 1<9 mt,
posiadata oiehA .serca = az 19 ctnijMa pewien mezcz>zna bardzo wy-
chudty wzrostu 1@ mt. miat cien serfg = tylko 9'7 ctm!

Ta S$rednica poprzeczna serca zwieksza sie przy wydechu, co
réwniez popiera méwca okazami zdje¢ Ixoentgenowskie.il.

7) Criegern (z Lipska). Wyniki badania serca zafomocag den-
nika feeran) fluorescencyjnego.

(. objasnia wiasng metode mierzenia cienia sercowego na den-
niku flnoreseencijnym, a zarazom pokazuje przyrzady pomocnicze
wiasnego pomystu.

Na tein zakornczono popotudniowe posiedzenie d. 12 kwietnia.

(f-iag dalszy nastgpi).

IX. Wiadomosci zawodowe i ogdlno-lekarskie

Medycyna publiczna, Epidemiologia, Statystyka.

Sprawozdanie galicyjskiego inspektora prze-
mystowego za rok 1898 przynosi ciggle jeszcze smutne
ze stanowiska sanitarnego szczegdty dla naszych robotnikéw.
Inspektorat otrzymat w roku sprawozdawczym doniesienie
0 986 nieszczeSliwych wypadkach, ktérym ulegli robotnicy
Z tej ogOlnej liczby przypada 25 wypadkéw na rolnictwo,
291 — na koleje, a reszta, t. j. 670 wypadkow (80 Smier-
telnych) — na wiasciwe przedsiebiorstwa przemystowe. Li-
ezba ta jednak jest niedoktadna, skoro zaktad uuezpieczenia
od wypadkéw podaje jej wysoko$¢ na 737. Najwiecej wy-
padkéw byto w przemys$le drzewnym (338) i budowlanym
(122) i tu odsetek Smiertelnosci wynosi 50%- a !'”"m% wszyst-
kich wypadkéw S$miertelnych. Jako przyczyne tych Kkata-
strof wymienia sprawozdan.e ,,wlasng nieostrozno$¢ robotnika",
nieodpowiednie urzadzenie kottéw, nieumiejetne z nimi ob-
chodzenie sie, brak nadzoru i urzadzen ochronnych itd.

Ustawa o0 ubezpieczeniu robotnikéw od cho-
rob nie jest dotychczas w Galicyi powszechnie przestrze-
gang; zdarzaja sie jeszcze prawcodawcy, ktdrzy nie stosujg
sie do wymagan tej ustawy.

Ubezpieczenie od wypadkow, przeprowadzone
w wiekszych przedsiebiorstwach, nie jest dostateczne w dro-
bnym przemysle.

Czas pracy wynosi w przewaznej czesci galicyjskich
przedsiebiorstw 11 godzin na dobe; zdarza sie jednak, ze
praca trwa po 12 i 13 godzin. Spoczynek niedzielny
rébwniez nie zawsze i wszedzie przestrzegany. Zdarza sie
takze, ze wbrew ustawie bywajg zatrudniane dzieci, niema-
jace jeszcze 12 lat.

Urzadzenie wewnetrzne warsztatow i lokalow fabry-
cznych urgga najpierwotniejszym pojeciom o higienie. Za-
duch, wilgo¢, ciasnota, kurz, brud panujg wszedzie i pod
tym wzgledem stan rzeczy o wios nie zmienia sie. Smutng
strong tych niedostatkow higienicznych jest to, ze wiasciciele
takich zaktaddw nie zdradzajg najmniejszej checi poprawie-
nia tych zaniedbanych stosunkéw sanitarnych. Wszystko to
dzieje sie wbrew ustawie, jest karygodnem przekroczeniem,
a z ponurych skarg p. mspektora przemystowego wnosi¢
nalezy, ze uchodzi to bezkarnie. Ta bezkarno$¢ i beznadziej-
nos$¢ poprawy zmusza robotnika do szukania opieki; rozgla-
dajgc sie za nig, pom.ja on juz rzad, i wbrew interesowi
pracodawcoéw  rzadu wytwarza zbiorowq site oporu, na kto-
rej powoli przyzwyczaja sie polegac.

Sprawozdanie z ochronnego leczenia przeciwko wodowstre-
— metodg Pasteura — za miesiac maj, 1899 r.
W miesigcu tym leczono og6tem 46 os6b, w liczbie
tej 13 osob, pozostatych w leczeniu z kwietnia i 10, pozo-
Uacyeh nadal w leczeniu na czerwiec b. r.
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Wykaz liczbowy tych 46 oséb, ze wzgledu na rodzaj
pokasania:

; Liczb

Pokasania A B. C ogélng
W twarz, glowe i SZYy je i _ 5 — 5
w Konczyny gorne ... 2 20 7 29
w konczyny dolne i tutéw 1 6 5 12
w ciato nagie 2 19 3 24
przez ubranie 1 12 9 22
liczby og6lne 3 31 12 46

Zwierzeta kasajace byty: w 44 przypadkach psy, w t
przypadku kori, a w 1 przypadku przypadkowe ukidcie sie
w reke.

Dyrektor Zaktadu: O. Bujwid.

X. Wiadomosci biezgce.

Krakom, dnia 22 czerwca.

* Towarzystwo Lekarskie krakowskie odbyto dnia wczorajszego
posiedzenie zwyczajne, na ktérem kol. Rutkowski przedstawit dwa
rzadsze przypadki, operowane w Kklinice krakowskiej; kol. Dtuski
okazat i objasnit kilka bardzo pouczajacych preparatéw anatomo-pato-
logicznych ; kol, Raczynski miat wyktad: »W sprawie gruZlicy
u dzieci, ktory wywotat ozywiong wymiane zdan.

* Magistrat krakowski rozestat karty gtosowama lekarzom, na-
lezacym do lIzby lekarskiej. Gdyby ktéry z kolegéw Kkarty tej nie do-
stat, otrzymac¢ ja moze codziennie w biurze fizyka miejskiego, miedzy
godzing 11 a 12-ta.

Uwaga ta w szczegblnosci dotyczy lekarzy zdrojowych, ktérych
obecnego miejsca pobytu mdégiby magistrat nie wiedzieé¢; ci moga
upomnie¢ sie droga pocztows.

* Krakowski oddziat Towarzystwa przyrodnikéw im. Kopernika
otwiera w pazdzierniku instytucye analogiczng z Uraniag berlinsl.
Celem jej nie bedzie wystawa okazow, lecz demonstrowanie zjawisk
przyrody, pouczenie o podstawowych prawach przyrodniczych na oka-
zach pospolitych, lecz zywych. Przyrzady chemiczne i fizyczne beda
w ruchu, aby zwiedzajgcy sam moégt ich uzywaé do doswiadczen, a je-
godzinach odbywac sie beda. Na poczatek muzeum to bedzie sie skia-
da¢ z trzech oddziatéw: fizycznego, chemicznego i biologiczno-higieni-
cznego. Na czele instytucyi stoja ludzie tej miary, jak profesorowie:
Witkowski, Cybulski, Bujwid, dyrektor Petelenz i in. Fundusze nowej
instytucyi na razie sg zbyt szczupte; ufa¢ jednak nalezy, Ze ogdl lu-
dzi zamoznych i sprawe rzetelnej oswiaty mitujacych, poprze te usi-
towania. W miare $rodkéw nstytucya ta zamierza dawaé¢ przedstawie-
nia teatralne, t j. zuzytkowywaé¢ nowoczesng technike teatralng, do
objasnienia i demonstrowania ziawisk przyrody.

Nazwiska wyzej wymienionych uczonych daja wszelkg rekojmie
powodzenia nowej tej instytucyi naukowej.

— Kol. Dr W. Borjsiewicz ofiarowat Bibliotece Towarzy-
stwa lek. krak. kilkadziesigt toméw cennych dziet, za co sktadam mu
ninieiszein uprzejme podziekowanie.

Doc. Dr. Stanistaw Ciechanowski,
bibliotekarz Tow. lek krak.

* Przeciw liscie wyborczej do wiedenskiej lzby lekarskiej wy-
stapit Dr. Rader z wnioskiem , azeby magistrat wykreslit 425 nazwisk
tych lekarzy, ktérzy nie posiadaja obywatelskiego prawa gtosowania
w wyborach gminnych, opierajgc sie na parag. 6-tym ustawy, obowig-
zujacej lzby lekarskie, ktéry brzmi: >lekarze, ktoérzy nie posiadaja
czynnego i biernego prawa wyborczego w gminie, nie maja réwniez
tego prawa w wyborach do Izby lekarskiej*. Magistrat odniosl si¢ do
Wydziatu wiedenskiej lIzby lekarskiej, wzywajac go do o$wiadczenia
sie w tej sprawie. Woydziat lzby odpowiedziat, ze nie znajdujac Zza-
dnego uzasadnienia dla reklamacyi Dra Radera, uprasza Magistrat o od-
rzucenie tej reklamacyi; pomimo tego o$wiadczenia Wydziatu Izby lek.
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wied. magistrat wykreslit 405 lekarzy z listy wyborczej. Izba wystata
rekurs do namiestnictwa, ktére jg poparto. Przeciw orzeczeniu namie-
stnictwa rekurowat Rader do ministeryum spraw wewn., ktére rekurs
ten odrzucito; sprawa oparta sie o Najwyzszy trybunat, ktéry zwalit
orzeczenie ministerstwa, a tern samem uprawomocnit reklamacye Ra-
dera i zarzadzenie magistratu wiedenskiego.

Roma locuta, causa finita. Po orzeczeniu Najwyzszego trybunatu
sprawa ta zostata nieodwotalnie zatatwiong. Wiec w ustawie Izby le-
karskiej, ktéra ma by¢ instytucya dla ochrony stanu lekarskiego i zor-
ganizowania samopomocy, znalazt sie paragraf, ktéry tym celom insly-
tucyi staje w poprzek, bo wytwarzajac zastep az 405 lekarzy wieden-
skich, nienalezacych do lzby, wolnych od zobowigzan etycznych i za-
wodowych, przez ustawe izbowg wymaganych, tern samem wytwarza
niejako dwoisto$¢ praw, ktoéra, zasilajgc konkurencyjng swobode i bez-
karno$¢ zywiotom naptywowym, wychodzi na niekorzy$¢ obywateli
wiasnych. Czyz godzi sie identyfikowal szerokie prawa obywatelskie
autonomicznej jednostki z organizacya jednego zawodu, w skilad kto-
rego wchodzi og6t jednorodny, ztaczony jak najscislej wspoélnoscig za-
wodu? Takie zamieszanie mozebne jest tylko tam, gdzie umystem pra-
wodawcy Kkieruje nie duch prawa, lecz martwa jego litera, po wsze
czasy gtosny biurokratyzm austryacki.

Orzeczenie Najwyzszego trybunatu, o ktdrem piszemy, bedzie
prawomocng dyrektywa dla wszystkich Izb lekar. austryackich.

* Znanem jest utyskiwanie Francuzéw na zapoznawanie fran-
cuskich zdrojowisk i uzdrowisk przez lekarzy i publicznos¢ reszty
Swiata. Do$¢ pokazna liczba samych Francuzéw uczeszcza do zakia-
dow niemieckich, a zdrojowi lekarze niemieccy tak samo >polecajg sie*
wybitniejszym praktykom francuskim , jak to zwykli rokrocznie czyni¢
we Wschodniej EuroDie. Sna¢ dzisiejsi przedstawiciele medycyny fran-
cuskiej postanowili odmieni¢ ten nieusprawiedliwiony stan rzeczy i w tym
celu powstat Komitet, w skiad ktérego weszli: Brouardel, Landouzy,
Cornil, Durand-Fardel, Fournier, Gilbert, Huchard, Lannelongue, Mo-
nod, Proust i Juliusz Simon. Komitet ten postanowit organizowaé¢ wy-
cieczki naukowo-lekarskie po zdrojowiskach francuskich, w celu po-
znania ich urzadzenia, oraz wiasnosci chemicznych i leczniczych.

Tegoroczna wycieczka obejmie tylko zdrojowiska i zakiady Ig-
dowe (Stations du RJenlre et de I’Auvergne), a mianowicie: N¢ris. La
Bourboule, Mont-Dore, Saint-Nectaire, Royat, Durtol, Chalel-Guyon,
Vichy, Bourbon- FArchambault, Bourbon-Lancy, Saint-Honore i Pougues.

Wycieczka odbedzie sie od 2 do 13 wrze$nia wigcznie, pod
naukowym Kkierunkiem Dra Landouzy, profesora terapii w Paryzu,
ktory w kazdem zdrojowisku bedzie miat odpowiedni wykilad. Dopu-
szczeni do udziatlu neda tylko lekarze francuscy i cudzoziemscy i ich
zony, oraz medycy. Wpisywa¢ sie¢ mozna do 15 sierpnia, termin nie-
odwotalny.

Jako punkt zbiorowy wycieczki naznaczono stacye kolei w Mont-
lueon (koto Néris) dnia 2 wrze$nia. Od chwili przybycia do tej stacyi
uczestnikami zajmie sie Komitet tak, ze podréz, mieszkanie, pozywie-
nie, obstuga itd. beda przez Komitet zatatwiane, az do d. 13 wrzesnia
wiacznie, w ktérym to dniu nastgpi w Pougues rozwigzanie wy-
cieczki.

Koszta przejazdu od granicy do Montlugon
gues do granicy obnizyly koleje francuskie o 50%-

Jeden udziat w tej wycieczce od Montlueon do Pougues, da-
jacy prawo od 2 do 13 wrzesnia do podrézy, mieszkania, pozywienia
itd. kosztuje 200 frankoéw.

Zgtasza¢ sie nalezy do sekretarza wycieczki: Dr. Carron de
la Carriere, Paris, rue Lincoln, 2.

i powrotu z Pou-

Bogactwo naszej ziemi w zrédia mineralne i oddalenie od Fran-
cyi sg powodem, ze wycieczka francuska dla lekarzy polskich ma
przewaznie tylko teoretyczne znaczenie. Imiona jednak ludzi, ktérzy
staneli na czele Komitetu, daja wszelka rekojmie, ze bedzie ona miata
chaiakter powazny i $cisle naukowy.

* W Bernie (na Morawii) zarzadzita gmina kapiele tak zw. am-
bulatoryjne dla chorych na choroby zakaZne. Kosztem gminy stanat
odpowiedniej budowy wdéz, mieszczacy wanne i naczynia z woda (cie-
pta i zimng), obstugiwany przez kapielowych, ktérzy obowigzani sg po
kapieli wykona¢ Scistg desinfekcye wanny, wody uzytej i in. przed-
miotéw. Na zamoéwienie w fizykacie miejskim woéz kapielowy obstu-
guje ubogich i niezawodnie odegra wazng role w zmniejszeniu si¢ za-
raz!lwosci chordéb zakaznych.

* Komisya, ztozona z przedstawicieli zwigzku panstw niemie-
ckich, zbadata pod wzgledem chemicznym i bakteryologicznym wode
rzek niemieckich i doszta do wniosku, ze odptywy fabryczne wiecej
i szkodliwiej zanieczyszczaja wode, anizeli kloaczne. Komisya orzekia,
ze nie nalezy sprzeciwia¢ sie wpuszczaniu do rzek kanatéw kloacznych.

* W Anglii w roku 1897 byto 1197 otru¢; z tych 692 — przez
pomytke, 604 w celu samobdjczym, 3 — zbrodniczym. Przyczyng przy-
padkowych zatru¢ byt 131 razy otdw, 109 — makowiec; samobdjcy
uzyli w 176 przypadkach karbolu, 57 razy makowca.

* Sprawozdanie biura statystycznego m Kra-
kowa o ruchu ludnosci w tygodniu XXII (od 28 maja do 3 czerwca)J
Ludno$¢ $rednia roczna 83,730. Zawarto w tym czasie matzcn ilw 14
(8.69); urodzin byto 50 (31,05); skonéw 62 (38,50). Stosunek dzieci
$lubnych do dzieci nieprawego toza wynosit u chrzescian 29:6, u sta-
rozakonnych — 9:6.

* Wedtug najnowszych wykazéw zachorowato od 6 do 12 b. m.
na dzume w roéznych dzielnicach, zamieszkatych przez uboga ludnos¢
Aleksandryi os6b 16. Pierwsze przypadki stwierdzono w sklepie towa-
row kolonialnych; podejrzenie wiec pada, ze zarazek zosiat zawleczony
z Bombayu.

Mianowania i odznaczenia. Dr. Tchoérznicki
stat ordynatorem szpitala na Pradze.

mianowany zo-

Nekrologia. Zmarli: Dr. Leopold Kosinski, lekarz powiatowy,
zmart d. 15 b. m. w Strzyzowie w 32 r. zycia. Odznaczat sie glebszem
wyksztatceniem i milo$¢dg spraw spotecznych; $mier¢ jfgo w tak mio-
dym wieku jest istotng stratg dla naszego stanu lekarskiego. Dr Im
mer mann, prof. i kierownik Kkliniki lekarskiej w Bazylei, zmart
w 61 roku zycia.

Artykuty oryginalne, mieszczace sie w czasopismach lekarskich
polskich: W Kronice Lekarskiej Nr. 11: Rabka L.: Blonica u dziecka
dwutygodniowego. Dra Sedzia ka J e Zaburzenia krtaniowe w wia-
dzie rdzenia. W Medycynie Nr. 24: Dra Korybut-Daszkiewi
cza B.: Atrichia universalis acguisita. Neugebauera Fr.: Kazui-
styka 100 spostrzezen przypadkowego pozostawienia w jamie brzusznej
ciat obcych, uzywanych przy operacyach. W Gazecie Lekarskiej Nr. 25:
Flauma M i Pechkranca S.: Rozszerzenie przeli ku samoistne.
Dra Bargcza R.: Przypadek przewlektej nosacizny u cztowieka (ciag
dalszy). Kijews kieeo Fr.: Kilka uwag o pozostawianiu ciat obcych
w jamie brzusznej (dok.).

Redakcya otrzymata.

— Karwacki Leon: O stosowaniu kreozotu w gruzlicy ptuc
i 0 nowym zwigzku kreozolowym-kreozalbinie. (Odbitka z Medycyny,
1899 rokj. * *

— Dembinski M.: La pliagocytose cliez le pigeon ii Tegard
du bacille tuberculeux aviaire et du bacille liumain. (Odbi ka z Anna-
ies de Vinstitut Pasteur).

Redaktor odpowiedzialny: Dr, August Kwasnicki.
Nadestane.

Pomiedzy naturalnemi wodami szcz? aowsml zajmuje

alkaliczna
szczawa podiug analiz
naszych pierwszych powag
jakosciowo naczelne miejsce.

Otwartem W Kosewie (za Kotomyj?)
L ECZNICE

. 138

na BO oso6b i

Srodki: leczenie woda, zastosowana dyeta i llu' I
zyatryczne Dr. Apolinary I\trn<ttrski’
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KONKURSY.

Na posade lekarza okregowego z siedzibg w Jabtono-
wie rozpisuje Wydziat powiatowy w Kotomyi konkurs pod
warunkami, zastrzezonymi w 8. 7 ustawy z dnia 2 lutego
1891 Dz. ust. kr. Nr. 18.

Roczna ptaca wynosi (>00 ztr. oraz ryczait na koszta
podiézy stuzbowych w kwocie 400 zkr.

Lekarz bedzie miat obowigzek utrzymywania apteki dom.

Podania maja bytj wnoszone do Wydziatu powiatowego
najdalej do 1 Lipca 1899.

Na posade asystenta przy katedrze patologii ogdélnej i do-
Swiadczalnej z placa roczng 700 zIr. oraz wolneiii mieszkaniom
w Zakladzie. — Podania nalezycie ostemplowane wnosi¢lnalezy
do kancelaryi Wydziatu lekarskiego w Krakowie do d. HOiczerwca
1899 roku.

Wydziat powiatowy w Jarostawiu ogtasza konkurs na
posade lekarza okregowego z siedzibg w Sieniawie 1l kolo Jaro-
stawia. Placa roczna 500 zir., ryczalt na objazdy'.;'!00 zir. Podania
do 30 czerwca 1899. — Posada nadangyzoslanie tymczasowo nha
rok jedeip po uptywie roku stabilizacya.

Wydziat Rady powiatowej w Tarnopolu ogtasza konkurs na
posade lekarza okregowego w Czernichowie, z ptacg roczng 500 zir.
i ryczattem na objazdy 300 zir. LekarjCokregowy obowigzany bedzie
utrzymywa¢ apteke — Podania do 1 lipca b, r.

Gmina miasta Ciezkowice pow. Gryb6éw ogtasza konkurs na
posade Jekarza miejskiego z poborami oznacz-nymi za ogledziny
bydfa rocznie okoto 130 zir — Podania do 15 tipca b. r.

Wydziat Rady powiatowej w Buczaczu rozpisuje konkurs na
posade lekarza okregowego w Usciu zieloneni. Lekarz okregowy
obowigzany bedzie utrzymywac¢ apteke domowg (az do otwarcia
apteki publicznej). Ptaca roé/.na 500 ztr. ryczatt na objazdy 300 zir.
Podania do 30 czerwca b. r.

Wydziat powiatowy w Starenimie$cie rozpisuje konkurs
na posade lekarza okregowego z siedzibg w Starejeoli. Ubiegajacy
sie 0 te posade winni wnie$¢ podanie do Wydzialu powiatowego
w Slareminiescii w terminie do 15 lipca b. r.

Wazrre dla P. T. Ginekologow.

Gaze jocioformowg gesta, w formie Lopaski, 10 ctm.
szerokiej, 10 metrow diugiej, wyrabia wedtug wskazowki
Wgo Pana Dra Byhckiego ze .Lwowa,

Fabryka opatrunkow chirurgicznych

Ik £ SO0S10iWO01%I i1 @

W P (0] d g é rzu (Telefonu krnk. Nr. 200),

Najtanisze Zrédto naliywania termometréw maksymal-
nych, minutowych, kapielowych i pokujowych. 93

I-szy koncesyouowaiiv

ZAKEAD KBOMAIKOWY
Prof. L. 1. KUBICKIEGO

*% ta krowianke wyprdbowang, KOiitiiSota, ze strony
N kufo tik rzqdowych, jak i autonomicznych. Lwow,
ul ca Leona Sapiehy 10 Idola na 8 10 pusirui 50 cl.

i portoryum. 162
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Jako skuteczne, nowe

O Janguinalome leki

polecamy

Pilulae Sanguinalis Krewel
c. Jod. por. 0,004 = Tinct. Jod. gtt. 1

we wszystkich przypadkach, gdzie obok dziatania jodu
chcemy podgO i tatwo strawny, sciggajaco itomzujaco
dziatajgcy przetwor zetaza, w nadmiernej drazliwosci
przewodu pokarmowego, zwitaszcza w

svomitus grmridarwm
w zotzach u niedokrewnych j cierpigcych na obrzeki
gruczotéw i niezyt oskrzelowy.
"Cena za Jlakon oryginalny (100 pigutek) marek 2 50.

Pilulae Sanguinalis Krewei
c. Extr. rliei 0,05. 3l

sporzagdzanych na zyczenie wybitnych klinicystéw, pole-
camy pp. lekarzom, jako bezwzglednie pewny S$rodek.

Cena za flakon oryginalny (100 pigutek) marek 2'50

Wszystkie nasze pigutki Sanguinaiowe sg bez sma-
ku i zapachu, fatwo rozpuszczalne, S$cisle dozowane
i nienagannie wykonane. Nalfezy baczy¢ na obok uwi

doczuiong marke ochronna,, ktérg
nosza wszystkie oryginalne flakony
naszych przetworéw.

Sprzedaz w aptekach tylko za
lordynacya lekarzy.

Aptekarz Krewel i Sp.
Kolonia n. Renem Steinstr. 21

Fabryka ebem-farmac. przetworow,

ZAKLAD LECZNICZY

dla
NERWOWO i UMYSLOWO CHORYCH
32 w Obernigk pod Wroctawiem Dra Lewalda

Adres: Dr. Lewald, Ooernigk.

SWOSZOWICE

pod Krakowem
zdrojowisko wod siarczaiiych,

przez najwieksze powagi lekarskie polecane, siedm kilome-

trow od Krakowa oddalone, Stacya kolei panstwowej, z naj-

wygodniejszg kornuiiilficyg (pie¢ razy dziennie koleje 1 cztery

razy oiiin.biisc.mi zakladowymi;. - Zaklad otwarty od dma
15 maja do dnia 15 wrzesnia.

Zaktad posiada z komfortem urzadzone mieszkania po
cenach nader przystepnych i wszelkie wygody i uprzyje-
mnit ma dla gosci kapielowych, jakotez wyborng restauracye.

Kapiele siarczane, jakotez mutowe z najlepszym skut-
kiem bywajg stosowane g zalecane w goscu stawowym i mie-
$niowym, 1 obrazeniach kosci, w chorobach skdry nerwow
i w kile. Nod zrédtem znajduje sie wziewalnia, ktérej stoso-
wanie jest wskazanem w przewlektych chorobach drég odde-
chowych i w dusznicy.

Zdroje swoszowickie co do,'sity i.skutecznosci
doréwnujg wszelkim tego rodzaju Zrédtom zagranicznymi*

Lekarz zaktadowy, Dr. Witadystaw Herz, wyko-
nuje miesieme ,1 elektryzowanie wedlug najnow-
szych prawidet sztuki lekarskiej'!?. 148
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If,, Aleksander Teichmann
ordynuje
W PISZéZANACH

123 Sezon od L Sz.erwca.

DtTJOZEF DUK 1ET
ze Lwow

ordynuje jak zw;kle ja?ko aIekarz zdrojowy
# w Rymanowie.

Dr. JAN REGIEC

ordynuje przez lato

w Rymanowie
willa pod Kosciuszkyg (,,Paka™) obok apteki.

Dr. Sabin Garbus sk

ordynuje jak lat poprzednich

w KRYNICY

w zakresie choréb kobiecych i wewnetrznych.

W lecie r. b. ordynowac bede

W RYMANOWIE

(dom Zontaka)
IM Dr. Michat Sliwinski.

Dr. Kazimierz Kruszynski

ordynuje jak lat poprzednich od d. 20-go Maja

w SZCZAWNICY.
WLAD. MALESZEWSK1

b. Asystent Kliniki choréb wewn. Uniw. Jagiell,
ordynuje od kwietnia do pazdziernika

w Karlsbadzie

Dr.

Hotel ,Goldener Schwann"
vis-a-vis Muhlbrunnu. 95
Dr. JOZEF LATKOWSKI-
Elew Kliniki chor6b wewn. Uniw. Jagiet. 98

ordynuje od Maja do Pazdziernika
w Marienbadzie

~Wiener Haas" Kirehenplatz.

Dr. Henryk Kiimmerling

ordynuje jako jedyny lekarz polski kapielowy
W BADEN (pod Wiednie lii)
128 RenngasselNr. 3.

PRZEGLAD LEKARSKI.
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Dr. OSKAR KAUFMANN

ordynuje jak w latach ubiegtych
0 w Karlsbadzie

mieszka ,,Paseha® Sprude Lgasse._

Dr. Zygmunt Wasowicz

wy Asystent kliniki lekarskiej Uniw. Jagiell.
] ordynuje
w Krynicy ,dom ,pod Ortem*.

— Dr. S, SULIKOWSKI

ordynowat hedzie w tym roku tak jak w latach ubiegtych

w Gleichenbergu. r

DRWtADYStAW STAN

146 ordynuje jak lat zesztych

u wod Reinerz na Slazku pruskim.
Lekarz choréb wewnetrznych

1 :rinlil
ordynuje w sezonie letnim

W ZEGIESTOWIE

121 nastepnie jak dotad

W MERA NIE.

SAHAT@BYUM
BYSTRA obok BIELSKA

.staeya kolei Dziedzice-Zywiec
450 metréw nad poziom morza, w gorskiej i lesistej okolicy.

Hydro i elektroterapia: kapiele w $wietle elekirycznem,
miesienie, gimnastyka lecznicza czynna, bierna i szwedzka,
kuratye (lyetety6zne i terenowe. Wytworne urzgdzenie.
OsSwietlen e elektryczne wszystkich ubikacyj;
water-closets i wodociggi.

Wtasciciel i kierownik: Dr. 'Ludtalk Jekeles,
115 b. sekundaryusz szpitala Rudolfa w Wiedniu.

ZAPOBIEGA ~POLECONA PRZEZ POWNAGI.LEKA
i USUWA '‘Gojicpssy  dodcilel; do njiclja!
wymioty, niezytjelit, rozwolnienia,zaparcie itd-
oceny lekarzy i préobki darmo i opiatnie

przez
WIEDEN fabryke $rodkow dyetetycznyoh W IED E N
$12. Stumperg 44i46. H. KUFEKE  v/12. SinpYgtt/w.
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Yy, J
Ch |0r0f0rm'AnSEMtZ, _Tlf&?fudnloswo tyiolska Iﬁ[*ienovv\/oltgsl\(/afzats'gguwodfi. .
hem. t licydchlorof P. P. N. 70614.
W arygininem zapakowanis po 25 1. — M 05 MI1TERBAD

po 50 gr. —Mk. 1 —

Chloroform Anschiitza jest wolny od kwasu sprowadza jak to wykazano w Szpitalach przybytek

solnego, chloru, fosgenu, alkoholu, eteru i innych h?m09|0biny we k*wi 0 40 — 50%, znaczny .przybY_tEk
szkodliwych sktadnikéw, przy wstrzasaniu nie har- ciatek czerwonych, wybitny przybytek na ciezarze ciatla
wi zgeszczonego kw. siarkowego, uawet po diuz- u leczacych sie.
szem przechowaniu. a )

Ciez. gat. 15 przy 15° temp. wrzenia 61-5°. Dawka dwa, trzy razy dma po 6 *YZECZE‘k
Przechowuje sie niezmieniony w oryginainem Cc Zyste ., WO d y .

zapakowaniu

Czysty przetwér zelatynowotaninowy! Nienalezy sie obawia¢ ani Dieguriki, ani nsuoia zebdw

T&ﬂOCOl Nazwa zastrzezona. Przystep;_a} cena pozwila_dng rozpowslz(echnifnée tej wody.—
Patenty zgtoszone. i¢ mozna w kazdej porze roku. (
Nowy, zupetnie nieszkodliwy $rodek $ciagajacy, nie Dosta¢ mozna w aptekach. m

Ulega wessaniu w zotadku, nadaje sie do ‘eczen a
ostrych i przewlektych niezytéow jelit
stosowany zwiaszcza
w chorobach przewodu pokarmowego dzieci. Dla ChOI’yCh na pl—uca
Znacznie tanszy od podobnie iziatajgcych oizetworow '
taninowy Cll

Resorbina mg:rzyzf;I;il;szgzcigvcin;a\grliggjicoiva\/gv??g /AKLAD LECZNICZY Dra BREHMERA

7 karskie, od lat uzywana jako mas¢ lub Goérbersdorf na Slasku
jako cze$¢ sktadowa masci.

Ceny przysteone. — Cenniki na Zadanie Drzez

Rteciowa-Rfisorbina; . 5 Zarzad

Ungt. hygrarg. ciner c. Resorb. parat.
Ungt. hydrarg. rubrum .
Dawki w stoikach : D. R. G. M. 24925/26 zawartosc 30i15qr

Do nabycia w aptekach. jest new/m srodkiem leczniczym, zupetnie

Probki i literatura darmo i optatnie. nieszkodliwym, szybko i pewnie dziatajacym,

. . " o . .o wytworzonym bez dodatkéw wolnych kwasQw

Actien-Gesnilschaft fiir Anilin-Fabiikatioii, ub alkalion, tuzeziw roshamyh o e

36 Pharmac. Al:.)thEIIun.g. Berlln. wyprébéwany i polecony —'stalej konsysten—’
Zastepstwo dla Austro-Wegier z wyjatkiem dla Czech Aleks. cyi o wysokim punkcie topnienia,

Ehrenfeld, Wiedenn I. ulica Gonzaga 12. ftigfiglgil dziata wybitnie kojaco,

I*d1 IdPdIl przeciwzapalnie, wclita-
niajaco, odwodzgco, odciggajaco, leczaco,

zablizniajgco, autiseptycznie, odw»,niajaco, przeciwpasoiy-
m DO E PAHMMH tniczo

Un ffrtinn stosowano z najlepszym skutkiem w oparzeniach

1) z WIE! >NIA Itdl dlidlIl 1, 2 i 3 stopnia, w zapalnych ranach i wrzo-

\JU test czynnym jak w latach dach, w owrzodzeniach brodawek, w ranach noworodkéw, w odlezy-

L . . nach, zmarzr.ieciaeh, ropniach, bolesnycn wrzodach, wrzodach pod-
poprzednich jako urzedowy lekarz .ZdrOJOWy w Luhaczowicach udzia, degmonie i t. d.; w zapaleniach réznej przyrody; w ostrych
na Morawie. L3t i przewlektych zapaleniach gruczotéw chtoniczych i obrzekach tychze,

w zapaleniu $linianek, Parotitis polymorpha/-(w zapaleniu i obrzeku

; ; : grucz. szyjnych w plonicy, takze gruczotéw podszczekowych po za-

fH fH N M tH iM im iH H H H M paleniach gardia, neuritis i w. i. Jako miejscowo zastosowany lek
Polecone przez Swietne Tow. <ek kne. w epididymitis, w dymienicy, w wrzodzie twardym i w réznych Ki-

towych chorobach skory; w bdlach na tle goscowym i dnowym:

Z pomiedzy dzis znanych przetworéw Zelazictych jest natatwiej w ostrym i chronicznych gosceu Sta™Ow i migsni, w lumbago it d;
strawnym i nie psujgcym zeby Srodkiem w zgnieceniach, zwichnigciach, sttuczeniach i w wszystkich

cierpieniach urazowych; w rozmaitych cftorobach skéry, ostrym,

LIOUOR MANGANO FERRI PEPTONATI po?jrstrym, przewlekilym wyprysku, tak zwanych wy[pryskach z za-
Ao . iamo wodu, Eezema simplex i eczema impe.iginosum, w tigo conta-

skitdu O'60°/0 Fe i 0'10°/0 Mn giosa, Eczema saua?nosnm, Pityriasisl,o wg Psoriasis, Icggfosi%, W wy-

w wyrobu H 2 prysku z jodoformu, w Lichen, Prurigo, w Seborrhoea capillitii, Se-
borrhoea sicca. w Herpes tonsurans, w Sycosis i t. d., w rozy

Aptekarza D Matuli w Podgérzu twarzy, w acnt, simplex i acne rosacea; w chorobach pasorzj tni-

czych jak $wierzb i t. d. Wielkie uproszczenie w leczeniu.

ictnv jt’ srodek lekko strawny, pobudzajacy AJn -T-j-olnr> uzywany jest stale w wielu klinikach uniwer-

. . . . X1 LdldIl syteckich i miejskich zaktadach leczniczych.
apatyt; w bid nicy, braku krwi, malaryi, zotzach,

i . Probki i Literatura na zadanie pp. Lekarzy przez
w kobiecych  nerwowych stabos'ciach.

Naftalan-Gesellschaft, G. m. b. H. w Magdeburgu-

" uts&it uzycia: Dzieciom do lat 12 daje sie 2 razy dnia po Skiad en gros dla Anstryi. 4
X J kawy z mlekiem; osoby doroste uzywajg 2—b _azy . o
9 ouja so iyzce stotowej z winem glodkiem. — Na skiadzie w Scrzedazy Medicinal-Droguen

ii «ie: v! Aptece K Wiszniewskiego i E. Helleza, na pro-

wi i W kazdej wiekszej aptece. Cena 1 zkr. G. i R. Fritz w Wiedniu, I. Briiunerstrasse 5.

0Ty* Sprzedaz cze$ciowa we wszystkich aptekach. "913
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Stacya kolei:
MUSZYNA-KRYNICA. . Poczta (3 razy dziennie)
z Krakowa 8 godz. jazdy I C D R / I N T I C J b i urzad telegraficzny
ze Lwowa T T iai
- - - W miejscu.
Budapeszy 12 5, c. k. Zaklad zdrojowy w Galicyi _
kH&$- T Ui : #
W Karpatach 590 m. n. p. m. Ud stacyi kolejowej Muszyna- . Dom zdrojowy z hotelem. Czytelnii i wypozyczalnia ksig-
Krynica gouUna bitej drogi. Na stacyi wygodne powozy zek. ftestauracye, Pensyonaty prywatne, Hotele, Cukiernie
Srodki lecznicze Zdroje ,Zdr6j gtownyl i ,Stotwinkal Koséciot katolicki, Kaplica. Cerkiew.
bardzo silnej szczawy wapienno- i magneziowo-sodowo-zetazistej. Muzyka zdrojowa stata (dyrektor n. Wionski). Staty tealK

Kapiele mineralne bardzo obfite w kwas weglowy wolny, me-

todg Sch”™artza ogrzewane.
Nader skuteczne kapiele borowinowe.
Kapiele gazowe z czystego kwasu weglowego.

Skarbowy zaktad liydropatyczny pod kierunkiem specyalisty

Dra H. Ebersa

Kapiele rzeczne i elektryczne, miesienie (niassage), leczenia

dyetetyczne i terenowe. Klimat wzmacniajgcy podalpejski
Wody mineralne Kkrajowe wszelkie zagraniczne.
zentyca, mleko sterylizowane. — Gimnastyka lecznicza Apteka
Lekarz zalDadowj
sezon oidynuigcy. Nadto 12 lekarzy wolnopiaktykujacych.

Mieszkania: Przeszto 1500 pokoi z catkowitym komfortem urza-

dzonych w cenie od 60 ct. dziennie wzwyz.

KWOLL i Sp. Ludwigshafen nad R h .~

Tannalbin f§!

(P. P. N. — Stowo zastrzezone).

znakomity przeciw
Biegunkom dzieci i dorostych,

takze w rozwolnieniach na tle gruzlicy

Nie psuje zotgdka ani nie od-

biera apetytu.

CHCRA W PHREKA(H
Aptekarza LI MOFSI M w Paryzu

Przygotowane zawsze z Ctaloraiu krystalizowanego
nie sprawiajgcego nigdy jfehihit gardta, ani niesmaku.
Flakon zawierajacy 40 biatyrh cukierkéw pougr.25. Oeni 3 franki

SIROP CHLOItALU i $.olowej.

F'akou zawierajacy 250 gr. — Cena 3 franki.
W Aptece lil.a<tCSlit/> u Paryzu, rac Blanche, fi Z bis
iw ,townych apti we Fraucyi i zagranica.

Dosta¢ mozna we Lwowie w aptekach rr. Mikuiascha. wu*wwskiegtj
Eiirbara i Ruckera; w Krakowie w aptekach PP. Redyka, Wiszniew-
skiego i Trauczynskiego. |

Kalle 1 Spotka

Fabryka barw siiliniivwych
Btebrich n. Renem.

ODDZIAL

da prdtifitoi-On farriiacautycznych.

tannicu

Jodol.

Probki i odnosne rozprawy na zadanie Zastepuje J

(3-131) P P. Lekarzy.

Naktadem Tow. lek. krakowskiego.

Kefir,

Ir. Leon KoplF z Krakowa, stale caty

Z poreczeniem

Orexin.

m bez zapachu, nie trujacy.

koncerta, odczyty, bale, wycieczki towarzyskie, place do gry w lesD.
Spacery w urocze okolice Karpat. Rozlegty park szpilkowy
wzorowo urzgdzony, koto 100 morgdéw obszaru.
Frekwencya w roku 1898 — 4730 os6b.

Sezon od 15. Maja do 30. Wrzesnia.

W maju, czerwcu i wrze$niu ceny kapieli, pomieszkan w domach
skarbowych i potraw w restauracyi w domu zdrojowym o 25% nizsze

W liptu i sierpniu nie udziela sie ubogim zadnych ulg, jak
uwolnien od taks kuracyjnych i t. p.

Rozsytka woéd mineralnych krynickich od kwietnia do listo-
pada. Skitady we wszystkich wiekszych miastach i zagranicg

3nzszych wyjasnienn ra zadanie udziela, broszury i prospekta rozsyta

C. k. Zarzad zdroiowy w Krynicy.

F 3ANCF.WSBAD.
/rodto  Netdlii

Najobfitsze w bezwodnik weglowy Zrodhu litowe.

159

Wskazany we wszyst-
kich przypadkach dny,
przy niedostatecznem
wydalaniu krwikw«su
przy pia-
i kamieniach mo-

moczowego,
sku
czowych w nerkach Inb

pecherzu.

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

Dziatanie moczopedne.

tatwa strawno$é.
Wytgczne prawo przesytki

M i A L i M A TTO N I
Francensbad, Karlsbad, Wieaen, Ppszi. 11-20- 4

Przyjemny smak.

u il

PISZCZANY

najznakomitsze uzdrowisko siarczano-matcwe dla reumatykOW,
w cierpieniach stawow i kosci po ztamaniach i zwichnigciach,
w podagrze, nerwobdlach, zwlaszcza w ibthiao.

Sezon 1-go czerwca.

Lekarz ordynujgcy: DI\ AL Teichmann,

149 b. asystent Uniw. lwowskiego.

Hetol & Hetokresol

(synth zimmts. Na. i Cinnamylmetakresol).

PRZETWORY DO LECZENIA GRUZLICY

wedtug Prof. Dr. A. Lauderem, Stuttgart.
czystos$ci przetworu.

Najlepsze stomaehicum.

Zupetnie bez smaku, dziata szybko w braku taknienia
u dzieci- i dorostych.
Polecamy takze w hyperemesis gravidarum.
Dawka 0,5 2 razy dnia lub po 2

tabletki ezekolad-orexynow3.

Menthol-Jodol

(drobno kryszt. Jodol z 1 procent, mentolem)
wedlug Dr M. Schaeffera w Bremie,
nadaje sie szczeg6lnie do wdmuchiwali w praktyce
rhino*laryngolicznej.

m.

nHoiorm,

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem Jézef? Filipowskiego.



