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. Ze szpitala $w. Ludwika dla dzieci w Krakowie.

Sprawozdanie z doswiadczern dokonanych z anty-
toksyna w przebiegu btonicy.
(Wedtug wykladu w Towarzystwie lekarskiem krakowskiem
dnia 3. Kwietnia 1895).
Napisat
Prof. Dr. Jakubowski.
(Dokoriczenie. Patrz. Nr. 20).

O stronach korzystnych, czyli wiasciwej skutecznosci
seroterapii, mozna si¢ przekona¢ juzto na podstawie poréwny-
wania dawniejszych przebiegéw btonicy przy uzywaniu innych
srodkoéw z obecnymi, juzto zestawiajac odsetki $miertelnosci
przy dawniejszych i obecnych sposobach leczenia.

Poréwnanie przebiegow dawniejszych z obecnymi
jest bardzo trudne, wiedzac, ze btonica podobnie jak wszystkie
choroby zakazne wystepuje okresowo w réznych stopniach
nasilenia, raz zabierajac liczne ofiary, innym znéw razem odzna-
czajac sie charakterem tagodnym a nawet podczas tejsamej
epidemii wydarzaja si¢ ciezsze i lzejsze przypadki btonicy.
Wsrod takich okolicznosci podejmujac pordwnania przebie-
goéw nalezatoby zestawia¢ obok siebie przypadki réwnorzedne
tak co do nasilenia samej choroby, jak i powiktan. Kazdy
z lekarzy zajmujacych sie obecnie badaniem surowicy lecz-
niczej, czyni to wedtug pewnej z géry przez siebie oznaczo-
nej metody.

W iderhofer w sprawozdaniu swem ze 100 przypad-
koéw btonicy podaje skale oparta na podziale klinicznym réz-
nych stopni btonicy a mianowicie rozréznia: 1) btonice lekka
z rokowaniem korzystnem, 2) cigzsza z rokowaniem watpliwem,
3) bardzo cigezka z rokowaniem ztem i 4) bezwarunkowo nie-
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korzystng. Wedtug zestawionej skali, opierajac sie na do$wiad-
czeniu, utrzymuje, ze we wszystkich czterech stopniach bto-
nicy znalazt przy seroterapii wyniki o wiele korzystniejsze, niz
dawniej. | tak n. p. w czwartej kategoryi, taczacej sie z ro-
kowaniem bezwarunkowo niekorzystnem, Widerhoter stésowat
surowice u 16 dzieci, z ktérych zmarto 10. Wedtug prze-
konania jego dawniej stracitby wszystkie, przy obecnej za$
metodzie szescioro z nich zostato przy zyciu

Monti znéw do oceniania skuteczno$ci seroterapii
inna doradza skale, opierajac si¢ na podstawie anatomii pa-
tologicznej. A mianowicie: 1) posta¢ lzejsza polegajaca na
ograniczonych ztogach widknikowych na btonach $luzowych
(dipJitheria jibrinosa), 2) ciezsza z naciekami miazszowymi
(diphtheria phlegmonosa), 3) i najciezsza zgorzelinowa (diphthe-
ria gangraenosa). W pierwszej przy badaniu bakteryologicznem
znale$¢ mozna obfite kolonie pratkéw Lofflera, w drugiej
i trzeciej postaci moga sie takze znajdowac pratki Lbfflerow-
skie, lecz przewazaja streptokoki i stafilokoki. Monti twier-
dzi, Ze przy stosowaniu kazdego $rodka a wiec i surowicy,
chcac unikna¢ zawodu w ocenianiu skutecznosci, te trzy przez
niego podane stopnie musza by¢ Sciéle uwzgledniane.

W doswiadczeniach swoich nie postugiwatem
sie¢ zadnym z powyzej podanych podziatow, lecz zwrécitem
jedynie uwage na skuteczno$¢ surowicy w dwoéch wzgledach:

1) na dziatanie jej wobec btonicy samoistnej ograniczajacej
sig do bton $luzowych potyku, 2) na btonice wiktajaca sie
z dtaweem.

Na 75 przypadkéw leczonych stosunek liczebny chorych
w tym wzgledzie byt nastepujacy:
btonicy samoistnej niepowiktanej.. 29 = 39%
krupéw btoniczych.. = 61%

W btonicy samoistnej po uzyciu surowicy otrzymy-
watem takiez same wyniki, jakie dotad podajg inni badacze,
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t.j. w przypadkach lzejszych surowica zawczasu uzyta prze-
rywa niemal bieg choroby a skutecznosci jej zaprzeczy¢ nie
mozna. W ciezszych przypadkach wstrzykiwania kilkakrotnie
powtarzane nie pozostaja bez korzystnego wptywu na prze-
bieg choroby. Naloty btonicze pod jej wpltywem nie tak
szybko sig rozwijaja, wytworzone juz oddzielajg sie tatwiej,
w ogéble przeobrazenia miejscowe trwajg o wiele krécej, niz
to bywato dawniej a w $lad za tem i liczba zgonéw bywa
stosunkowo mniejsza.

W dtawcu btonicznym, przy rozwinietych objawach
zwezenia krtani, sama seroterapia nie wystarcza, wykonywa¢
nalezy obok niej, jak dawniej dla utatwienia sprawy odde-
chania, intub lub ie tr Zastrzykiwa-
nia surowicy w dtawcu robitem w miare potrzeby, juz to
przed intubacya, juz wkrétce po niej (ogdlem 46 razy na
75 przypadkéw) i przekonatem sie, ze dawki pojedyncze
10-cio gramowe nie sa dostateczne, lecz odrazu uzywac na-
lezy dawki podwajnej, powtarzajac ja co 24 godzin dwa lub
trzy razy. Skutek po energicznem stosowaniu surowicy w dta-
weu jest ten, ze gdy dawniej czesto rozwijato sie dtawcowe
zapalenie oskrzeli (bronchitis crouposa), objawiajace sie utrud-
nieniem oddechu, sinica a wsréd przystuchiwania suchemi
skapemi rzezeniami, obecnie wskutek swoistego dziatania
surowicy powstaje czesciej $luzoworopne zajecie oskrzeli
Chorzy w tej postaci dalszego przebiegu dtawea oddychaja
Izej, wyksztuszaja obficie plwocine $luzoworopng a przystu-
chem wykazaé mozna liczne wilgotne rzezenia. Chociaz przy
stosowaniu surowicy w rozwinietym dtawcu wielu jeszcze
chorych przy zyciu utrzymac nie zdotamy, to jednak w przy-
padkach przez siebie leczonych przekonatem sig, ze po do-
konaniu intubacyi nie tak czesto widzimy sie zmuszonymi
do nastepowej tracheotomii i w ogdle procent $miertelnosci
obnizyt sie znacznie.

Powyzsze wywody potwierdzajg zataczone tablice po-
réwnawcze:

I. Od roku 1878 do 1894 leczono w szpitalu $w. Lu-

dwika:
Dzieci zbtonica 531, ztych zmarto 248= 46'8%
. zditawcem btonicz. 1036, . 545=52-8%
Ogodtem 1567. » 793=50%

I1. Obecnie (od 1. Listopada 1894 do 31. Marca 1895),
leczac surowica, wyniki przedstawiajg sie jak nastepuje:
Dzieci z btonicg 29, zmarto 8= 27'6%
" z dtawcem btonicz. 46, , 16=34%
Ogétem . 75. , 24=32%
Zestawione tablice réznig sie wprawdzie znacznie tak
co do okresuczasu, jak i liczby leczonych przypadkéw;
pierwsza obejmuje okres lat 16 z liczbg 1.565 przypadkow,
draga tylko okres pieciomiesieczny ze skromna liczba 75 cho-
rych; lecz korzystajac z raateryalow, jakimi rozporzadzatem,
okazuje sie, ze w naszym szpitalu, przy stosowaniu surowicy,

tak w btonicy, jak i w dtawcu $miertelnos¢ obnizyta sie
blisko 0 19%.
Jezeli przy uw. miejscowych . otrzy-

mane wyniki przedstawiaja sie dos¢ pomysinie, to w poréw-
naniu z wynikami, jakie w tym wzgledzie podajg inni pe-
dyatrzy, wypadty mniej korzystnie. Przyczyna wigkszej $mier-
telnosci w naszym szpitalu ztad pochodzi, ze z dzieémi zgta-
szano sie do leczenia w podzniejszych dniach choroby i to
najczesciej dopiero z btonica, wiktajaca sie z dtawcem. W zad-
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nym tez szpitalu dla dzieci nie gromadzi sie tak znaczny
zastep dtawea btoniczego, w stosunku do btonicy, jak w na-
szym. Na dowdd zestawiam cyfry wyjete z ostatniego spra-
wozdania Widerliofera (Wid.) obok moich (Jak.)

Wid. Jak.
Leczono surowica 100. 75.
Z tej liczby byto:
a) bionicy 62. 29
Z tych zmarto 12=10-3% V8= 27-6%
h) dtawcéw btoniczych 38. 46.
Z tych zmarto 12=32% 16= 34.5%

Z powyzszego zestawienia okazuje sie: a) ze przy le-
czeniu btonicy surowica, nie wiktajacej sie z dtawcem, $mieB
telno$¢ u nas byta wigksza o 8‘3%, niz w szpitalu dzieci
$Sw. Anny w Wiedniu u dzieci leczonych przez prof. Wider-
hofera. Ro6znica ta, zdaniem moim, pochodzi z powodu zgta-
szania sie u nas z dziecmi w péZniejszych dniach choroby.
b) W dtawcu btoniczym, gdzie z powodu znaczniejszych
objawéw zwezenia krtani, obok zastrzykiwan surowicy, wy-
konywano intubacye, Ini powa tr ie,
w obu zaktadach $miertelno$¢ byta prawie réwna.

Koriczac na tem sprawozdanie z rozpoczetej dopiero
pracy nad zbadaniem skutecznosci seroterapii w btonicy,
na podstawie wiasnych spostrzezen wysnuwam nastepujace
wnioski:

1. Chociaz seroterapia w przypadkach naszych nie wy-
kazata tak pomysinych wynikéw, jak to podaje wielu leka-
rzy, zajmujacych sie ta metoda leczenia, to uwzgledniajac
wpltyw jej przewaznie korzystny na przebieg choroby i state
obnizanie sie $miertelnosci w stosunku do nasilenia i trwania
choroby, przyzna¢ musimy, ze jest ona jednym z najsku-
teczniejszych z pomiedzy obecnie znanych i do zwalczania
btonicy uzywanych srodkéw.

2. W rozwinietym dtawcu bloniczym seroterapia sama
nie jest skuteczna, ale w potaczeniu z intubacys, jako le-
czenie uzupetniajace, nietylko przyczyni sie do obnizenia do-
tychczasowej $miertelnosci, ale musi wywrzeé¢ wptyw na prze-
bieg w ten sposéb, ze wykonywanie nastgpowej tracheotomii
coraz rzadziej bedzie wskazane.

3. Od powszechnego stosowania seroterapii wielu leka-
rzy praktycznych powstrzymujg jeszcze powiktania, jawiace
sig skutkiem swoistego wptywu antytoksyny (jako to: osutki,
bolesne zajecie stawoéw, wystepujace niekiedy objawy zapadu
i t. d). Jezeli jednak dalsze badania w klinikach i ogtaszane
sprawozdania potwierdza obfitszym materyatem statystycznym
skuteczno$c seroterapii, to niekorzystne jej strony na drugi
plan usuniete by¢ muszg i nie beda nadal krepowaé lekarza.

4. Réwniez dla utatwienia zadania lekarzowi praktycz-
nemu pozadnnem jest porozumienie miedzy zaktadami zaj-
mujacymi sie wyrabianiem surowicy leczniczej, aby przetwor
ten byt ile moznosci jednolitym, szczegélniej pod wzgledem
dodawania $rodkéw konserwacyjnych, ktdre obecnie s3 rdzne;
jedni bowiem w tym celu dodajag kwasu karbolowego, inni
kamfory, tréjkrezolu, chloroformu i t. d.

Od czasu przedtozenia niniejszego sprawozdania na dniu
31. Marca do 20. Maja liczba dzieci leczonych w szpitalu
$w. Ludwika z 75 zwiekszyta sie do 100. Przy tej okra-
gtej cyfrze gtéwniejsze daty statystyczne przedstawiaja sie
jak nastepuje:
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1) Uzyto do leczenia: surowicy Behringa 38, Bujwida
20, Rouxa 39, Aronsolina 3 razy.
2) Opuscito szpital wyleczonych 70, zmarto 30.
3) Byto dzieci z btonica samoistng 42, zmarto
10 = 238013
4) Byto dzieci z dtawcem btoniczym 58, zmarto
20 = 34-4%.
5) U wszystkich 58 dzieci z dtawcem btoniczym do-
konano intubacyi a z pomiedzy nich jeszcze u 4 nastepowej
tracheotomii.

Z kliniki potozniczej we Lwowie.

Dalsze dwa przypadki ciecia cesarskiego z pomys$inym
przebiegiem.

Prof. Dr. A. CzyZewicz.
(Dokoriczenie. Patrz Nr. 20).

Wigcej zajmujagcym byt przypadek drugi.

Dnia 16. Grudnia 1894. o 8y2 rano przywieziono do
kliniki L. R., lat 35, Zzone handlarza z Leszyc pod Stani-
stawowem. Chora podaje, ze pierwsza regularno$¢ wystapita
w 18. roku i byta co miesiagc bez zadnych nieprawidtowosci.
Przed 9 laty cigza pierwsza, poréd przedwczesny w 8. mie-
sigcu, dziecko umarto po 2 tygodniach. Nastepnie dwa poro-
nienia zawsze w 4. miesigcu ciazy, potem ciaza prawidtowa;
dziecko obecnie 7-letnie zyje. Przed 3 laty znéw poronienie
w 2-gim miesiacu cigzy. Obecnie 6-ta cigza wedle obliczenia
badanej 8 miesigczna. Od 8 lat cierpiata na kaszel i bol
w klatce piersiowej i kosciach, od roku za$ tak mocne bole
w kosciach, szczegélnie miednicy, Ze podczas catej cigzy cho-
dzenie bylo prawie niemozebne. Do utrudnienia ruchéw przy-
czynia sie niemato i ta okolicznosé, ze z powodu skurczenia
mieéni oba uda tak sa do siebie zblizone, ze odchylenie ich
od siebie, pomimo uzycia sity, niemozebne i sprawia bolesci.
Z tego powodu cate badanie wewnetrzne odby¢ sie musiato
od tytu, bo wprowadzenie reki miedzy uda utrudnione. Nogi
trzyma zawsze zgiete w kolanach.

Pomimo dtugosci ciata 140 cm. robi badana wrazenie
karlicy, trzyma sie stabo na nogach, ktére kolanami sie
stykaja a podudzia w ksztatcie litery X si¢ rozchodza. Mied-
nice typowego ksztattu osteomalatycznego ze sterczacymi,
odchylonymi na zewnatrz grzebieniami biodrowymi pokry-
wajg wychudte posladki, ktére dozwalajg kazdg kos¢ do-
ktadnie wybada¢. Kos$¢ krzyzowa mocno sterczaca ksztattu
potksiezycowego, przyczepiona pod katem rozwartym do gte-
boko ku przodowi wygietych kregéow ledzwiowych z bardzo
znacznem nachyleniem miednicy. Klatka piersiowa z tytu
kabtakowata, z przodu ptaska, okazuje wszystkie zebra pla-
stycznie zaznaczone, pokryta cienka skora. Szyja chuda nieco
wydtuzona, gtowa duza, ku przodowi pochylona. Odzywienie
jak najgorsze; wyckudnienie takie, ze nawet na powtokach
brzusznych nie ma $ladu podsoidtki ttuszczowej. W catem
tego stowa znaczeniu pokrzywiony kosciec, pokryty kredo-
wato biatg skorg, o nieprzyjenmem pergaminowem dotknigciu
i nizszej od normalnej cieptocie (po 25 godzinach czynnosci
porodowej cieptota 36 8, tetno 94 nikle, nitkowate). Utozona
do t6zka dawata w catosci wrazenie trupa, w ktérego glowie
Swiecity sie ciemne oczy; na stole operacyjnym zas, gdy i te
sig zamknety a nogi wyprostowaty, miatem catkowite wrazenie,
ze robie ciecie cesarskie na niezywej

Brzuch mocno obwisty; macica dnem w $rodku miedzy
spojeniem tonowem i pepkiem pod katem ostrym ku przo-
dowi zagigta. Dolna czesé, wyciericzona i rozszerzona do osta-

b
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gtéwke przyparta, ruchoma i grzbiet dziecka, dajac wobec
cienkich powtok brzusznych wrazenie, jakby znajdowato sie
juz wjamie brzusznej a nie w macicy. Powyzej zagiecia
sterczaca ku przodowi kula wielkoéci gtowy, twarda tezcowa
skurczona, wewnatrz ktérej nie wybada¢ nie podobna, wy-
gladata tak, jak gdyby z dolnym odcinkiem Zadnego nie miata
zwiazku i byta samoistnym guzem w jamie brzusznej. Jedy-
nie to tezcowe skurczenie z wyraznym pierscieniem Bandla
dowodzito, ze jeszcze nie nastapito przedarcie macicy. Tetna
ptodu ani $ladu.ruchéw chora od kilkunastu godzin nic czuje.
Blizsze szczegoty co do przebiegu tego porodu podane przez
meza wyjasnity nieco sprawe. Ot6éz badana dostata pierw-
szych béléw porodowych 14. Grudnia rano; 15. okoto 2-giej
godz. po potudniu odeszty wody a poniewaz dziecko sie nie
rodzito, wigc po naradzie familijnej z akuszerka, widocznie
zawodowo niezbyt wyksztatcong, postano po lekarza do Sta-
nistawowa. Ten dopiero polecit natychmiast odwies¢ chora do
kliniki we Lwowie, gdzie tez przybyta 16. okoto 842 godz. rano.

Badanie wewnetrzne wykazato miednice typowo osteo-
malatyczng z bezwzglednem Sciesnieniem. Wprowadzenie dwu
palcow niemozebne; jeden atoli wystarczyt, aby dojs¢ do
kazdego punktu granicznej. Najtrudniejszein byto do-
stanie sie do gtowki, pomimo zupetnie rozwartego ujscia
macicznego wraz z pochwg do goéry wyciagnietego. Giowka
przyparta odcinkiem do wchodu, pokryta duzem zfatdowa-
nem przedgtowiem data sie tatwo posungé do gory. Wsrod
badania odptywa troche brudnej, cuchnacej wody ptodowej.

Wymiary miednicy: d. interspinal. 20 cm , inter-aristalis
30 em., conj. extr. 165, vera 5-6 cm., diugo$¢ dziuba 2 5.
Odlegtoé¢ Spojenia tonowego od najdalszego punktu linii gra-
nicznej po prawej i po lewej po 10 cm.

Potowa naturalnej wielkosci.

Ciekawszym od samej miednicy byt ksztatt chorej, zdjety

z natury z tylu, w pozycyi stojacej, ktory tu zataczam.
(Figura na stronie nastepnej).

Rozpoznanie: Poréd zaniedbany, potozenie czaszkowe
1. nieustalone, niebawem grozace przedarcie macicy, obok.
miednicy osteomalatycnej w najwyzszym stopniu $ciesnionej;
bezwzgledne wskazanie do ciecia cesarskiego.

Przyznaje sie, ze miatem wielka ochote sprébowaé kra-
niotomii, gdyz wierny obraz, ktéry przedstawitem, nie mogt
mnie zacheca¢ do psucia sobie pomyslnej statystyki cie¢ ce-
sarskich, w dodatku wobec dziecka na pewno dawno niezy-
wego, atoli o wprowadzeniu jakichkolwiek narzedzi mowy
by¢ nie mogto. Stanatem wiec przed koniecznoscia wykona-
nia ciecia cesarskiego, metoda juz w tym przypadku bez-
wzglednie Porry i to w okolicznoéciach dla operacyi, jak
tylko mozna najniekorzystniejszych.

Po mnie zbadat chorag méj wierny towarzysz cie¢ ce-
sarskich, Dr. Jan Rosner z Francensbadu a jego powazna
mina i ponure milczenie tak mnie jasno przekonaty, Ze
jednako na ten przypadek sie zapatrujemy, iz wydatem za-

tecznych mozliwych granic, miesci nad

raz ie przyg i bez dalszej zwtoki przystapi-
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tem do operacyi, ktorej tym razem doprawdy brakto tego
humoru dobrego, jaki nam towarzyszy zawsze przy opero-

waniu z asystencya wyborna i
skonale.

Otwarcie jamy brzusznej nie przedstawiato nic cieka-
wego. Macica wytoczona bardzo tatwo zatrzymuje zupetnie
swoj ksztatt przodozgiecia bardzo wyraznego. Szyja nadmier-

znajaca sie nawzajem do-

nie rozszerzona, cieniutka, miesci prawie caty ptod, ktérego
czesci doskonale markowane. Dren zatozono na szyi macicz-
nej ponizej gtowki i doktadnie go zapetlono. Ciecie od dna
macicy nozyczkami rozszerzono ku dotowi przez miazsz szyi
i wydobycie ptodu i poptodu. Krwawienie nieznaczne. Zadnych
sladow skurczéw macicy, szyja wygladata jak duzy, prézny
kapciuch. Podwigzanie tetnicy macicznej i perymetryéw, bar-
dzo doktadnie i starannie z uzyciem iglty Dechampsa z oba-
wy przed najmniejszym nawet krwotokiem. Dla skrécenia
operacyi nie zaktadatem ligatur w dwéch rzedach, lecz czes¢
do macicy nalezng chwycitem szczypczykami i pomost mig-
dzy ligaturg a szczypczykami przepalatem termokauterem
Pacauelina. W podobny sposdb usunatem jajnik. Po drugiej
stronie pozostawitem jajnik, gdyz stan chorej wymagat po-
$piechu. Podwiazywanie cze$ciami, nie en masse, trwa¢ mu-
siato dtuzej i nawet w tym przypadku o kilka minut prze-
dtuzyto zwykty czas trwania operacyi. Ma ono atoli te za-
lete, Zze odciecie samej macicy jest wygodniejsze; pozostaja
dwa réwne ptaty otrzewny, bardzo tatwe do spojenia z Ki-
kutem szyi macicy w celu zamkniecia jamy otrzewny. Na-
stapito odcigcie macicy w szyi, zaciggniecie jeszcze doktad-
niejsze drenu, opatrzenie przypiekadtem kikuta, tym razem
bardzo grubego, obszycie go otrzewna i zespojenie catej rany
otrzewny jednym szwem ciagtym, jedwabnym. Zaszycie po-
wiok brzusznych 10 szwami wezetkowymi, umocowanie Ki-
kuta dwoma duzemi igtami na zewnatrz, posypanie jodofor-
mem i opatrunek zwykty. Operacya wraz z chloroformowa-
niem i opatrunkiem trwata 55 minut.
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Ptod niezywy, cigzaru 1500 gramow, diugo$¢ 36 cm.,
gtéwka: wymiar prosty 9'5, poprzeczny 65 i 6, ukosny 10°5,
obwéd 30 cm., od prawej ku lewej sptaszczona kos¢ potyli-
cowa pod bocznemi, boczna lewa nad prawa. Na bocznej lewej
przedgtowie. tozysko: dtugosc 15, szeroko$¢ 12 cm., 300 grm.,
dtugos¢ pepowiny 41 cm.

Po wyjsciu z narkozy 4 razy wymioty, podano koniak
z herbatg. Wieczor cieptota 36 5, tetno 128, pragnienie, mocz
odprowadzono.

17. Grudnia cieptota 36'4 i 370, tetno 108 i 120, stan
dobry.

18. Grudnia bolesci w brzuchu,
oddata, cieptota 36-5, tetno 98.

19. Grudnia cieptota36'7 i37'0,

20. Grudnia cieptota 36'4 1370,
z z6ttkiem, wino, koniak, stan dobry.

21. Grudnia cieptota 36'4 i 38, tetno 120 i 128. Zmiana
opatrunku, gojenie si¢ per primam, lawatywa, 3 stolce.

22. Grudnia cieptota 37'8 i 37'4, tetno132 i 120.

23. Grudnia cieptota 37 i 38-6, tetno 130, stolec do-
browolny, opatrunek tak zesuniety, Zze go odnowiono. Kikut
posypano dermatolem.

24. Grudnia cieptota 37-4 i 39'2, tetno 132, bél przy
oddawaniu moczu, rozbiér tegoz okazuje cystitis. Anasarca
lewej nogi.

25. Grudnia cieptota 37'8 i 385, tetno 112, salol, bol
w okolicy zotadka.

25. Grudnia cieptota 38 i 388, tetno 126. Zmiana opa-
trunku, z ktérym odpadt kikut. Sze$¢ szwéw usunieto, z po-
wodu bronehitis podano senege.

28. Grudnia. Odtad temperatura prawidtowa. 30. wy-
dobyto reszte szwéw, wszystko zgojone. Rane po odpadtym
kikucie pomazywano hali eaustieo. Chora zaczyna si¢ odzy-
wia¢. 8. Stycznia 1895. na kosci krzyzowej odlezyna wiel-
kosci centa bez znaczenia. 13. Stycznia rano dreszcz; cie-
ptota 39'5. influenca, ktéra wkrétce mineta. Chora wstaje
potroche, apetyt dobry, bdle w krzyzach prawie ustaty. Z po-
wodu zimna, koniecznej potrzeby odzywienia i manipulacyi
biurowej w celu wydalenia chorej, pozostawata w szpitalu az
do dnia 16. Lutego, w ktorym ja wypuszczono.

Przebieg wiec byt zupetnie prawidtowy, bez reakcyi;
zagojenie rany przez pierwozrost. Jako przypadkowe po-
wiktanie maty niezyt pecherza i influenca w stadyum rekon-
walescencyi.

tra opii; sama mocz

tetno 120, pragnienie.
tetno 126 i 120, rosot

Il.  Z zaktadu higienicznego prof. 0. Bujwida w Krakowie.

0 powietrzu zakazZnem.

Podat

Dx. Lsopold Haim

sekundaryusz szpitala $w. tazarza.

Choroby zakaZne znano juz w zamierzchtej starozytnosci
a za przyczyne ich uwazano gniew bogéw, ktdry starano sie
przebtaga¢ za pomocg rozmaitych praktyk religijnych. Ka-
ptani jako posrednicy miedzy Bogiem a ludZmi byli zarazem
lekarzami; w ich mocy bylo béstwo przejednaé, albo nakto-
ni¢ do wywarcia swej zemsty na grzesznej ludzkosci (Homer
I. Ksiega). Oni jedynie zajmowali si¢ nauka, uzywali naj-
wigkszego miru miedzy ludem i tworzyli kaste uprzywilejo-
wang. Tak byto w pierwszych okresach u Grekéw, dalej
u Egipcyan, Indyan i Zydéw. W A-jur-Yeda, dziele lekar-
skiem staro-indyjskiem i w pi$mie $wietem odrézni¢ mozna
dwie formy choréb zakaznych: .1) ostre, jak dzuma, czarne
krosty i t. d. i 2) chroniczne, jak wiewior, kita, trad, $wierzb,
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parchy it d. Co do tych ostatnich, spotykamy w pismie
Swietem, w Ksiedze leviticus, rozmaite przepisy sanitarne,
w celu zapobiezenia rozszerzeniu si¢ tradu i innych choréb
zakaznych. Przepisy te w zasadzie mato co réznigce si¢ od
naszych maja za zadanie: 1) izolowanie chorych przez usu-
nigcie ich z obrebu mieszkan ludzkich, 2) oczyszczenie mie-
szkaf icli, 3) powstrzymanie sie od spétkowania w kile
i tryprze (wedtug biblii ptynienic nasienia). Obrzezanie za$,
ktére najwczesniej wykonywali Egipeyanie, pézniej Zydzi
a w $rednich wiekach Arabowie, ma znaczenie profilaktyczno-
dyetety¢zne. Jak si¢ za$ opiekowano chorymi zakazonymi,
0 tern nie ma zadnej wzmianki, to tylko pewna, ze procz
kaptana-lekarza, nikt si¢ do nich zblizy¢ nie $miat, nie chcac,
by go uwazano za zapowietrzonego.

Grecy w tym wzgledzie, podobnie jak i w innych nau-
kach okazuja wigcej samodzielnosci, pojmowali oni bowiem
przyrode zc stanowiska filozoficznego. | u nich wprawdzie
spotykamy podobne postgpowanie sanitarne, jak oddzielenie
chorych zakazonych na odludne wyspy, o czem $wiadczy
historya Filokteta z czasow Homera, jednakowoz juz okoto
r. 500 przed Chr. uwazano za przyczyne choréb zakaznych
nie gniew bozy, lecz powietrze. Empedokles z Agrygentu,
kaptan Apollina (boga choréb zakaznych, Homer) lekarz,
powstrzymat morowe powietrze, ktére Sirocco przynosit, przez
zanikniecie szczeliny w gérach, przez palenie wielkich ogni
1 kadzenie oddalit zaraze a do rzeki Hipsas, z ktérej wy-
dobywaty sie cuchnace wyziewy, doprowadzit $wieza wode.
Hipokrates opisat choroby zakazne w pismach wspl sthc%.«3v
a ['A'y i w wepi xpwE«v. Byt on pierwszy, ktéry wystepuje
przeciwko lekarzom-kaptanom, ttémaczac, ze wszelkie zjawi-
ska w przyrodzie, aczkolwiek boskie, lecz dzieja sie wedtug
pewnych praw przyrody. Wiara zatem jego w gniew bozy
byta luzng. Podobnie zapatrywali si¢ na przyczyne choréb
jego uczniowie, lecz bardzo ostroznie swoje zdania wyjawiali
z obawy, by ich podobny los nie spotkat, jak Sokratesa.
Z tej tez przyczyny dzieta lekarskie greckie, nie zastana-
wiaja sie nad przyczyng choréb, natomiast same choroby sa
bardzo doktadnie i praktycznie opisane. W pismach tych
przebija poczucie pigkna narodu greckiego; chorobe uwazali
oni za zaktdcenie tego piekna 2zycia a w leczeniu chodzito
im o przywrocenie cztowieka do normalnej pigknosci. Zale-
cali wiec chorym $rodki takie, ktére najmniej zwrécity uwagi,
zatem zaden lekarz nie pozwolitby sobie zapisa¢ n. p. dzie-
gie¢, albo siarke, gdyz pogardzanoby nim powszechnie. Naj-

blizsza za$ przyczyna choréb goraczkowych byto, wedtug
ich poj gnicie kardynalnych cieczy, jak krwi, $luzu,
czarnej i biatej zofci. O szpitalach w starozytnej Grecyi

i w Rzymie nic nie wiadomo.

Dopiero z chwilg rozszerzania sie chrzeseiaistwa zmie-
nity sie stosunki. Nauka Chrystusa, ktéra wywotata u wszy-
stkich narodéw gwattowne wstrzasnienia fizyczne i umysto-
we, przyczynita sie do odrodzenia sie Indzkosei i do rozwoju
jej pod wzgledem mitosci blizniego i wolnosci. Aczkolwiek
okres walk tych, zajmujacy cate wieki $rednie i cze$¢ now-
szych, dla medycyny nie ma takiego znaczenia a nawet nauki
przyrodnicze upadly, ho upstrzone zabobonami, kabats, gu-
Slarstwem i wieszczbiarstwem staty sig ciemnemi i niezrozu-
miatemi, jednakowoz i okres ten nie pozostat bez wptywu.

Uzdrowienie tredowatego przez Chrystusa byto wska-
zo0wka dla Chrzescian, ze chorych zakazonych nalezy otoczy¢
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troskliwa opieka, ze sie nalezy do nich zblizy¢ a nie ucie-
ka¢. Nie-ulega watpliwosci, ze w tym duchu dziatat $w. Lu-
kasz, lekarz, i apostot $w. Tomasz, ktérzy, gloszac wiare
Chrystusa w Azyi, pozaktadat we wielu miejscach szkoty,
gdzie z biegiem czasu wrykladano takze i studia humaniosa
(t. j. autoréw greckich), do ktérych nalezata takze medycyna.
Obok tych szkot byty schroniska dla chorych tredowatych,
czyli szpitale epidemiczne. Podobnie jak dzisiaj, tak wéwczas
byli uczniowie tacy, ktérzy dla chleba ksztatcili sie w me-
dycynie. O nich patryarcha Sabaryesus tak sie wyraza:
eos non doctrinae arnor, sed ventris esuries vocaverat. Stawny
byt szpital w Cezarei w Kapadocyi przez biskupa Bazylego
okoto r. 370 po Ckr. zatozony a drugi $w. Pauly w Jerozo-
limie. Najwiecej zastuzyty sie pod tym wzgledem zakony,
mianowicie Bracia tazarzowi, Jeruzalemici, ktérych gtéwnem
zadaniem byta opieka nad chorymi. Szpitale te zwano lepros-
seriae. Trad w $rednich wiekach wskutek ciagtej stycznosci
ze Wschodem do$c. czesto grasowat po Europie, zabierat
mnéstwo ofiar tak, Ze leprosseriae nie wystarczyty, skutkiem
czego zawiezywaly sie $wieckie stowarzyszenia braci i siostr
mitosierdzia Lollhardéw i Beghardéw, ktérzy w czasie epi-
demii tradu lub innych choréb zakaznych zaktadali baraki
dla chorych; z chwilg ustania epidemii rozwiazywaty sie te
stowarzyszenia. Na choroby zakaZzne zapatrywano si¢ podob-
nie jak u Grekoéw, mi ici i ze z na-
stepuje pod wptywem dziatania zatrutego t. zw. morowego
powietrza a stawny Helmont z XVII. wieku powiada, ze
przyczyng dzumy jest spiritus sifaesfrris veneno tinctus. Jad
ten ma pochodzi¢ albo od o0s6b zadzumionych (contagjium),
albo z biot (miasma), albo tez wytwarza si¢ pierwotnie w czto-
wieku. Sydenham twierdzit, ze choroby epidemiczne rozwi-
jaja sie wskutek wyziewow ziemi, zanieczyszczajacych po-
wietrze. Dopiero w nowszych czasach w miare rozwoju bak-
teryologii, zmienity sie zapatrywania, a gruba mgta otacza-
jaca wiedze lekarska rozprasza sie powoli.

Zachodzi pytanie, czy powietrze moze by¢ przyczyna
choréb zakaznych?

Bakterye do powietrza dostaja si¢ z powierzchni
chych. Jezeli n. p. na jakim$ przedmiocie zaschnie kolonia
bakteryi i to na podtozu $luzowem lub biatkowatem, po nie-
jakim czasie zaschta kolonia staje sie kruchsza i pod wply-

su-

wem powiewu wiatru odrywajg sie drobne czasteczki z po-
wierzchni i unosza sie w powietrze. Bakterye wiec dostaja
sie do powietrza albo z mineralnemi czasteczkami kurzu,
albo kolonie dostajg sie do powietrza z catem podiozem,
n. p. z widkienkami odziezy, albo tez bakterye unosza sie
same w powietrze z plwocin, stolcéw i t. d. Obok bakteryj
sg w powietrzu i plesnie, ktére zachowaniem sie swojem r6-
znig sie wiele od bakteryj:

1) Bakterye unosza sie rzadko odosobnione, zwykle
w koloniach; plesnie, rozwijajac sie na wilgotnem podtozu
i wysterczajagc na zewnatrz, juz za lekkiem wiatru powie-
wem jako nadzwyczaj lekkie odrywaja si¢ i odosobnione
unosza sie w powietrzu.

2) Plesnie zasuszone moga dtugo unosi¢ si¢ po powie-
trzu, nie tracac wcale na swej zdolnosci do zycia; bakterye
za$ zasuszone ging po pewnym czasie, jak choleryczne, bto-
nicze, albo tez wtasnosci ich zywotne stabng znacznie.

(Ciag dalszy nastapi).
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IV. O racyonalnem przepisywaniu szkiet w anizome-
tropii (w nieréwnej refrakcyi 6cz).
Podat
Doc. Dr. Franciszek Sroczyriski.
(Dokoriczenie. Patrz Nr. 19).

Prawo to tlumaczy ze Scistoscia doswiadczenia fizyolo-
gicznego, dlaczego dwuwidzenie w wspomnianem doswiad-
czeniu wystepowato tylko w kierunku pionowym, w tern

takze lezy klucz do zrozumienia okolicznosci, ze oczy moje,
ktore nie znosity korekeyi anizometropii w zwyktych stésun
kacli, przy czytaniu, gdzie rozchodzi sie o najwydatniejsze
ruchy 6cz w kierunku poziomym, czuty sie wzglednie swo-
bodne. Nie dos¢ na tern, cata grupa faktéw pokrewnych
a dawniej zagadkowych, staje sie nagle jasng i zrozumiata.
Zdawna wiedzieli o tern okulisci, jak niejednostajnie oddzia-
tywujg pacyenci na szkta walcowate z réznicg co do sity
tamiacej na obu oczach nawet wtedy, gdy osie szkiet prze-
biegaja $cisle réwnolegle. Jedni w pierwszej chwili zaraz
zachwyceni sa swojemi szktami, gdy inni przy tej samej
réznicy szkiet i Scistosci oznaczenia nie moga nawyknac¢ do
swych okularéw. Odkad na te stosunki zaczatem baczniejsza
zwraca¢ uwage, przekonatem sie, ze zgodnie z powyzszem
prawem ci tylko nie znosza rdznej sity cylindrow o osiach
réwnolegtych, u ktérych osie szkiet z natury astygmatyzmu.
musiaty leze¢ poziomo, w tych okoliczno$ciach bowiem dzia-
tanie optyczno a wigc i pryzmatyczne szkiet zwraca sie wy-
tacznie przeciw najmniej podolnym miesniom (dZwigacze
goérne i dolne); na odwrét za$ znajdziemy, ze tam, gdzie
osie réznych co do sity cylindrow przebiegaja pionowo, gdzie
zatem wchodza w gre miesnie proste wewnetrzne i zewnetrzne,
korekeya anizometropii nie sprawia najmniejszych dolegliwosci.
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réznicy; poniewaz za$ dziatanie to pozostaje w $cistym zwia-
zku z podolnoscia miesni ruchowych gatki, przeto cata sprawa
korekeyi anizometropii schodzi clo kwestyi podolnosei migsni
ocznych. Podolnosé ta nie u wszystkich osob jest jednaka,
zalezy ona przedewszystkiem od wrodzonego stanu unerwie-
nia, by¢ moze i od sity wzglednej miesni a takze od wieku
i od ¢wiczenia. U oséb mtodych znajdywatem w ogéle wyzsze
wartosci dla pryzmatéw, ktére oczy jeszcze przezwyciezaja,
w kilku przypadkach przezwycigzali badani jeszcze pryzmat.
5° katem tamiacym zwrécony ku goérze. Z wiekiem zdolnos¢
ta maleje tak, ze juz w $rednim wieku wiele o0séb nawet
pryzmatu 1° ku gorze znies¢ bez dwuwidzenia nie moze.
Cwiczeniem mozna do pewnego stopnia rozszerzy¢ granice
podolnosei, ale tylko do pewnej indywidualnie statej granicy,
zaleznej od speeyahrych stosunkéw unerwienia pewnych grup
miesni ocznych.

Dla sprawy korekeyi anizometropii zachowanie sie to
jest decydujacemu Znajac granice- podolnosei w danym przy-
padku, nie bedziomytjuz odtad zmuszeni postepywac na oslep,
zawierza¢ $lepo nieznanej ale przyzwyczajenia lub naodwrot
odmawiaé¢ z zasady szkiet wyréwnywujacych wade: badanie
poprzednie pryzmatami pozwoli nam z géry okres| iCziip
dane indywiduum zniesie pewna roéznice szkiet, lub nic.
TTzebaby tylko zna¢ wartos¢ pryzmatyczng danej jednostki
sity tamiacej szkta. Z doswiadczen moich wynika, ze dwom
dyoptryom soczewki wklestej lub wypuktej odpowiada pry-
zmat In. Kto wiec w kierunku najmniej podolnego miesnia
znosi najwyzej tylko pryzmat 1° ten juz przy réznicy dwoéch
dyoptryj szkiet wyczerpatby caty zapas energii odpowiednich
miesni, szkiet wiec takich znosi¢ nie bytby w stanie. Na
odwrét tam, gdzie badanie wykaze szersze granic podol-
nosci ponad warto$¢ pryzmatyczna roznicy szkiet, tam mozna
hyc pewnym, ze szkta odpowiednie beda dobrze znoszone.

Sadze, ze przytoczony szereg zef i
uprawnia mnie najzupetniej do wypowiedzenia twierdzenia,
ze przyczyna nieznoszenia szkiet o wiekszej roznicy tamli-
wosci nie tkwi w réznej wielkosci obrazkach, ale w dziata-
niu pryzmatycznem réznicy szkiet, ktéremu juz fizyologicznie
niektore miesnie oczne podota¢ nie sa w stanie

Jezeli wniosek ten jest stuszny, powinien on wytrzy-
mac probe eoeperimenti crucis. ZnieSmy nadmiar dziatania
pryzmatycznego soczewki silniejszej zapomoc.g odpowiedniego
pryzmatu, chocby tylko w tym odcinku szklg, ktory dziata
na najmniej podolny miesief ocznyjfz reguty dzwigacz gérny),
jezeli to jest soczewka wklesta zapomoca pryzmatu zwréco-
nego katem tamigcym ku dotowi, aby zneutralizowaé¢ dolng
potowe szkta i utézmy teraz szkta tak, by chory patrzat
tylko przez te potowy, woéwczas powinny ustapi¢ objawy
przykre, jak dwuwidzenie, zawrét gtowy i dezoryentacya.
Urzadzitem, doswiadczenie w ten sposéb i.przekonatem sie,
ze tak jest istotnie. Od pierwszej zaraz chwili, ale i na pé6-
Zniej, nie doznawatem najmniejszych przykrych objawéw,
powracaty one dopiero wtedy, gdym umyslnie patrzat przez
gorne potowy szkiet, gdzie naturalnie uzyty pryzmat zwigk-
szat dziatanie pryzmatyczne. W mojem doswiadczeniu wy-
starczat do tego juz bardzo staby pryzmat 1° co odpowia-
dato 2 dyoptryom réznicy.

Tak wiec idac najrozmaitszemi drogami dochodzimy
ciagle do jednego wyniku, Ze przyczyna nieznoszenia szkiet
réznych tkwi tylko w dziataniu pryzmatycznem optycznej

P j od y2 roku wedle tych zasad nie znalaztem przy-
padku, gdzieby mie ta wskazéwka w rachubie mojej zawiodta.
W ten sposéb mogtem w kilku przypadkach wyréwnaé ré-
znice refrakcyi az do 6 dyoptryj bez wywotania najmniej-
szych dolegliwosci.

Dla przypadkéw z niskg podolnoscia miesni ocznych
w stosunku do réznicy szkiet neutralizujacych nalezy pojs¢
inng droga. Poniewaz osoby takie nie znosza juz stabych
pryzmatow, nalezatoby im dziatanie pryzmatyczne szkfa sil-
niejszego zmniejszy¢ do granicy dla nich dostepnej. W prak-
tyce nalezatoby poleci¢ skombi 3
z odpowiednim pryzmatem wykroi¢ z wigkszego szkta tak,
aby do widzenia zuzytkowana by¢ mogta tylko cze$¢ szkta
zneutralizowana. W ten sposob moznaby niezawodnie rowno-
wazy¢ nawet wyzsze stopnie anizometropii, uwzgledniajac,
ze tam, gdzieby pryzmat neutralizujagcy musiat by¢ dosé
silny, moznaby nie zwigkszajac zbytnio grubosci szkta, roz-
dzielic go w réwnej potowie na obie soczewki, zmniejszajac
dziatanie pryzmatyczne soczewki silniejszej a zwiekszajac je
w szkle stabszem. Najwyzsze stopnie anizometropii, nabyte
n. p. po jednostronnej operaoyi zaémy, niewatpliwie nie na-
dajg sie do tego sposobu, juz choéby ze wzgledu na to, ze
sama soczewka korekcyjna przedstawia tu juz pokazna gru-

ptykowi

bos¢, ktéra zwiekszytaby sie nadto jeszcze o grubo$¢ pry-
zmatu.

Streszczajac wynik swych dochodzen, mozemy po-
wiedzie¢ :
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1) Przyczyna nieznoszenia szkiet neutralizujacych ré-
znice refrakcyi, nie jest ani réznica w wielkosci obrazkéw,
ani zmiana stosunkéw akomodacyi, ale jedynie dziatanie
pryzmatyczne szkta silniejszego.

2) Poniewaz zdolno$¢ przezwycigzania pryzmatu indy-
widualnie jest rézna, przeto w korelccyi anizometropii nalezy
réwniez indywidualizowaé. Rozstrzyga tu poprzednie badanie
podolnoéei miesniowej zapomoca pryzmatéw, przyezem pa-
mieta¢ nalezy, ze tylko tam znaczniejsza réznica w sile ta-
miacej szkiet bedzie znoszong bezkarnie, gdzie granice po-
dolnosci nawet w kierunku miesni pr. gérnych i dolnych prze-
wyzsza¢ beda dziatanie pryzmatyczne réznicy szkiet.

3) W przypadkach anizometropii z astygmatyzmem,
gdzie osie szkiet walcowatych stoja pionowo, mozna by¢
z géry pewnym, Ze szkta bedg znoszone bez zadnych niedo-
godnosci.

4) Tam wreszcie, gdzie badanie wykazuje niskie gra-
nice podolnosei miesniowej, mozna sie pokusi¢ o neutralizo-
wanie roznicy rcfrakeyi przez przepisanie szkiet z wyréwna-
nem czeéciowo dziataniem pryzmatycznem.

V. Oceny i sprawozdania.

Ginekologia.
Nieprawidtowosci w wydzielaniu sig
mieka.

R. Temeszvary:

sie mleka z sutkéw u kobiet
2) czasu trwania,

Zmiany w wydzielaniu
odnoszg sie do: 1) okresu wystapienia,
3) ilosci wydzieliny, 4) jej sktadu.

Potwierdzeniem teoryi Darwina, ze sutki u mezczyzn
sg zupetnie analogicznie do sutkéw u kobiet zbudowane
z gruczotéw nie rozwinigtych w stosunkach fizyologicznych
i nie funkcyonujacych, sa znane z literatury przypadki wy-
dzielania sig mleka u mezczyzn tak ilosciowo, jak i jako-
sciowo nie rdzniacego sie od mleka kobiet.

Wiasciwa funkeya gruczotéw piersiowych kobiet za-
czyna sie podczas cigzy i trwa przez caly okres karmienia.
Lecz wydzielanie sie mleka z piersi u kobiety wystepuje
nader czesto po za okresem czasu wyz wspomnianym z po-
wodu choréb macicy, jajnikéw, urojonej cigzy, zmian w mie-
sigczkowaniu a nawet u zupetnie zdrowych dziewczat w okre-
sie piciowego dojrzewania. Nagromadzony pokarm przy od-
powiednem draznieniu brodawek wydziela¢ sig moze z piersi
10—.15 lat, co bardzo czesto wydarza sige u kobiet z rasy
Eskimoséw, Indyan pétnoono-amerykanskich i wielu innych
dzikich plemion

Co do ilosci wydzieliny z gruczotéw piersiowych u ko-
biet, to autor odréznia dwa stany nietizyologiczne: nadmiar
i brak pokarmu.

Nadmiar mleka (polygalactia) trwa¢ moze catymi mie-
sigcami jako mlekotok (galactorrhoe) nawet mimo odtaczenia
dziecka, wywotuje znaczne ostabienie, wyniszczenie, niedo-
krewnos$¢, toicie serca; gruczoty mleczne a nawet cate sutki
sg migkkie bez czucia. Leczenie ma polegac na ograniczeniu
potraw i napojow, wywotywaniu obfitych stolcow, ucisku na
sutki, zadawaniu wewnetrznie jodku potasu a zewnetrznie
miejscowo wilczej jagody.

Zupetny brak pokarmu, jezeli jest statym, polega na
nieprawidtowym rozwoju, zaniku, lub sttuszczeniu gruczotéw
mlecznych sutkow.

Czasowy zupetny brak mleka (suppressio ljctis) wywo-

tany jest wply i psycbicznemi, zmar , troskami
obawg a pod wpltywem $rodkéw leczniczych (gnlactogoga),
systematycznego stosowania przyrzadéw ssacych, stabego
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pradu elektrycznego przerywanego, ilo$¢ wydzielin sutko-
wych zwigksza sie stale lub przemijajaoo

Niezupetny brak wydzieliny mleka, t. j. wydzielania
sie w ilosci niewystarczajacej do odzywienia dziecka, wyda-
rza sie u kobiet po czestych porodach w nieodpowiednich
stosunkach liygieniczno-odzywczych, jakotez po przebyciu
choréb zakaznych lub w razie ciezkich choréb, wywotujacych
ogdlng chere.

Co do jakosci wydzieliny z gruczotéw sutkowych, to
sktad jej zalezy od ilosci cukru, biatka i tluszczu. Do nie-
korzystnych dla odzywienia dziecka wydzielin zalicza autor:
1) mleka gorzkie, wywotane chorobami watroby, 2) mleka
stone, 3) mleka .zabarwione drobnoustrojami na niebiesko,
2640 i zielono, 4) mleko okazujgce sktonnosci do kisnienia,
co jest w Scistym przyczynowym zwigzku z nadmierng kwa-
sota zotadka matek, 5) mleka zawierajace wydzieline ropna
skutkiem spraw zapalnych w gruczotach mlecznych, 6) mleka
zawierajace wydzieling krwawg.

Autor roztrzgsa szczegotowo krwawa wydzieling gru-
czotdw sutkowych u kobiet i wykazuje jako okolicznosci
ctyologiczne tej zmiany nastepujace sprawy chorobowe:
1) zranienie i owrzodzenie tak sutkéw jak brodawek natury
badZ urazowej badZz zapalnej, 2) sprawy nowotworowe, 3) za-
stepcze krwawienie miesieczne, wystepujace u miodych ko-
biet cierpigcych na btednice, nieregularne lub bolesne mie-
sigczkowanie, w odstepach czasu 3—4 tygodniowych i to
zwyczajnie z obu sutkéw w czasie tym znacznie obrzmiatych
i bolesnych. Krwotoki te nie zawsze pokazujg sie na zewnatrz
brodawkami w formie ptynnej, lecz nader czesto istnieja
w formie wynaczynieri do tkanki podskérnej gruczotéw pier-
siowych a nieraz tak obfitych, ze moga wywota¢ objawy
ostrej niedokrewnosci. 4) Lactntio serotina Landaua, wyste-
pujaca u kobiet zupetnie zdrowych w pare lat po odstawieniu
dziecka od piersi a wydzielina z sutkow zawiera kulki thusz-
czu, siary i krew. 5) Fritsch i Halni opisuja wystepowanie
wydzieliny krwawej w okresie zwrotu piciowego (climacte-
rium) z powodu przedwczesnego zwijania sie czesci picio-
wych. 6) Autor opisuje obserwowane dwa przypadki krwa-
wieri piersiowych, w jednym przypadku obustronne u kar-
migcej, w drugim jednostronne w rok po odstawieniu, gdzie
przez wykluczenie innych okolicznosci etyologicznycli za
przyczyne uwaza zmiane w naczyniach wiosowatych otacza-
jacych pecherzyki gruczotéw mlecznych, dozwalajaca przez
rozstep (per diopedesim) przejécie surowicy krwi do przewodow
mlecznych. (Wiener Medi.zinische Wochensclirift. Nr. 4-9. 50.
51. 1884. Dr. B. Komorowski.

Choroby dzieci.

Escherich: Nowy sposéb sztucznego zywienia oseskow
za pomoca Gaertnerowskiego mleka thustego

G. Gaertner: O sposobie przyrzadzania mleka ttustego.

W szystkie usitowania sztucznego zywienia oseskéw mle-
kiem krowiem majg przedewszystkiem na celu mleko to uczy-
ni¢, o ile moznosci jak najwiecej zblizonem do mleka kobie-
cego, zdazaja wiec do wyréwnania réznic miedzy temi mle-
kami tak pod wzgledem jakosciowym jak ilosciowym w sto-
sunku sktadnikéw. Mleko krowie zawiera w poréwnaniu
z mlekiem kobieeeui blisko dwa razy wiecej sernika, mniej
za$ ttuszczu i mniej cukru. Tych wielkich ilosci sernika
dziecko strawi¢ nie moze; roztwarzamy wiec mleko woda,
aby zmniejszy¢ procentowa ilo$¢ sernika, ale przez to whasnie
zmniejszamy jeszcze wigcej juz i tak skapa ilos¢ tluszczu
i cukru. Aby wiec temu zapobiedz, aby uzyska¢ mleko
z mniejsza iloscia biatka a z odpowiednim stosunkiem ttuszczu,
polecit Biedert juz dawniej swoja migszanke $mietankowg
(Rahmgemenge), ktéra mimo swoich wielkich zalet przedsta-
wia i pewne wady a mianowicie niebezpieczefnstwo zakaze-
nia drobnoustrojami w czasie odstawania sie $mietanki. Nie
moga tez odpowiedzie¢ temu zadaniu drogie a niepewne
konserwy i reklamowane sztuczne przetwory. Gartnerowi
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udato si¢ omina¢ te wszelkie trudnosci przez uzyskanie mleka
0 dowolnym skfadzie, t. j. o dowolnej ilosci ttuszczu i ka-
zeiny. W tym celu postuguje on sie centryfuga Pfannliausera
uzywana w duzych gospodarstwach mlecznych do szybkiego
uzyskania $mietanki. Za pomocg tej centryfugi przez nader
szybki jej obrét mozna mleko na warstwy rozdzieli¢, gdyz
ciezsze czasteczki mleka a wiec kazeina osiadajg, jak naj-
dalej od $rodka osi, najlzejsze a wiec tluszcz najblizej i za-
pomocg odpowiednich przewodéw odprowadzi¢ mleko chude
lub $mietanke. Aby wiec uzyska¢ swoje mleko, rozrzedza
Gartner najpierw niezbierane mleko krowie woda (aby zmniej-
szy¢ ilos¢ biatka), nastepnie zapomoca tej centryfugi moze
uzyska¢ dowolnie mleko zupetnie chude lub ttuste, w ogdle
mleko o pewnej ilosei biatka i o dowolnej ilosci ttuszczu.

W ten sposdb otrzymano mleko o 30'n ttuszczu a o po-
towie iloci sernika mleka krowiego (t. j. okoto D/o0,) czyli
mleko sktadem swojem bardzo do mleka kobiecego zblizone
1 mleka tego nazwanego Fettmilch prébowano w klinice cho-
réb dziecigcych prof. Eschericha w Gracu. Mianowicie poda-
wano go oseskom w odpowiedniej dawce, poprzednio wyjato-
wione w aparacie Soxhleta i przekonano sie, ze mleko to
chetnie pija dzieci. Stolce s3a wolniejsze, jednostajne i wej-
rzeniem do stolcow dzieci piersig matki karmionych zbli-
zone, nie zdarzaja sie zaparcia, ani tez brytki sernika nie-
strawionego. Dzieci znosity wiec ten sposéb zywienia dobrze
i zyskiwaly odpowiednio na wadze. Wobec tego Escberich
stawia to mleko ponad inne dotad uzywane mieszaniny i za-
checa do podawania go oseskom sztucznie zywionym. (Wie-
ner Med. Wochschr, 44. 8894). Dr. Raczyniski.

Medycyna sadowa.

Hofmann: 0 wynaczynionkach poza aortg piersiowa.

Jak wiadomo, zwrdcit niedawno Kratter uwage na roz-
legte wynaczynionki w $rédpiersiu tylnem i na tylnej $cianie
aorty w przypadkach S$mierci z uduszenia, ktérych nie do-
strzegt tylko w zwtokach dzieci zmartych z uduszenia i u do-
rostych uduszonych w $cisku Iub przywalonych n. p. gruza-
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kanie drobnych naczyn krwiono$nych. Ttumaczenie powyzsze
popieraja przypadki $mierci z przejechania, tezca, padaczki
1t d., w ktérych aorta musi ulegac ucisnigeiu i zwezeniu
(Vierteljsohr. j. ger. Med. 1895. Z. 2). Wachhoh.

Ditt rich: O wrodzonym ubytku skéry ciemienia nowo-
rodka, uwazanym pierwotnie za uszkodzenie cielesne.
Do przypadkéw wrodzonego ubytku skéry.na czasz-
kach noworodkéw, opisanych przez Hebre i Hofinanna, do-
tacza autor dwa nowe, z ktérych w jednym ubytek miat
2 cm. dlugosci a T7 cm. szerokoéci, w drugim za$ 2¥2 cm.
dtugosci a iy 2 cm. szerokosci. Oba tyczyly sie skory po-

. krywajacej kosci ciemieniowe i poczatkowo byty uwazane
za uszkodzenia ciata zadane po urodzeniu sie. U jednego
z noworodkéw tych okazujacych owe ubytki byt wrodzony
mikrophthalmus. (Vierteljschr. f. ger. Med. 1895. Z. 2).

Wachltols.
Zapiski terapeutyczne.
63. Bruns: W sprawie leczeniu rak
rowica rozy (zkliniki chirurgicznej w Tybindze). Arty-

kut Emmerieha i Scholla pod tytutem: Doswiadczenia Kli-
niczne nad leczeniem raka surowicg swoisty (surowica rozy),
niedawno ogtoszony (patrz nr. 18. Przegl. lek. z r. b.) zrobit
wrazenie, poniewaz na podstawie swych doswiadczen, lubo
nielicznych, na chorych, przychodza autorowie do wniosku,
iz w surowicy rézy znalezli $rodek swoisty na raka, $rodek
bezpieczny i nie dziatajacy ubocznie szkodliwie.

Autor otrzymawszy od prof. Emmerieha jego surowice
doswiadczat jej w swej klinice na szesciu chorych, rezultat
wszakze tych préb nie wypadt niestety zgodnie z rezultatami
uzyskanemi przez Emmerieha i Scholla.

Do préob tych autor wzqu sie tem chelnle],
nym przypadku nader
mammae) widziat po przebyciu rozy zupeme wyleczenie

Doswiadczenia autora obejmujg sze$¢ przypadkow, mia-
nowicie 4 raka jeden miesaka i jeden ztosliwego chtoniaka

iz wjed-

mi. Kratter podat nadto an: m p
nia tyeli wynaczynionek. Cho¢ wielce przekonywujacymi wy-
dawaty sie wywody Krattera, okazuja si¢ one przeciez nie-
prawdziwymi, jak to wynika z badan H. dokonanych na
3-15 zwiokach.

y We wszystkich przypadkach zbadano
nnwntwory mikroskopijnie przed wstrzyknigcie_rAsurowii$|
rzeczonej.

W pierwszym przypadku raka u mezczyzny 57-letniego
zrobiono sze$¢ wstrzykiwan, za kazdym razem po 1do 3 cni.3

H. wykazat, ze wynaczynionki powyzsze znachod,
sie nie tylko u dorostych ale i n dzieci, nie tylko u udu-
szonych w zwykty sposéb ale i u zasypanych, wreszcie, ze
sie je widzi niemal we wszystkich zwtokach ludzi zmartych
$miercig nagta, u ktérych zatem pozostaje krew w znacznej
ilodci i ptynna. Tak wiec traca na mocy Scistych badad H.
te wynaczynionki owe donioste znaczenie rozpoznawcze jakie
im przypisywat Kratter. Co wazniejsza, wynaczynionki te,
znajdujace si¢ na tylnej S$cianie aorty piersiowej i to w jej
dolnej czesci zrazu nie sa widoczne pod otrzewng a wyste-
puja dopiero woéwczas, gdy narzady klatki piersiowej wyj-
mie sig¢ w zwykty sposdb przez pocigganie za krtan; wyna-
czynionki te mieszcza sie w luZnej tkance zaoplucnowej
i dajg sie z tatwoscig usungé przez zmycie woda lub wy-
cisnigcie krwi. Jednem stowem, okazuje sie dowodnie, ze
wynaczynionki powyzsze nie powstaty za zycia, lecz po
$mierci i ze one s sztuczne, t. j. powstaja przez pekanie
drobnych naczyn przy wydobywaniu podczas sekcyi trzew
z klatki piersiowej. W koricu przyznaje H., ze podobne 'wy-
naczynionki powitaja i za zycia i sam wylicza trzy podobne
przypadki z wiasnego doswiadczenia, sa to jednak znane
wynaczynionki podsurowicze, charakterystyczne dla $mierci
z uduszenia, ktérych powstanie nie jest dotad jeszcze wy-
jasnione a juz bynajmniej przez mechanizm podany przez
Krattera

H. sadzi, ze na powstanie wynaczynionek wptywa takze
przepona, ktéra w okresie drgawek w czasie duszenia, kur-
czy sie, zaciska aorte, tem samem zwigksza parcie i zastoine
w naczyniach klatki piersiowej i w ten sposéb utatwia pe-

urowicy. Oddzi. miejscowe bylo nieznaczne; tempe-
ratura doszta po 1 cm.3 do 37'4, po 2 cm.3do 387, po
3 cm.3 do 40T. Stan ogdlny zmienit sie mato Nowotwor

nie zmniejszyt sie.

W drugim przypadku zrobiono trzy wstrzykiwania: 2,
3 i 4 cm.3 Temperatura doszta do 38'7. Poniewaz w moczu
ukazato sie biatko i duzo wateczkéw ziarnistych, przerwano
leczenie.

W trzecim przypadku raka u mezczyzny 29 lat liezS-*
cego wstrzyknieto w nowotwér surowice 8 razy, zaczynajac
od 1 cm.3i postepujac codziennie réwniez o 1 cm.3Po 7. i 8.
wstrzyknieciu pojawita sie goraczka znaczna, do 40.4 docho-
dzaca obok ogolnych zboczen w ustroju, bélu gltowy, wielkiej
tkliwosci nowotworu, gwattownych béléw we wszystkich mies-
niach i stawach. Goraczka utrzymywata sie jeszcze przez
8 dni a bole w konczynach nawet diuzej po zaprzestaniu
wstrzykiwan. Nowotwér, ktory podczas oddziatywania nieco
zmieknat, wrécit do dawnego stanu i wcale nie zmniejszyt sie.

W czwartym przypadku raka sutka z przerzutami u ko-
biety 47-letniej wstrzyknigto w ciggu 5 tygodni na 20 za-
wodéw razem 123 cm.3 poczynajagc od 1 cm.3 a dochodzac
do 16 cm.3 Z poczatku nie byto po matych dawkach zadnej
znaczniejszej reakcyi, dopiero po wstrzyknieciu 12 i 15 cm.3
doszta temperatura do 38'9 a précz tego po wstrzyknieciu
16 cm.3 w dwie minuty wystapit napad znacznej dusznosci
z bardzo mocna sinicg na twarzy, tetnem slabem, nieregu-
larnem i bardzo przyspieszonem (120 do 130). Napad ten
minat wprawdzie po kwadransie, pozostawiajac po sobie bol
gtowy i uczucie ogdlnego ostabienia, wkrotce jednak przyszto

a
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do krwotoku z nosa i kilkakrotnych wymiotéw. Wieczorna
temperatura 39'8. Podobny napad pojawit sie, gdy po kilku
dniach choroby wstrzyknieto znéw 6 cm.3 surowicy. Przer-
wano przeto leczenie. Nowotwor nie zmniejszyt sie wcale
a w kilka tygodni pézniej przyszta wiadomos$¢, iz stan cho-
rej pogorszyt sie znacznie i ze wystapit nowy przerzut.

W piatym przypadku, tyczacym sie miesaka, zrobiono
20 wstrzykiwali, zuzywszy do nich 80 cm. surowicy, ktorej
najwieksza dawka jednorazowa wyniosta 10 cm.* Kilka razy
zaraz po wstrzyknieciu wystapity bezdech, sinica na twarzy,
przyspieszenie tetna i wymioty. Nowotwér po tern leczeniu
nie tylko sie nie zmniejszyt, ale nawet powiekszyt.

W széstym przypadku ztosliwego ebtoniaka u dziew-
czynki 6-letniej wstrzyknieto na 17 zawodéw' 86 cm.3 suro-
wicy. Dwa razy po uzyciu 1 i 2 cm.8 wystapita dusznosé
i podobne, jak w czwartym i pigtym przypadku objawy.
Skutku nio byto na nowotwér zadnego.

Z spostrzezeri tych wypada, ze w zadnym przypadku
nie byto wplywu na wzrost nowotworu, natomiast wystepo-
waty nieraz grozne przypady ogdlno, majace swe zrodto naj-
podobniej do prawdy w niewyjatowieniu uzytej surowicy,
zaczem przemawia, jatowienie jej na zimno i badanie bak-
teryologiczne w zaktadzie anatomiezno-patologicznym w Ty-
bindze

Autor ogtaszajac swoj artykut nie mysli przemawiaé
przeciwko dalszym prébom leczenia raka tym sposobem, lecz
zwraca tylko uwage na ich niebezpieczenistwo i brak skutku.
Jezeli przeto mozna nowotw6r usungé przez operacya, nhie
nalezy traci¢ czasu na proby ze surowica. (Deutsche med.
Woehenschrift. 16. Maja 1895).

64. W. Petersen:
nad leczeniem raka surowicg w sposoéb po-
dany przez Emmericha i Se hol la. Gdy przed
kilkoma laty minat obted z tuberkuling i cata sprawa mimo
swej waznosci naukowej zrobita pod wzgledem praktycznym
najzupetniejsze fiasko, zachwiato si¢ zaufanie publicznosci do
pewnosci nmiejetnych badan lekarskich. Wypadta ztad ta
nauka moralna, Zze jezeli leczenie swoiste choréb zakaznych
ma sie rozwijaé pomysinie, to pierwszym jest tego warun-
kiem, azeby ze swemi rezultataml wystepowaﬁ publicznie do-
piero po jak em i em zbadaniu rze-
czy pod wzgledem tak teoretycznym jak i klinicznym. Ta
droga poszedt Bebring i zdaje sig, ze twierdzenia jego, jak-
kolwiek nie w zupetnosci, sprawdzity sie¢ przez badania kli-
niczne innych w najgtéwniejszych szczegoétach.

Takie umiarkowanie byto konieczne w zachwalaniu
srodka swoistego przeciw chorobie, jak n. p rak, ktérego
i etyologia jest zupetnie ciemna i ktérego przebieg wiasciwy
pozwala dopiero po latach sadzi¢ o rzeczywistem wyleczeniu.
Autor przeczytat z wielkiem zajeciem wstep do pracy Emme-
richa i Scholla (z ktérej zdaliSmy sprawe w nrze 18. Preecjl.
lek. z r. b. Przyp. Red.), obiecujacy tak wiele a rozczarowat
sie nadzwyczajnie przeczytawszy historye chordb!

Na czemze bowiem opieraja sie Eminerieh i Soboli?
Zdaja oni sprawe z osmiu przypadkéw, z ktérych po wyia-
czeniu dwoéch, nienadajacych sie do ich leczenia z przyczyny
ropnego rozpadu nowotworu, w jednym rozpaczliwym prze-
rywaja leczenie, trzy sg jeszcze w leczeniu a jeden, w kto-
rym miat by¢ skutek najwiekszy, jest dopiero od 4 miesiecy
w obserwaeyi.

Juz to samo wskazuje, iz zdania E. i S. usuwaja sie
z pod wszelkiej krytyki. Przed uptywem trzech lat obser-
wacyi zaden chirurg nie odwazy sie teraz mowi¢ o wylecze-
niu raka.

Btedem jest dalej kazda zmiang po uzyciu surowicy
uwaza¢ za skutek leczacy; najlepszy dowéd tego na tuber-
kulinie, ktérej wptyw na zmiany gruzlicze nie ulega przeciez
watpliwosci a pod kcorej dziataniem widziano nieraz dalsze
szerzenie sig sprawy gruzliczej.

Btedem jest nastepnie uwaza¢ kazdy obrzmiaty gruczot
limfatyczny za dotkniety rakiem, o mikroskopijnem za$ zba-

Kilka uwag krytycz

n}};fq{e roza wptyneta korzystnie.
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daniu nie ma w pracy Emmericha i Scholla zadnej wzmianki,
réwniez jak o wielu innych waznych szczegétach, jak n. p.
tyczacych sie postepowania ze zwierzetami przed pobieraniem
z nich surowicy i t. d.

Niedostatecznigjszemi jeszcze, niz dowody kliniczne sku-
tecznosci surowicy swoistej przeciw rakowi, sa podstawy teo-
retyczne pracy E. i S.; powiadaja oni bowiem, ze do do-
$wiadczen sktonity ich wzmianki w pismiennictwie o przypad-
kach wyleczenia raka przez pojawienie sig rozy i cytuja w tej
mierze nazwiska kilku autorow. Ot6z P. przechodzi po kolei te
cytaty i wykazuje autentycznie, ze powolywania sie w tym
wzgledzie E. i S. na prace wymienionych przez nich sa-
mych badaczy jest zupetnie mylne, ho wjednych przypad-
kach nie rozchodzito sig wcale o raka, tylko o migsak
a nawet Bruns odwiadcza, iz nie ma dotychczas zad-
nego pewnego przypadku raka wyleczonego
catkowicie przez réze, w drugich za$ nie ma mowy
0 wyleczeniu a raz nawet, jak byto w przypadku Neissera,
nastapita $mier¢ w 4 tygodnie po zaszczepieniu rézy.

Powiadaja dalej El i S., Ze surowica rézy zabija pa-
sorzyty raka. Zkad jednak wiedza oni, ze tak jest, skoro
dotychczas zadne badania umiejetne mimo wszelkich w tej
mierze usitowan nie wykazaty w raku takich pasorzytéw?
Nawet wiele okolicznosci przemawia przeciw temu. jakoby
rak miat polega¢ na dziataniu pasorzytow. Wptyw korzystny
rézy znany jest dotychczas tylko na miesaki, o ktérych nie
twierdzi sie, jakoby swe powstanie zawdzigczaty pasorzytom;
ale przypusémy zreszta, iz rak jest chorobg pasorzytnicza,
to i tak skutecznos$¢ surowicy rézy mogtaby polega¢ na gwat-
townej goraczce, obserwowanej w przypadkach™ miesaka, na
Na to sg pewne dowody

iniczne

Z tych wszystkich uwag wypada, iz pracy Emmericha
1 Scholla stusznie zrobi¢ trzeba zarzut braku krytyki a na-
wet braku, chociaz oczywiscie tylko nieumysinego, sumien-
noéci. Wszak na ostatnim co witasnie odbytym niemieckim
kongresie chirurgicznym wykazat Bergmann przy sposobnosci
odczytu Lassara o wyleczeniu rakowca wstrzykiwaniem ar-
szeniku, ze w spostrzezeniach Lassara duzo jest btedéw i nie-
doktadnosci a Konig zastrzegt sie przeciw puszczanlu w $wiat
takich ni ych sprawozdan o wyleczeniu rakowca wew-
netrznemi $rodkami, ktére batamuca tylko publicznos¢ i skta-
niajg ja do uzywania lekéw wewnetrznych a ociggania sie
z operacyg w okresie, w ktérym po niej mozna sie spodzie-
wac pomyslnego zupetnie skutku.

W catym szeregu pism codziennych (takze i polskich
Przyp. Red. Przecfl. lek) znalazty sig entuzyastyczne donie-
sienia o wielkiem odkryciu Emmericha i Scholla, majageem
uszczesliwi¢ ludzkosc. llez nadziei obudzono niemi u chorych,
ktorzy teraz gorzkiego doznaja rozczarowania. E. i S. powia-
daja wprawdzie, ze ich surowica znajdzie swe miejsce w le-

czeniu raka obok operacyi, ale po co takie wyrazenia, jak
lek swoisty przeciw rakowi, surowica le-
czaca raka, ktore tylko batamuca ogét nielekarski, na

ktory w podobnych publikacyacli wzglad mie¢ nalezy.

Nic nie szkodzi tak bardzo postepowi i powadze nauki
lekarskiej, jak zbyteczny pospiech, z jakim wielu jej repre-
zentantéw gtosi urbi et orli swe spostrzezenia jako nowe
prawdy i wielkie odkrycia. Na zbyteczne moze badania
dalsze takich odkry¢ traci si¢ niepotrzebnie catkiem czas
i sity, batamuci publiczno$¢ i sprawia, ze tracac ona wiare
do nowych, ztudnych metod leczniczych pozbywa 5|e zarazem
zaufania do dawnych, p h i wypréb
leczenia

pada w objecia lekarzy-amatoréw i partaczy. Prze-
ciw takiemu postepowaniu trzeba koniecznie o$wiadczy¢ sie
stanowczo i energicznie. (Deutsche medizin. Woehenschrift.
16. Maja 1895).

65. Kronacher:
sztucznie zapalenia aseptycznego na zto$-
liwe nowotwory. Trucizny bakteryjne pozbawione sa-
mychze bakteryj moga, jak wiadomo, po wprowadzeniu do

O wptywie wytworzonegc
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ustroju zwierzgcego wywotywac najrozmaitsze, sprawy zapalne,
stosownie do swej ilosci i konoentraeyi. Zapalenia te, jakkot
wiek w ogdlnosci n’e tak niebezpieczne, jak wytworzone przez
same bakterye, mogg jednak mimo to nieraz by¢ bardzo
groZne. Stabiej dziata surowica stosownie przyrzadzona.

Zapalenia, nawet z ropieniem wywotywa¢ moga takze
pewne ciata chemiczne, jak n. p. olejek terpentynowy a za-
palenie to jest tylko miejscowe, catkiem nie niebezpieczne,
nie wywotuje goraczki ani ogdlnego zakazenia ani przerzu-
téw. Dzi$ nic ma zadnej watpliwosci, ze pewnemi substan-
cyami, stosownie roztworzoncmi, jak olejek terpentynowy, krot-
niowy i innemi mozna wywota¢ po zupetnem wytaczen
bakteryj ropienie, nawet zupetna, rozlegta phlegmone, jezeli
ieli si¢ uzyje podskérnie. Stopief zapalenia zalezy wprost od
roztworzenia czynnika uzytego do doswiadczenia.

Wiadomo oddawna, ze niektére twory zakaZne, jak
n. p. liszaj zracy, tudziez nowotwory ztosliwe doznajg pod
wptywem przypadkowego zapalenia ostrego pewnych zmian
wstecznych, wzglednie daza do wyleczenia. Na tej podstawie
prébowano juz dawniej szczepi¢ paciorkowce. Skutek byt
czesto wyrazny, niekiedy jednak tak niebezpieczny, iz mu-
siano odstapi¢c od tej metody. W ostatnich czasach obrano
w tym celu droge bezpieczniejsza, jakkolwiek takze nie cat-
kiem bezpieczng i prébowano wstrzykiwaé rozmaite trucizny
bakteryjne i stosownie przyrzadzone surowice lecznicze, cze-
Sciowo ze skutkiem; czy stanowczym, dotychczas jeszcze nie
wykazano.

Jezeli sie zwazy pcmys’lny nieraz wptyw ostrego, przy-

go lub ni y (przez ko-

tu g
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Dyskusya: Kol. Prus przemawia za zaprowadzeniem kwaranlan ;
wyraza tez obawe, czy i W b.r. w Lipcu epidemia nie wybuchnie na
nowo a to, ze ona nie zalala w poprzednich kiach cafego kraju, kfa-
dziona karb matej ztosliwosci tej epidemii.

Kol. Mcrezyriski sadzi, ze gdy wszedzie epufemia wybuchia skut-
Kiem zawleczeuia, nale"yAgminy nia dotkniete siily zamykj*"HB

Kol. Mossing odbiegajac od przedjniolS pyta si o terapie cho-
lery a pr o hipodermoklizy. Rzecz ta 9
bardzo z tego powodu, ze NijitiiieSlfiictwp wydato okolnik do lekarzy,
polecajacy stosowanie w cholerze wAtrzykiwan podskérnych i ze nasuwa
mu sie wobec togo pytanie, czy zaniedbania hipodermoklizy w przy-
padku cholery nie poczytywanoby lekarzowi za wing

Kol. Lachowicz uspakaja obawy kol. Mossinga. Itipodermokliz na
wsi stosowa¢ wprost nie dato sig; to tez ich niestosowano. Stosowano
je w niektérych szpitalach n. p. w Delatyjne a przedewszyslkiem w Kra-
kowie. Procent §n*SApdAAA byt mimo to p0 do 60 a skutek’ tylko
chwilowy. Z reguly postugiwano sie winem, koniakiem , kamfora, ko-
feina, enteroklizami i kapielami

Kol. Szpilmfinn uwaza $rodki proponowane pjzez koli. Prusa
i Merczyfiskiego za nieludzkie i z tego wzgledu za niestosowne; sadzi
zreszta, ze epidemia obecna ma w ogéle bardzo lekki przebieg i zfaego
powodu nie powinna budzié zbyt wjeOTehKftaw.

Kol. Legezynski przypomina swe spostrzezenie, zc powodem wy-
buchu cholery w jednem z jej Iwowskich ognisk byly szmaty przynie-
sione przez handlarzy starzyzny, bo zelkniecia. si'»z. chorym w owym
przypadku wykaza¢ si¢ nie dato

Kol. Merunowicz oswiadcza, ze stosowa¢ mozna tylko “te $rodki
ostroznosci, Ktére nie przynosza wiekszej szkody niz pozytku. Zamknie-
cie jakiajé gminy nie tylko ze przy dzisiejszym ruchu pocriéZnyeh by-
foby czesto niemozliwem, ale w niektorych przypadkach, n. p. gdzieby

kuw rézy, trucizny bakteryjne, surowice 3)

na zmiany zakazne, jak n. p. liszaj zracy i nowotwory zto-
Sliwe, to sama przez sie nasuwa sie mysl sprébowania w tym
celu pewnych substancyj chemicznych, jak n. p. olejku ter-
pentynowego, stésownie roztworzonych.

Temi wzgledami kierujac sie robit autor proby z lecze-
niem rakéw nienadajacycb sie juz do operacyi przerzeezo-
fiemi substancyami i moze teraz tylko tyle powiedzie¢, Ze
w nowotworach wystepuja pewne zmiany, godne uwagi. Spo-
strzezenia wszakze dotychczasowe nie wystarczaja do wyro-
bienia sobie sadu o wartosci tej metody leczniczej; dlatego
autor o$wiadczajac, iz w tej sprawie pozniej oglosi swe re-
zultaty, nie zacheca innych do nasladowania. (Centralblatt
fiir Chirurgie. 18. Maja 1895).

06. G. Ran kin: Przeciw zboczeniom czyn-
nosci zotadka u osob niedokrewnyeli zaleca
autor zazywanie po kazdem jedzeniu pigutki nastepujacego
sktadu: Ferri sulfuriéi oxydulati, papaini aa centigrmta 12,
exti cannabis indicne, exti nucis vomicae aquosi aa milligrmta
15, exti rhei centigrm. 3. (La Semaine medicale. 15. Maja 1895).

VI. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Sekcya Ilwowska Towarzystwa lekarzy galicyjskich.

VI Posiedzenie naukowe dnia 19. Kwietnia 1895 r.
Przewodniczacy kol. Festenbnrg. — Obecnych czonkow 23.
Gosciem Dr. Wiadystaw llarajewicz z Krakowa

1) Protokot z poprzedniego posiedzenia odczyiano i przyjeto.

2 pr 4 a obecni ucicili
pamigé kol. Dra Kazimierza Cy-
rus ktéry sie durem padt ofiara
swego powotania.

3) Kol. Merunowicz; Obecrie zapatrywania na sposdh szerzenia sig

cholery, ze szczegélnem uwzglednieniem epidemji w Galicyi w 1894. rolcu
(bedzie ogloszone drukiem w Przegladzie lekarskim).

sie azaKknAcie gmin wiejskich zyjacych z zarobku , ‘by-
foby z ogromna szkoda dla tychze gmin polaczone. Ze nadzor taki,
jaki roztaczano, wystarcza tam, gdzie $ci$le jest przeprowadzony, $wiad-
cz3 o tem n. p. te gminy, do ktérych i po czlerykroérkhofgj-e zawle-
czono a pomimo to przez zastosowanie §rodkéw o_stroznosci ,zapobie-
70no wybuchowi epidegfia Uwzgledniajac prawa osobistej wolnosci nie
mozna nawet irft&mowaé przejezdnych.tgborycli j muje sig;
w innych razach mozna tylko doda¢ eskorte. Zamykajac gwattem,
wotywatoby si¢ panike, ktéra mogtaby nawet doprowadzi¢ do rozlewu
Kkrwi, boé ma kto$ czekaé, az z cholery zginielna miljseffrfo wolatby
sita przedzieraé sig przez kordon, przyczem w najgorszym razie takze
tylko émier¢ pénreSie. Zapatrywanie, ze obecna epidemia dlatego nie
rozszerzyta sie zbytnio, ze geniusz epidemii jest staby, jest niestusz-
nera. Tam, gdzie jej w zaczatkach nie zduszono, rozwijata sie szybko
i gwaltownie; procent $miertelnosci dochodlsii *nawet’ So 65. Ze sie
przewleka, przyczyna lego $wieze zawleczenia z zagranicy, Ktére"fl?)-
tychezas wykazano wiecej niz 30 razy.

Z powodu swéwiraej*pory na tem zakoficzono posiedzenie.

Sekretarz: Uhma.

Vil
Przewodniczacy kol

Posiedzenie zwyczajne dnia 3. Maja 1895 r.
Festenburg. — Obecnych czlonkow 23

1) Protokot 2 poprzedniego posiedzenia odczytano i przyjeto.

2) Pr zagait o $wiezych
stratach, jakie Towarzystwo poniosto: o $mierci prof. Rydla, czionka
i delegata doj y jnej; o dwu nowych ofia-

rach tyfusu koli. i Wegrzynowskim. Obecni

przez powstanie oddali czes¢ zmarlym
3) Kol. Fajersztajn przedstawit chorego z objawami rzadkiego
cierpienia nerwowego, znanego pod nazwa: myasthenia pseudo-paraly-
tica Jolly. W dyskusyi zabierali glos koit. Szulislawski i prelegent
) Kol. Legezyiski zdat sprawe z epidemij panujacych we Lwo-
wie w I. kwartale 1895. roku. W dyskusyi zabierali glos koli. Pisek,
Stroynowski, Uhma, Merczyfiski, Czamik i prelegent.
5) Kol.
zwlok w ziemi, na powietrzu lub w wodzie sie znajdujacych.
Wyczerpawszy porzadek dzienny zakoficzono posiedzenie
Sekretarz: Uhma,

Wachholz méwit: O zmianach posmiertnych- i o faun
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VII.  Wiadomosci biezace.

Krakéw dnia 22. Maja 1895 .

— VII. Zjazd Chirurgéw polskich w Krakowie
odbedzie si¢ dnia 16. i 17. Lipca b. r.

Stosujac sie do zyczenia wielu kolegéw skracamy czas
trwania Zjazdu o jeden dzien. Nie chcieliby$my jednak tra-
ci¢ liczby godzin wyktadowych i dlatego proponujemy rozpo-
czynaé posiedzenia o godz. 9. zamiast o 10., jak dotychczas.
Posiedzenia odbywatyby sie wigc od 9—12 i od 1—4 godz.
Pomiedzy 12. a 1. godz. byloby przygotowane $niadanie
w klinice chirurgicznej a o 5. godzinie magthy sie odbyé
wspélny obiad.

Pierwszego dnia Zjazdu gotéw jestem o 4. godz. po
posiedzeniu wykona¢ na trupie operacye przyszycia $ledziony
ruchomej i tymczasowego wypitowania kosci krzyzowej z utwo-
rzeniem zwieracza sztucznego. Trupy beda przygotowane i dla
innych kolegéw celem demonstracyi nowszych operacyj.

Drugiego dnia Zjazdu zaprasza Prof Obalifiski do zwie-
dzania swego nowego pawilonu chirurgicznego w szpitalu $w.
tazarza o godz. 8. z rana.

Krakéw dnia 18. Maja 1895.

Prof. L. llydyyier,
przewodniczacy Zjazdéw chirurgéw polskich.

— Na ten Zjazd zapowiedziano dotychczas nastepujaco wyktady:

1) Prof. Rydygier: Zmiana w postepowaniu opcracyjnem przy
wycinaniu odzwiernika (resectio pylori)

2) Tenze: Przedstawienie chorych z gruzlica stawéw,
metoda zachowawcza i operacyjna.

leczonych
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dziatu lekarskiego rozprawe na wiasnych oparta studyach p. t O kar-
lakach, mianowicie przedtatrowycli. Rzecz te moznaby zuzytkowaé przy
opracowaniu tematu ogloszonego przez Wydziat lekarski Uniw. Jagiell
W Nrze 14, Przegladu lekarskiego z r. b. pod tytutem: Stosunek liczebny
matotectwa do wola.

— Magistrat warszawski wyznaczyt 1160 rubli rocznie na syste-
matyczne badania higieniczne wody tamtejszych wodociagow.

Trzeci kongres odbedzie sie
w biezacym roku w Bernie szwajcarskim od 9. do 13. Wrzesnia.

— Mimo wszelkiej bacznosci rzadu tureckiego pojawita sie w Kwiet-
niu r. b. cholera miedzy pielgrzymami mahometariskimi w miejscach
$wietych w Arabii, przybylymi tego roku bardzo licznie.

— Nekrologia. Zmarli: W dnia 4. b. m. w Radomiu Dr. .Jan
Tworkowski, lekarz gérniczy w Przysusze, w 35. roku‘zycia. Zmarly
odznaczat sie jako lekarz zdolny i sumienny i pozostawia po sobie
jak najlepsze wspomnienie. — Lekarz obwodu turgajskiego Karpicki. —
W Jakcie lekarz Wactaw Dydalewicz.

— Posady. Wydziat powiatowy w Drohobyczu rozpisuje konkurs
na posade lekarza okregowego w Podbuzu. Pensya 500 zir. i 365 zir.
na objazdy. Podania do 20. Czerwca.

Gazeta lekarska donosi, ze w miasteczku Kryczewie w gubernii
mohylewsltiej jest miejsce dla lekarza. Miasteczko liczy 7000 ludnosci,
ma poczte i telegraf Blizsza wiadomosé u aptekarza miejscowego
P. Dabrowskiego.

Administration Internationale sanitaire maritime et guarantenaire
w Aleksandryi poszukuje lekarza do kontroli lekarskiej w Suezie. Le-
Karze wyksztaiceni w bakteryologii i epidemiologii maja pierwszeristwo.
Pensya wynosi 8000 frankéw i podnosi sie stopniowo do 12000 fran-
kéw. Podania do 15. Czerwca do Administracyi

— Artykuly oryginalne mieszczace sie w polskich pismach peryo-
dycznych lekarskich. W Gazecie Iekarsklej Nrze 20. A. Sokotowski:

3) Tenze: Przedstawienie sposobu kateryzowania
wediug Nitzego (na chorym)

4) Dr. Krynski: O chirurgii moczowodéw.

5) Tenze: O leczeniu wynicowania pecherza moczowego (ectopia
oesicae) 2 przedstawieniem chorych.

6) Dr. Koztowski: O wyj;
sposobu przechowywania wedtug Repina

7) Tenze: 0 dziataniu hemostatycznem pary wodnej.

8) Tenze: O biodrze koslawem (coxa vera) z przedstawieniem
chorych.

katgutu z

zapaleniu oskrzeli (bronchitis fibrinosa
ldlopatldca) W. Gajkiowicz: 0 ropniach mézgowia i leczeniu ich
chirurgicznem (ciag dalszy). A. M alinow ski: Leczenie chorych na
blonice surowica (dokoriczenie). — W Medycynie Nrze 20-tym. J. Ko-
sifiski: Torbiel zoladka wielokomorowa (cystoma multiloculare ventri-
culi) (dok). A Wizel: Kilka stow o hipnozie i leczeniu hipnotycznem
na zasadzie wiasnych spostrzezen. — W Nowinach lekarskich, Zeszycie
z Majar. b. B. Wicherkiewicz: Prof tucyan Rydel. Wspomnie-
nie posmiertne. A. Beck: O truciznach powstajacych w ustroju.
T. Drobnik: Operatywne leczenie choroby Basedowa oraz poglad

9) Dr. Krasowski: O nowotworach na

Uprasza sig o dalsze zglaszanie sie 2 wykdadami.

na jej (dok). 3. Tal ko: Wypadek wagra podiacznicowego.

Sprostowanie. W Nrze 19. Przegladu lekarskiego w art. Dra Sro-

— W dniu 15. Maja b. r. odbyto sig To-
warzystwa lekarskiego krakowskiego, na ktérem ol. Koslanecki mowit
o zaptodnieniu u niektérych zwierzat z demonslracya preparatow mi-
kroskopowych, poczem kol. Nowak przedstawit preparat ciazy trabko-
wej po stronie lewej z przemieszczeniem plodu do trabki prawej.
W dyskusyi przemawiat kol. Jordan

— Namiestnictwo Iwowskie wydato do 1 34768. z data dnia
27. z. no. do wszystkich starostéw w kraju a w Krakowie i we Lwo-
wie do prezydentow miasta okélnik z powodu zaszlych w powiatach

i iejskim przypadkow za-
trucia sie "\udzi chlebem i zacierka sporzadzonemi ze zboza zanieczysz-
czonego sporyszem, skutkiem czego bylo nawet kilka przypadkéw $mierci

Poniewaz zyto moze byé zanieczyszczone sporyszem i w innych
okolicach kraju, przeto poleca Namiestnictwo bezzwiocznie zwrécié
uwage mieszkaricow na szkodliwo skutki spozywania maki z takiego
zyta, donosié o przypadkach podobnego zatrucia i przy sprawowaniu
policyi targowej, zwlaszcza w miastach i miasteczkach, baczyé sta-
rannie na zanieczyszczone sporyszem zboze i make o takie zanieczysz-
czenie podejrzana, Lekarz powiatowy spostrzegiszy n chorego przypady
wiasciwe zatruciu sporyszem winien zawsze zbada¢ zboze uzyte do
konsumcyi, postaraé sie o oczyszczenie jego ze sporyszu przed zmel-
ciem a nadto wezwaé zwierzchnosci gminne, aby w gminach, gdzie
zaszly przypadki tego rodzaju, polecity mieszkaricom oczyszczaé zboze
przeznaczone do melcia

W razie pojawienia sie rojnicy (ergotismus) maja lekarze powia-
towi uda¢ sig na miejsce, zbadaé sprawe i zarzadzi¢, co potrzeba.

— Jeden z prenumeratoréw naszych przypomina, ze $. p. prof.
Dr. A. Kozubowski drukowatw roku 1841. w tomie IV. Rocznika Wy-

na str. 277, I. szpalla, wiersz 13-ty i 14-ty od gory zamiast:
Lteraz bowiem w gre moze wejsé oko prawe” czytaé nalezy: teraz
bowiem w gre moze wejs¢ oko lewe*.

NADEStLANE.

Wody mineralne krynickie.

Zdr6j gtéwny: bardzo silna szczawa wapienno-zelezista,
wskazana w chlorosis, anaemia simplex, leukaemia, scrophu-
losis, rhachitis, neurasthenia praec. sexualis, enteritis c. diarr-
hoea chrofi., enteritis follicularis, cystitis, pyelitis et nephritis
chronica.

Zdr6j Stotwinski: silna szczawa magnowo-sodowo-zele-
bardzo stosowna jako napéj dyetetyczny u osob wa-
niedokrewnych, nerwowych.

Dosta¢ mozna we wszystkich sktadach wéd mineralnych
121—6—1

zista,
ttych,

i wiekszych aptekach w kraju i zagranica.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. b1 s. Domarski.

Do Nru niniejszeyo dotgcza sie opis pensyo-
nata hidropatycstieyo Dra Mbersa to Krynicy.



320 przeglad

Dr. WEADYSEAW STAN

byly asystent prof. Jurasza w Heidelbergu ordynuje jak w roku zeszlym
u wéd
w REINERZ na Szlazku.

Dr. M Cercha

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

46-4-1

(domek szwajcarski)

UHAJOWI!!

poprzednich jako urzedowy lekarz zdrojowy w Luhaczowicach
na Morawie. 97—10—4

GUSTAW T O IfIlI

ordynuje od 16 Kwietnia b. r.

113—5—3

Dr

W K A R L SB A D Z IE

Miihlbadgasse Schwarzes Ross. 77—6—4

Dr Kazimiera Kruszynski
W SZCZAWNICY.

poczawszy od i.

Dr. Weissenberg

wiadajacy polskim jezykiem ordynuje w zimie w Nerw a w lecie
jak corocznie

w Kotobrzegu

Czerwca b. r. 91—G—4

117- 3-2

ordynuje podczas sezonu kapielowego 82-6—6

jak lat ubleglyclq

w KISSINCIE
Dr, Franciszek Michalik

ordynuje jak w latach ubiegtych 6d 1. Czerwca b. r.

WKIVKK«T

Willa ,Biatej rozy“. 107—3—2

Dr. To I Korczak Jaroszynski

byty ordynujacy lekarz w Merailie
osiadt w Wiedniu 76-8-6

gdzie ordynuje przy IV. Mozart Gasse 4.

LekArskl. Nr. 21

D" W. KRETOwfe

ordynuje
W KARLSBADZIE.

Mieszka: Stadt Warschau Kaiserstrasse.

Dr. Wiodzimierz Hanakowski

ordynuje w obecnym sezonie letnim od 15 Czerwca do 15 Wrzeénia

w Cieplicach czeskich (Teplitz-Schonau)

H4_4_2|

98—4—3

w domu Villa-Polonia.

Dr. E. Rosciszewski

ordynowac¢ bedzie przez sezon kapielowy

W IWONICZU.

WMmke CM FI1S

ordynowa¢ bedzie jak w latach poprzednich przez sezon kapielowy

W MARYENBADZIE 92- 10-4
(VILLA LISSA)
W atonii kiszek, nerwobélach i otylosci taczy kuracye zdrojowa z mie-
sieniem (Massage), ktére sam wykonywa.

Med. CZESLAW STICHE

ordynuje 94_5_4
w KARLSRADZIE Kreuzgasse Insel Rtigen

Dr. E. Briihl

ordynuje jak w latach poprzedniah od 16. Maja do 10. Wrzenia

W G LEICHENBERGU YW Max
od 12. Wrzesnia do 10. Maja 11—-7—=3
w AIMIJA NI M Marktgasse 5.

Dr. Zdsistaw Uieszkow ski

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

W Y

11932

w domu zakladowym pod ,Orlem" 9%6—8—4

Dr, F M Ghuchowski

ordynuje lak w latach umeglth Cko lekarz zaktadowy
109- 4- 3:

Dr. JULIUSZ WITZ

lekarz choréb kobiecych ordynuje jak lat ubiegtych’

w Marycnbad/Jc.

122 3-1
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. '
Dr. Sclireibera ,Alpenheim1l hydroterapia, kapiele solank.,
gimnastyka leczn. kuracya tuczna. 1 Czerwca'do 1. Pazdz.
1
byly sckundaryusz szpitala powszechnego éw. tazarza w Krakowie
ordynuje 83—10—3
jak lat ubiegtych w letnim sezonie
W M ~EAMIIEIsriBAID ZJG E

Yilla ,Belvedere®.

C F. Boehringer & Sohng, u.sieeer,

Dla nieilokrewnych i ozdrowiefcow!

Mattoniego Giesshubler, naturalna szczawa alkaliczna, jest we-
diug zgodn. orzeczefi powag lek. jako $rodek silnie alkalizujacy,
skutecznym wobec nadmiaru kwasu w ustroju, w wszelkiego ro-
dzaju niezyt, cierpieniach narzadu oddech, i pokarm, (niezyt zo-
fadka, zgaga, brak apetytu); wobec Kaszlu lub chrypki, w tych

Pofaczenie zelaza 2 pokarmami. 005 gr. Ferratyny. pr najlepiej ekiem. zaleca
Tylko w flakonach oryginalnych ~ Tylko w kgacsqy?erzgmalﬂﬁn sig uzycie tej wody dla ozdrowiencow i dla dzieci

Cena flakonu 3 Mk. zaloty w6 i kich polegaja na ko-
rzysluym skladzie ich mineralnych czesci, na obecnosci nie-
znacznych ilosci soli ziem i siarkanéw, przy przewadze dwu-
ktofeni weglanu sodowego, jakotez na tern, ze woda ta juz z natury
jest nasycona bezwodnikiem weglowym. Ostatnia okolicznos¢
pp. n. Laktofenina b ppw zastuguje na uwage, albowiem tatwo zrozumie¢, ze wody
Nr. 70250. Nr- 70250- zawierajace sztucznie dodany CO02, jakie obecnie wprowadz,
w handel, nie moga zastapi¢ czystych naturalnych szc/aw.
Nowy $rodek przeciwgosécowy i przeciw nerwo- Mattoniego szczawy Giesshubl. sa giowu. reprezen-
wy bol L ¥ gosce hy s h. 10-24-10 tantami wod, ?(Iore obokK wybitnego dziafania leczniczego
lom, o wiasnosciach wybitnych, =24 posiadaja tak czysty smak i taka obfitos¢ wolnego COs,

f  zalecone jako specilicum w durze brzusznym it d. 4 ze ma najszersze zastosowanie jako napoj stotowy.
Dzigki wielkiej iloéci wolnego i zwiazanego bezwodnika

weglow. ma ta szczawa orzefwiajace dzialanie na ustréj ludzki
i dlatego zaden napoj nie przewyzsza jej w smaku i skuteczno-
sci jako napdj orzezwiajacy, stolowy. Nadaje sie znakomicie do
mieszania z winem, koniakiem i sokami owocowemu
Giesshubler Mattoniego jest w zapasie we wszystkich skia-

otwieram z dniem 1. Czerwca jak i lat poprzednich P ensyouat dach wéd mineralnych, przesyla takie bezposrednio wiasciciel

dla panien i dzieci, zapewniajac troskliwg opieke i dobre higieniczne R
odzywianie 110—4-3 HENRYK MATTONI GK SK Sir

K. Ghuchowska. Francensbad. Wieden. Budapeszt.

Adres: Dr. Ghuchowski lekarz zaktadowy w Rabce.

w Galicyi nad Popradem

2 E S E E S T 6 W stacya pocztowa, kolejowa i telegraf

Najsilniejsza szczawa zelazista, skuteczna w chorobach kobiecych i anemii. Lekarz zdrojowy Dr. Wi- Hojnacki.
ip f Pora kapielowa trwa od 20. Maja do korica Wrzesnia. “9 ~
Kapiele borowinowe, zelaziste, hidropatyczne i popradowe.

W o d a Z e g i e S I o W s Ij a sktadach woéd rninei'»inv<>h_

115-8

1 Somatoza 1M Selofen  Tamnigen

srodek odzywczy, sporzadzony nasenny. Przeciw sciagajacy dla

- z miesa, o wybitnej wartosci nerwobdlom. jelit.
Mlﬂ] odzywczej dla oséb Zle odzy-

vormals wionych w btednicy, gruzlicy,

Aok Byera @ Ve Mo Piperacyna Arystol  Eurofen

W skazie Srodek I Przeciwkitowy
zeq.

Hmfdd moczowej SZCZeg.  zablizniajacy szczegd szczeg.
dnie. rany oparzelinowe]  ulcus molle.
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IV'j Nalr6runncr-06 er5runncn

od r. 1601. znane lekarzom i polecane w chorobach:

krtani i gardia, oskrzeli,

Mozna nabywa¢ we wszystkich handlach wod mineralnych i aptekach. Broszury gratis tamze, jakotez u

FURBACH

IWONICZ.

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

Do znanych i wyprébowanych §rodkéw leczniczych Iwonicza
przybywaja na len sezon zabiegi hydropatyczno i miesienie

Zakiad caly odéwiezony a znaczna czes¢ mieszKar za-
opatrzona w nowe meble.

W czasie od 20-go Maja do 20-go Czerwca i po 20-tym
Sierpnia sa mieszkania zakfadowe znacznie tansze i tylko
w tym okresie mozna uzyska¢ uwolnienie od taksy zdrojowej

Lekarzem zdrojowym jest Dr. KI. Debicki.

Wszelkie zgloszenia zatatwia

84—6—6 Dyrekeya zaktadu.

SICZAWNICA M zitT,

Przy zaktadzie hidropatycznym zaprowadzonym zostat

PEN SY ONAT
z komfortem urzadzony. — Kuchnia smaczna, wodociagi, telefony,

i STRIEBOLL.

oswietlenie elektryczne i t. p. — Optata od 3 zr. 50 ct. na dobe
osoby za wszystko.
118-12-2 Dr. KotaczHowslii, wiasciciel i

~Nlinska woda kwasna!

najznakomitsza szczawa alkaliczna

v 10.000 ez.: weglanu Bod. 33.6339, siarkanu sod. 7.1917,
weglanu wapna 4.1050, chlorku sodowego 3.8146, siarkami
wapniowego 2.3196, weglanu magn. 17157, weglanu litr
01089, stalych czesci 53.3941, kwasu weglowego 47.5567

Temperatura 12 300 C.

Wyprébowane od najdawnie;szych czasow Zrodia lecznicze
dla chordb nerek, pecherza, zoladka, podagry, niezytu oskrz
lowego, hemoroidew i t. d. Znakomity dyetetyozny nap

Zaktad leczniczy Sauerbrunn

wody, kapiele z komfortem urzadzone, wanny, parowki,
elekir. kgja zaktad \mduleozmgzdy kompletmeyurzqdzony

kich przypadkach Jodoform

Zewpgtrzier \wysgpzaihcy, rzyshierza@acy ggeny §yo-
dek suchy antysept., me(ru [ﬁ'}ﬁjg(mé?& a‘edsz z maczkg £S.
er na nogi, gaza

Miasci, Emulzya i Kollodidih
dermatolowa
Wewnetrznie: W chorobach zotadka i jelit. Wedtug prof.
Colasantiego (Rzym) najlepsze i najpewniejsze antidiarrhoicum
najnowszych czasow; 3 lub 4 razy dziennie 1 gram lub na

Probki i literatura n  zyczenie przesyla si¢ darmo,

Jedyni fabrykanci:

DERMATOL

(Dr.

Farbverke vorm. Meister Lucius &

w niezytach zoladka i kiszek, w chorobach watroby, w cierpieniach nerek i pecherza, podagrze i cukrzycy.

39—-10—

Rozsytka ksiazecych wed mineralnych, Sil1z1)r un 11 na Szlasku.

I-szy KONCESYONOWANY

Zaktad krowiankowy
Prof. L. J. Kubickiego

polecony przez krak. Towarzystwo lekarskie, wyszczeg6lniony ztotym
medalem na Wystawie krajowej Lwow. 1894, a pod dozorem wiadz
sanitarnych rozsyta

KROWIAKKE WTPROBOWASA
zbierang cztery razy w tygodnia
Cena fioli na 8 pustutek 1 korona oraz porto.
Lwow. — Ulica Batorego 7.
LAY

iig-4—2
Vo

Zaktad wodoleczniczy i sanatoryum
Dra A MAJEWSKIEGO

we Lwowie

przyjmuje chorych z zupetnem zaopatrzeniem
i dochodzacych do kuracyi.

Pensyonat dla leczacych sie u pp. specya-
listow 89—x—5

ANVAINAYV ANV

Apteka pod ,Ztotym Stoniem"

E. Hellera (dawniej E. Stookmara)

utrzymuje stale na skiadzie

wszelkie barwiki, odczynniki chemiczne czyste, balsamy,
olejki eteryczne, laki i t. d., jak réwniez szkietka mikro-
skopowe,
polecajac sie faskawym wzgledom o0s6b interesowanych.

108—x—2 -E. Heller

ZRODLO PREBLOWSKIE , naj-
ystsza alkal. szczawa alpejska o zna-
mitem dziataniu w niezytach przewl.,

szczegblnie dyat. mocz., niezycie chron,
pech., kam. pech., nerk. i chor. Brigthta. Dzigki skladowi i smakowi —
zarazem najlepszy napoj dyetet. i orzezwiajacy. Preblauer Brunnen-
Yerwaltung in Preblau. Poczta St. Leonhard (Karyntya). 37—26—10

Rany.
Saczace cierpienia skory.
Otarcia, saczat(ce miejsca,
oparzenla obiet 1 dzieci,
wilk it
Biegunka.

Heinze i Dr. Liebrecht).

is-5-i

Briining, Hochst am Main.
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Ceny znacznie znizone.

Chemiczno-farmaceutyczne laboratorium
~HYGEA*"

w Z£tOCZOWIE
nlew kapsutki i peretki leniz

uznane przez Towarzystwo lekarskie krakowskie
za najlepsze i najtanisze.
100 sztuk lub 2 pudetka po 50 sztuk.
Camphora monokrom. 0‘05. 01. Amyg. 0'20 | zH'. 50 ct.
Guajacol 0 05. 01. Amyg. v. Jecoris 010 v. 0'25 | zir. 20ct.
" 010 01. Amyg. v. Jecoris 0 20 | zr.40 ct.
005. Ol. Amyg. 020 Natr. arsen. 0001 | zir. 40ct.
005. 01. Morrhuol 020 | zir. 80 ct.
" 0-05. Morrhuol 020 Natr. arsen. 0 001 2 zh.
Kreosot 0 05 Bals. tolut. 020 | zir. 20 ct.
005 Bals. tolut. 0'20 Natr. arsen. 0001 | zir. 40 ct.

Cena za pudetko =

» 010 Bals. tolut. 0-20 | zir. 20 ct.
005 Morrhuol 020 | zir. 60 ct.
005 Morrhuol 0'20 Natr. arsen. 0001 | zir. 80 ct.
005 01. Amyg. v. Jeeor. 010 v. 025 | zr.

, 0-10 01. Amyg. v. Jecor. 020 | zir. 20 ct.

0-05 01. Amyg. 0°20 Natr. arsen. 0001 | zir. 20 ct.
Morrhuol (Mercis) 020 | zi. 50 ct.
Myrtolum (Mercis) O-15 2 zir. 50 ct.

Glowny sktad dla Krakowa w aptece WP. Otowskiego.

Przy zapisywaniu prosze nie opuszcza¢ godta ,Hygea*
lub firmy ,Zahradnik* celem uniknienia wydawania innych
watpliwej jakosci i o wiele drozszych wyrobow.

Cze$¢ zysku przeznaczam na budowe Domu akademickiego

AB1 Maryan Zahradnik

Na podstawie koncesyi Wys. ¢ k. Namiestnictwa we Lwowie
zatozony
Prywatny Zaktad potozniczy
i dla choréb kobiecych
Dra Stanls}awa Brauna

tecie Jagiell. w Krakowie

i w Uniwer

przeniesiony na ulice Dietla 1 95.

Docenta

przyjmuje nadal kobiety ciezarne do odbycia porodu i ko-
biety dotkniete chorobami ginekologicznemi.

Blizszych objasnied udziela wtasciciel i kierownik Zaktadu

Doc. Dr. St. Braun

66—20—16 w Krakowie ul. Dietla I. 95.
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Sanatoryum i Zakfad wodoleczniczy

w ZUCKNIANTEL
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 optatnie.
Wiasciciel i lekarz kierujacy
Dr. Ludwik Schweinburg,

dhugoletni pierwszy asystent Prof. Winternitza
w Wiedniu i w Kaltenleutgeben.

81—10—4

Dra CHRAMCA

§| w Zakopanem w Tatrach polskich §
otwarty caly rok.

Za 4 zir. dziennie dla jednej osoby pokéj kom-
pletnie urzadzony z poscielg, bardzo dobry wikt,
kapiele, leczenie, ustuga, stowem wszystko.
100-12-4

ZAKEAD KROWIANKOWY

w Wiedniu, VIII., Laudongasse 12

rozsyla codziennie krowianke urzedownie wyprobowang skiadu
wybornego po cenach nastepujacych:
& dia osb

llos¢ ron
005 grin 5 060

010 10 1 105-3-2
050 50 4'50

100 100

Przy odbiorze ponad 20 grm. oblicza si¢ gram po 6 koron.

najsilniejsza solanka jod i brom zawierajaca, tuz przy stacyi
kolei tejze nazwy, wséréd pysznych gér potozona, 3y2 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 sig i.

Wszelkich zadanych wyjasnien
na mieszkania przyjmuje

Czerwca.

udziela i zaméwienia

Zarzad Zaktadu zdrojowego

8666 Dr. Kazimierz Kaden.
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Uznana za najlepsza naturalna wode gorzka i przez lekarzy zalecana

Saxlehnera
»Hunyadi Janosl

Woda gorzka.

Saxlehnera
»Hunyadi Janosl

Woda gorzka.

ANDRZE] SAXLEHNER W PESZCIE

Liebiga,

Bunsena, Freseniusa,

Ludwiga.

Saxlehnera
Woda gorzka
uzywa
stawy S$wiatowej
jako niedoscigniona
w dziataniu tagodnem,
jednostajnem
i pewnem

Naby¢ mozna we
wszystkich aptekach
i sktadach wéd
mineralnych.

Dostawca Dworu J. C. MOSCI CESARZA | KROLA.

JCj dziatanie szybkie i pewne, tagodne i umiar-
kowane, czu¢ sie daje bez béléw i parcia, bez przy-
krego smaku, bez odbijania, bez p g tabienia”

JJestto $érodek regulujacy, a nie ostabiajacy”.

~Dawka naturalna jest tak doktadna, ze dziatanie
czyszczace odbywa sie po najmniejsz¢j ilosci; szczesli-
wa kombiuacyja w stosunku mineralnych sktadnikéw
dziatajacych t¢j wody pozwata choremu obchodzi¢ sie
z nig z tatwoscia; lekarzowi stopniowa¢ i urozmaicac
dziatanie, stosownie do okolicznosci i wskazan klinicz.”

(UUnion medicale, Paryz 19 kwietnia 1888).

LlIstnieje tyle t zw. ,Ofner” albo ,wegierskich”
woéd gorzkich rozmaitej jakosci, ze koniecznem sie staje
rozréznienie tych wod, a przy stosowaniu wybor uznanej.

»Stosujac wody gorzkie tego gatunku, zauwazy-
lismy, ze woda gorzka Hunyadi Janos firmy Saxlehnera
przez S$wietng jednostajnos¢ i tagodno$¢ w dziataniu,
posiada zalety, ktére w ordynacyi lekarskiej wybor
tej wody czyni polecenia godnym™.

(Allgemeine Wiener Mediz. Zeitung, 13 stycznia 1891).

»Stosowatem  ja
ze znakomitym skut-
kiem*.

(Hamburger.)

»Bardzo cenna.—
Zawsze pewny iszyb-
ki skutek«.

(Firchoiv.)

sie wy-
bornac.
(Kordnyi.)

Wiecej niz 400 S$wia-

dectw powag lekarsk

wszelkich krajéw po-

Swiadcza zalety tej
wody.

Celem uchronienia od w btad wprowadzi¢ mogacego nasladownictwa
uprasza sie przyjaciét i Konsumentéow prawdziwéj wody Hunyadi Janos,
aby w sktadach zawsze wyraznie zadali:

,daxlehnera Wody Gorzkie)®,

Nalezy uwaza¢, aby etykieta i korek prawdziwej wody Hunyadi Janos miaty firme:

JAli<ireas Saxlelmer® 63

Naktadem Tow. lek. krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell, pod zarzadem A. M. Kosterkiewicza

21



