Rok XXXIV.

Administracya:
Zaktad hzyologlczny
‘Collegium’pliysicm.
KRAKOWSKIEGO

Ekspedycya miejscowa:

Krakéw 11. Maja 1895 r.

PRZEGLAD LEKARSKI

ORGAN TOWARZYSTW LEKARSKICH

Nr. 19.

Przedptate
przyjmuja:

iem i Bos Ztowe,
Wk R

wiowym Jorku 1. Bronistaw
GALICYIJSKIEGO

wychodzi co Sobota, w objetosci | ¥* do 2 arkuszy.

Ogloszenia
wzyjmujg: w Krakowie Admi

Redaktor gtéwny: prof.

Dr. S. Domanski.

Przedptata wynosi:

Rocznie :  w Austiyi 8 zir. 80 ct. w Krol.
Pétrocznie B 4, 40 " ”
Kwartalnie i 2, ® « « *

Polskiem i Ces. JRos. 6 rsr. w Niemczech 14 mk. we Francyi 24 fr.
3

» 11 » n 3Aa * 6 u

TRESC: . SROCZYNSKI: O szkiet w

— U. BUIWID: Spostrze-

i (w nerbwne] lefrakeyi 6c2) (ciag dalszy).
— 1Il. WACIIHOLZ:

zenia nad zarazkiem blonicy. Wytwarzanie toksyn. Otr
Przyczynek do nauki o nagiej Smierci oseskow (dokoriczenie'. —

surowicy
e RRIar D nosunw Tchen ruber o pityriasis rubra pilaris (Dhergie)

(ciag dalszy). __ V. Oceny i spraic-or.dauia. BAUKOWICZ: Sprawozdanie z oddziau dla choréb krtani prof. Pieniazka w szpitalu krajowym

Sw" tazarza w Krakowie za czas od otwarcia oddziatu, t. .
Zgorzel skéry stép po podostrem  zatruciu fosforem.

cd 7. Czerwca do kofica J894 roku (dokoriczenie). — Toksykologia.

— Chirurgin. BIEE : O okreznym szwie jelita. — MIKULIOZ: O leczeniu wola i cho-

IIABERDA:

roby Basedowa za pomoca zywienia grasica (thymus). — Zapiski, terapeutyczne. 50. RICHET i HELIIOOUET: Leczenie i wyleczenie surowica

dwéch przypadkow raka/— 57.
do przeptukiwania zotadka. — VI
VIII. Ogloszenia.

. 0 racyonalnem przepisywaniu szkiet w anizome-
tropii (w nieréwnej refrakcyi 6cz).
Podat

Doc. Dr. Franciszek Sroczyriski.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 18).

Wigksza cze$¢ autoréw potepiajacych w zasadzie ko-
rekcye anizometropii a miedzy nimi nawet autor tak po-
wazny, jak Sclimidt-Rimpler, powotuje si¢ na trudnosci wy-
nikajace ze zmiany stosunkéw akomodaeyi wzglednej, jaka
wywotujg szkta réznej sity tamigcej. Dla czytelnikéw nie-
obytych nalezycie z temi pojeciami postaramy si¢ znaczenie
zarzutu tego wyjasni¢ na przyktadzie. Krétkowidz w stopniu
5 dyoptryj na prawem, 10 dyoptryj na lewem oku, przy-
wykt choéby tylko na mocy oka prawego obywac sie zu-
petnie bez akomodaeyi az do konwergencji 6cz na punkt
na 0 = 20 cm. odlegty. Jezeli mu damy szkta o dyoptryj
obustronnie, to przy tej samej odlegtosci punktu 20 cm.
zniesie on szkta swoje zupetnie dobrze, teraz bowiem w gre
moze wejs¢ oko prawe, ktdre przy szkle 5 dyoptryj, majac
jeszcze 5 dyoptryj Mp. moze réwniez da¢ zupetnie folge ako-
modacyi. Przypus¢my, ze teraz patrzy on na ten sam punkt
przy szktach 5 dyoptryj na prawem, 10 dyoptryj na lewem
oku, wéwczas musza wystapi¢ dolegliwosci, bedzie on mu-
siat bowiem akomodowad teraz na 5 dyoptryj przy tym
stopniu zbieznosci, gdzie si¢ dawniej zupetnie bez akomo-
dacyi obchodzit. Szkta neutralizujgce zatem anizometropig
daza do przetamania tego naturalnego zwiazku, jaki zacho-
dzi miedzy akomodacya a zbieznoscia osi widzenia.

Na to w cytowanej juz powyzej pracy odpowiedziat
zupetnie stusznie Greeff, ze zarzut ten tyczy¢ sie moze tyl-
ko zupetnego wyréwnywania wysokich stopni niemiarowosci
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»a jest to zgota co innego, czy rozchodzi sig¢ o zré-
whnanie roznicy refrakcyi obu 6cz, czy tez takze o zneutra-
lizowanie wysokich stopni niemiarowosci. W ostatnim razie
trzymac, sie nalezy zasad, ktére w ogéle obowiazuja w prze-
pisywaniu szkiet w wysokich stopniach krotkiego lub nad-
miarowego wzrokuZresztg i sam Sclimidt-Rimpler musiat
odstapi¢ juz od wspomnianego zapatrywania, skoro go w now-
szych wydaniach swej ksiazki nie powtérzyt.
Z tej wigc strony zwolennicy korekcyi
skruputu robi¢ sobie nie potrzebuja.
Nieréwnie cigzej wazg na szali zarzuty zrobione przez
Dondersa. Jezeli réznica w wielkosci obrazkéw pod wpty-
réznych szkiet jest rzeczywiscie przyczyng wymienio-
nych zaburzefi nerwowych, musieliby$my raz na zawsze
zrzec Lij mysli wyréwnywania obchodzacej nas wady wzro-
kowej , jezeli nie chcemy zda¢ sig na laske i nietaske nie-
znanej sity przyzwyczajenia. Nie mozemy bowiem wptynaé
na wielko$¢ obrazkéw, nie zmieniajac zarazem sity tamiacej
odpowiednich szkiet. Wprawdzie Donders w przypisku odpo-
wiedniego rozdzialu w dziele swem o zboczeniach refrakcyi
i akomodaeyi rzuca nawiasowo mys$l, ze moznaby wptynaé
na zrownanie obrazkéw przez stosowng kombinacye szkiet
silnie peryskopijnych (meniskéw), zwréconych ku jednemu
oku ptaszczyzng wklesta, ku drugiemu wypukta, sam jed-
nak przyznaje, ze bytaby to zbyt delikatna metoda, aby
mogta kiedykolwiek znalesé zastosowanie w praktyce. My
gdyby w ogdle do tego kiedy przyszto, to
rozminat by sie z celem, dzi§ bowiem
po pracy Dimmera™, poswieconej dziataniu szkiet o réznej
krzywiznie obu ptaszczyzn, wiemy, ze ze wzgledu na sile
tamiaca silniejszego meniska nie jest rzecza obojetng, czy
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szkto takie wklesta czy wypukta powierzchnig zwrécone jest
ku oku. W rezultacie o tyle zyskalibyémy na zréwnaniu
obrazkéw, ileby$my stracili lub przesadzili w sile tamiacej
szkiet tak, ze korekcya anizometropii stataby sie po prostu
ztudna.

Na tej wiec drodze nie mozna sie spodziewac rozwia-
zania zadan A jednak mysl uzyskania idealnej korekcyi
anizometropii tak jest sama w sobie ponetna, ze umysty oku-
listow nie tak fatwo pogodza si¢ z zrezygnowanem non pos-
sumus Dondersa i niezaleznie od wszelkich teoryj ciazy¢ beda
do rozwiazania zagadki.

Teorya Dondersa nigdy mnie zupetnie nie zadowolakk
Jezeli przyczyna zaburzen nerwowych po zneutralizowaniu
anizometropii szktami ma by¢ réznica wielkosci obrazkéw
na siatkéwce, to dlaczegéz nie wywotuje ich réznica wiel-
kosci obrazkow zalezna juz od samej réznicy refrakcji.m
Wszakze wady refrakcyi w przewaznej czesci polegaja na
nieprawidtowej dtugosci osi ocznej, co znowu wplywa na
odlegtos¢ punktu weztowego od siatkéwki a tern samem na
wielko$¢ obrazkow. Jezeli powie kto na to, ze w przypad-
kach tych skutkiem trwania wady od urodzenia lub od
wczesnych lat Zycia,
sunki w korespondujacych zo soba miejscach siatkéwki (tak
zw. punkty identycznc*to i tak pozostanie jeszcze niezro-
zumiate.m, dlaczego owych przykrych sensacyj nie doznaj;S
;d?2a>by z anizometropia wytworzong nagle i w stopniu tak
wysokim, jak to bywa n. p. po jednostronnej operacyi
katarakty.

Bedac sam anizometropem (Pr. o: Mj*54 dyoptr. L. 0o:
Mp.= 2 D.) oddawna zajmowatem sie tg kwestya i chcac sobie,
wyrobic sad niezaleznie od wszelkich teoryj, przedsiewzigtem sze-
reg obserwacyj na sobie samym, ktdre wreszcie doprowadzity
mnie, jak sadze, do stanowczego zatatwienia sprawy. Bada-
nia przeprowadzitem przewaznie na sobie samym , przez co
kontrola i analiza zjawisk mogta by¢ doktadniejsza niz przy
a nieokreslonych, p chorych. PéZniejsze
badania i na innych osobach potwierdzity w zupetnosci wy-
niki nzyskane na mnie samym.

Rozpoczatem naturalnie od obserwacyi zjawisk, wyste-
pujacych po uzbrojeniu sie w szkta neutralizujagce anizome-
\tr6pJ3 Pierwsze wrazenie jest istotnie bardzo zachecajace:
nigdy niebywata ostro$¢ i wyrazistos¢ konturéw spostrzega-
ganych przedmiotéw, litery na tablicy Snellena wydajg sie
jakby $wiezo poczernione. Rychto jednak rado$¢ zmienia sie
w rozczarowanie. Za najmniejszym ruchem gtowy lub oczu,
przedmioty usuwaja sie niejako przed oczyma, zdaje sie, ze
powata chwieje sie, podtoga zapada. Po chwili zamiast ocze-
kiwanego przyzwyczajel wystepuje zupetna dezoryentacya,
zmienia sie. sad o odlegtosci i potozeniu przedmiotéw, wyste-
puje przykry zawrét i bol gtowy, jak po diugiem wirowa-
niu, wreszcie oczy poczynaja tzawi¢, reka chwyta mimowoli
za szkta, aby ich sie pozbyé. Przykre objawy nie znikaja
jecdnak wnet po Admciu okularéw. Dezoryentacya trwa dalej,
nadto mgta jaka$ zastania wzrok, co znika dopiero po zasto-
nigciu jednego oka. Natomiast ze zdziwieniem spostrzegtem,
ze przy czytaniu, mimo tej samej roéznicy szkiet (2 dyoptryj),
objawéw powyzszych nie byto.

Aby uprosci¢ doswiadczenie i utatwi¢ sobie analize zja-
wisk , robitem dalsze spostrzezenia w zaciemnionym pokoju,
gdzie pi“zedmiotem byt ptomien $wiecy. Wzigwszy teraz przed
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jedno oko szkto barwne, przekonatem sie przedewszystkiem,
ze szkta wyréwnywajaee roznice refrakc.yi moich é6cz, wy-
wotuja zawsze dwuwidzenie, ile razy linia widzenia zbaczata

ponad lub popod o$ szkiet. Obrazek oka ze szkiem silniej-
szom dyoptryj) lezat wyzej, gdym patrzyt przez dolng
cze$¢ szkta, nizej, gdym patrzyt powyzej osi szkiet. Nato-

miast nawet przy najwiekszych ekskursyach 6cz na boki
dwuwidzenia w kierunku poziomym zauwazy¢ nie mogtem.
Teraz juz nie ulegato dla mnie watpliwosci, ze réznica w wiel-
kosci obrazkéw nie ma na rzeczone zjawiska najmniejszego
wplywu, ze czynnikiem istotnym jest po prostu to, ze r 0 z-
nica w sile tamigcej szkiet dziatajako pryz-
mat. W ten sjjraseb ttdmaczy sie zupetnie naturalnie, dla-
czego dwuwidzenie wystepuje tylko przy odsroclkowem pa-
trzeniu przez szkta, jak niemniej jasnem sie staje zmienne
potozenie obrazkéw zdwojonych wedle tego”czy o§ widzenia
przechodzi przez gérng czy dolng polowe szkiet. Dziwnem
tylko w pierwszej chwili mogtoby sie wydawac, dlaczego dzia-
tanie to pryzmatyczne szkta uwidaczniato sie tylko w kie-
runku pionowym, w poziomym za$ nie.

| to zjawisko znajduje swe $ciste uzasadnienie w fizye-

wytworzyty sie zwolna odrebné sté- |Jlugieziiem dziataniu pryzmatu na oczy. W gijancie rzeczy dzia-

tanie fizyczno pryzmatu réwne jest efejdo sity bez wzgledu
na kierunek, réznym jednak jest skutek fizyologiczny, za-
lezy on bowiem od wzglednej sity danego miesnia ocznegoy
ktory ma przezwyciezy¢ jego dziatanie a raczej od zdolnosci
wyemancypowania sie z pod prawidta ruchéw sprzezonych
Fizyologia poucza, pod tym wzgledem najwigkszg zdol-
noscia odznaczajg sie miesnie proste wewnetrzne, wnet po
nich ida miesnie prost**wnetr/.ne, najstabiej w tej mierze
przedstawiaja sie mieénie dzwigneze ku gérze i ku dotowi.
Badajac witasne oczy pod tym wzgledem znalaztem nastepu-
jace wartosci w stopniach pryzmatu, ktéry oczy moje jeszcze
przezwyciezaja:

m. rectus internus pryzmat 25°
m. rectus ezternus " 12°
m. rectus inferior " 4°
m. rectus superior " It

(Dokoriczenie? nafetapi).
Il. Z zaktadu higienicznego w Krakowie.

Spostrzezenia nad zarazkiem bfonicy. Wytwarzanie
toksyn. Otrzymywanie surowicy przeciwbtoniczej
w Krakowie.

Podat
0. BUIJW ID
(DofortezsniJ. 'Paraz Nr. 16)
Jezelibynnn~bliezyli wielkAsctdawki ochronnej w sto-
sunku do wagi zwierzecia., to liczac za surowice normalng
te, ktéra chToni zwierze wagi 500 gnn. jFrlosci OT czyli
1:5000 otrzymamy dla naszej surowicy warto$¢ okoto T6
Wedtug obliczenia Roux’a bytoby”~to okoto
W nastepnych doswiadczeniach zmienitem pierwotny
sposob obliczen, wprowadzajac ilos¢ toksyn réwna tej, jakiej
uzywa Behring, t. j. ilos¢ zabdjcza po 30— 48 godz. W ten
sposob cyfry otrzymane s3 mniej wigcej jednakowe z otrzy-
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mnnemi przez Beliringa i Ehrlielia przy odpowiedniem zmniej-
szeniu ilosci surowicy (okoto 2 razy) oraz przyjmujac za wy-
starczajaca te dawke toksyn, ktéra nie wywotuje obrzeku.

Sprawdzajac wyniki poprzednio otrzymane, znalaztem,
ze surowica Roux’a, pierwsza jaka miatem w Krakowie 8go
Stycznia r. b. zawierata okoto 500—G00 jednostek w 10 cm.8
podobnie jak i surowica BehringaNr. 1- Swinki morskie pozo-
staja zupetnie zdrowe i bez obrzeku przy -ggg cm.?. Nastepnie
otrzymane przesytki zawieraly surowice silniejsza, blizka
i000 jednostek w 10 cm.3 a wiec odpowiadajacg surowicy
Behringa Nr. 2.

Surowica krakowska w ciggu dalszych 2 miesiecy na-
bierata coraz wigkszej sity i obecnie réwniez jest bliska
1000 jednostek. Najstabsza pokazata sie surowica Aronsona,
ktéra zawierata okoto 400 jednostek w 10 c¢m.3

Dziatanie surowicy zwierzat uodpornionych
i jej otrzymywanie.

Ody Miecznikéw ogtosit teorye fagocytarna, Behring
wypowiedziat jeden z pierwszych zdanie, Ze niszczenie za-
razka w ustroju odbywa sie nie skutkiem dziatania biatych
ciatek czyli fagocytow, ale w skutek dziatania ptynéw ustroju
a wiec substancyj chemicznych. Jak wiadomo, teorya ta nic
zostata popartg doswiadczeniem na zywym ustroju tak, iz
obecnie po dalszych pracach Rousa, Miecznikowa i szkoty
Pasteura z jednej strony, samego za$ Beliringa, Ehrlieka,
Pfeiffera, Wassermana i w ogdle szkoty Kocha z drugiej,
obie te teorye zdaja sie zbliza¢ i wskazywac na jednoczesne
dziatanie tkanek i sokéw ustroju.

Jednem ze spostrzezefi dokonanych woéwczas byto wazne
odkrycie Beliringa, mianowicie, ze surowica krwi zwierzat
uodpornionych produktami zarazkéw, zawiera pewne ciata
niejako zobojetniajagce wptyw jadéw zarazkowych czyli tok-
syn. Ciata te blizej nieokreslone uzyskaty nazwe antytoksyn.
Pokazato si¢ réwniez, ze owe antytoksyny nie znajdujg sic
wcale w krwi zwierzat obdarzonych wrodzong odpornoscia,
ale musza by¢ wytworzone sztucznie przez wprowadzenie
toksyny i wytwarzaja si¢ oraz utrzymuja w ustroju woéwczas
tylko, gdy toksyna jest wprowadzang. Gdy zaprzestaniemy
toksyne wprowadzaé, ustréj stopniowo przestaje wytwarzac
antytoksyne.

W ten sposob udato sie Behringowi
nierau i pani Cattani otrzymac antytoksyne tezcowa, za$
Behringowi i Kitasato antytoksyne przeeiwbtouicza.

Z poczatku uzywano w tym celu zwierzat mniejszych,
ale stopniowo uzywaé zaczeto wiekszych, mianowicie koni,
ktére moga dostarczy¢ znaczniejszych ilosci surowicy a co
wazniejsza, ze surowica tych zwierzat nie posiada zadnego
szkodliwego dziatania na ustréj ludzki.

Konie wytrzymuja znaczng ilos¢ toksyny btoniczej.
Wrazliwo$¢ ich jednak jest prawie rowna.a moze i wieksza
od wrazliwosci $winki morskiej. Silna toksyna zabija $winke
morska wagi 500 grni. w ilosci 0'1 cin.3 jeden za$ kof, ktd-
rego w tym celu poswiecitem, wagi 350 kilogr. padt pod
dziataniem 50 cm.3 tejze toksyny.

Stopniowo wstrzykujac koniom coraz wigksze ilosci toksy-
ny, poczynajac od 1—2 cm.3 mozna dojé¢ w ciagu 3 miesiecy
do 300—400 em.3 silnej toksyny, ktéra nie wywotuje wow-
czas zadnych szkodliwych nastepstw, précz lekkiego obrzeku
w miejscu szczepienia. U niektdrych zwierzat po zastrzyknie-

oraz prof. Tizzo-
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ciu otrzymujemy podniesienie sie cieptoty z 37 na 38 39.
Juz po pierwszych prébach mogtem przekonaé¢ sie, ze szcze-
pienie koniom mozna uskutecznia¢ stopniowo dosy¢ szybko
powiekszajac dawke toksyn. Za miare postepowania stuzyto
mi zachowanie sie i waga koni obok objawéw miejscowych
u nich spostrzeganych. W ogdle szczepienia robiono co drugi
i trzeci dzien, niekiedy rzadziej; szczepienia wykonywatem
W nastgpujacy sposob:

1) 1. dzief wstrzyknieto 1 cm.3toksyn, obrzek dosyé

duzy, cieptota niepodniesiona.
2) 4. dzien 2 cm.3 obrzek spory znika po dwdch

dniach
3) 7. dzien 2cm.8
4) 11. dzien 4cm.3

5) 13.dziei 8cm.*- obrzek niezbyt duzy.

6) 15.dzied 10cm.3 waga konia nieco spadfa.

7) 18.dzien 12cm.3

8) 20.dzien 12cm.3

9)  22.dzied 12cm.3

10) 26.dziefi 12cm.3 obrzek bardzo nieznaczny.

11)  30.dzien 14cm.8

12) 34.dzien 16 cm/3, waga konia sie zwieksza, préba
surowicy wykazuje znaczng site antytoksyczna.

13) 37. dzien 24-cm.3 obrzek spory, bochenkowaty.

14) 41. dzier 24 cm.5 obrzek nieznaczny.

15) 43. dzien 30 cm.8 obrzek nie duzy, surowica wy-
kazuje b.znaczna site antytoksyczna.

16) 45. dzief 30 cm.8

17) 47. dzien 45cm.3 obrzek spory, cieptota normalna.

18) 50. dzien 50 cm.3

19) 54. dzien 60 cm.3 obrzek znika na drugi dzien

20) 60. dzien 60cm.8

21) 64. dziefn 75cm'8

22) 68. dzien 80 cm.3

23) 72. dzien 100 cm.3 obrzek nie duzy znika szybko

i t. d. obecnie t. j. po 4-ek miesigcach ilo$¢ toksyn wstrzy-
kiwanych wynosi 350 cm.3 i w celu podwyzszenia sity su-
rowicy musi by¢ wciaz powigkszang.

Godng uwagi jest okoliczno$¢, ze surowica z tego ko-
nia niezwykle szybko byta silnie antytoksyczng. 34-go dnia
po rozpoczeciu szczepien juz mozna byto otrzymac surowice
okoto 10 razy silniejszg od normalnej.

Po dalszych dwu tygodniach sita surowicy szybko wzro-
sta do cyfry prawie odpowiadajacej sile surowicy Roux’a
i Behringa Nr. 1. Od tego czasu wzrastanie odbywa sie
stopniowo i sita surowicy dochodzi juz do 1000 jednostek
w 10 cm.3

Nie wszystkie konie zachowuja sie w ten sposéb. Drugi
kon w Krakowie oraz trzy konie w Warszawie, ktorych
uodpornianiem zajeci jestesmy z kol. Pahnirskim, daty w tym
czasie surowice stabsza; sita jej powiekszyta sie dopiero przy
dawkach toksyn wynoszacych 250—400 cm.8 i wzrosta obec-
nie réwniez do tysigca jednostek w 10 cm.3 czeéciowo za$
nawet znacznie przewyzszyta te cyfre.

Wypada zaznaczyé, ze konie poddane zostaty prébie
z malleing; nie okazaty one po zastrzyknigciu malleiny ani
ogélnej ani miejscowej reakcyi. Koni warszawskich jako po-
zostajacych przez diugi czas w jednych rekach u prywatnego
wtasciciela pod ciagta obserwacya, przytem bardzo silnych,
wyjatkowo zdrowych, prébie malleinowej nie poddano.



280 PRZEGLAD

Po pierwszych szczepieniach widoczna byta u koni utrata
na wadze; po kilku injekcyach mozna byto jednak dostrzedz
coraz krocej trwajacy odc-zyn miejscowy i przybytek na wa-
dze tak, iz mozna byto tatwo powiekszac ilos¢ wstrzykiwa-
nych toksyn.

Puszczanie krwi w celu zebrania surowicy odbywa sie
za pomocg trojgrarica Collhfla. Po wyjatowieniu tego przy-
rzadu w parowarze i oczyszczeniu miejsca operacyi na szyi
konia 2°/0 fenolem, wktuwam tréjgraniec pod skore a na-
stepnie przebijani uci$nieta od dotu zyte szyjna (vena jugu-
laris). Krew wyptywa strumieniem do wyjatowionych du-
zych kolb Erlenmeyera. Po ustaniu si¢ okoto skrzepu wioa
knikowego, co nastepuje w 2—3 dni, otrzymujemy bardzo
klarowng surowice; jest ona nieco wigcej zabarwiong, gdy
ja przedtem odwiokniono. W celu diuzszego przechowania
dodaje nieco chloroformu; dotad nie stosowatem dodatku fe-
nolu, ktérego trzeba by stara¢ sie o ile moznosci unika¢ ze
wzgledu na mozliwo$¢ ubocznego dziatania. Stosuje sie to
mianowicie do surowicy stabszej, ktérg trzeba wstrzykiwac
w ilosci 20 cm.3 Wprowadza si¢ wéwczas okoto O11 fenolu,
co dla ustroju dziecka moze by¢ nieobojetne.

Mata ilos¢ chloroformu, jaka rozpuszcza si¢ w surowicy,
jest o ile stwierdziliémy na kilkunastu przypadkach, zupetnie
obojetng miejscowo i ogélnie.

Po ustaniu zlewa si¢ surowice do flaszek wyjatowio-
nych parg w 120° C. i zakorkowywa w tenze sposéb wyja-
towionym korkiem.

Dotychczas nie dostrzeglismy przy stosowaniu tak zbie-
ranej surowicy zadnego ubocznego dziatania miejscowego.

W tej chwili nie moge dotyka¢ wptywu leczniczego
naszej surowicy. W ogélnosci tylko zaznaczy¢ moge widoczne
dziatanie, n j innym icy, stwier-
dzone przez profesora Jakubowskiego, Dréw Raczyrskiego
i Stape w Krakowie a przez kol. Malinowskiego w Warsza-
wie. Bedzie to zadaniem osobnej pracy.

Nalezy nadmieni¢, Ze dziatanie korzystne, wystepujace
przy surowicy, zalezy, jak to Roux zaznacza, od wstrzyknig-
cia odrazu dostatecznej ilosci surowicy. W tym celu nalezy
stosowaé u dzieci starszych nad 12 miesiecy niemniej od
1000 jednostek, czyli 2 flaszeczki surowicy Behringa Nr. 1,
albo 1 flaszeczke Nr. 2 Behringa, lub Rouxa. To samo sto-
suje sie i do naszej surowicy, ktéra mniej wiecej odpowiada
Nr. 2 Behringa. U dzieci mtodszych i w przypadkach $wie-
zych mozna stosowa¢ mniej a wiec tylko jedna flaszeczke,
(wzglednie pél flaszeczki).

To tez, gdy z poczatku w Krakowie stosowano dawki
zamate, widzie¢ byto mozna wplyw surowicy tylko w .stab-
szych przypadkach i $miertelno$¢ byta z poczatku znacznie
wieksza

Przytoczy¢ réwniez nalezy, ze niektére rodzaje surowicy
daja czesciej od innych wystepujace po kilku dniach wysypki,
ktore jakkolwiek przebiegaja bez szkodliwych nastepstw, sa
jednak nieprzyjemnym objawem. Jeden z naszych koni szcze-
golnie sie tem odznaczat, tak iz musieliSmy zaprzesta¢ uzy-
wac jego surowicy.

Surowica nigdy nie daje objawéw miejscowych, dzieki
temu, ze otrzymuje sie ja bez zadnych zanieczyn. Azeby nic
obcego przy szczepieniu nie wprowadzi¢, co mogtoby spro-
wadzi¢ ropien, nalezy strzykawke, jak réwniez i miejsce
wktucia oczysci¢ stosownie. W tym celu powierzchnig skory
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W miejscu szczepienia na biodrze lub brzuchu nalezy sta-
rannie obmy¢ 2% rozczynem fenolu, strzykawke za$ najlepiej
wygotowa¢ w wodzie, lub przeptuka¢ wodg goraca i alkoho-
lem, lub 2% fenolem. Po uzyciu, réwniez nalezy ja oczysci¢
w podobny sposéb. W ten sposéb unikniemy miejscowych
komplikaeyj. Nie od rzeczy, sadze dodaé, ze rece przed za-
strzykiwaniefn umy¢ nalezy tak, jak przed kazda operacya.

|.  Przyczynek do nauki o nagtej $mierci oseskow.
Podat

Doo. Lr. Leon Waohholz.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 18)

Odwotujac sie do tych ostatnich wtasnie przypadkéw,
przypomne przypadek, ktéry w roku ubiegtym stat sig po-
wodem dyskusyi w towarzystwie lekarskiem wiederiskiem 13.
Sehnitzler, asystent kliniki chirurgicznej Alberta, doniost
o przypadku wytuszczenia wola z powodu choroby Basedowa.
Po iwem zabiegu, trwaja blisko 2 go-
dziny, chora przebudzita si¢ z narkozy, przez kwadrans oka-
zywata zupetna euforye, gdy nagle twarz jej zbladta, odde-
chanie ustato i nastapita $mieré. Sekcya wykazata utrzymang
grasice, nadto wasko$é uktadu tetniczego, powiekszenie folli-
kutéw w gardle i jelitach. Za przyczyne $mierci przyjeto
status thymicus.

R. Paltauf zwrécit uwage w dyskusyi nad tym przy-
padkiem na wzgledng czestos¢ nagtej Smierci u ludzi z po-
wiekszeniem, wzglednie utrzymaniem grasicy, wspomniat
o wynikach badan brata swego nad tem zjawiskiem, wreszcie
o$wiadczyt, iz nie ma najmniejszej anatomicznej podstawy
do upatrywania zwiazku przyczynowego miedzy nagta $mier-
cia a powigkszeniem, wzglednie zachowaniem w pézniejszym
wieku grasicy, zwtaszcza, iz histologiczne poszukiwania Schaf-
fera nie wykazaly w zachowanych w pdéZniejszym wieku
grasicach tkanki gruczotowej, tylko tkanke ttuszczowa.

Rozpatrujac blizej przypadek Schnitzlera, przychodzi
mi na pamie¢ bardzo doni podobny przypadek z oddziatu
profesora Obalifiskiego, o ktérym szczegétowo wspomniatem
w swych spostrzezeniach nad narkozgl)). W tym przypadku
przebudzit sie po zabiegu, wykonanym celem usuniecia kost-
niaka szczeki dolnej, 16-letni mtodzieniec, siedziat o wiasnej
sile przy zaktadaniu opatrunku, nagle zbladt, ustato odde-
chanie i nastapita $mier¢. Sekcya przyczyny $mierci nie wy-
kazata, znaleziono tylko grasice, wazacg 22 grm. i obrzek
ptuca. Przypadek powyzszy ttémaczytem wedle Righardsona
wstrzasem

Zastanawiajac sie nad tymi powyzej oméwionymi przy-
padkami, budzi sig mimowoli che¢ przychylenia si¢ do teoryi
o przeroscie grasicy, jako przyczynie nagtej $mierci. W isto-
cie dziwng wydaje sie owa czesto$¢ nagtej $mierci n oséb
majacych w pézniejszym wieku grasice. Przyznaé trzeba, iz
stoimy wobec zagadki tem trudniejszej do rozwiazania, iz
nie znamy jeszcze czynnosci i przeznaczenia grasicy.

Korzystajac z materyatu taskawie sobie udzielonego
przez czcigodnego pana rektora prof. Browicza. jakoteZ i z ma-

19 Sitzung der k. k. Gesellschaft d. A. i. Wien am 11. Mai 1894
1) Spostrzezenia nad narkoza i t d. Zestawit Dr. Wachholz
Przegl. lek- 1891. Toz samo Langenbecks Archiv. Bd. 43. H. 2.
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teryatu zaktadu sadowo-lekarskiego Uniw. Jagiet., rozpocza-
tem poszukiwania w przeznaczonej sprawie juz przed dwoma
laty, ktore jednak musiatem przerwac niezaleznie od swej
woli. Stale zwracatem uwage na czesto$¢ pojawiania sie po-
wigkszonej grasicy u oseskéw, na jej topograficzne stosunki,
przy réwnoczesnem uwzglednianiu przyczyny $mierci

Spostrzezenia moje opieraja sie na materyale obejmu-
jacym 48 zwiok, na ktére przypada 20 noworodkéw czescia
donoszonych, czeécia niedonoszonyck a zaledwie troje dzieci
w wieku przekraczajacym rok, t. j. dwoje liczacych |1 ¥2roku
a jedno dwuletnie. W 13-tu przypadkach przekraczata gra-
sica tak swymi rozmiarami jak i ciezarem norme.

Najnizszy ciezar w tych 13-tu przypadkach wynosit
12 grm. u 6-tygodniowego dziecka ptci meskiej, zreszta cie-
zar wynosit 13 grm. u 10-miesiecznego dziewczecia, 14 grm.
u 5-miesiecznego chtopca, 15 grm. u noworodka Zzefskiego
i u 1l-miesiecznego dziew ia, 16 grm. u a zmar-
tego w 4 godziny po urodzeniu i u 6-tygodniowego chtopca,
26 grm. u noworodka zeriskiego i u iy 2 rocznego chtopca,
23 grm. u 142 rocznego dziewczecia, 27 grm. u 9-miesiecz-
nego chtopca, 27¥2 grm. u 2-letniego chtopca i 35 grm
u 3-miesiecznego chlopca. Z wyjatkiem trzech przypadkéw,
wykazata sekeya w pozostatych dostatecznie przyczyne $mierci
tak, iz nie zachodzita potrzeba uciekania si¢ do obwiniania
przerostu grasicy o przyczyne $mierci, zwiaszcza, ze i brak
ptynnosci krwi a obecno$é¢ skrzepow przemawiata za $miercia
powolng a nie nagta. W jednym z tych pozostatych 10 przy-
padkéw byta tchawica w wymiarze z przodu w tyt splaszr
czong tak, iz wobec powiekszenia grasicy (16 grm.) zacho-
dzito podejrzenie uci$nieeia tchawicy. Tymczasem wykazaty
wywiady, ze dziecie to a raczej noworodek zmart w 4 go-
dziny po ciezkim porodzie, ze w przypadku tym musiano
z powodu $ciesnieni iednicy matki obrét na nozki
i reczne dobycie ptodu a poniewaz przejscie gtéwki sprawiato
trudnosci, przeto wykonywano silne trakcye, przy ktérych
szyja ptodu mocno sie naciggata. Inny z owych 10 przypad-
kéw zastuguje réwniez na uwage, jakkolwiek z odmiennego
powoda. Przypadek ten tyczyt sie osmiomiesiecznego ptodu
urodzonego przedwczesnie z matki, ktéra ulegta
czadzeniu. Grasica wazyta 17 grm. a sekeya wykazata
liczne wynaczynionki podoptucnowe i podosierdziowe ciem-
nego zabarwienia i krew ciemna mazista

Wiadomo, ze nie wszystkie trucizny zazyte przez matke
udzielajg si¢ ptodowi, ze przejécie trucizn z ustroju matki
do ptodu zalezy gtéwnie od zdolnosci dyfuzyjnej danego
przetworu. Ot6z badania doswiadczalne, wykonane przez
Hofmanna i Ludwiga, jakoteZ i spostrzezenie Falka 15 wy-
kazaty wbrew doswiadczeniom Fehlinga, iz CO nie przecho-
dzi z matki do ptodu. Sciste badanie widmowe krwi ptodu
w naszym przypadku nie wykazato za to $ladu CO, toz samo
badanie widmowe miesni klatki piersiowej, wykonane w mysl|
Fi Falkal6).

W dalszych dwéch przypadkach wykryto dur brzuszny,
jako przyczyne s$mierci. Oba te przypadki zastuguja z tego
wzgledu na uwage, ze tycza sie¢ 5 i 9-miesiecznych chtopcow
a jak wiadomo, wydarza sie dur brzuszny u dzieci w pierw-
szym roku zycia bardzo rzadko 17. Obraz anatomiczny byt

za-

1B Lehrb. d. ger. Med. von Hofmann. VI. A. 1893.

lc
0'% Eickhorst: Hbch. d. spec. Path. u. Therapie.
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typowy; mianowicie znaleziono obrzek $ledziony, rézyczke
na skorze brzucha i klatki piersiowej, naciek rdzeniasty w kep-
kach Peyera i ostre obrzmienie gruczotéw kreskowych i za-
otrzewnowych.

W trzech przypadkach nagtej $mierci u 1|/2] rocznej
dziewczynki, 2-letniego i 6-tygodniowego chtopczyka, w kto-
rych zarzadzono sekcye policyjno-sanitarng, nie wykryto
przyczyny zejscia $miertelnego. Wywiady co do okolicznosci,
w ktérych $mier¢ nastapita, byty bez znaczenia. W pierwszym
z nich précz powigkszenia grasicy, (9 cm. dtuga, 5 cm. sze-
roka, L5 mm. najwigksza grubos$¢, ciezar 27x2 grm.) zna-
leziono liczne wynaczynionki pod optucnag i pod osierdziem,
powiekszenie $ledziony i gruczotéw limfatyeznyck, ptynna krew
i przekrwienie ptuc miernego stopnia. Tchawica byta pra-
widtowa, nigdzie nie ucisnieta, ptuca wszedzie powietrzne nie
okazywaty w cze$ciach sasiadujacych z grasica niedodmy.

Wobec tego wyniku sekcyi wykluczong byta mozliwosé¢
ucisku tchawicy jako przyczyny $mierci, [natomiast przema-
wiata cato$¢ obrazu za uduszeniem. Czy jednak uduszenie
to nastapito z przyczyn, o ktérych wspomina Vibert, czy tez
wywotato $mieré¢ powiekszenie grasicy w inny sposéb, jak
przez ucisk na tchawice, czy tez wreszcie nalezato szukac
przyczyny $mierci nagtej w tak zwanym przez Paltaufa sta-
tus thymicus, zwtaszcza, iz caly uktad limfatyczny przedsta-
wiat u dzieciecia obraz hiperplazyi, nie mozna byto rozstrzyg-
na¢, a poniewaz zasada sadowo-lekarska gtosi in dubiis mitius,
przeto brzmiato orzeczenie, iz nic nie przemawia przeciw
przypuszczeniu naturalnej $mierci, do ktorej powiekszenie
catego systemu limfatycznego i grasicy przyczynié¢ sie mogty.

Drugi przypadek tyczyt sie 14/2 rocznego dziewczecia,
u ktérego grasica wazyta 23 grm., dtugos¢ jej 8 cni., szero-
kos$¢ 4\5 cm., najwieksza grubos¢ F5 cm. W tym jednak
przypadku wykazano nadto wybitne $lady krzywicy (réza-
niec), byto mato wynaczynionek pod optucng, pod osierdziem
za$ wecale ich nie byto.

W trzecim przypadku (6-tygodniowy chtopiec),
rym réwniez jak w poprzednich wykonano sekcye policyjno-
sanitarnag” wynosit ciezar grasicy 12 grm., dtugosc¢ jej 5 cm.,
szeroko$¢ 4 cm., grubo$¢ 1 cm. Zmian zadnych nie znale-
ziono, nawet wynaczynionek pod optucng, gruczoty chtonne
byly powiekszone, krew ptynna.

Zatem w 3 tych przypadkach spotkaliémy si¢ z nagta
$miercig, ktorej zagadkowa przyroda nie data sie wyjasnic¢
na podstawie obdukcyi, jedynie tylko przez przyjecie owego
zreszta nie wiele ttémaczacego status thymicus.

h tych zawczesnie przerwanych poszukiwan'wynika, ze:

1) u dzieci w pierwszych okresach zycia wydarza sie
$mier¢ nagta, ktérej przyrody sekeya nie jest w stanie wy-
jasni¢ z przyczyny, iz nie wykazuje.

2) ze procz ptynnosci krwi, znamion $mierci z udusze-
nia, ktérych czesto nawet brakuje, dostrzega sie powigkszenie
mniej lub wiecej wybitne grasicy i uktadu limfatycznego.

3) ze ucisk grasicy na tchawice lub ptuca jest wy-
kluczony.

W jaki za$ sposob przychodzi do zejscia $miertelnego,
czy sie don przyczynia 6w status thymicus, czy $mier¢ jest
wynikiem czynnosci osrodkéw, waznej dla zy-
cia, jak to ttémaczy Yibert, pozostaje zagadka, ktorej wy-
jasnienie, co najmniej, trzeba pozostawi¢ dalszym spostrzeze-
niom i badaniom.

w kt6-
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Dla lekarza sadowego wystarczy wiedzie¢ o podobnych
przypadkach, aby w danym razie nie zapuszczat sie zbyt
daleko w domysty, mogace wyjs¢ na niekorzy$¢ niewinnemu,
a na ujme sprawiedliwosci.

Przy sposobnosci powyzszych badan dostrzegtem w nie-
ktorych przypadkach w grasicy stan przeciwny temu, o jakim
byta dotad mowa.

W roku zesztym ogtosit Seydells) przyczynek do dyag-
nostyki $mierci z wygtodzenia u dzieci. Widziat on w po-
dobnych przypadkach znaczno pomniejszenie a nawet zupetny
a przedwczesny zanik grasicy. Zdaniem jego stanowi grasica
rodzaj spichlerza, w ktérym si¢ gromadzi materyat zapasowy
do odzywiania ustroju. Gdy grasica bywa dobrze rozwinieta
u dzieci dobrze odzywionych, to u gtodzonych, niewtasciwie
odzywianych jest ona w stanie zaniku. Juz sam Seydel przy-
znaje, ze zmiana przezen dostrzezona zyska woéwczas na
zna.czeniu dyagnostycznem dla $mierci z wygtodzenia (a wia-
domo, iz bytoby to bardzo pozadane wobec nicosci dotych-
czasowej dyagnostyki), jezli sie okaze, iz infh|zaburzenia
ustroju jej nie wywotuja. Otéz moje spostrzezenia wykazaty
w 5 przypadkach w zwiokach dzieci liczacych dwa razy po
miesigcu, raz 6 tygodni, raz 2 miesigce a raz 2., miesiaca,
zanik grasicy znacznego stopnia, tak, iz grasica wazyta gram
a najwyzej 2 gramy. We wszystkich tych przypadkach wy-
kazata sekcya przewtoczny niezyt jelit czesto z wybitnym
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pieta, pokryta tuskami, czasami w tak wielkiej ilosci, iz ro-
big wrazenie biatej maski, cialo pokryte guzkami twardymi,
barwy od szarej do brunatno czerwonej, z ktérych kazdy
jest przebity wiosem, co si¢ szczegdlniej uwydatnia na falan-
gach palcéw po stronie wyprostnej. Na dioni i podeszwie
silna eksfoliacya przyskorka. Paznogcie sa rowniez czesto
siedzibg choroby, chociaz zwykle w niezbyt wysokim stopniu
Przebieg choroby nader przewlekty, rokowanie co do zycia
zawsze dobre.

Ze rozpoznanie choroby tej przedstawia niepospolite
trudnosdci, nic ulega watpliwosci, skoro klinik tej miary,
jak Kaposi do dzi$ dnia bierze ja za jedno ze swoim lichen

ruber accuminatus, czyli podtug niego z lichen ruber lJebry.
Dato to pow6d do bardzo zywej dyskusyi na zjezdzie der-
matologéw w Paryzu w r. 1889 i od tego czasu ciggle odby-
wajg sie gtosy potepiajace branie -obu tych choréb za jedna
a to z powodéw bardzo stusznych.

Podczas pobytu swego w Paryzu obserwowatem w Vllo-
pital Saint-Louis 7 przypadkéw pityriasis rubra pilaire (Di-
yergie-Ricliaud-Besnier); z tych 4 w consuliation ex/erne, 2
u llallepeau’a a | w klinice Besniera. Byty to typowe przy-
padki przedstawiajace wszystkie objawy, teeehujace te cho-
robe, u osob przewaznie miodych, zreszta zupetnie zdrowych
i dobrze odzywionych. Ze pityriasis rubra pilaire jolst zupet-
nie podobng do lichen ruber accuminatus Kaposi, to nie ulega

og6lnym zanikiem (citrophia i ilis). Natomiast wazyta
grasica 35 gnn. u 2-miesiecznego chtopca, ktéry zmart z cho-
roby zakaznej, osutkowej, za czem przemawiato tuszczenie
sie przyskérka na catem ciele i wykazane przez sekcye
zmiany, jak ostry obrzek $ledziony, $wieze zapalenie nerek,
ostry niezyt oskrzelowy i obrzek moézgu.

IV. 0 stosunku lichen ruber do pityriasis
rubra pilaris (Biuergie). j
Napisat
Dr. Wtadystaw Reiss,
asystent kliniki dermatologicznej w Uniw. Jagiell
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 17).

Jako szczegélne znamiona tej choroby podaje Besnier
nastepujace: 1) Zrogowacenie warstw przyskérkowych w miej-
scach odpowiadajacych mieszkom (folliculi), 2) wytwarzanie
sie wielkiej ilosci tusek, 3) zaczerwienienie skoéry obfitej
w dosy¢ gtebokie bruzdy wskutek nacieku w warstwach
gtebszych, jednern stowem obraz chorobowy, ktory na pier-
wszy rzut oka trudno odrézni¢ od dawnej folliculitis rubra
Wilsona, lub od hyperheratosis follicularis Kaposiego. Zupet-
nie taksamo opisuje Besnier swojg xerodermie pilaire erytho'
niateuse, a Brocq swoja Iceretosis pilaris rubra. Pityriasis rubra
pilaire (Diyergie-Richaud-Besnier) oddzielono od poprzednich
typéw chorobowych chyba tylko dlatego, ze w charaktery-
styczny sobie sposéb lokalizuje sig na dtoniach i podeszwach,
czego nie uwazano w odmianach wyzej wymienionych. Obraz
chorobowy pityriasis rubrapilaris (Divergie-Richaud-Besnier)
jest zwykle nastepujacy; pityriasis capitis niepotaczona z wy-

i wiosow w iejszej liczbie; skéra twarzy na-

Is) Ein  Zeichen d. Er
nahrung bei jungen Kindera. Yierteljschr. f. ger.
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p §ci i dziwi¢ sie nie mozna autorom, ktorzy twierdza,
ze Kaposi opisujac swoj lichen ruber accuminatus nie opisuje
nic innego, jak tylko wiasnie pityriasis pilaire a nie lichen

| ruber Hebry. Poniewaz od czaséw Hebry nikt nie obserwo-
wat juz podobnie ciezkich przypadkéw, jak owe 14 zakofi-
czonych $miercig, ktére tenze autor- opisat jako lichen ruber,
przeto nikt stanowczo sprawdzi¢ nie jest w stanie, czy przy-
padki opisywane i przedstawiane jako lichen accuminatus Ka-
posi odpowiadaja w zupetnosci sprawie chorobowej spostrze-
ganej za czaséw Hebry.

Podtug Kaposiego, przypadki jego lichen ruber accumi-
natus dlatego nie korficza sig teraz $miertelnie, poniewaz obec-
nie kazdego chorego leczy sie arszenikiem od samego po-
czatku choroby, przez co réwniez nie przychodzi nigdy do
takich objaw6 géinych, jakie y przypadki Hebry.
W kazdym razie oswiadczy¢ nalezy, ze dzisiaj przypadki
lichen ruber w formie samych guzkéw konczystych naleza
do najwiekszych rzadkosci. Podczas bytnosci mojej przeszto
dwuletniej w klinice Kaposiego nie widziatem ani jednego

takiego przypadku, z formg za$ lichen planus spotykatem sie
nader czesto, podobnie z forma mieszang tejze choroby.

Czy zatem bardzo wiele przypadkéw lichen accuminatus
Kaposi jako takich opisanych nie odnosito si¢ do przypadkéw
pityriasis pilaris Divergiego, tego powiedzie¢ nie umiem, ale
ze zadng miarg nie mozna pityriasis rubra pilaris bra¢ za
jedno z lichen ruber Hebrae, o tem nie mam najmniejszych
watpliwoéci. Sieclm przypadkéw tej choroby, ktére obserwo-
watem w Paryzu, jakotez liczne preparaty histologiczne, ktore
poréwnywatem z preparatami z lichen exudativus, przekonaty
mie az nadto, ze mamy tu do czynienia z dwoma zupetnie
od siebie réznemi chorobami skérnemi, ktére tak w prze-
biegu klinicznym, jakotez pod wzgledem swej patogenezy
nie majg ze sobg nic wspdlnego.

Rozpoczynajac od obrazu, jaki przedstawia skéra w przy-
padkach pityriasis pilaris, spostrzegamy pewne subtelne zna-
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miona wyrézniajace te chorobe od tak na pozér podobnej
do niej pierzehnicy Hebry. Znamiona te wystepujg szczegél-
nie wybitnie tam, gdzie guzki zlewajac sie ze soba, tworza
duze wyspy, pokryte tuszczacym sie, zrogowaciatym przyskor-
kiem, gdzie przychodzi réwniez do zbitszego nacieku, ktéry
w pierzehnicy Hebry tak wybitng odgrywa role. Wysepki
rézowe w pityriasis pilaris s zazwyczaj poltysku srebrnego
i sprawiajg wrazenie w dotknigciu do gesiej skory podobne,
ale nadaremnie szukamy tutaj owego Vetat chagrine, tego po-
dziatu na niezliczong ilos¢ matycli pél, co przeciez Hebra
opisat jako jedno ze znamion wiasciwych swojej pierzehnicy.
tuski, pokrywajace miejsce chore w pityrinsis pilaris, dadza
si¢ z tatwosciag usuna¢ paznogeiem i to catymi piatami, war-
stwy za$ przyskorka, polerywajace guziczki pierzehnicy Hebry,
Stanowig z guziczkami niejako jedng cato$¢, co zreszta do-
ktadnie uwydatnia sie. w kazdym preparacie histologicznym.

Badanie drobnowidowe wykazuje w obydwu chorobach
wybitne réznice. W lichen ruber powstaja guziczki pierwotnie
w corium, tamze przychodzi do nacieku drobnokomérkowego,
guziczki staja sie coraz wieksze i wypierajg warstwy powyzej
lezace ku gorze. Pochewki wiosowe zmieniaja swa posta¢
cylindryczna, zamieniajac sie na twory stozkowate z podstawa
ku gérze zwrocong tuk, "ze pomiedzy pniem wiosa a czesciag
pochewki w uchytku witosowym znajduje si¢ przestrzenn wolna,
pochewka robi wrazenie tutki, w ktérej wios tkwi luZnie
Naciek komérkowy w brodawkach rozpoczyna sie réwno-
cze$nie z powstawaniem guziczkéw, t. j. w samym poczatku
choroby. Niemal odwrotnie ma sie rzecz w pityrinsispilaris:
gdy w pierzehnicy sprawa chorobowa rozpoczyna si¢ w conmn
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zajmuja one jednak nigdy odrazu tak wielkich obszaréw,
jak lichen ruber. Lichen ruber sam sobie pozostawiony, pro-
wadzi, jak juz wyzej wspominaliSmy, do zaburzen w odzy-
wieniu i w ogéle w ekonomii organizmu, pityriasis pilaris
za$ nie wywotuje nigdy chartactwa i pozostawiona bez lecze-
nia wprawdzie recydywuje, ale pozwala zawsze rokowac po-
myslnie co do zycia. (Dokoriczenie nastapi).

V. Oceny i sprawozdania.

Sprawozdanie z oddziatu dla choréb krtani prof. Pienigzka
w szpitalu krajowym $w. tazarza w Krakowie za czas od
otwarcia oddziatu, t. j. od 7. Czerwca do korica 1894 r.
Podat
Dr. Aleksander Baurowicz,
asystent Uniw. Jagiell., praktykant oddziatu.
(Dokoriczenie. Patrz Nr. 16)

Przechodzac do sprawozdania z ruchu ambulatoryjnego
naszego oddziatu, przytaczam réwniez, ze obejmuje ono czas
od 7. Czerwca zaczawszy. W pierwszych miesigcach ruch
byt bardzo maly, po czesci dlatego, ze nie wszystkim wia-
domem byto, iz na oddziale naszem udziela si¢ porady w cho-
robach goérnych drég oddechowych, po czesci do tego nie-
znacznego ruchu przyczynialy sie miesigce letnie. Mimo tego
z koricem roku mieliSmy 184 chorych a przejrzenie nizej
przytoczonych przypadkéw wykaze, iz nie brak nam byto
przypadkéw zajmujacych, jakiemi nie kazde sprawozdanie,
cho¢ imponujace wielkoscia cyfry, moze sie poszczycié.

i szerzy ku gorze, tutaj wychodzi sprawa chorobowa z sieci E a
Malpighiego. Niektdorzy autorowie, jak Hans Hebra, Nazwa choroby §
twierdza nawet, ze sprawa rozpoczyna si¢ w przyskérku ito g 1 A
w warstwie rogowej, chociaz nie mogtem tego stwierdzi¢ na
zadnym z widzianych preparatéw; to jednak pewne, ze sprawa RAinitis chronica $im plex ... 2 1 3
rozpoczyna sie powyzej corium i ze dopiero nastepowo przy- Rhinilis chronica alrophica. ... 1 1 2
chodzi do nacieku w brodawkach i to po duzszem trwaniu Rhinitis chronica hyperlrophica 2 4
choroby. Wypustki sieci Malpighiego- wkraczaja nieco gtebiej Shlmlus hypertrophica polypoides 1 3
pomiedzy brodawki a stratum granulosmn okazuje zawsze Eomzf,lenz:zl;lﬂa;u; elhinoidaliom i i
zmiany, najczesciej zanikowe. Podiug Boecka przychodzi DEVIRLIO Pt 1 1
réwniez zaraz w poczatkach choroby do gor- Epistaxi 1 3
nych warstw przyskérka w formie zwréconych ku T nasi - 2 2
gorze stozkow, z ktorych kazdy w srodku przebity jest wio- Gatarrhus cavi pharyngo-nasalis.. 1 1 2
3 Rhinitis, pharyngilis chronica... 1
sem (circumpil<ire llornhegel). Jezeli wiec ogladamy preparaty Rhinitis, pharyngilis, laryngitis chronica 3 4 7
z lichen ruber w pierwszym okresie rozwoju tej choroby a na- Pbaryngitis chronica granulosa... 5 4 1
stepnie z pityrinsis pilaris juz bardzo dtugi czas trwajacej, Pharyngilis chronica sicca .. 3 3 6
to przyzna¢ musimy, ze obrazy histologiczne w obu przypad- Angina 1'ollicularis....... 5 1 6
kach sa tudzaco do siebie podobne; tu i tam spotykamy sie P“ha'y"g‘""yk"s's henigna 1 - 1
z naciekiem w ciatkach brodawkowatych skéry, tak tu, jak f pe”m",s'“a“ 4 6 0
iyperirophia lonsillarum....... 2 4 0
i tam widzimy wytwarzanie sie poteznych ztogéw zrogowa- i i 2 1 3
ciatego przyskérka; musimy wiec zawsze poréw- Abscessus retropharyngealis — 1 1
nywaé ze sobga preparaty, wziete niejako Diphlheritis faucium .. 1 1 2
zodpowiadajacy.eh sobie okreséw choroby Croup laryngis.... 3 1 4
a wtedy napotykamy tam z pewnoscig réznice wyzej opisane. Lary"g'tfs aCUIa. : 2 L 3
Laryngitis chronica 3 8
Co do przebiegu choroby, jej natezenia i ostatecznie Pharyngilis, laryngitis chronica 5 9
rokowania, musimy réwniez obie te sprawy patologiczne nie- Paresis hysterica — 1 1
jako sobie przeciwstawi¢. Pityriasis rubra pilaris nie prze- Polypus laryngis . 2 1 3
biega nigdy tak ostro, jak lichen ruber; ten ostatni dochodzi ChOrditis tUDEroSa. vt 1 1 2
niekiedy w przeciggu kilku tygodni do rozkwitu, pityriasis Fibroina Ia'f"gis‘ 1 72 1
pilaris nie osigga nigdy maximum swego rozwoju w tak krot- I:r[);r:“‘;li: g 6 14
kim czasie; spotykamy wprawdzie i tutaj ostre erupeye, nie * | yes pharyngis secundaria.... - 3
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Nazwa choroby

mezczyzn

Lues
Lues
Lues

pharyngis et laryngis secundaria
laryngis secundaria..
tertiaria nasi, pharyngis o Iaryngls
Lues tertiaria pharyngis...
Lues tertiaria laryngis..
Perichondritis laryngea
Scleroma...
Lupus mueosae narium, cavi ori
laryngis...
Paralysis nervi recurrentis
C-oinpressio tracheae e struma
Corpus alienum in oesophago
Stenosis oesophagi careinomatosa
Carcinoma laryngis
Carcinoma tonsillae.... .
Sarcotna cavi pharyngo-nasalis inoperabile
Sarcoma palati mohis...
Tabes dorsalis
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Przypadki
btony $luzowej
usuwano petla.

W szesciu przypadkach polipéw nosa, dwa razy mie-
lismy polipy znacznych rozmiaréw zwieszajace sie do jamy
noso-gardtowej, ktore wydobyto oba razy w catosci od tytu,
po znieczuleniu 20% kokaina, za pomoca odpowiednej petli.

Przypadkowi ropienia z celhdae ethmoidales towarzy-
szyty polipy i pecherze kostne, ktére usunieto petly a na-
stepnie odpowiednio zakrzywiong ostrg tyzeczka zniszczono
zajete cellulae ethmoidales, uzyskawszy zupetne wyleczenie
ropienia

W przypadkach krwawienia z nosa ograniczano sie do
samego tamponowania.

Dwa przypadki pierwotnej gruzlicy nosa t. zw. tubercu-
loma nasi, jak niemniej trzeci przypadek spostrzegany w ro-
ku biezacym, leczono czescia droga krwawa, czesciag przepa-
laniem zgeszczonym kwasem mlekowym, uzyskawszy we
wszystkich tych przypadkach znaczng poprawe. (Pizypadki
te obszernie ogtoszone zostana).

Przypadek pharyngomycosis benic/na (pod mikroskopem
wykazano obecno$¢ grzybka leptothrix buccalis) zajmujacej
oba migdatki i torebki mieszkowe na korzeniu jezyka le-
czono usuwaniem grzybka siedzacego gteboko w mieszkach
za pomoca ostrych szczypczykow z nastepowym wcieraniem
w miejsca zajete 1% rozczynu wyskokowego sublimatu.

We wszystkich 10 przypadkach ropni w tkance dokota
migdatka otworzono ropnie, stosujac obok tego ciepte ptuka-
nia z naparu korzeni $lazowych.

Przeroste migdatki usuwano za pomoca tonzylotomu
Mathie’go; trzy przypadki wyroéli adenoidalnych operowano
czescig szczypczykami, czescia nozykiem pierscieniowatym
Gottsteina, dajac pierwszemu sposobowi pierwszedstwo; za-
biegi te ostatnie wykonywano bez miejscowego znieczulenia.

Ropien tyto-potykowy dostat sie do nas z chwilg samo-
istnego przebicia si¢ ropy tak, iz rozszerzono jedynie otwor,
zyskujac wkrétce wyleczenie.

Dwa przypadki btonicy gardta jak niemniej 4 przy-
padki krupu krtani, tyczyty sie dzieci, ktére z odpowiednem
rozpoznaniem, odestano do szpitala $w. Ludwika.

Jedenascie pizypadkéw nowotworéw tagodnych krtani
usuwano szczypczykami Pienigzka.

W 14-tu przypadkach gruzlicy krtani, ze wzgledu na
rozlegtos¢ cierpienia nie mozna byto stosowaé zabiegéw chi-

przewlektych niezytéw nosa z
leczono galwanokauterem, czesci

przerostem
przeroste
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tycznego, na zadmuchi-
waniu jodolu lub przypalaniu po znieczuleniu kokaing zgesz-
czonym kwasem mlekowym.

W przypadkach zmian kitowych drugorzednych obok
leczenia ogdlnego stosowano miejscowo |°/0 rozczynu subli-
matu, wzglednie 10% kamienia piekielnego in substantia,
majac bardzo dobre wyniki z leczenia miejscowego. W przy-
padkach kity trzeciorzednej ograniczano sie jedynie do lecze-
nia ogdlnego, w jednym za$ przypadku, gdzie z powodu
przyros$niecia podniebienia miekkiego do tylnej $ciany gardta
byt nieznaczny otwoér, stanowigcy komunikacye miedzy jama
noso-gardtowa a gardtem, przez co tak mowa jak i odjecha-
nie przez nos byty bardzo uposledzone, rozszerzono otwér na
boki galwanokauterem, przez co poprawita sie mowa a odde-
chanie mogto odbywac sie prawidtowo.

Ze czterech przypadkéw zapalenia ochrzestnej krtani
2 przyjeto do naszego oddziatu, jeden przystany nam byt
do rozpoznania z oddziatu wewnetrznego, inny wreszcie usu-
nat sie od obserwacyi.

Jedenascie przypadkow twardzieli spostrzeganych ambu-
latoryjnie zastuguja o tyle na uwage, iz w jednym z nich
obok zmian w nosie, jamie noso-gardtowej i gardle, mielis-
my zmiany w tchawicy przy zupetnie prawidtowej Kkrtani
(S. L. G., I. 24, z Wielkich Mostéw w Krélestwie Polskiem).
W przypadku tym byto nawet do$¢ znaczne zwezenie tcha-
wicy, gdy jednak choremu oswiadczono, iz nalezy wykonac
operacye, usunat sie od obserwacyi -tak, iz o dalszych lo-
sach tego chorego nic nam nie wiadomo. Dwa razy zmiany
ograniczaty sie do nosa i jamy noso-gardtowej, wywotujac
zwezenie nosa, ktére oba razy drogami naturalnemi usunieto
W pozostatej liczbie przypadkéw byty zajete cate gérne drogi
oddechowe az po tchawice i tu obok zmian w krtani znowu
cztery razy zapisano chorditis vooalis hypertrophica inferior,
podczas gdy zmiany w pozostatych przypadkach byty wie-
cej rozlane.

Przypadek pierwotnego liszaja zracego (lupus) btony
$luzowej bez zmian podobnych na skérze, tyczyt sie kobiety
A. T. lat 31. liczacej z Wieliczki; zmiany byty tak roz-
legte, iz o leczeniu wiasciwem mowy byé nie mogto a je-
dynie celem poparcia rozpoznania badaniem mikroskopowem,
wydobyto kawatki z nosa, podniebienia, gardta, korzenia
jezyka i nagto$ni, mogac we wszystkich tych czesciach wy-
kaza¢ typowe zmiany. Chora ta przez diugi czas pokazy-
wata sie¢ na naszem ambulatoryum , przebieg liszaja zracego
byt dosyé pomysiny, gdyz guzki czesciowo wypadaty, gojac
sie nastepnie z wytworzeniem blizn, z powodu tych ostatnich
jednak komunikaeya miedzy jamga gardta a jamg noso-gar-
dtowa zmniejszyta sie bardzo tak, iz oddechanie przez nos
stato sie utrudnionem a mowa niewyrazna.

Przypadki porazenia nerwu wzrotnego 2 razy miaty
swa przyczyne w ucisku przez wol, raz porazenie nerwu
lewego byto z powodu tetniaka tetnicy gtéwnej, przyczem
obserwowa¢ mozna byto udzielanie sie wstrzasnienia tcha-
wicy, ktére rozciggato sie az do struny glosowej; ostatni
przypadek wreszcie byt po strumektomii. Przypadek wola
z ugnieceniem tchawicy odestano do oddziatu chirurgicznego.

Z ciat obcych mieliSmy dwa i to jedynie w gardzielu,
raz moneta miedziana (4 centy) a raz ko$¢ z kawatkiem
migsa, oba razy ciata obce wydobyto koszyczkiem Greefego
Przy zwezeniach gardzieli z powodu raka stosowano dylatacys.

Przypadek raka krtani i raka migdatka odestano do
oddziatu chirurgicznego.

W przypadkach niedajacego sie operowaé miesaka pod-
niebienia migkkiego, gdy po raz drugi chory zgtosit si¢ na
ambulatoryum juz w roku 1895, z powodu znacznego po-
wigkszenia si¢ nowotworu, ktory opadiszy ku tytowi znacz-
nie utrudniat oddechanie, musiano chorego przyja¢ do od-
dziatu celem wykonania tracheotomii, poczem chory z ka-
niulg szpital opuscit.

Wreszcie w przypadku wigdu pacierzowego u mezczyzny

rurgicznych, ograniczono sie tedy do leczenia symp

40-letniego S. K., obser y drganie chrzastki nalew-
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kowej prawej podczas oddechu, ustepujace z chwilg fonacyi,
przy ktérej ruchomos¢ obu wigzadet byta zupetnie prawidtowa.
Przegladajac te ostatnie kartki sprawozdania naszego,

widzimy, Zze nawet praca na niateryale ambulatoryjnym po-
legata gtéwnie na zabiegach chirurgicznych tak, iz pomocy
operacyjnej udzielono razem w 61 przypadkach. Z wykazu

tego widzimy, iz oddziat laryngologiczny odpowiadat rzeczy-
wistej potrzebie, czego takze dowodzi powiekszanie sie coraz
znaczniejsze liczby chorych przyckodnich.

Toksykologia.

Zgorzel skory stop po podostrem zatruciu
fosforem.

Do kliniki potozniczej prof. Chrobaka przyjeto 2I-letnig
dziewczyne z powodu poronienia. Juz po uptywie kilku go-
dzin od chwili przyjecia chorej, poczeta si¢ ona uskarza¢ na
béle w nogach, nadto wystapita zottaczka i ostabienie akcyi
serca. Przednia powierzchnia obu nég az po palce byta sina
chtodna i na dotyk czuta. Nastepnego dnia $mier¢ wsréd
objawoéw silnego zapadu. Sekeya zwiok dokonana przez prof.
Hofinanna wykazata typowy obraz podostrego otrucia fosfo-
rowego a nadto zgorzel skéry grzbietu stop po palce. Bada-
nie naczyn krwiono$nych wykazato w zytach stép skrzepy
wiotkie, nie potaczone z $ciang, barwy bronzowo-czerwonej.
Badanie moczu wykazato $lad biatka a brak cukru. W tresci
jelita grubego wykazano sposobem Dnsarta, Blondlota fosfor.
Przy mikroskopowem badaniu skéry zgorzelg dotknigtej do-
strzezono obok zupetnej stazy w naczyniach wiosowatych tu
i owdzie w tkance, zwilaszcza okoto naczyn wybroczyny.
Przypadek podobny do opisanego ogtosit w r. 1882. Ehrlich;
w Wiedniu za$ w ciagu zesztego roku wydarzyty sie précz
powyzszego jeszcze dwa podobne przypadki zgorzeli skéry,
z ktérych jeden ogtasza prosektor szpitala Franciszka Jézefa
Dr. Kreutz, o drugim za$, sekeyonowanym przez prof. Pal-
taufa w szpitalu Rudolfa wspomina dodatkowo autor. Te do-
tad rzadko opisywana zmiang (znang zaledwie w literaturze
z wymienionych wyzej czterech przypadkéw), ttémaczy autor
raz ostabieniem czynnosci serca w skutek zwyrodnienia jego
$cian, przez co musza powsta¢ stazy zylne zwtaszcza w dol-
nych koriczynach, powtére zmiang sktadu krwi, mianowicie
zmniejszeniem sie ilosci ciatek biatych, by¢ moze w skutek
ich rozpadu, co znéw utatwia tworzenie sie zakrzepéw, wresz-
cie zwyrodnieniem samych $cian naczynnych. Zgorzel skéry
nie przedstawiata w powyzszych przypadkach obrazu osta-
tecznego, poniewaz w przypadkach podostrego otrucia fosfo-
rem nastaje szybko $mieré. W koncu czyni autor stuszng
uwage, ze doswiadczalne wywody Corina i Ansiaux, jakoby
w przypadkach podostrego otrucia fosforem krew byta zaw-
sze ptynna, nie zgadzajg sie z prawda, gdyz bardzo czesto
mozna w tych przypadkach znale$¢ wiotkie skrzepy krwi
w sercu i wielkich naczyniach. (Friedrich’s BI. f. ger. Med.
1895. Zeszyt 1). Wacliholz.

Haber da:

Chirurgia.
A. Bier: 0 okreznym szwie jelita.

W roku 1889. wzbogacit autor liczny szereg metod
szycia jelit wtasna metoda, z ktoérej przy doswiadczeniach
na zwierzetach byt zadowolonym. W niniejszej pracy przy-
znaje sie z catg szczeroscia, iz metody swej niestety dwu-
krotnie uzyt u ludzi. Obaj chorzy umarli a w jednym przy-
padku tylko szew byt przyczyng s$mierci. W skutek tego
zarzucit wszelkie inne metody i zaczat zaktadaé tylko zwy-
kty szew Lemberta. Obecnie opisat 14-cie historyj chorych,
u ktérych 15-cie razy po resekcyi zaktadat szew Lemberta.
Stracit tylko dwoch chorych, ale w zadnym przypadku nie
byt przyczyna $mierci szew, jeden chory bowiem zginat
w skutek krwotoku w kilkanascie godzin po operaeyi, drugi
w skutek ropnego zapalenia otrzewny. Sekeya wykazata, iz
szew w obu przypadkach trzymat dobrze. Do szycia uzywa
autor igiet Hagedorna i jedwabiu Tournera; bardzo cnenklch
igiet i zbyt cienkiego jedwabiu nie radzi uzywac.
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Jakkolwiek praca autora z wyjatkiem niektorych dro-
biazgéw indywidualnych nie przynosi nic nowego, jest ona
wielce zajmujaca i na czasie wobec tego, iz sie podaje coraz
wiegcej przyrzadéw do szycia jelit. Kto bowiem w skutek Zzle
zatozonego szwu stracit chorego, szuka rozmaitych koztéw
ofiarnych, byle si¢ nie przyzna¢ szczerze, ze zle szyt, jak
to czyni autor. Kto dobrze szyje, nie potrzebuje do szycia
jelit nie innego krom igty i jakiegokolwiek materyatu; zna-
jomosci za$ zasad, jak si¢ ma szy¢ jelito przecigte, wymagac
nalezy od kazdego lekarza na prowincyi, bo w tern potoze-
niu by¢ moze, jezeli go zawezwa do chorego z ranami jelit.
Po szyciu poznasz partacza. (Archiv fur klinische Chirurgie.
Tom 49-ty, str. 739—766. r. 1895). Bogdanik

Miku licz: 0 leczeniu wola i choroby Basedowa za po-

mocg zywienia grasicg (thymus)

M. opierajac sie na tern, ze pod wzgledem embryolo-
gicznym jest grasnca bardzu zblizong do gruczotu tarczyko-
wego p it sprébowac grasicy przeciwko
wolowi i chorobie Basedowa. Leczyt razem 10 przypadkéw
wola a 1 choroby Basedowa. Wiek 10 chorych z wolem byt
od 13—28 lat. W 8 przypadkach byt przerost ogélny gru-
czotu tarczykowego, w 2 odrebne guzy. W jednym przy-
padku ogdlnego przerostu nastapito po 2 tygodniach zupetne
wyleczenie, w 6 znaczne polepszenie, w 2 nieznaczne a w jed-
nym wecale polepszenia nie byto. Najwieksze zmniejszenie sie
wola nastepuje w przeciggu pierwszych dwoch tygodni, pozi-
niej zmniejsza sie jeszcze nieznacznie a po 5—6 tygodniach
zmniejszanie si¢ ustaje pomimo dalszego podawania grasicy.
W jednym przypadku choroby Basedowa wynik byt takze
korzystny, zmniejszyly sie bowiem dolegliwosci, ustapita si-
nica, znacznie sie zmniejszyta dusznoéé i bicie serca a tetno
zmniejszyto sie 0 20—30 uderzef na minute. W6l w tym
przypadku wiele si¢ nie zmniejszyt.

Jako réznice pomiedzy dziataniem leezniczem gruczotu
tarczykowego a grasica w takich przypadkach podaje M. to,
ze podczas podawania grasicy nie wystepuja zadne objawy
dziatania ubocznego, ktére spostrzedz mozna podczas poda-
wania gruczotu tarczykowego. Co sie tyczy dawki, to chorzy
brali 3 razy tygodniowo po 10—25 graméw grasicy, razem
w przeciggu 5—6 tygodni wyzyta ilos¢ wynosita do 300 gra-
moéw u chorych z wolem, 375 graméw w chorobie Basedowa.
(Berliner klin. Wochenschrift. 1895. Nr. 16).

Dr. Rosciszewski.

Zapiski terapeutyczne.

56. Riehet i Hericourt: Leczenie
czenie surowicg dwoéch przypadkow raka.
Przypadki przez autoréw przytoczone dowodza, iz seroterapii
mozna uzy¢ skutecznie w chorobach nie tylko zakaznych,
ale i takich , ktérych jak raka poczatek od mikrobow jest
jeszcze problematyczny.

W dniu 9. Lutego b. r. operowat Reclus osteoscircoma
podudzia. Odjety nowotwér roztarto i dodano don nieco wody.
Plynu przesaczonego przez ptétno uzyto do wstrzykniecia ostu
i dwom psom. Po tern wstrzyknigeciu nie wystapita zadna re-
akcya a w pie¢, siedm i pietnascie dni potem upuszczono
owym zwierzetom krwi, by z niej otrzymac surowice, ktérej
uzyto do wstrzykiwali u dwu chorych na raka

W pierwszym przypadku rozchodzito si¢ o kobiete z od-
dziatu prof. Terriera w Paryzu, ktéra operowano w Pazdzier-
niku 1894 roku z przyczyny nowotworu wygladajacego jak
fibrosarcoma, objeto$ci pomaraficzy a przylegajacego do 6.,
7. i 8-go zebra, nie zajmujacego jednak powtok skornych.
Nowotwor atoli odnowit si¢ wkrétce, miat w Lutym b. r
objeto$¢ orzecha laskowego a w miesiac poézniej, 7. Marca_
b. r. objetos¢ matej pomaraficzy. Leczenie surowicg rozpo-
czeto 12. Marca, wstrzykujac w tkanke #aczng podskérng
naokoto nowotworu za kazdym razenf po 3 cm.3 przerzeczo-
nej surowicy tak, iz przez 40 dni spotrzebowano jej 120 cm.3
Od 25. Marca, nowotwor zaczat sie zmniejsza¢ i zmniejszat

iwyle
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ciggle tak, iz obecnie w jego miejscu znajduje sie tylko
stwardnienie o granicach niewyraZnych, majace objetos¢ I
pierwotnych rozmiaréw nowotworu. Obok tego poprawit sig
stan og6lny a chora nawet przytyta widocznie.

Wobec tego, ze nowotw6r odnowit sie w bliznie, nie
watpia autorowie, iz byt on natury raka; seroterapia oka-
zata sie wiec skuteczng w przypadku, w ktérym nawet ope-
racya krwawa okazata sig¢ catkiem niedostateczna.

Postrzezenie drugie tyczy sie mezczyzny 44 lat licza-
cego, ktory zgtosit sie 27. Marca r. b. do szpitala la Pitie
w Paryzu do oddziatu Reclusa z obrzmieniem wielkosci duzej
pomaranczy, rozpoznanem jako rak zotadka. Poniewaz wszelka
interwencya chirurgiczng uwazano za najpodobniej do prawdy
nieskuteczng, wzieto sie do serotera wstrzyknigto 6. Kwiet-
nia 4 cm.3 wiadomej juz surowicy, ktérej do 24. b. m. zu-
zyto w tym przypadku razem 64 cm.3 Wkrétce zaczat sie
poprawia¢ stan ogdlny. Chory wazyt 10. Kwietnia 57, 16.
Kwietnia 58 a 23. t. m. 60 kilograméw. Od 10. t. m. za-
czeto zmniejsza¢ sig. takze obrzmienie i to tak, iz juz 20.
Kwietnia nie mozna go byto wymaca¢ jako czego$ odosobnio-
nego, tylko jako pewne zgrubienie, nie dajace sig Scisle
ograniczyc.

Gdyby nawet w tym przypadku przez zbytek ostroz-
przypusci¢ btad w rozpoznaniu, to i tak skutecznos¢
ktéry trzeba koniecznie
(La Semaine medicale

nosci
surowicy w pierwszym przypadku,
uwazaé¢ za raka, nie ulega watpliwosci
1 Maja 1895).

57. A. Gilbert (prof) i L. Fournier: Do$
czenia z leczeniem kity surowica. Przypusz-
czenie mechanizmu wspélnego dla immunizacyi i dla wyle-
czenia wszystkich choréb zakaznych doprowadzito teraz wielu
lekarzy do préb z leczeniem rozmaitych choréb surowica.
| kita wydaje sie podlegty ogélnemu moze prawu i dlatego
autorowie postanowili stara¢ si¢ o surowice uodporniajaca
i leczaca te chorobe, jakkolwiek nie taja przed sobg nad-
zwyczajnych w tej mierze trudnoscl wynikajacych z zupetnej
ie: sci mikrobu chor 6rczego tej choroby a tein
samem i niemoznosci jego wyhodowania. Rezultatdw otrzy-
manych z wstrzykiwania surowicy swoistej w kile autoro-
wie sami nie uwazajg za stanowcze; mimo tego podaja je
do wiadomosci og6tu, poniewaz stanowia one pierwszy okres
poszukiwarn podejmowanych w tej sprawie, od szescfc mnie-
siecy

Wrodzona odporno$é zwierzat przeciw kile, udowodniona
znaczng juz liczbg doswiadczen, kazata sie spodziewac, ze za
pomoca niej mozna bedzie uzyska¢ $rodek leczacy kite. Ja-
koz zaczeto prébowac wstrzykiwali surowicy zwierzat, jak
pséw, baranéw, jagniat, cielgt i krolikow; pierwsze w tej
mierze doswiadczenia robit Fournier jeszcze w roku 1891.
w szpitalu $w. Ludwika w Paryzu; za nim poszli Tommasoli,
Mazza, Kollmann i inni. Z wyjatkiem Kollmanna, ktéry nie
uzyskat zadnego skutku, przekonano sie, iz wstrzykiwania
te wptywaja korzystnie, na stan ogélny chorych, przyspie-
szaja zabliznienie si¢ owrzodzen kitowych, lecz ostatecznie nie
dziataja na przebieg choroby ani nie tagodza jej objawow.

Pellizzari idac za do$wiadczeniami zrobionemi w innych
chorobach zakaznych, sprébowat przeto innej metody, t. j
wstrzykiwat surowice osob majacych kite trzeciorzedna kito-
wym z wrzodem pierwotnym lub zmianami drugorzednemi,
opierajac si¢ na tem, ze kitowi sg do pewnego stopnia irnrnu-
nizowani przeciw nowemu zakazeniu sie i ze nadto majacy
kite trzeciorzedna s3 w ogélnosci odporni przeciw ogdlnym
objawom okresu drugorzednego. Pellizzari sadzit nadto, ze ta
szczegotowa odpornosc da sie wywies¢ z antagonizmu miedzy
mikroorganizmem kity a toksynami przezen wydzielonemu.
Przypusci¢ mozna précz tego, ze te toksyny dziataja zarazem
i na czynnik chorobotwérczy i na sam ustréj w ten sposoéb,
ze choroba traci swodj charakter ogdlnej choroby zakaznej.

Na poparcie tej tebryi Pellizzarego mozna przytoczy¢
niezdolno$¢ kitowego do nabycia znowu miejscowej zmiany
pierwotnej kitowej, ale nadto immunizacya matki przez ptéd
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kitowy (prawo Collesa) i naodwrét ptodu przez matke kito-
wa (prawo Profety).

Z tem wszystkiem rezultaty otrzymane przez Pellizza-
rego z leczenia na tej zasadzie nie sg bynajmniej zacheca-
jace, prawdopodobnie z powodu zbyt matej ilosci antytoksyn
w surowicy krwi oséb kitowych

Trzecia metoda seroterapeutyczna polega na mocnem
immunizowauiu zwierzat przeciw pewnej chorobie zakaZnej
i uzyciu potem ich surowicy do leczenia oséb ta samg cho-
roba nawiedzonych.

Zwierzeta sa po prostu wzgledem kity oporne {rdfrac-
taires); mozna przeto przez analogig spodziewac sig, iz ich
surowicy uda si¢ nada¢ przymiot uodporniania i leczenia

® kity. Wiadomo n. p., ze kura, oporna zupetnie przeciw tez-
cowi moze po wstrzyknieciu pewnej ilosci hodowli lasecznika
Nieolaierowskiego i toksyn przezen wydzielonych dostarczac
surowicy przeciwtgzcowej, leczacej i zapobiegawczej

Ot6z na tej zasadzie oparli autorowie swe doswiadcze-
nia z leczeniem kity surowica. Do$wiadczenia podobne robili
zresztg jeszcze w roku 1893. Mazza a przed nim Tommasoli,
z drugiej strony Richet, Héricourt i Triboulet, ktérzy wy-
niki swe przedstawili w swym czasie paryzkiemu Towarzy-
stwu biologicznemu.

Richet, Héricourt i Triboulet wzmacniali naturalng od-
porno$¢ zwierzat przeciw kile, wstrzykujac im krew o0séb
w petnym rozwoju rézyczki kitowej (roseola sypMlitica) cat-
kiem nie leczonych. W kilka dni potem upuszczali krwi

W izuflerzetom owym i otrzymywali w ten sposéb surowice, ktéra
potem wstrzykiwali chorym na Kkite.

W trzech przypadkach w ten sposéb leczonych uzyskano
rzeczywiscie w krotkim czasie ustapienie objawow kity, w jed-
nym jednak zagojone, juz kilaki odnowity sie, w dwéch dru-
gich czas obserwacyi jest zakrotki, by mozna w tej sprawie
wyrzec zdanie stanowcze.

Gilbert i Fournier postanowili naprzéd powtérzy¢ do-
Swiadczenia Pellizzarego i w tym celu postarali si¢ o surowice
z dwoch oséb, jednej cierpiacej na wiad pacierzowy, ktéra
niegdy$ przebywata kite, drugiej majacej Kilaki.

W dniu 28. Pazdziernika r. z. zgtosit sie do szpitala
Tenon w Paryzu mezczyzna z objawami kity drugorzednej.
W dniu 3. Listopada rozpoczeto wstrzykiwania i uzyto w tym
celu 25, 4. t. m. 30, 5. t m 30, 7. t m. 20, 9.t m. 54,
13. t. m. 30, 16*1) m. 35, 19. t. m. 35, 23. t. m. 45, ra-
zem w dwudziestu dniach 304 cm.3 surowicy, przekroczono
zatem i to bardzo znacznie dawki uzywane przez Pellizzarego.

Wstrzykiwania robiono ze wszystkiemi ostroZnosciami
w tkanke taczng podskérng przedniej Sciany brzusznej. Nie
byto zadnych potem przypadéw ani miejscowych, ani og6l-
nych.

Skutek terapeutyczny byt nastepujacy:

5. Listopada ustapity béle gtowy i w kosciach, sen
i apetyt dobre, cieptota prawidtowa, wrzody opatrywane po
prostu tylko gaza salolowa rozpoczety sie. zabliznia¢. 12. Li-
stopada wrzody byly juz zupetnie zabliznione, zmiany na sko-
rze ustepowaty coraz bardziej i byty nawet mniej widoczne,
niz u innych chorych w tym samym okresie choroby, z po-
dobneini catkiem zmianami na skorze, leczonych sublimatem.

25. Listopada opuscit chory szpital ze $ladami wszakze,

jeszcze rozyczki kitowej, ktéra nie ustgpita nawet do 2-go
Grudnia.

Mimo tego wszystkiego a nadto znakomitej poprawy
stanu ogélnego nie mozna tego rezultatu terapeutycznego

uwaza¢ za dostateczny.

W dalszych doswiadczeniach, dokonanych juz za posred-
nictwem zwierzat postepowali autorowie tak, jakby czynnik
chorobotwérczy kity juz byt znany a poniewaz wiadomo, iz
znajduje on sie z wszelka pewnoscia we wrzodzie pierwot-
nym, wykwitach choroby i we krwi w okresie drugorzednym
choroby, przeto ich wiasnie uzyto do szczepienia zwierzat
a»mianowicie pséw i kéz. Surowicy z tych zwierzat uzyska-



ii. Maja 1895 r. Przeglad

nej uzyto do leczenia 17 chorych przebywajacych w oddzi
tach szpitalnych Gilberta i Mauriaca w Paryzu.
Chorzy ci dzielg si¢ na dwie Isategorye;

do pierwszej

naleza ci, ktérzy odbywali réwnoczesnie zwykte leczenie
przeciwkitowe lub je co wtasnie odbyli, do drugiej ci, kto-
rych nie leczono catkiem, ani rtecig, ani jodem, lub leczono

przynajmniej bardzo dawno

Co do pierwszej kategoryi obejmujacych 7 przypadkéw
kity, zdawato sie, ze w przewaznej ich liczbie surowica dzia-
tata korzystnie, chociaz oczywiscie trudno rozdzieli¢ skutek
terapeutyczny surowicy od skutku $rodkéw swoistych. Skutek
jednak byt widoczny u kobiety, u ktérej leczenie swoiste
nie zdotato usuna¢ objawéw kity, tudziez u mezczyzny, u kto-
rego dwa wstrzyknigcia surowicy, kazde po 9 cm.s sprowa-
dzito znaczng a korzystng zmiang w objawach choroby.

W drugiej kategoryi obejmujacych 10 chorych, u jed-
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W dyskusyi oswiadcza kol. Jez, ze w dwoch przez siebie bada-
nych przypadkach znalazt oprécz bakleryj bloniczych takze gronkowce
i ‘paciorkowce; co si¢ tyczy t zw. wrzekomych pratkow bloniczych, to
odr6zni¢ je mozna po braku charakterystycznej reakcyi kwasnej w ho-
dowli bulionowej

W odpowiedzi twierdzi kol. Bujwid, ze w kwestyi odroznienia
prawdziwych pratkow od wrzekomych nawet taki znawca, jak Roux,
nie wyraza stanowczego zdania

Sekretarz: Dr. B. Koztowski

VIIl.  Wiadomosci biezace.

Krakéw dnia 9. Maja 1895 r.

— . Eks. P. Minister wyznan i oswiaty zatwierdzit uchwate
kolegium profesoréw Wydziatu lekarskiego Uniw. Jagiell. w Krakowie,

nych nie bytlo wida¢ zadnego skutku po wstrzyki iach su-
rowicy, u drugich nastata wieksza lub mniejsza poprawa,
u innych wreszcie rezultat jest jeszcze watpliwy.

Zwazywszy to wszystko, poja¢ tatwo, w tej ch
nie mozna jeszcze wyda¢ stanowczego orzeczenia o wartosci
lecze! kity surowica swoistg tern bardziej, iz nie ma wat-
pliwosci, ze i surowica zwierzat kita szczepionych wplywa
dobrze na stan ogélny chorych a do pewnego stopnia i na
przypady kity u nich.

Dlatego trzeba dalsze jeszcze robie doswiadczenia.
Semaine rnAdicale. 27. Kwietnia 1895).

58 Deleage.
ptukiwania zotadka (z posiedzenia paryskiego To-
warzystwa terapeutycznego w dniu 24. Kwietnia 1895). Prze-
ptukiwanie jest ulubionem teraz postepowaniem w leczeniu
nawet cigzkich choréb organicznych zotadka; dlatego warto
pozna¢ okolicznosci, w ktérych mogtoby ono taczy¢ sie z pew-
nem niebezpieczefistwem.

W raku gardzielg (oesophagus) przeciwwskazane jest prze-
ptukiwanie zotgdka, gdy nowotwor jest kruchy. W kazdym
razie dobrze jest uzywac zgtebnika nap6t miekkiego z zaokrag-
lonym korficem dolnym.

Nie nalezy przeptukiwaé Zzotadka przy owrzodziatym
raku tego organu, przy wrzodzie okragtym, u oséb cierpia-
cych na zylaki gardziela, na miazdzyce tetnic ze sktonnoscig
do nawatéw krwi, u polowiczo porazonych, u oséb majacych
daleko posuniete wady serca lub prawdziwa dusznice bolesng
[angina pectoris vera), przy znacznem ostabieniu ogélnem wy-
jawszy, gdyby ono zalezatlo od zboczefi w przewodzie pokar-

[La

mowym
Zarzut, iz przeptukiwanie zotagdka moze sprowadzi¢
krwotok, tyczy sie prawie wytacznie raka i wrzodu okrag-

tego zotadka. [La Semaine medicale. 1. Maja 1895).

VI. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie zwyczajne dnia 20. Lutego 1895 roku.
Przewodniczacy kol. Walentowicz. — Czlonkéw obecnych 32.

1) Protokot z poprzedniego posiedzenia odczytano i przyjeto

2) Przewodniczacy poswieca gorace stowa wspomnieniu zmar-
tych kolegéw Blatteisa, Cassiny i Janiszewskiego.

3) Kol. Bujwid podai swoje badania nad blonica i morfologia
jej zarazka, mowit o wytwarzaniu toksyn i ich wiasnosciach oraz
o wytwarzaniu surowicy przeciwbloniczej, popierajac swéj odczyt oka-
zaniem wielu preparatow i hodowli bakleryj bloniczych. Odczyt ten
bedzie ogloszony drukiem. Dyskusyi nie bylo

4) Kol. Raczynski mowit o rozpoznawaniu btonicy Kliniczno-
bakteryologicznem i réznicach w jadowitosci zarazka. Odczyt ogloszony
drukiem w Przegladzie lekarskim

Dra Aleksandra Rosnera na docenta poloznictwa i gine-
kologii w tymze Uniwersytecie

— Med. i lii. Dr. Wactaw Sobierariski,
kologicznego w Marburgu w Hesyi,
prywalne.go farmakologii

— Tak Gazeta lekarska jak i Medycyna w swych ostatnich nu-
merach wyrazaja sie nader sympatycznie o zastugach naukowych i pe-

2gastego tak $. p. prof. Rydla a pierwsza

podata jeszcze nekrolog i wykaz prac zmarlego.

— Prof. Dr. Rydygier przeznaczyt taksy, nalezace mu sie za egza-
mina Sciste z okulistyki w zastepstwie $. p. prof. Rydla, na restauracye

asystent zakladu farma-
habilitowat si¢ tamze na docenta

Przeciwslcazania do prlsaedry na Wawelu i dla Towarzystwa wzajemnej pomocy uczniow

Uniw. Jagiet.

— V. zebranie Izby lekarskiej w Krakowie odbyto sie d. 4. b. m
przy wspétudziale 10 czlonkéw Izby.

Po odczytaniu prolokétu z ostatniego zebrania, przyjeto: 1) spra-
wozdanie prezydenta z czynnosci Wydziatu i spraw biezacych, 2) spra-
wozdanie z czynnosci lzby za r. 1898/4, 3) przedtozenie rachunkowe
za lala 1893 i 1894; przyczem udzielono Wydzialowi absolutoryum,
4)  uchwalono przela¢ 300 zir. z pozostatosci kasowej do funduszu za-
pomég, 5) postanowiono nie uzupeiniaé wyboru w miejsce zmartego
czionka Izby § p. Dra Slavika (z Nowego Sacza) a tylko powotywac
do konca kadencyi w jego miejsce jako zastepce Dra Neumanna (z Gor-
lic), 6) przyjeto do wiadomosci odpowieds Wydziatu Izby dang Komi-
tetowi Towarzystwa lek. krak. dla budowy domu wiasnego, ze Izba
chetnie zgodzi sie na wynajem dla siebie mieszkania w wybudowat
sie majacym domu Towarzystwa, 7) w sprawie utworzenia wspélnych
inslytucyj dobroczynnych dla lekarzy Przedlitawii i ich rodzin wybrano
ad koc komitet pod pr y dla refe-
ratu, majacego stanowié podslawe do szczegblowej rozprawy na naj-
blizszem zebraniu Izby. Do tego Komitetu zaproszono Dréw: Ponikie,
Walczyfiskiego i Zarewicza. 8) Dr. Walczyriski zapowiedziat wniosek
w sprawie rewizyi regulaminu dla lekarzy miejskich, nadmieniajac, ze
referat w tej sprawie przesle niebawem Wydziatowi Izby do rozpa-
trzenia.

— W dniu 12. Lutego b. r. obchodzono w wilefiskiem Towa-
rzystwie lekarskiem rzadki jubileusz 50. rocznicy zostania czionkiem
tegoz Towarzystwa Dra Juliana Titiusa. Tuwarzystwo uczcito w tym
dniu jubilata dypl na prezesa, odzna-
czeniem wigc w kazdym razie mezwyk#em Dr. Titius jest wychowan-
cem Akademii Wilefiskiej, kt6éra ukoriczyt w roku 1840., i obchodzit
w 1890 roku 50-lelni jubileusz praktyki lekarskiej w swein miescie ro-
dzinnem, gdzie wielkie potozyt zastugi jako lekarz i filantrop; nalezy
on do nielicznej dzi§ juz garstki znawcow przesztosci historycznej
Wilna, ktérego pamiatek posiada zbior bogaty. W kwestyach watpli-
wych co do dawnych zwyczajéw i wypadkoéw jest ostatnia instancya
{Medycyna).

— Dr. Emil Miinz mianowany przez Wydziat krajowy sekunda-
ryuszem szpitala $w. tazarza w Krakowie.

— Jak donosi Medycyna, bedzie mozna warszawskiej surowicy
przeciwboniczej z pracowni bakteryologicznoj prof. O. Bujwida i Dra
W. Palmirskiego dosta¢ wpierwszej polowie Maja r. b. w aptece PP
Wendy i W 6 w przy K
Nr. 45. Cena flaszeczki zawierajacej 1000 jednostek |mmun|zacyjnych
wynosi rubel
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— Wydziat Wielki Kasy Oszczednosci miasta Krakowa przezna-
czyt w dalszym ciagu dla szpitala éw. Ludwika w Krakowie 300 zir.
na proby z surowica swoista przeciw bionicy.

., Najwyzsza Rada lekarska austryacka przyjeta jednomysinie
referat prof. Weichselbauma, wykazujacy, jak szkodliwe skutki dla pu-
blicznej stuzby sanitarnej wyplywaja z materyalnego i stizbowego sta-
nowiska rzadowych lekarzy powiatowych, nieodpowiadajacego obecnym
stosunkom i waznosci ustug oddawanych paristwom przez tych lekarzy
Réwniez niekorzystnym jest brak wyzszej sanitarnej stuzby inspekcyjnej

— Ze statystyki lekarskiej armii francuskiej dowiadujemy sig,
e w roku 1891 umarto ze stanu czynnego wynoszacego 523372 0s6b
3942 czyli 7'53%,, w roku za$ 1892 ze stanu 524719 oséb 3274, czyli
6-24"1,0- Z tych 3274 zmartych w roku 1892 przypada na armie czynna
i terytoryalng w kraju 2369, czyli 5'59%0, na Algier 543, czyli 9'09rio«
a na Tunis 172, czyli 13-93700. Posiadtosci zatem afrykanskie bardzo
byty dla armii niezdrowe.' $miertelnos¢ jest takze rézna w rozmaitych
rodzajach broni i wynosita dla kompanij robotniczych, oddziatéw ad-
ministracyjnych i technicznych, tudziez strzelcéw t 13 do 4'83, dla pie-
choty i saperéw-pompieréw 540 do 559, dla kawaleryi i zuawéw
6T8 do 684, dla kompanij karnych, infirmarzy, artyleryi i batalionéw
fortecznych 707 do 770, dla putkéw przebywajacych w Afryce lub
innych okolicach szczegélnie niezdrowych”8'15 do 13'45°/00.

61 z6hnielrzy pokasanych przez zwierzeta wiciekle lub o wscie-
Klizne przynajmniej podejrzane odestano do szpitala Val-de-Grace w Pa-
ryzu celem leczenia sposobem Pasteurowskim.

Samobgjstwem skoficzyto zycie 161 zohnierzy.

— Nekrologia. Zmart w Zbarazu w dniu 2. b. m. w 38. roku
ycia lekarz powiatowy Dr. W tadystaw W egrzynowski, na dur osut-
Kowy, ktérego Is?e*nabawit petniac obowiazki swego zawodu i urzedu.
Jesttb.juz w tym roku 7-my z Kolei lekarz padajacy w walce z epin
demia grasujaca odmiejakiegos czasu we wschodniej Galicyi. Zmarly
pozostawit po sobie jak najlepsze wspomnienie i jako lekarz gorliwy
o dobro chorych i jako urzednik petniacy sumiennie cigzkie swe
zadanie.

— Artykuly oryginalne mieszczace sie w polskich pismach peryo-
dycznych lekarskich. W Gazecie lekarskiej Nrze 18-tym. W. Gajkie-
wicz: O ropniach mézgowia i leczeniuBefli chirurgicznem. W. Ja-
nowski: Kilka uwag praktycznych o sile leczniczej surowicy prze-
ciwbfonicowej z rozmaitych fabryk oraz o sposobie jej stosowania.
A Malinowski: Leczenie chorych na blonice surowica (ciag dalszy)
L. Feinstfe in: Przypadek glejaka siatkéwki, ciekawy ze wzgledu
na etyologia. L. Feinstein: Dobrowolne wyjscie jadra Kataraklal-
‘nego w dwa tygodnie po yi. — W Nrze
17-tym. Wiadystaw Papiew ski: Przyczynek do etyologii i se-
miotyki drgawek u dzieci. T. Solman i A. Zawadzki: Przypadek
blonicy, leczonej surowica Bebringa. Tracheotomia. Wyzdrowienie.

Sprostowanie. W Nrze 18. Przegladu lekarskiego w art. Dra Sro-
czynskiego na str. 265, li. szpalta, wiersz 9ty od dotu zamiast: ,ze
szklo z réznica 1—I1/2 dyoptryj wywotuja niezmiernie przykre uczu-
ciallirt d. czyta¢ nalezy: ,ze szkla z roznica ponad 1—172 dyoptryj
wywotujal i t. d.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie we Srode
dnia 15. Maja b. r. o godzinie 6-tej wieczorem w sali Snia-
deckich Collegium novum posiedzenie zwyczajne, na ktérem
kol. prof. Kostanecki objasni preparaty, przedstawiajgce
zaptodnienie u zwierzat, poczem moéwi¢ bedzie kol. Nowak:
O przypadku cigzy trabkowej po stronie lewej z przemieszcze-
niem ptodu do trablci prcnoej (z demonstracya).

Do PP. Lekarzy zdrojowych.

Administracya uprasza najuprzejmiej PP. Lekarzy zdro-
jowych, ktérzy pragnag umiesci¢ ogltoszenie w Przegladzie
Lekarskim , azeby‘zechcieli w celu oszczedzenia trudu
i Sobie i Administracyi uiszcza¢ nalezyto$¢ odrazu przy za-
mawianiu (najlepiej przekazem pocztowym). Nalezyto$¢ za
ogtoszenie (wielko$ci niniejszej odezwy) wynosi 80 ct.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. S. Domanski.

Pt&E&E Ab tekarsRi. Nr. 19

Dr. W ystaw  Harajewicr

byly sekundaryusz szpitala powszechnego éw. kazarza w Krakowie
ordynuje
jak lat ubiegtych w letnim sezonie

wW NMARIENBADZIE

Yilla ,Belvedere®.

88-10—2

ordynuje od 16. Kwietnia b. r.

VW  KARLSBADZIE

Miihlbadgasse Schwarzes Ross. 77—5—3

Dr. Kammera Kruszyfski

ordynuje jak lat poprzednich
I"ZCZANMNNICY.

poczawszy od 1. Czerwca b. r

Dr. E. Brlihl

ordynuje jak w latach poprzedniah od 15. Maja do 10. Wrzesnia
w CjtLIEICH EN B ER G U Villa Max
od 12. Wrzesnia do 10. Maja 111—7—1
w M M 11A N 111 Marktgasse 5

w

91—6—2

Dr. Zdzistaw Cieszkowski

przez dtugie lata lekarz zdrojowy w Szczawnicy, w r. b. od
10. Czerwca bedzie ordynowat

W KRYNICY

w domu zakladowym pod ,Orlem"”

0. M Gadwn

ordynowac bedzie jak w latach poprzednich w chorobach
kobiecych od 4. Czerwca

w  iKURzYUsnicYr

(domek szwajcarski).

96—8—2

113—5—1

ordynowaé¢ bedzie jak w latach poprzednich przez

W MARYENBADZIE
(VILLA LISSA).
W atonii kiszek, nerwobdlach i otylosci faczy kuracye zdrojowa z mie-
sieniem (Massage), ktére sam wykonywa

Dr. Wit Korczak Jaroszynski

byty ordynujacy lekarz w Meranie

sezon kapielowy
92- 10-2

osiadt w Wiedniu 76- 8-4

gdzie ordynuje przy IV. Mozart Gasse 4
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Waldhof
bei Mannheim.

c. F. Boehringer & Schne,

Dla liieilokrewnycli i ozdrowierficow!

ppn  Laktofenina

Nr. 70250. L
Nowy $rodek przeciwgo$écowy i przeciw nerwo-

bélom, o wiasnosciach wybitnych, 10724
zalecone jako specificum w durze brzusznym it d. %

M Malr6runner-

LEKARSKI 289
.
Dr. F. M. Gluchowski
ordynuje jak i w latach ubiegtych jako lekarz zakladowy
w EABOE 109—4—1

\D Dr. E. SPIELMANN
Z WIEDNIA

‘JJ je™t czynnnym jak w latach
poprzednich jako urzedowy lekarz zdrojowy w Luhaczowicach
na Morawie 97—10—2

unu/ m

ordynuje podczas sezonu kapielowego
jak lat ubiegtych.
w K1

S SI NG E N

66¢r5runnen

od r. 1601. znane lekarzom i polecane w chorobach:
krtani i gardla, oskrzeli, iw niezytach zoladka i kiszek, w chorobach watroby, w cierpieniach nerek i pecherza, podagrze i cukrzycy.

Mozna nabywaé we wszystkich handlach wéd mineralnych i aptekach. Broszury gratis tamze, jakotez u

FURBACH i STRIEBOLL.

Dr. ffled. CZESLAW STICHE

ordynuje 9452
w KARLSBADZIE Kreuzgasse Insel Rilgen.

W EABGS

otwieram z dniem 1. Czerwca jak i lat poprzednich Peusyonat
fila panien i dzieci, zapewniajac troskliwa opieke i dobre higieniczne
odzywianie —4—1
K. Gtuchowska.
Adres: Dr. Gtuchowski lekarz zaktadowy w Rabce

ZRODLO PREGLOWSKIE, naj-
zystsza.alkal. szczawa alpejska o zna-

[ komitem dziataniu w niezytach przewl.,
szczegolnie dyat. mocz., niezycie chron,

pech., kam. pech , nerk. i chor. Briglhta, Dzieki skfadowi i smakowi —
zarazem najlepszy nap6j dyotet. i orzezwiajacy. Preblauer Briineii-

39—10—

Rozsytka ksiazecych wod mineralnych, S a1zb rU1lll na Szlasku.

K reosot silnie zracy ti* ujaey! natomiast

*£recso @t

(weglan kreozotowy) Jest kreozotem nie zracym, nie trujacym!
zawierajacym 92°/0 kreozotu Ph. G. 111 chemicznie zwia-
zana z bezwodnikiem weglowym, posiada czyste dziatanie
lecznicze kreozotu bez jego ubocznego dziatania szkodli-
wego; jest tak nieszkodliwym, ze mozna go podawac ly-
zeczkami. Naturalny olej, bez zapachu i dziafania zra-
cego, prawie bez smaku.
Wyciagi z literatury i przepisy do uzywania przesyla:

Dr. F. . Heyden Nachfolger, Radebeul bei Dresden.

Sprzedaz w drogueryac.-li i aptekach.

Z najlepszym skntkiei

Verwaltunjr in Preblau. Poczta St. Leonhard (Karyntya).  37—26—8
Somatoza Pewny $rodek  Przeciwgosccowy $rodek
& 5 Przeciw $ciagajacy dla
nasenn
srode}( odzywczy‘. sp.(xrzqdzor\\{ y. nerwobslom elit
z migsa, o wybitnej wartosci
odzywczej dla oséb Zle odzy-

q

wionych w btednicy, gruzlicy,
krzywicy, raku zotadka it. d.
w czasie rekonwalescencji.

Friedr. [pycr &(jo
Elberfeld.

Piperacyna Arystol

W skazie Srodek
moczowej szczeg.  zablizniajacy szczeg.
dnie. rany oparzeiinowe.

Eurofen

Przeciwkitowy
szczeq.
uleus molie
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IWONICZ

Zakfad zdrojowo-kapielowy i klimatyczny
otwiera sezon 20. Maja b. r.

Do znanych i wyprébowanych $rodkéw leczniczych Iwonicza

przybywaja na ten sezon zabiegi hydropalyczne i migsienie.
Zaktad caly odéwiezony a znaczna czes¢ mieszkan za-

opatrzona w nowe. Sobie

W czasie od 20-go Maja do 20-go Czerwca i po 20-tym
Sierpnia sa mieszkania zakladowe znacznie tafisze i tylko
w tym okresie mozna uzyskacrt$olnieme od taksy zdrojowej

Lekarzem zdrojowym jest Dr. KI. Debicki. n
Wszelkie zgloszenia zatatwia

84—6—4 Dyiekaya x$Madu
KAPIF! I Me( 1c,lir-Or- S. Weinberger od 1869
w Ikkarz zdrojowy w Fiszezanach, udzie-

la wszelkich objasnie tyczacych sie

tego zdrojowiska. Broszury zdrojowe

*haby¢ mozna uBrauniiillera, ksie-
-- Wiedniu. 44—2-2

J J«jM Inerajiil
| 3Boba(tor|fea

Zalety Saxlehnera wody Hunyadi Janos
wedlug~orzeczenia powag lekarskich:
szybkie, pewne, tagodne dziatanie.

Nawet po dluzszen| stosowaniu znakomicie ja znosi przewdd pokar-
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwale, jednostajne i nieusta-
jace dziatanie. — Mata dawka.

Celem uchronienia od w blad wnrowadzajacego nasladowania nalezy

73daé 1-41 14

»Saxlehnera wody gorzkiejc.

M A R Y E N B A T) Zdrojowisko swmlowe

Itz 2nanych wod

nejiinilszemi 2 cryetych wod selazistych. Wigiem minerainym naj.

obfitszym w zelazo, odznaczajacy sie swem polozeniem Wysokiem
w gdrach \Eslstych

(CZECHY)

|aeule z C<|)2 bor uwmvwe stalowe, ba .. %iw kl
fd rscnx\rr\“eayw c.erp.enﬁu Bec‘éu&fv?&m%'i “‘n‘“wl‘ 3
3 sthor h, otytosci, nredokrewnosci, cukizycy

Nowo zbudowana Kulunada —Warlelnla soli. - Oswletlsnle elektryczne
miasta. — Wodocntffi.
Teatr. — Tombola. —Roumuny Polowanie. — Rybotowstwo. — Kinij jazdy

Pora zdrojowa od 1. Maja do 30. Wrzes$nia.

Frekwencya 17000 (wyj. prze.jtzdn: — Prospekty i broszury darmo
4 (z%nag mu%na yﬁ”\lzze l:'urmi&s‘l]rzaty Y

Ud pitia WBH iﬂfuéof&’ém'éff%“z B R SR

izl duze zawieraja trzy cwierci litry.
Naturalna maryeanka s6l zdrojowa V<3

Dla kapieli
valnej di< ogueﬂﬁcb i wigkszych aptekach.
Rozsylka wod Maryenbad.

PRZEGLAD LEKARSKI. Nr. 19

Odznaczone medalem brazowym

we Lwowie w 1894 roku.

na krajowej W ystaw ie

Pierwsza pracownia i sktad

instrumentéw chirurgicznych
i maszyn ortopedycznych

L. Georgeon i J. Trepezynski

we Lwowie ulica Ruska 1
przyjmuje wszelkie zamoéwienia w zakres zawodu tego wcho-
dzace, podejmuje sie wszelkich reparacyj tak narzedzi jak
i maszyn ortopedycznych, wykonywa wszelkie roboty tego
rodzaju, jakoto: ostrzenie, szlifowanie, polerowanie, niklowa-
wypalanie i t. p. na sposoby zagraniczne, doktadnie
i punktualnie po cenach przystepnych.

P. T.

Zawodowa rutyna, doswiadczenie i wprawa nabyte we
wielkich fabrykach Loitera, Tuerrigla we Wiedniu, Schmida
w Berlinie, we Wroctawiu i t. d. pozwalajg nam mie¢ nie-
ptonna nadzieje, ze godnie odpowiemy potozonemu w nas
zaufaniu a sumienna, uczciwg i punktualng praca zjednamy
sobie uznanie i poparcie WW. PP. Lekarzy

Polecajac firme nasza ogotowi WW. PP. Lekarzy

nie,

kreslimy sie z naleznym szacunkiem

L. Georgeon i J. Trepczynski,

85—5—4 Lwow,ulica Buska I. 1

»# TROSKAWIEC

w Galicyi wschodniej, ostatnia stacya kolejowa Drohobycz.

Zdroje stone, stono -gorzkie, siarczane, szczawa alkaliczna.
Kapiele slone, stono-siarczane, borowinowo-zelaziste.

Wspaniate lazienki o 3 klasach dla kapieli mineralnych, osobny
budynek dla borowinowych.’

Zaktad inhalacyjny systemu Wassmutha.

Leczenie elektrycznosciasT mesieniem. Tusze ze stodkiej wody,
nastrzyki nosowe, mleko,, ZeSyca

Apteka i sklad wod mineralnych w miejscu

W skazania! Zokzy, syfilis, da, gosciec, otylos¢. Cierpienia prze-
wlekle nerek i pecherza zwlaszcza*Kan"MKi nerkowe. Niezyty zokadka
i kiszek zwlaszcza potaczone z niedowladem. NiezytyiOTog oddecho-
wych szczegélnie rozedma pluc. Choroby kobiece, nerwowe zwlaszcza
neuralgie i schias (rwa kulszowa), wreszcie chroniczne skorne.

Zaklad rozporzadza 300 pokojami zupehnie urzadzonymi.

Kaplica katolicka, cerkiew ruska, kilka restauracyj, cukiepnifc,
kasyno, biblioteka, 2 fortepiany, bilard, czytelnia, lavn-tennis. Kapela
zakladowa, sklepy, fryzyer, cyrulik, dentysta

Skwery ozdobne, parki — wycieczki,
rzyskie. Poczta i telegraf w miejscu

Ordynuja lekarze zdrojowi: Radca Dr. Aureli Piech, i Dr. Zenon
Pelczar oraz wolno praktykujacy Dr. Steynhaus emeryt, c. k. fizyk.

Sezon rozpoczyna sie 25. Maja. W I-szym sezonie do 1.Jkipca
i w lll-cim od 15. Sierpnia do 25. Wrzesnia mieszkania o 30°/0 tarisze.
Ubogich ze $wiadectwem ubéstwa uwzglednia sig tylko w I-szym
i lll-cim sezonie 104-"6—1

Zaméwienia przyjmuje i objasnien udziela

Zarzad zdrojowy w miejscu

reuniony, zabawy towa-

Na zadanie przesyta sig obszerna broszurke o Truskawcu.
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Ceny znacznie znizone.

Chemiczno-farmaceutyczne laboratorium

,HY G 10 A

MAMMLZAHRADNIIIA

w ZEtOCZOW IE

piea kapsutki 1 peretki kzie

uznane przez Towarzystwo lekarskie krakowskie
za najlepsze i najtansze.
Cena za pudetko = 100 sztuk lub 2 pudelka po 50 sztuk.
Camphora monohrom. 005. 01. Amyg. 0'20 | z. 50 ct.
Guajacol 005. 01. Amyg. v. Jecoris OTO v. 0'25 | zhr. 20 ct.
. 010 01. Amyg. v. Jecoris 020 | zir. 40 ct.
005. 01. Amyg. 0'20 Natr. arsen. 0-001 | zir. 40 ct.
,, 0 05. 01. Morrhuol 020 | zir. 80 ct.
. 0'05. Morrhuol 0'20 Natr. arsen. 0001 2 zir.

Kreosot 0-05 Bals. tolut. 020 | zir. 20 ct.
., 005 Bals. tolut. 0 20 Natr. arsen. 0001 | zir. 40 ct.
010 Bals. tolut. 0-20 | zir. 20 ct.
005 Morrhuol 020 | zir. 60 ct.
0'05 Morrhuol 020 Natr. arsen. 0001 1 zir. 80 ct.
. 005 01. Amyg. v. Jecor. 010 v. 025 | zir.
, OTO 01. Amyg. v. Jecor. 020 | zir. 20 ct.
0-05 01. Amyg. 020 Natr. arsen. 0'001 | ztr. 20 ct.

Morrhuol (Mercis) 0'20 | zir. 50 ct.
Myrtolum (Mercis) OT5 2 zir. 50 ct.

Gtéwny sktad dla Krakowa w aptece WP. Otowskiego.

Przy zapisywaniu prosze nie opuszcza¢ godta ,Hygea“
lub firmy ,Zahradnikl celem uniknienia wydawania innych
watpliwej jakosci i o wiele drozszych wyrobéw.

Cze$¢ zysku przeznaczam na budowe Domu akademickiego.

%2610 Maryan Zahradnik.

Na podstawie konoesyi Wys. c. k. Namiestnictwa we Lwowie
zatozony
Prywatny Zaktad potozniczy
i dla choréb kobiecych
Dra Stanistawa Brauna

Docenta Zni i

i w Uni Jagiell. w Krakowie
przeniesiony na ulice Dietla 1 95.

przyjmuje nadal kobiety eiezarne do odbycia porodu i ko-
biety dotknigte chorobami ginekologicznemu

Blizszych objasnier udziela wiasciciel i kierownik Zaktadu

Doc. Dr. St. Braun

66—20—14 w Krakowie ul. Dietla I. 95.

LEKARSKI.

w ZUCKMANTEL
na Szlasku austryaekim.
Hidroterapia. Gimnastyka lecznicza. Masaz. Elektroterapia
Kapiele elektryczne dwukomérkowe. Leczenie dyetetyczne
i terenowe. Znakomite powietrze gérskie i lesne. Nowo zbu-
dowany, z komfortem urzadzony dom mieszkalny z central-
nem ogrzewaniem para.
Ceny umiarkowane. Prospekty darmo i opfatnie.
Wiasciciel i lekarz Kierujacy
Dr. Ludwik Schweinburg,

diugoletni pierwszy asystent Prof. Winternitza
w Wiedniu i w ICaltenleutgeben.

81—10—3

Dra CHRAMCA

| w Zakopanem w Tatrach polskich !
otwarty caly rok.

Za 4 zhr. dziennie dla jednej osoby pokéj kom-
pletnie urzadzony z posciel, bardzo dobry wikt,
kapiele, leczenie, ustuga, stowem wszystko.

100- 12-

ZAKtAD KROWIANKOWY

w Wiedniu, VIII., Laudongasse 12.

rozsyla codziennie krowianke urzedownie wyprébowang skladu
wybornego po cenach nastepujacych:
¢ dia ostb o

Il ron
005 grm 5 060
010 10 1 105-3-1
050 50 450
100 100 8

Przy odbiorze ponad 20 gnn. oblicza si¢ giam po 6 koron

ITA B K A

najsilniejsza solanka jod i brom zawierajaca, tuz przy stacyi
kolei tejze nazwy, wsréd pysznych gor potozona, ,T/2 go-
dziny jazdy z Krakowa.

tazienki znacznym naktadem zupetnie przebu-
dowane i odpowiednio wszelkim wymaganiom kom-
fortu i higieny urzadzone, zrédta uporzadkowane,
mieszkania odnowione, wszelkie wygody. — -Ceny
umiarkowane.

Sezon rozpoczyna sie i. Czerwca.

Wszelkich zadanych wyjasnief udziela i zamoéwienia

na mieszkania przyjmuje
Zarzad Zaktadu zdrojowego

86-6-4 Dr. Kazimierz Kaden.
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Zaktad zdrojowy

KRYN

1C A

(w Galicyi)

najobfitsza

W Karpatach 590 metr. n. p. m Od stacyi kolejowej godzina
drogi lii ej znakomicie utrzymam,.

Srodki lecznicze: klimat podalpejski. kapiele zelaziste, nader
obfite w wolny kwas weglowy, ogrzewane metoda Schwarza (w roku
1894 wydano ich 40,000).

Kapiele borowinowe para ogrzewane (w r. 1594 wydano ich 16,000)
Kapiele gazowe z czystego kwasu weglowego
Zaklad hydropatyczny pod kierunkiem specyalisty.Dra H. Ebcrsa
1894 wydano procedur hydropatycznycli  28.000
Picie wod mineralnych miejscowych |zagran|cznych Zemyca
kefir, gimnastyka lecznicza. Kapiele rzeczne i spadowe

Lekarz zakiedowy Dr. L. Kopff caly sezon stale Drdynujqcy Nadto
14 Iekarzy wolno praktykujacych

pacery: Bardzo rozlegly park szpilkowy, znakomicie utrzymany.
Bllzsze Faalvie wycieczki w urocze Karpaty. Urzadzenie dla réznych
gier towarzyskich (krokiet, Lawn tennis i t. d.)

wr

Mieszkania: Przeszto 1500 poci z komfortem urzadzonyoh,
2 posciela kompletna, ustuga piecami i t. a.
AT T U S W R W VA U W W W/ o}

Zaklad wodoleczniczy i Sanatoryum

Bpa A, MAJEWSKIEGO

we Lwowie

przyjmuje chorych z zupetnem zaopatrzeniem
i dochodzacych do kuracyi

Pensyonat dla leczacych sie u pp. specya-
listow. 89—x—3
AU N U W N A S W U O L O " A U )

ZAKEAD KROWIANKOWY

TOW I€1A

rozsyla zawsze $wieza
i przez c. k, lekarza p Dra P. O
wyprébowang
SbO WIANKE.

weterynaryi.

99-3-2

Adres:Lwoéw, szltota,

Bilinska woda kwas$na!

najznakomitsza szczawa alkaliczna

r 10.000 cz.: weglanu sod. 33.6339, siarkami sod. 7.1917.

weglanu wapna 4.1050, chlorku sodowego 3.8146, siarkami

wapniowego 2.3196, weglanu magu. 17157, weglanu_litr

k 0.1089, stalych czesci 53.3941, kwasu weglowego 47.5567.
Temperatura 12-30° CI

| Wyprébowane od najdawniejszych czaséw zrodta lecznicze
= dla chordb nerek, pecherza, zoladka, podagry. niezytu oskrze-
[lowego, hemoroidéw i t. d. Znakomity dyetetyczny napj

Zaktad leczniczy Sauerbrunn
wody, kapiele z komfortem urzadzone, wanny, paréwki,
elektr. kap., zaktad wodoleczniczy kompletnie urzadzony.

Lekarz zdrojowy: Dr. Wilhelm v. Reuss. 7

Z arzagd z;<lr o jo w vy 7

Naktadem Tow. lek. krakowskiego

szczawa

W drukarni Uniwersytetu Jagiell.,

zelazista.
Kosciol katolicki i cerkiew Wspanialy Dom zdrojowy, Kilka re-
uitii.cyj.«Kilk* prywatnych, ukiernie.
Muzyka zdrojowa pod kierunkiem A. Wrofiskiego od 21 maja
ly Teatr. Kbncerfa. Zakiad fotograficzny ,Marya“ ze Lwowa. Czy-
iiit dziennikow i wypozyczalnia ksiazek.
Frekwencya w roku 1894. — 4650 os6b.

Sezon od /-> Btajt do 30. Wrzesnia
W Maju, Czerwcu i Wrzftém ceny kapiel, pomieszkali i potraw
w gtéwnej restauracyi znizone.
Bozsytka wody mineralnej: od Kw ia do Listopada, sktady we

wszyslkich wigkszych miastach w kraju

miesiacu Lipou i Sierpniu ubof

od |aks zdrojowych i t. p., udzielone ni
Na zadanie udziela wyjasnien:

106 -6 -1 C. /- Zarzad zdrojowy w Krynicy

zadne ulgi, jak uwolnienie

Wygodne $rodki do urzadzenia

kapieli mineralnych borowinowych i Zelazistych
w domu i w kazdej porze roku.

Mattoniego sél borow. \

(wyciag suchy) s

w skrzynkach po | kilogr. 2

Od wielu lat wyprébowane w:

Metrilis, EndometrnTyQ{mMrilis, Paramelritis, bladaczce, niedo-

krewnosci, zotzach, krzyw.icy. uptawacti biatych, 'sklonnosci do

poroniefi, Porazeniach czesciowych, parezach, time, gosécu, gu-
zach krwawn. i w celu ulatwienia wessania wypocin

XITE I\V12,Y i >1A T T O]X |
Wieden, Franzensbad, Karlsbad, Giesshiibl.

Mattoniego Ing- borow.
(wyciag ptynny)
w flaszkach po 2 kilogr
53—21—8

Mattoni & Wille, Budapeszt.

Apteka pod ,Ztotym Stoniem"

E. Hellera (dawniej E. Stockmarar)
utrzymuje stale na skladzie

wszelkie barwiki, odczynniki chemiczne czyste, balsamy,
olejki eteryczne, laki i t. d., jak rowniez szkietka mikro-
skopowe,

polecajac sie faskawym wzgledom os6b interesowanych
108—x—1 E. Heller

pod zarzadem A. M. Kosterkiewicza.



