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1. Z Kliniki lekarski

prof. Dra Korczyriskiego w Krakowie.

0 znachodzeniu si¢ pratkéw bloniczych w opryszcz-
kach wargowych {herpes labialis) w przebiegu blonicy.
Podat

Walenty Jez,
I. elew tejze Kliniki.

Dr.

Liczne badania wykazaty,
Ltfilera znajduja

ze swoiste pratki btonicze
sie nietylko w bionach bioniczych, ale
takze wykazaé sie daja w innycli narzadach chorych dotknie-
tych dyfterya a nawet wyjatkowo napotkaé je mozna u osob
pozornie zdrowych, to jest nie okazujacych
wéw bionicy. | tak n. p. Froseh,
Koliker,

zadnych obja-
Kutsclier, Babes,
Paltauf znajdywali je w narzadach wewnetrz-
nych dzieci zmarlych na bionice i to prawie zawsze w phu-
cach, $ledzionie, gruczotach limfatycznych, szyjnych i oskrze-
lowych, czesto dosy¢ w nerkach i w watrobie. L racnke 1
Uhthoff, Elsching napotykali je w bto-
nach $luzowych spojéwki i rogéwki tak u oséb okazujacych
zmiany blonicze, jakotez i u zdrowych; H o werdow i udato
sie je wykryé na zastawkach sercowych w ostrem zapaleniu
wsierdzia w nastepstwie bionicy powstatem. Booker

Brunner,

i No-
wak znalezli je we krwi oséb zmarlych na bionice. Schni-
rer na VIII. kongresie internistow w Budapeszcie mowiac
o Lofflerowskim zarodku btonicy twierdzit,
nietylko w blonicy wiasciwej w gardle,

$rodkowem, na spojéwkach gatki
i ropniach,
niezytowego

ze napotykat go
ale takze w uchu
ocznej, na $rédsierdziu,

w ranach a nawet w niektorych przypadkach

pozornie lub mieszkowego zapalenia gardia.
Wreszcie ostatnimi czasy Tru m p badajac chorych na bto-
nice gardia i ludzi

czych, wykazat,

nie okazujacych zadnych zmian bioni-
e bakterye blonicze znajdywaé sie moga

tak u jednych, jakotez i drugich. U dzieci chorych na bio-

— IV. MAYZEL: Kilka uwag nad praca Dra W. Reissa: O niekto-
Oceny i sprawozdania. KLECKI: Patogeneza zapalenia otrzewny (ciag
- = 1jelit u dzieci. — Fizyologia. JOHANESSEN: O fizyologii
— Zapiski terapeutyczne. 10B. ICALT: O leczen
106. COMBY: O uzyciu antypiryny
Wiadomosci biezace. — VI1. Ogloszenia.

nice gardia znajdywat je na bionach $luzowych szczegélnie
spojéwek a w niektorych przypadkach na blonie

$luzowej
sromu, mimo ze one na tychze miejscach zadnych zmian
chorobowych nie wywotaly. Stusznie tez twierdzi on, ze bak-

terye owe palcami matych pacyentéw z jamy ustnej i gardia
przeniesione zostaly przez bezposrednie zetkniecie na wspo-
mnione btony $luzowe.

W ubieglem potroczu

letniem u jednej z chorych le-
czonych na ciezka blonice gardia w klinice prof. Korczyn-
zkiego pojawily sie opryszczki (herpes) na wardze. Prof. Kor-
czyriski  polecit zbada¢ bakteryologicznie plyn tychze

opryszczkéw. Poniewaz badanie to dato wynik dodatni a w do-
stepnej literaturze niema wzmianki o takiem usadowieniu sig
pratkéw btoniczych,

przeto usprawiedliwione jest ogloszenie

niniejszego spostrzezenia:
Chora M. B., lat 31 liczaca zglosita sig do kliniki w 4tym

dniu choroby i okazywata typowa blonice gardia znacznego
stopnia. Badanie baktery

bion sie na
migdatkach, tego samego dnia przedsiewziete, wykazato obok
mnéstwa gronkowcéw, nadzwyczaj wyrazne i dosé liczne

bakterye btonicze, ksztattem swym przypominajace pratki gruz-
licze, obok postaci gruszkowatych, pateczkowatych, czasem
ze zgrubieniami na obydwu koficach. Ze wspomnianych bton,
przeszczepionych na agar glicerynowy otrzymano obok ko-
lonii gronkowcéw, typowe kolonie bakteryj bioniczych, ktore
badane po zabarwieniu za pomoca wodnowyskokowego blekitu
przedstawily rowniez wyzej wspomniane postacie obok daleko
widoczniejszych t. zw. postaci inwolucyjnych
Piatego dnia choroby wstrzyknieto chorej
rowicy przeciwbtoniczej Behringa Nr. 11, pocl.em stan cho-
rej tak miejscowy, jakotez ogdlny poprawit sie znacznie.
Dziewiatego dnia choroby na twarzy i na wargach po-
jawity sig opryszczki (herpes), ktérych tres¢ poddano badaniu
bakteryologiczneniu. Skutkiem niewielkiej ilosci plynu prze-
waznie surowiczego, zawartego we wspomnianych pecherzykach
nie mozna byto mysle¢ o wydobyciu jego za pomoca strzy-
kawki, dlatego tez po obmyciu wata odttuszczona, zamoczona
w subliinacie (1 :1000) a nastepnie po doktadnem obmyciu

10 cm.3 su-
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wyskokiem i eterem, rozcigto wyzarzonym tréjgraficem peche-
rzyki a plyn wziety uszkiem platynowem przeszczepiono na
agar glicerynowy, reszty zas uzyto do preparatow barwionych.

W preparatach barwionych znaleziono duzo gronkowcéw
obok mniejszej ilosci bakteryj bioniczych. Po dwu dniach
hodowania w temperaturze 37° C. na zaszczepionym agarze
glicerynowym pojawily sie kolonie dwojakie, ktéro doktad-
niej badane przedstawiaty sie jako kolonie gronkowcow
i bakteryj bioniczych. Nastepnie odosobniono obydwa rodzaje
otrzymanych bakteryj, przeszczepiwszy w dalszym ciagu tak
na agar glicerynowy jakotez na bulion, przyczem takze za-

pi na bulion réwno tak kolonie gronkowcéow,
jak i bakteryj bioniczych. Na agarze glicerynowym po
48 godzinach otrzymano typowy obraz bakteryj bioniczych
pod postacia nalotu matowo-biatawego, w bulionie za$ zmet-
nienie mierne a po kilku dniach owe typowe, grudki ztozone
2 bakteryj bfoniczych, przylegajace dosé szczelnie do scian
probéwki.

Na agarze powleczonym kilkoma kroplami krwi, jak to
radzi Froseh, bakterye bionicze rosna bardzo dobrze,
i dadza sie réwniez dobrze jak innymi sposobami barwié me-
tode Grramma, na co zreszta i Prof. Bujwid w swych
pracach zwrocit uwage.

Poniewaz bakterye bionicze znajdywane przez wyzej
wymienionych autoréw na réznych miejscach okazywaty
rézny stopien jadowitos$ci, ciekawa wiec byto rze-
cza dowiedzieé sie, jak pod tym wzgledem zachowywaé sie
beda bakterye bionicze otrzymane z plynu pecherzykéw
opryszczkowyeh. W tym tez celu wstrzyknieto najpierw pod
skore krolikowi wazacemu koto 900 gr. 10 cm.3 kultury bu-
lionowej mieszanej a wiec takiej, gdzie obok bakteryj bto-
niczych znajdywaly sie gronkowce. Na drugi dzied w miejscu
wstrzykniecia znaleziono silne zaczerwienienie o podniesio-
nej temperaturze a naokoto niego miejsce stwardniate. Na
trzeci dziei w miejscu zaczerwienienia powstat pecherzyk,
napetniony plynem surowiczym, naokoto za$ niogo obszar
na 2 cm. szeroki stwardniaty, ropa naciekly. Z piynu suro-
wiczego wspomnionego pecherzyka otrzymano bakterye bio-
nicze i gronkowce, z nacieku za$ ropnego czyste gronkowce.

Nastepne szczepienie czy sty ch hodowli bakteryj bto-
niczych, otrzymanych z pecherzykéw wargowych owej cho-
rej na blonice gardia przekonaly, ze jadowitos6 ich jest
do$é znaczna; po wstrzyknieciu bowiem 10 cm.3 kultury bu-
lionowej dwudniowej $winka morska padta po pieciu dniach,
a przy sekcyi znaleziono zmiany, z jakimi spotykamy
u zwierzat padilyeh z blonicy, a mianowicie w miejscu za-
szczepienia naciek, naokoto za$ niego obrzek krwawy i na-
czynia krwia przepetnione, w worku optucnowym wysiek su-
rowiczy , w piucach obok obrzeku ogniska zageszczonego
miazszu ptucnego, a w nerkach przekrwienie.

Zbierajac wszystko, przychodzimy do wnioskow, ze

1) Jestto pierwszy przypadek, gdzie z plynu pecherzy-
kéw naokoto warg (herpes labialis) powstatycli w przebiegu
btonicy gardta otrzymano typowe bakterye bionicze Lofflera.

2) Ze wspomniane bakterye znajdowaé sie moga na
réznych miejscach, jak w naszym przypadku w pecherzykach
okoto warg nie wywotujac tamze zmian patologicznych bio-
nicy wiasciwych.

3. Ze herpes labialis stanowi¢ moze jedno z wielu miejsc,
zkad zarazek bfoniczy moze by¢ przeniesiony i sta¢ sie Zrod-
tem zakazenia.

4. Ze bakterye bionicze w plynie herpes labialis w bio-
nicy powstatym sie znajdujace, odznaczaé si¢ moga dos¢ wielka
jadowitoscia.

LEKARSKI. Nr. 35

1. Przyczynek do anatomii patologicznej dobrowolnych
zwichnig¢ soczewki do komory przedniej.
Napisat
Dr, Konrad Kumszowicz w Kijowie

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 34).

Nerw wzrokowy byt zagtebiony; zagiebienie to bynaj-
mniej nie przekraczato granic tizyologieznych. W siatkéwce
wszystkie warstwy, nie wytaczajac warstwy nerwéw wzroko-
wych (w czeéci tylko) i komodrek zwojowych; nawet preciki
i czopki zupetnie dobrze byty zachowane. Natomiast naczy-
nia krwionosne byly bardzo przekrwione; w poblizu samego
rabka zebatego dawaly sie napotykac dosé grube naczynia,
ktorych rozgatezienia znajdowaty sie nawet w miejscu,=gdzie
weale juz nie byto innych warstw, précz tylko warstwy we-
wnetrznej jader. Nieco pozniej zobaczymy, ze rozgatezienia
te znajdowaly sie nawet w czeéci rzeskowej siatkéwki. Z braku
zmian wazniejszych grubos¢ siatkéwki pozostata prawidtowa;
w poblizu tarczy nerwu wzrokowego wynosita ona 0,19 mm ,
w okolicy réwnika 0,1 mm.

Po za rabkiem zebatym, w siatkéwce, précz prze-
krwienia naczyd, zadnych innych zmian nie byto; ku przo-
dowi natomiast, w obrebie pasa kregowego przeszto na
1,5 mm. szerokiego Ludowa byta zupetnie odrebna. Bezpo-
$rednio ku przodowi od zrostego z naczyniéwka rabka zeba-
tego rzeskowa cze$¢ siatkéwki stawata sie znacznie grubsza,
do 0,5 mm. Pierwociny przypominaty tu raczej na prze-
kroju mioda wibknista tkanke taczna, ktéra byla utozona
w pasemka piaskie, lecz dosé szerokie, ktére, przechodzac
w kierunku uko$nym od zewnetrznej powierzchni ku we-
wnetrznej i najrozmaiciej krzyzujac sie ze soba, tworzyly
przerwy, wypetnione przez mase drobnoziarnkowata, skrzepta
ciecz biatkowa. W pasemkach, przy odosobnieniu pierwocin,
nalaztem komoérki wrzeci e o bardzo dtugich wyrost-
kach i zawierajace podiugowata jadra, ktérych kierunek od-
powiadat najzupetniej kierunkowi pasemek; ku zewnatrz
i ku wewnatrz miaty one kierunek raczej poprzeczny, w $rodku
za$ podtuzny. Ku tytowi komorki wrzecionowate taczyty sie
bezposrednio z warstwa wewnetrzng jader siatkéwki. W pa-
semkach przed samym rabkiem zebatym potozonych czesto-
dawaly sie napotyka¢ petle naczyn wiosowatych, nawet grub-
sze naczynia krwionosne, lecz o bardzo cienkich $cianach.
Mieli$my wiec w tylnej czesci rzeskowej siatkéwki, w obre-
bie zupetnie prawidlowego pasa kregowego zmiany, przypo-
minajace torbielowate zwyrodnienie siatkéwki, zwane pospo-
licie jej opuchlina. Ku wnetrzu pasemka taczyty sie z po-
wioka ciata szklanego; na zewnatrz komoérki barwikowe po-
siadaly w tej okolicy wyrostki, zupeinie przypominajace
wyrostki, wciskajace sie pomiedzy preciki a czopki. Nadto
w pasemkach napotykatem czesto ztogi barwikowe, ktére
znajdowaly sie niekiedy nawet w poblizu samej powioki ciata
szklanego. Zgrubiata ta cze$é tworzyta ku przodowi stroma
wydatnosé, ktéra przypominata znana ostroge siatkéwki, z ta
wszakze réznica, ze najpierw byla ona o wiele wieksza, na-
stepnie posunieta znacznie ku przodowi

Dalej dopiero zaczynata sie juz wiasciwa czes¢ rze-
skowa siatkéwki, lecz i tu w pierwocinach jej zaszty pewne
zmiany. Mianowicie walcowate komorki, zawierajace zawsze
pionowo utozone jadra, na zewnatrz posiadaty bardzo diugie
wyrostki, ktore zmieniaty nastepnie kierunek pionowy na
poziomy i przeplatajac sie ze soba tworzyly nadzwyczaj dro-
bna siateczke, ztozong juz z widkienek o kierunku podhuz-
nym, na wewnetrznej powierzchni czesci rzeskowej. W ob-
rebie samej siateczki jader wcale juz nic bylo. Topolunski
(Ueber den Ban der Zonula etc. Areh. fibr Ophthalni. X X X V 11
Tom 1) znalazt utwér podobny w prawidtowej czesci rzesko-

| wej, tylko w danym przypadku byt on o e, wigcej roz-
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winiety. Dalej ku przodowi siatkowki

zadnych juz zmian nie byto.

W czesci rzeskowej

Ciato szklane byto zupetnie Jednolito i nie posiadato zad-
nych bfon. Zanotowaé wypada, ze komorek wcale prawie
w niem nie byto; nawet w okolicy wyrostkéw rzeskowych
trudmAR byto odnalezé. Powioka ciata szklanego byta pra-
widtowa ku przodowi, znacznie nawet nie dochodzac wierz!
cliStkow wyrostkow rzeskowych; -wyraznie byta widoczna
pomiedzy wyrostkami. Tylna torebke pokrywata tylko w $rod-
ku, gdyz w czesciach obwodowych dzielita je teczéwka.

Najwieksza ciekawos¢ obudzata z porzadku rzeczy ob-
wédkazinna. Ku tytowi wiékna jej dawaty sie spostrzegaé o L5
mm. ku przodowi od wspomnianego wyzej, kregowego pierscie-
nia zgrubiatego rzeskowej czesci siatkéwki, w miejscu, gdzie
wspomniana siateczka, z komérek cze$ci rzeskowej powstata,
malo juz byta rozwinieta. Poczatek wiec jej wiokien znajdo-
wat sie mniej wiecej o 2,5 mm. ku przodowi od rabka ze-
batego siatkéwki, co ze wzgledu na znaczne bardzo wydiu-
zenie przedniej potowy gatki, odpowiada mniej wiecej gra-

nicy obwédki Zifma, wskazanej przez Topolanskiego (L e)
Cheac tatwiej znalez.é poczatek widkien obwédki i zarazem
odrézni¢ je od &esei otaczajacych, istocie najlepiej jest

obrobi¢ przekroje rifzezynem fuksynyO(z dodatkiem kwasu);:
wtedy wiokna jej przybieraja barwe jaskrawo-czerwona,
wibkienko za$ wspomnianej siateczki i powloka eiala szkla-
nego jasno fiotkkowa. Obwédka zatem wystepuje jako utwér
zupetnie odrebny, z obu innymi nic wspélnego nie majacy
Od poczatku wiokien do wierzchotkéw wyrostkéw rzesko-
wych, na catej przestrzeni byly one zupetnie prawidtowe
i wygladaly zawsze jako grube, mocno zatamujace $wiatly
wiékna, o brzegach zupetnie réwnych i kierunku Sciéle pro-
stym. Faliste, cienkie, wezykowate utwory barwy jasno-fiot-
kowej, ktére czesciej dawaly sie napotykaé w poblizu -wierz-
chotkéw wyrostkéw rzeskowych, stanowily przekroje powloki
ciata szklanego; wiokna zas obwédki nadzwyczaj rzadko
dawaly sie napotykaé i to tylko w bardzo nieznacznej prze-
strzeni na tylnej powierzchni teczéwki, gdzie korice ich by-
najmniej nie byly wezykowate, lecz zawsze okrecone pare
razy dokota osi. Zawsze prawne przednie kofice wiékien tych
dosiegaty tylko wierzchotka wyrostkéw i tul byty wielokrotnie
skrecone. Na torebce séczewki stanowczo nie mielismy ani
$ladu oderwanych wiékien obwédki.

Drugi przypadek. Grzegorz N., 56 lat liczacy,
zgtosit sie do mnie 15. Czerwca, T892. Zdrowem prawem
okiem czyta 2 gi wiersz Snellena, Hm. 175 1), V = Zaoi

w lewem oku stracit wzrok zupetnie przed 20 laty. Okazuje
notatke, ktéra gtrzymat w swoim czasie od zmartego prof.
Iwanowa, suMuxatio lentis spontanca V i~yaoo. Poprzednio
wzrok w tern oku miat byé dobry, -cldieiaz znacznie gorszy
niz w prawem; kiedy ijak go slfracit, wyttérnaczréo nie moze.
Na dwa dni przed zasiggnigciem rady u lwanowa wpadi mu
podczas podrézy koleja do prawegéjoka kawat wegla; wtedj]|
dopiero przekonat sig, ze lewem okiem zupetnie prawie nie
widzi. Od r. 1874. do 15. Maja 1892. oko nigdy nie bolato,
jakkolwiek wzrok coraz bardziej sie pogarszal tak dalepe,
ze we 4 lata pozniej w lewem oku nie pozostawato juz wra-
senie $wiatla. 15. Maja 1892. uczut w pocy nadzwyczaj
silny bol w catej lewej potowie glowy, do rana 3 razy wy-
miotowat. Nastepnie bél ustapit, lecz w'koficu Maja zaczely
sie bole czesciej powtarzaé, chociaz nie byly tak ostre.
Zaognienie gatki nie ustepowato juz nigdy pozniej, od 10.
Czerwca zatem w ciagu catych 5 déb bole ani na chwile
nie ustepowaly. Badanie wykazato: szczelina powiek zwe-
zona, powieki obrzekte, obfity tzotok, spojéwka gatki silnie
przekrwiona i obrzmiata, na rogéwce obok brzegu jej dokota
unaczynienie, powierzchnia jej nieréwna, jakby pokibta igta;
wprawdzie byta ona o tyle przezroczysta, ze swobodnie do-
strzedz mozna bylo, ze soczewka znajdowata sie w komorze
przedniej a nawet ze w dolnej potowie brzeg jej znajdowat
sie na dnie komory, w gérze zaé dawato sie dostrzedz pa-
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semko teczéwki przeszio na 3 mm. szerokie. O ile soczewka
byta zaémiona, trudno byto jednak orzec. Wrazenia $wiatta
wcale nie bylo, gatka byta twarda jak kamiefi, nazajutrz
tez wytuszczytem ja.

Po 2-letniem przechowaniu w plynie Mullera, rozcigtem
gatke w kierunku pionowym. O$ oka miata diugosci 25 mm.,
szeroko$¢ w kierunku réwnika 26 mm. Rowek pomiedzy ro-
géwka a biatkéwka znacznie wyréwnany, jednakze do$é wi-
doczny. Soczewka ma kierunek ukosny; ku gérze réwnik
jej przytyka do tylnej powierzchni teczéwki, ktérej szerokos$c
wynosi 4 mm.; ku dotowi réwnik, zdaje sie, ze przytyka
bezposrednio do tylnej powierzchni rogéwki, jednakze o mi-
limetr wyzej od jej brzegu dolnego. W ten sposob 0§ so-
czewki tworzy z podstawa rogéwki kat, wynoszacy przeszio
20°. Teczéwka ku dotowi jest odwrécona poza soczewke,
szerokosci ma niespeina 2 mm., z wyrostkami rzeskowymi
twarzy kat prawie prosty, otwarty ku tylowi i ku goérze
W gérnej czesci gatki naczyniéwka i siatkéwka znajduja
sie w zupeinie prawidtowym stosunku do biatkéwki, w dol-
nej zaé potowie gatki siatkéwka jest oderwana ocl naczy-
nidwki. Ku tylowi poczatek oderwania znajduje sie o 2 mm.
od tarczy nerwu wzrokowego; powstaty watek dosiega na-
stepnie prawie wysokosci wielkiego potudnika poziomego,
znowu opuszcza sie ku dotowi w przedniej potowie gatki
i dochodzi do samego rabka zebatego siatkéwki

Biatkowka, rogéwka, naczyniéwka i nieoderwana cze$¢
siatkéwki sa znacznie zgrubiate, komora przednia jest obszer-
na, soczewka za$ ma szerokosci 8 mm., grubosci niespetna
4 mm., zatem wypetnia ona ledwo wigksza tylko potowe ko-
mory przedniej, gdyz najpierw pozostaje gérny pas komory
na 4 mm. szeroki, dalej, ze wzgledu na wspomniane juz
ukos$ne potozenie soczewki, pomiedzy nia a tylna powierzchnia
rogéwki byta przerwa, ktéra ku gérze stawata sig coraz szer-
sza, nadto nawet pomiedzy dolnym brzegiem soczewki a dnem
Komory przedniej pozostawalo pasemko milimetr szerokos
majace. Przerwy te jednak wypetniata ciecz skrzepta w ni-
czem nie rézniaca si¢ od tej, ktéra wypetniata proznie po®
oderwaniu siatkéwki powstata. Jedna potowe gatki datem do
celloidyny.

Przy badaniu drobnowidzowem znalaztem nastepujace
zmiany. Podstawa rogéwki wynosita prawie 14 mm., précz
tego byta ona znacznie grubsza, w $rodku grubo$é wynosita
1T mm. ku obwodowi P3 mm. Cze$¢ spojowki, wycieta
przy wytuszczeniu gatki, réwniez byta bardzo gruba, przeszto
0:5 min.; naczynia jej byly bardzo rozszerzone i wypetnione
krwia, w poblizu naczyn obfity naciek drobnokomérkowy.
Przyblonelt rogéwki byt prawidtowy; blona Bowmana zupet-
nie dobrze zachowana. Blaszki rogowki byty potaczone ze
soba o wiele luzniej. Przy odpowiedniem barwieniu wyraznie
odrézni¢ mozna byto jadra paskich komoérek, wyscielajacych
przestwory sokowe od jader komérek wedrujacych. Pierwsze
zawsze mialy ksztait owalny, zabarwialy sie stabiej; diuzsza
0§ owalu byta réwnolegta z blaszkami. Przeciwnie jadra ko-
mérek wedrujacych byly znacznie niniejsze a ksztatt miaty
okragly, czasami ksztait podkowy; bardzo tez czesto miaty
komoérki po dwa jadra i wiecej. Komérek wedrujacych byto
bardzo wiele, na przecieciach napotykano je ledwo nie w po-
towie przestworéw sokowych, w ktérych tworzyly niekiedy
jakby grupy paciorkéw. Najmniej komérek wedrujacych za-
wierata powierzchnia warstwy rogéwki, znacznie wiecej $rod-
kowe, najwiecej za$ warstwy w poblizu blony Descemeta
Tu i w wdelu miejscach zbiorowiska komérek okragtych byty
bardzo znaczne; obszary przez nie zajmowane bynajmniej
nie odpowiadaty jednemu tylko przestworowi sokowemu. Naj-
prawdopodobniej powstanie swoje zbiorowiska zawdzieczaty
wystapieniu komoérek z naczyn krwionosnych

(Ciag dalszy nastapi).
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ll. O leczeniu radykalnem przepuklin pachwinowych,
wolnych u dzieci.
Rzecz miana na Zjezdzie chirurgow polskich w Krakowie w dniu
18.  Lipca 1895. r.
Przez
Doc. cliir. Dra Aleksandra Bossowskiego.

(Dokoriczenie. Patrz Nr. 34).

Pomys$iny przebieg gojenia sie
w przypadkach przytoczonych przezemnie i operowanych me-
toda, Bassiniego
innych chirurgéw, ktérzy uzyli badz tej samej metody ope-
racyjnej, albo metody Mac Ewena, badZ tez jak Ko-

rany przepuklinowej

$wiadczy tez zgodnie z doniesieniami

Rodzaj i wiel-

Imie i nazwisko  Wick Tres¢

przepukliny

Hernia scrotal.
congen. dextra li-
bera wielkosci
glowy dziecka
dwuletniego.

Lepold Aftergut
7 piastunka

2

Jelito cienkie

Julian Mieko JOTE  pera wielkosei Jelito cienkie

piesci meskiej

Hernia scrotal
sinistra_libera
congen. wielkosci
jaja_strusiego.

Jozef Gniadek Jelito cienkie

Hernia scrotal.
congen. dextra li-
bera wielkosci
Jaja gesiego.

Ludwik Matuszkiewicz

Jelito cienkie
2 matka

Hernia scrotal.

sinistra libera

wielkosci jaja
gesiego.

Wawrzyniec Blak Jelito cienkie

Hernia_ scrotal.

sinistra_libera,

- wielkosci pigs
meskiej.

Ignacy Dziurdzia 17. Jelito cienkie

Hernia scrotal.

Marcin Ziemba dtxtra congen. li-
2 matka 2701 pera wielkosci
piesci meskie].

Jelito cienkie

Hernia scrotal

. dextra libera .

Stanistaw Jaglarz wielkosci piegci it cienkie
meskiej.

Hernia scrotal.

wielkosci jaja Jelito cienkie

gesiego.

Hernia scrotal.

dextra libera

- wielkosci pies
meskiej.

Jelito $lepe
2 wyrostkiem
robaczkow.

Albin Kotarba

~
o~

lekarski. Nr. 35

cher i Kiister operowali wkasnymi sposobami, Ze obawy
Karewskiego przed zaburzeniem krazenia w mato opor-
nych tkankach dzieci skutkiem zbytniego ich napiecia szwem
byly ptonne; on sam zreszta w kilku z dalszych 15 przy-
padkéw, ogloszonych z koficem ubiegtego roku postugiwat
sie nieréwnie wiecej energiczng i dla tkanek wroga metoda
Kochera, bez zadnych szkodliwych nastepstw dla najpo-
mysiniejszego gojenia sie rany operacyjnej. Uwzgledniajac

r6 Snie, ze przy rozmaitych metod opera-
cyi radykalnej osiagnieto stale dobry wynik ostateczny,
trzeba przyznaé, ze wyb6r metody radykalnej u dzieci wo-

bec znanej i dowiedzionej daznosci tkanek do zrastania sie
w wieku dzieciecym jest wiecej rzecza upodobania operatora,

ktéry jednak, zdaniem mojem, powinien zachodzace podczas

Metoda operacyi Wynik Czas gojenia Uwaga
sie rany
Z powodu nader sil-
assini. Prima_ intentio, nych zrostow z jadrem

dn. 21. Czerwca Doszczgtne usu- 8 dni. dodano wytrzebienie
1893. niecie przepukl. jadra prawego
(castratio).
Bassini. Prima_intentio. Obrzek moszna w miej-
dn. 1 Sierpnia Doszczetne usu- 10 dni scu wyluszczenia
1894. niecie przepukl. worka przepuklinowego.
Bassini Prima intentic
dn. 11. Listopada Doszczetne usu- 8 dni.
1894, niecie przepukl
Bassini. Prima intentio.
dn. 15. Stycznia Doszczetne usu- 7 dni. ;
1895. niecie przepukl.
Bassini.
dn. 20. Marca  Doszczetne usu- 7 dni. .
1895, niecie przepukl.
Bassini modif. .
Postempski. Prima. inte 7 d
dn. 9. Maja  Doszczgtne usu- ini. ~
Pr niecie przepukl
Bassini Prima_ intentio. Obrzek moszna prawe-
dn. 10. Maja. Doszczetne usu- 10 dni. %‘;ema’“\,‘zfﬂ; ;V};'E“;Lzl_'
1895, niecie przepukl. inowego.
Kramer, Prima_ intentio.
dn. 6. Czerwca Doszczetne usu- 7 dni. ~
1895, nigcie przepukl.
Kramer, Prima intentio.
dn. 10. Czerwea Doszczetne usu- 8 dni. R
1895. nigcie przepukl.
. - Obrzek moszna prawe-
Bassini. Prima_intentio. ,
Doszczetne usu- 10 dni. 99 W mieiscu wylusz-

dn. 16. C;
n. 16, Czerwca czenia worka przepu-

niecie przepukl. Winowage



31. Sierpnia t895 r.

operacyi stosunki rozwazy¢ i wéwczas dopiero im odpowied-
nia obra¢ metode radykalna.
z posrod wyli
jedynie przypadki laltzroja liczacych B ® ~i-
niego w liczhie 15, Karewskiego 24, Broki 76,
Tlocasa 2 Sznmana ayera 12 i z przytoczo-
nych przezemnie 10 tylko 8, otrzymujemy taczna cyfre 142

umuj radykalnych

onych

u dzieci do 5

operacyj radykalnych przepuklin pachwinowych z procentem
$miertelnosci 0 i nawrotem przepukling w 2 przypadkach
(1 Bassini o, 1Brok i)*fgp stanowi procent 1'4%

. nie wymie-
nieni tu operatorowie mieli gorsze rezultaty, lub ze z wyli-
czonych tu 14-2 przypadkéw ulegnie jeszcze kilka nawrotom,
radykalna przepuklin

nawrotéw. Przyja nawet, ze poszczego

zaprzeczy¢ nie mozna, ze operacya
pachwinowych u dzieci o wiele lepsze, daje wyniki
pod wzgledem $miertelnoci, przebiegu, gojenia sie rany po-
operacyjnej. jakotez celu zamierzonego przez zabieg opera-
cyjny, jesli zrobimy poréwnanie z najlepszemi statystykami

zaréwno

tychze samych operacyj
niego wykazuje na 25 operacyj radykalnych 7 recydyw,
statystyka Nicoladofiiego na 100 oporowanych 1 przy-
padek $mierci, statystyka, Kochera z dawniejsza metoda
jego 6'45% ropienia przyrannego;
$wiezsza od Lipca 1893 r. zebrana po zmianie metody ope-
racyjnej wprawdzie zadnej liecydywy, 6'8tyo ropienia.
Wyniki przeto operacy>j-Rego leczenia przepuklin pachwino-
wych u dzieci sa tak zachecajace, ze domagaja si¢ bezwzgled-

u dorostych... Statystyka Bassi-

recydyw a 16'5°/0 naj-

lecz’

nie reformy w obowigzujacym do niedawna szablonie poste-
powania leczniczego, ktérego zadaniem wytacznem byto ujarz-
mienie przepukliny u dzieci pod paskiem i zdanie zreszty
jej loséw na rzecz dobroczynnych sit leczniczych samej na-
tury. Bezsprzecznie pewna czesé przepuklin u dzieci, czy to
wrodzonych, czy tez wkrétce po urodzeniu nabytych uste-
puje sama przez sie w miare postepu rozwoju ciata lub przy
pomocy paska przepuklinowego, z drugiej
tez zadnej watpliwosci,-»Je’ w razach, gdzie istniejaYwrodzore
i go,* gdzie zachodzi brak

strony nie ulega

l alcenia kanatu pachwin,
albo wadliwa budowa kolumn
pierscienia pachwinowego, tam przez leczenie konserwatywne

lub nadmierne rozszerzenie
doszczetnego usuniecia przepukliny doczeka¢ sie niepodobna.
Pouczajace w tej mierze sa cyfry podane przez B roke
ktéry wykazat, ze u 69 na 232 dzieci pasek przepuklinowy
okazat sie zupetnie bezskutecznym, mimo ze dzieci nosity go
czestokro¢ w dzien i w nocy przez 4, 5, 6, 7, 8 a nawet
9 lat. Pomijajac okoliczmos¢, ze tak diugotrwale leczenie kon-
serwatywne natrafia w klasie ludzi biednych na niemate trud-
nosci w konsekwentnem przeprowadzeniu, ze wymaga szcze-
i statecznego

kontroli z jednej, regularnego

strony, z ktérem zywos¢ wia-

golnej pieczy i
dziatania bracherium z drugiej
Sciwa wiekowi dziecigcemu nie idzie zupetnie w parze, do-
wiedzionym jest faktem, iz wyleczenia tak zmudnie wreszcie
osiagnietego nigdy za catkiem pewne i trwate uwaza¢ nie
gdyz po
przepuklina znowuz powraca. Czesciej zdarza sig jednak, ze

mozna, latach pozornego wyleczenia nierzadko

mimo dtugotrwalego nosze-nia bracherium, przepuklina nie
ustepuje, Jecz przeciwnie powieksza sie i uchyla nareszcie
sama od leczenia konserwatywnego, czy to z powodu swej

wielkosci, ktorej juz dalej pasek sprostaé nie moze, czy tez
z powodu zrostow, ktore odprowadzeniu jej staja w drodze

W rachube, wzia¢ trzeba jeszcze jedno niebezpieczeristwo,
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ciazace stale nad przewlektem
t. j. mozliwo$é uwieznionia przepukliny u dzieci. Wprawdzie
pedyatrzy, jak Il enoch iV ogelutrzymuja, ze uwieznie-
nie przepukliny u dzieci nalezy do rzadkosci, to jednak, jak
z obliczenia Broki wyplywa, na 56 przepuklin wolnych
u chiopcow do 3. roku zycia przypadto 6 uwieznien zakori-
Karewski na zebranych przez sie

leczeniem konserwatywnem,

czonych herniotomia.
65 operacyj*wolnych przepuklin przytacza 7 uwieziych
wanych. Stern wyrachowal, -ze na 108 herniotomij u do-

i ope-

rostych z powodu uwieznienia przepukliny przypada 1 u dzieci,
gdy W imineu* przeciwstawia 1 przypadek
u idzieci liczbie 62 uwigZnien u dorostych. Lubo stosunek
ten nie-iuozna nazwaé zastraszajacym, w kazdym razie cyfry
7e uwiezte przepukliny u dzieci nie sg

uwigznienia

powyzsze $wiadcza,
weale zjawiskami odosobnionemi
Wszystkie wyzej wymieniogU powody zniewalaja jed-
aby czas poswiecamy elotad leczeniu konserwatywnemu
lat 5 liczacych,

leczenie te nie wykazuje skutku

nak,
przepuklin pachwinowych u dzieci do
i w razie, gdy
pomysinego, przystapi¢ do krwawego zabiegu radykalnego.
K 6Siig w podreczniku chirurgicznym pisze, ze w okolicz-
nosciach pomysinych przepuklina wrodzona, rychto po
urodzeniu nabyta znika w przeciagu 1—2 lat przy uzyciu
bracherium. Na ten sam przeciag czasu zaleca Broca u nie-

skro-

ci¢ znacznis

albo

mowlat zastosowanie paska przepuklinowego, jako $rodka wy-
tacznie paliatywnego

A zatem ofiara tego czasu niechaj starczy za danina
zbozona na rzecz pogladéw drfEdzi§ dnia jeszcze szerzonych
Ten okres konserwa-
skréceniu,

pod hastem oglednego wyczekiwania.
jednak winien uledz jeszcze
gdy przepuklina pomimo uzycia bracherium stale

tywny dalszemu
w razie
gdy odprowadzona bez trudnosci,

jesli skutkiem zrostow

i znacznie sie|] powieksza,
réwnie fatwo z pod paska wypada,
odprowadzenie jej staje sig niemozliwe, albo dla innych przy-
czyn, jak wyprysku, objawéw ucisku, béléw, uzycie paska
przepuklinowego z leczenia odpada.

U dzieci po uplywie 5 roku zycia w miare tego, jak
i procent samoistnego wyleczenia sie przepukliny nmleje, trud
obrécony na leczenie konserwatywne rzadko tylko uwiericzy
skutek zupeiny; to tez czas préby leczenia konserwatywnego
u dzieci w tym wieku ograniczony byé winien do kilku mie3
sigcy, natomiast za$ zachodzi tu potrzeba wigkszej Scistosci
w obserwacyi troskliwszej pieczy i czuwania
aby na darmo nie

przepukliny,
nad nalezytem dziataniem bracherium,
przewleka¢ bezowocnego czestokro¢ postgpowania.

Prze$wiadczenie ugruntowane na skutecznosci i bezpie-
czefistywe leczenia operacyjnego winno przewodzié mysli w le-
czeniu racyonalnem przepuklin u dzieci, gdyz doswiadczenie
wskazuje, ze najlepsze i najtrwalsze wyniki przez krwawe
zabiegi radykalne osigga wiasnie wiek dzieciecy, gdzie daz-
no$é kanatu pachwinowego do zamknigcia si¢ jest najzywsza
i z chwila usunigecia przeszkody rozpychajacej kanat naste-
puje samoistne spajanie sie miesni.

Sprawa radykalnego usuwania przepuklin n dzieci, to
kwestya aktualna, bo z nig wiaza sie rownoczesnie wzgledy
socyalne, o przysziosci dziecka wyrokujace, dla ktérego ina-
czej wybér niektérych sie nieprzy-
stepny a tem samem i przyszta egzysteneya zwichnieta. To
tez wobec dzisiejszego stanu nauki i doswiadczenia chirur-

zawodow w zyciu staje
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gicznego na tym punkcie $miato zada¢ mozna, aby na wszyst-
Kkich lekarzach praktycznych ciazyt obowiazek przekazywania
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dalej prawidtowo pokoleniami, zachowujac sie podobnie jak

kolonia macierzysta. Juz ten szczegét wskazuje, ze podioze

kazdego przypadku przepukliny, ktéry opiera sie
niu konserwatywnemu, chirurgowi zawodowemu do wylecze-
nia go na drodze operacyjnej.

V.

Kilka uwag nad praca Dra W. Reissa:

0 niektérych nowych szczegétach z biologii dyplokokéw
Neissera.
(patrz Przeglad lelcarsld Nr. 26.. 27. i 28. z r. b)
Skreglit
Dr. T. Mayzel w Przemyslu.
Czytajac pierwsza czes¢ pracy Dra W. Reissa, zacie-
kawiony pieknym jej tytutem, spodziewalem sie, ze istotnie
dowiem si¢ nowych szczegétow, mogacych, jak sam auto-
przy koficu powiada, poda¢ klinikowi pewne wskazania lecz-
gdzie
historye kultur gonokokow, przed-

nicze w ostrym tryprze. Pierwsza potowa artykutu,
autor zestawia w krotkosci
stawiata mi sie rzeczywiscie jako pieknie opracowany wstep,
zapowiadajacy réwnie interesujacy ciag dalszy. Niestety do-
znatem ja przynajmniej rozczarowania; ze za$ autor odwo-
tuje sie przy koricu do klinikéw, ktérzy maja na
sprawdza¢ wnioski, jakie on wysnuwa ze swych do$wiad-
czuje sie poniekad w obowiazku odpowiedzie¢ na to.
Ze w ostrym tryprze rodzaju i zgeszczenia
$rodkéw leczniczych wplywa korzystnie lub niekorzystnie na

ludziach

czen ,
zmiana
przebieg kliniczny choroby, o tern wiedziano juz oddawna;
7e biona $luzowa cewki moczowej, dotknietej ostrern zapale-
niem swoistem przyzwyczaja sie powoli
do $rodka czy pr
byto tajemnica

Dwa te szczegély, ktére jako nowe wyszly z pod pibra
autora, uzywajacego do swych do$wiadczer pozywek sztucz-
nych, wiasciwie nic nowego nam nie przynosza, jakkolwiek
faktycznie dla badajacego stanowia pewna zdobycz naukowa,
bo¢ ostatecznie z kazdego eksperymentu co$ wywnioskowac
sie daje, w istocie za$ nie maja tej doniostosci ani znaczenia,

po pewnym czasie

sciggajacego.

réwniez nie

ktére im autor przypisuje. Doda¢ jeszcze musze, ze zastana-

wiajac sie nad koricowym ustepem, nie moge sie dopatrzy¢
zadnego punktu,

czeniach przez autora klinikom proponowanych; mam przy-

na ktérym moznaby sie oprze¢ w doswiad-
najmniej te nadzieje, ze moze sam autor postara sie z cza-
sem o wyjasnienie nam zwiazku przyczynowego powyzszych
badan. Dzi§ tylko bytoby, zdaniem mojem, bardzo pozada-
nem, azeby tej, tak olbrzymiej literatury trypra nie obciaza¢
nie przedstawiajaeemi
Krytyke powyzsza, otwarcie wypo-
obowiaz-
czy
A teraz wracam do szcze-

rzeczami dla nas wartosci ani teore-
tycznej ani praktycznej
wiedziana, Szanowny autor wybaczy;
kiem moim jest wypowiedzie¢
stuszne, przysziosé moze okaze.
g6téw, dotykajac ich o tyle tylko,
wyzsza krytyke.

Juz na wstepie o$wiadcza autor, ze hodowle czyste go-
nokokéw na pozywkach prawidtowych 2zyja bardzo krétko,

zechce mi
wprost zapatrywania;

aby usprawiedliwi¢ po-

ze juz po 20 godzinach
trzech dniach hodowle gina,

rozpoczyna sie degeneracya a po
a tylko przeszczepiane rosna

zywe dla . jakiem jest biona $luzowa cewki ladz-
Kiej, pozywke gdyz
gonokoki zyja tu i rozwijaja sie przeciwnie, jak w hodowli

przedstawiac musi zupetnie odmienna,

sztucznej, przez czas wzglednie diugi; mojem zdaniem oko-
licznoé¢ ta wystarczata, aby doswiadczen w tym wzgledzie
i celu, jak to autor uczynit, zaniecha¢ a przynajmniej ich
nie oglaszac.

Tymczasem czytamy w Nrze 27.

rozmaitych

410:
ciat chemicznych wprost na
tyczace sie
trudno  po-

na str. .Czy
z oddzialywania
czyste hodowle mozna wysnu¢ pewne wnioski,
analogicznych spraw w tkankach ustrojowych,

wiedzie¢ , jednak po doktadnem odmiennych
stosunkéw w ustroju zwierzecym 2z jednej, a na pozywkach
sztucznych z drugiej strony, mozna uwaza¢ podobne do$wiad-

czenia ze wzgledu na wskazania terapeutyczne nie za bez-

rozpatrzeniu

celowe*® .

Juz z tych stéw widaé, ze autor nie wiedzac, jak umoty-
wowaé cel swoich do$wiadczed i jak je wprowadzi¢ w zwia-
zek przyczynowy z badaniami na ludziach, zostawia to nam,
abysmy rozplatali ten wezet gordyjski

A dalej .zadaniem giéwnem naszej
pracy byto oznaczy¢ wptyw szkodliwy rozmaitych ciat che-
na jednej i tej samej

powiada autor

micznych na rozwéj samych hodowli
pozywece".

| na pierwszym planie pojawia si¢ co? sinek potasu,
dalej jak deus ex machina dwa przypadki trypra, leczone
u ludzi wstrzykiwaniami rozczynu sinku potasu, ktérych
musiano zaprzestaé z powodu silnego zapalenia btony $luzo-
wej (jak to
a wreszcie, co najciekawsze, owa analogia, jaka autor widzi
w dziataniu sinku potasu na hodowle sztuczne gonokokéw
i na blone $luzowa cewki ludzkiej,
znanych $rodkéw, powszechnie stosowanych
w kilku stowach,

cewki sam miatem sposobnos¢ spostrzegac),

gdy z calym szeregiem
zatatwia sie
swych

ostawiajac spr
doswiadczeri klinikom.

A i te szczegély moga zadowolni¢ ciekawego badacza,
nie maja jednak ani dla patologii ani dla terapii trypra zna-
czenia i nie moga nikogo zacheci¢ do dalszych badad na
tem polu

Non guantum, sed guale.

V. Oceny i sprawozdania.

Patogeneza zapalenia otrzewny.

Przez
Dra Karola Kleckiego.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 34)

R6znice wynikéw otrzymanych przez rozmaitych autoréw
w tej ciekawej kwestyi, mozna sobie wytlémaezyc, jesli uwzgle-
dnimy, ze w powstawaniu zapalenia otrzewny pochodzenia
bakteryjnego najwazniejszemi czynnikami sa: 1) jadowitosé
danych bakteryj, 2) ilos¢ wprowadzonych do jamy brzusznej
drobnoustrojéw, 3) sita resorpcyjna otrzewny. Stosownie do
tego, w jakim stosunku dwa pierwsze czynniki w danem do-
$wiadczeniu beda sie mialy do trzeciego, zwierzeta albo zno-
sza wprowadzenie bakteryj chorobotwérczych do jamy brzusz-
nej bez szkody dla organizmu, albo podlegaja zackorzeniu
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przejs

wem, albo tez wreszcie padaja na zakazenie ogolne.

Azeby mogly powsta¢ zmiany miejscowe w otrzewnej,
trzeba na to przedewszystkiem czasu. W doswiadczeniach,
majacych na celu wyswietlenie danej kwestyi a majacych
nasladowa¢ stosunki naturalne, moglo byto wigc powstac
zapalenie otrzewny tylko w pewnych okolicznosciach, to jest
gdy jadowitos¢ danych hodowli lub ilos¢ wprowadzonych
bakteryj nie byta tak wielka, e zwierzeta padaty wsku-
tek zatrucia, zanim zdotaly sie wytworzy¢ zmiany miej-
scowe, oraz gdy ilos¢ ich byta wigksza, anizeli ta, ktora
otrzewna byta w stanie wchiona¢ a organizm unieszkodliwi¢
i wydalic. Nalezy jednak uprzytomni¢ sobie nastepujaca
okolicznos¢: czy to w naturze, czy w doswiadczeniu labora-
toryjnem, jesli do jamy brzusznej dostana si¢ bakterye,
zwiaszeza w wigkszej ilosci, lub tez gdy bakterye, ktore
chocby nawet zrazu dostaly sie tam w niewielkiej ilosci,
pozostaja jaki$ czas w jamie brzusznej, otrzewna nie ma do
czynienia z samymi tylko zyjacymi drobnoustrojami, lecz
takze z.ich wytworami, ciatami chemicznemi, odgrywajacemi
tu powazna role. Wprowadzajac sztucznie do jamy brzusznej
czyste hodowle bakteryjne, wprowadzamy jednoczesnie ciata
te, ktorych od zyjacych bakteryj prawie nie jestesmy w sta-
nie oddzieli¢, z powodu ciaglego ich wytwarzania sie. Jesli
za$ -wprowadzamy ze wzgledu na te ciata niewielka wprawdzie
ilosé bakteryj, zawieszonych w wielkich ilosciach ptynu, stwa-
rzamy stosunki, w ktérych bakterye zostaja wchtaniane po-
woli a wigc danym jest iin czas na mnozenie si¢, oraz wy-
twarzanie tycli produktow w jamie brzusznej. Jednein sto-
wem, nie posiadamy sposobu, za pomoca ktérego mogliby$my
chotby na czas krotki oddzieli¢ produkty bakteryjne od ciat
drobnoustrojow, gdyz nawet po ewentualnem usunieciu (filtry
gliniane, przemywanie) pierwszych, te ostatnie w krotkim
czasie zanieczyszczone zostaja ymi wytworami

Poniewaz w doswiadczeniach nad patogeneza
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tywat tego cierpienia sterylizowanemi hodowlami bacterii coli
communis.

Wyniki te sa sprzeczne a pochodzi to znéw ztad, Ze
zaleza one od jakosci danych produktéw, ich ilosci oraz sity
resorpcyjnej otrzewny. Skoro jednak kilku autorom udato
sie produktami bakteryj, zostajacych w zwiazku etyologicz-
nym z zapaleniem otrzewny, wywota¢ zmiany patologiczne
tej biony:; skoro nie ulega watpliwosci, ze w pewnych sto-
sunkach, n. p. operujac nader jadowitymi bakteryami, przy
stabej resorpcyi otrzewny przez wprowadzenie do jamy brzusz-
nej samych bakteryj chorobotwérczych, a wiec dziatajac réw-
niez przez ich produkty, wywolywano zmiany btony otrzew-
ny, musimy dojé¢ do wniosku, Ze produkty te nie sa obo-
jetne dla otrzewny.

Kwestya ta, stanowczo jedna z najwazniejszych w pa-
togenezie zapalenia otrzewny jest jeszcze stety za mato
obrobiona, by$my mogli orzeka¢é z pewnoscia, jakiemi sa
zmiany otrzewny, wywotane przez miejscowe dziatanie pro-
duktéw chorobotwérczych bakteryj. Z do$wiadczefi Grrawi-
tzaoraz Pawlowskyego wynika, fe w pewnych sto-
sunkach zmiany te moga sie przedstawiaé w postaci typo-
wego zapalenia, z do$wiadczeri za$ innych autoréw wypada,
e conajmniej nie zawsze wystepuja zmiany zapalne. O
rajac sie na okolicznoSciach powyzej przytoczonych, musimy
jednak dojé¢ do przekonania, ze w kazdym razie jakie$
zmiany komoérek $rédblonkowych musza by¢ wywotane przez
produkty bakteryjne, skoro nastepowe wprowadzenie do jamy
brzusznej zyjacych bakteryj chorobotwérczych w taki
ktéra w innych organizm pokonywa,
po poprzedniem zadziataniu produktéw bakteryjnych na
otrzewne zapalenie tej btony. Nie posiadamy dotychczas da-
nych, na zasadzie ktérych datyby sie blizej okreslié te zmiany
w komérkach $rédblonkowych. Nie przesadzajac, czy przez

otrzewny maja by¢ nasladowane stosunki naturalne a w na-
turze zwiazek pomiedzy bakteryami a ich produktami jest
bardzo Scisty, nie potrzebujemy przemysliwa¢ nad oddziela-

badanie hi iczne moznaby te kwestye rozstrzygnaé, po-
winnismy nie zapomina¢ o tem, ze zwlaszcza po zadziataniu

niem jednych od drugich; jednak zda-
waé sobie sprawe z tego, Ze po wprowadzeniu bakteryj do

jamy brzusznej mamy do czynienia nietylko z zyjacymi
ustrojami, lecz i z ciatami chemicznemi
Nie jesteémy w stanie wyobrazié¢ sobie chorobotwér-

czego dziatania zyjacego drobnoustroja na zyjaca komorke
inaczej, jak tylko jako dziatanie w ostatniej instancyi che-
miczne. (Oczywiscie dzialanie takie moze nastapic i odwrotnie,
to jest komoérka wyzszego ustroju moze takze oddziatywat
chemicznie na dana bakterye, n. p. podniesienie si¢ Iub
zmniejszenie jadowitosci bakteryj po przejéciu przez organizm
zwierzecy musi polegaé na takiem dziataniu). Wieksza lub

mniejsza jadowitos¢ danej bakteryi chorobotworczej polega
na wytwarzaniu takich lub owakich produktow; zalezy
wigc ona od stanu fizyologicznego lub nego danej

bakteryi, jest jednak wiasnoscia, wystepujaca dopiero za
dziataniem chemicznem produktow bakteryjnych na komorki
ustroju wyzszego

Uprzytomnijmy sobie, czy i jakie zmiany miejscowe
btony otrzewny wywotano przez wprowadzenie do jamy
brzusznej produktéw bakteryjnych: Grraw itz 174) wywoty-

wat zapalenie otrzewny produktami bakteryi aenes contagiosae
konia; Pawlowsky IT5 krwotoczne zapalenie otrzewny
produktami bakteryj ropnych, Nowack i Brautigam 174
dobrotliwe, zlepne zapalenie otrzewny przez wprowadza
do jamy brzusznej filtrowanego katu oraz gazéw jelitowych
Sitbersclimidtowil) nis udawalo si¢ wywotaé za-
palenia otrzewny przez wprowadzanie produktow rozmaitych
gatunkéw bakteryj, A. Fraenkel1%) rowniez nie wywo-

m)Pawlowsky: 1 c
M) Nowack und Brautigam: I ¢
17) Silberschmidt: 1 c.

A. Fraenkel: 1c

ciat chemicznych na tkanki, komérki, nie przedstawiajace
zmian patologicznych, moga zosta¢ upoledzone w swych
czynnosciach fizyologicznych, ze niektére zmiany patologiczne,

wystepujace w komoérkach, moga by¢ tak nieznaczne, ze
za pomoca dotychczasowych metod nie jestesmy w stanie ich
wykryé i wreszcie, ze anatomia normalna i patologiczna ko-
mérki sa dziedzi w ktérych sci nasze sg jeszcze
nader szczupte.

W patogenezie zapalenia otrzewny odgrywaja produkty
bakteryjne podwéjna role: raz przez dziatanie miejscowe,

ktére musimy przyjaé, powtére za$ przez dziatanie ogélne na
ustréj. Co do tego drugiego punktu, wiadomosci nasze sa
cokolwiek doktadniejsze, niz co do punktu pierwszego.

A rloing 17 wykazal, ze rozpuszczalne produkty gronowca
ropnego zlocistego, wchlonigte przez organizm, zwiekszaja
odruchowa pobudliwos¢ osrodkow naczynio-rnchowych.

Amand i Charrin Iso) otrzymali trzy
produktéw bacilli pyocyanei-.

1) produkty lotne zwezajace naczynia chwilowo wskutek
porazenia osrodka rozszerzajacego naczynia;

2) produkty rozpuszczalne w wyskoku
u krélika drgawki;

3) produkty nierozpuszczalne w wyskoku wywotujace
biegunke, biatkomocz i krwotoki.

Massard i Bordetlsl) stwierdzili, ze pod wply-
wem rozpuszczalnych produktéw bacilli pyocyanei rozszerzaja
sie naczynia.

grupy

wywotujace

M) Arloing: De Finfluence des produits des cultures du sta-
phylocogue dore sur le systeme nerveux et sur la formation du pus.
Academie des Sciences 7. Sept. 1891. Ref. w Le Progr. med. 1895.
Nr. 38, pag. 210-211.

fi) Arnaud et Charrin: Recherclies chimiaues et physio-
logigues sur les secretions microbiennes. Transformation et elimination
de la matiere organicjue par le bacille pyocyaniaue. Acad des Sciences
19. Mai 1891. Ref. w Le Progr. msd. 1891. Nr. 22, . 445,

18) Massard et Bordet: Note sur les prodults microbiens
sur les vasomoteurs. Soc. de biologie. 21 oct. 1881, Ref. w Le Progr-
med. 1891. Nr. 43. pag. 295.
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Cliarrin i G ley 18) znalezli réwniez, ze pewne
produkty bacilli pyocyanei sprowadzaja porazenie os$rodka
naczynioruchowego. Przy sekcyi zwierzat, padiycli skutkiem
zatrucia tymi produktami, znajdowali autorzy stale rozsze-
rzenie komér sercowych

Boucha rd isj) znalazt, ze lasecznik gruzlicy, grono-
wiec ropny zfocisty, oraz bacillus pyocyaneus produkuja sub-
stancje, pobudzajace osrodek rozszerzajacy naczynia.

Wedtug Massarda i BordetailM) pewne pro-
dukty bakteryjne wywotuja skutkiem wiasciwych sobie wia-
snosci chemotaktyCznych dyapedeze ciatek biatych, oraz zbli-
sanie sie tych ciatek do bakteryj, po ktérem nastepuje fa-
gocytoza.

Bouehardl¥)
z ktérych jeden
zyna.
i pr p v dy y
ektazyna zaé pobudza o$rodek
ostatnia substancya,

znalazt dwa produkty bakteryjne,
nazwat amektazyna, drugi za$ ekta-
Anektazyna poraza osrodek rozszerzajacy naczynia
oraz przesiakania,
rozszerzajqcy naczynia; ta
zawarta migdzy innemi i w tuberkuljme
Kocha, wchionieta przez organizm, sprowadza przesieki
surowicze, oraz dyapedeze leukocytow.

Malyoz ) straca! hodowle bacterii coli communis
rozczynem siarkami ambrowego a po przemyciu, dyalizowa-
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porazenie postepowe, Kkoficzace si¢ $miercia zwierzecia. We-
diug Rogera rozpuszczalne produkty bacterii coli commu-
nis dziataja najsilniej na rdzen, potem na mitténieeprazko-
wane, w koficu za$ na serce. Roger 19 badat takze dzia-
tanie produktéw bacilli septici putridi na serce zaby. Z ho-
dowli tego gatunku otrzymat autor cialo nierozpuszczalne
w wyskoku, ktére po wprowadzeniu do ustroju zaby wywoly-
wato zwolnienie akeyi serca, (przez przediuzenie pauz pomie-
dzy uderzeniami) zrazu nie ostabiajace sity poszczegélnych
uderzei, w koficu za$ nastepowalo zupetne zatrzymanie akeyi
serca. Podczas stanu zatrucia zwierzecia bezposrednie draz-
nienie serca pozostawalo bez wplywu. Nerwy biedne réwniez
nie dziataty
(Ciag dalszy nastapi).

Choroby dzieci.
Hirschsprung (w Kopenhadze): Spostrzezenia
uwieznieniem jelit u dzieci.
W przeciaga 21 lat obserwowat H. 64 przypadkéw
uwieznienia jelit u dzieci; z nich 46 nie liczyto jeszcze roku
zycia, karmionych bylo piersia. Poniewaz leczenie zalezy od

nad

niu, oraz dodaniu gliceryny w stosunku 5 cm jna 10 cm.3plynu  tego, czy mamy uwieznienie jelita grubego czy cienkiego,
wstrzykiwat ten wyciag w ilosci 1 cm.3podskérnie szczurom,  rozchodzi sie wiec o ile moznosci o doktadne oznaczenie
krélikom i $winkom moiikiin, oraz do zyly krélikom. Po do-  miejsca uwieznienia.

konaniu tego zabiegu wystepowaly u“zwierzat drgawki klo- Najwiecej sa objawy i ionis i

niczhe, pr. ddechanie, oraz Objawy tepuje ona u dzieci zwykle przedtem zdrowych, rozpo-

te przechodzily po uplywie godziny

Gilbert Is§: ktory poddat Scistemu badaniu produkty
bacterii coli communis, dochodzi do wniosku, ze jadowitost
rozpuszczalnych produktow tego gatunku jest réwniez zmienna,
jak i samych bakteryj; produkty te posiadaja jednak zawsze
pewien stopieri jadowitosci nawet woéwczas, gdy sa wytwo-
rzone przez bakterye, pochodzace z katu osobnika prawi-
diowego.

Na to twierdzenie zgadza sie w zupetnosci i Roger.
Po wstrzyknieciu do zyly krélika owych rozpuszczalnych
produktow bacterii coli communis pojawiaty si¢ nastepujace
przypady nerwowe: porazenia, rozszerzenie zrenicy, exophthal-
mns, drganie  wiSkienkowe, uposledzenie czucia skornego

czyna sie nagle, zamiast katu oddaje dzieeko $luz i krew,
przedmiotowo wykaza¢ mozna po stronie lewej brzucha guz
ksztaltu strzemienia, okrazajacy pepek: obrzek ten wymacat
mozna takze przez odbytnice.i

hwaginatio coli rozpoezjma sie nie tak szybko tak, ze
po kilku dniach ogélnej niedomogi dostrzezemy obok innych
objawéw, pg zamiast katu wydziela sie $luz wodnisty. Guz
réwniez wystepuje po stronie lewej, siega do rectuni, ale jecii
nak nie okreza pepka.

Daleko trudniejsze, prawie niemozliwe sa do odroznienia
invaginatio ilei i inva<jinatio ileocolica, gdyz przedmiotowo
guz, ktéry zwykle wykaza¢ mozna po stronie prawej, ni(E
przedstawia nie cechujacego a nieraz z powodu wzdecia zad-

izmysmwego $piaczka. Po zastosowaniu wigkszych dawek nego guza wykaza¢ nie mozna. Z objawéw wybitniejszych
powaty drgawki, r . odruchowa przeezulica skory  przytoczy¢ nalezy stolce- z obfita domieszka krwi lub czysto

i |nnych narzadow zmystow. Wreszcie po zastosowaniu jmoze  krwawe z mata iloscia Sluzu.

wigkszych dawek wystepowato zwezenie Zrenicy i skurcze Czasami udaje si¢ uwieznienie jelita cienkiego usunac

tezcowe, zakoriczone $miercia zwierzecia. Po Niu przez . przy czem nalezy dziecko uspi¢, by znies¢

dawki, ktora z objawéw nerwowych wy<votuje tylko poraze- napiecie powlok brzusznych; gdy masowanie do skutku nie-

nia, zwierzeta powoli przychodza do siebie,
nak przedtem biegunke,
ciata obniza sie.

(Podobne objawy wystepuja po wstrzyknigciu do zyty
zyjacych hodowli bacterii coli communis)

Roger Is7) wstrzykiwat rozpuszczalne produkty bacte-
rii coli communis (I cze$¢ plynu z hodowli rozcienczat o cze-
sciami wody) do jamy brzusznej zab. Plyn ten w dawce
0'75 cm.3sprowadzat pareze, trwajaca kilka godzin. W wiek-
szych dawkaeli wywotywat dany ptyn drgawki, podwyzsze-
nie wrazliwosci odruchowej rdzenia, w jeszcze wiekszych

przechodza jed-
ilos¢ ich moczu wzrasta a cieptota

Charrin et Gley: Soc. de biologie. 3 juinl
w LelProgr. méd. 1893. Nr. 23., pag.

i5) Boucha rol: Aclions vaso- mutnces des produits bacteriens.
Acad. des Sciences. 26 oct. 1891. Ref. w Le Projy mod. 1891* 'Nr. 47.
pag. 404,

H B o uTcib ard:

Malvoz: Recherches baclerlologlques sur la fievre typhoide.
Bruxelles 1892. 1 c.

Gilbe Des poisons, produits par le bacille inteslinal
Jd'Escherich. Soc. de biol 23. fevr. 1893. Ref. w Le Progr. med. 1S93.
Nr. 9., pag. 163.

Roger:

1893. Ref.

Produits solubles du Bacillus (coli, leur aclion sur
4

Ja grenouille. iSoc. de Biol. 6. Mai 1893. ., pag. 459. Ref. w Le
Progr. nujd. 1893. Nr. 19 i w Centr. fur Khysiologie. T. sWE Nr. 23,
pag. 708.

prowadzi, nalezy przedsiewzia¢ operacye. W uwieznieniu je-
lita grubego stosowa¢ nalezy obfite wlewania wody do jelit
w uspieniu, przypodniesieniu miednicy, zapomoca soncly Osera.
Wlewania takie mozna zrobi¢ 5—6 razy, a gdy repozyeya-
sie nie udaje, nalezy przystapi¢ do laparotomii, ewentualnie
enterotomii. [Jalirbuch /. Kinderheilkunde T. X X X 1X. Z. 4).

Fizyologia.
(w Chrystyanii): 0 fizyologii
pokarmu u kobiet.

Celem wyswiecenia stosunkow fizjologicznych wydziela-
nia mleka badat J. 25 kobiet karmiacych V wieku 20—46 lat
i przekonat sie, ze stosunek sktadnikow mleka jest inny, jak
dotad mniemano (Konig), zwlaszcza eo do ilosci biatka. Skiad-

Jo han es sen wydzielania

niki te wedtug J. zostaja do siebie w nastepujacym Sred-
nim stosunku: biatko, tluszcz, weglowodory jak 1'0: 2'0
4'20, w mleku krowiem za$ stosunek ten jest 1'0: 10 : 1'43

Ise) Roger: Poisons cardiagnes d'ofijfine Bnicrobienne. Soc, ‘dsj
‘Biologie 20 janv. 1893. C. R. p. 103. Ref. w Centr. f. Ehysiologie. T.
VIL Nr. 10. pag. 304,

Roger: Aclion de quelques tosines microbletnes sur le coeur.
Soc. de Biologie. 18 fovrier 1893. C. R. p. 175. Ref. w Centr, f. Phy-
siologie. T. VII. Nr. I0~.pag. 304 i w Le Progres med. .189S. Nr. 8.,
pag. 143.
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Poréwnywajac mleko obu sutkow przekonat sie autor,
e zachodzie moze roznica co do ilosci thuszczu miedzy wy-
dzielaniem jednego a drugiego sutka. Przekonat sie takze, ze
jest thuszczu wiecej po karmieniu, niz przed karmieniem dziecka,
ilos¢ biatka jest w pierwszych 6 miesiacach wigksza, pozniej
zmniejsza sie; odwrotnie sie rzecz ma z cukrem. .Rodzaj po-
karmow spozywanych przez matke, nie miat zadnego sta-
tego wplywu na sktadniki pokarmu. (Jahrbuchf. Kinderheil-
kunde T. XXXIX. Z. 4).

Patologia.
Etyologia i histogeneza raka.

Pod wzgledem definicyi raka zajmuje autor stanowisko
teoryi Waldeyera-Thierseka. Rak jestto nowotwor wycho-
dzacy z gotowych komorek przybtonkowyeh, ktory prawid-
towe tkanki niszczy w miejscu pierwotnie schorzatem, buja
na obwodzie bez zadnych granic, cechuje si¢ przerzutami
przewaznie zapomoca uktadu limfatycznego, rzadziej za po-
srednictwem naczyd krwionosnych i zazwyczaj sprowadza
$mieré chorego wsréd objawéw ogolnego zatrucia. Nie kazde
nieprawidtowe bujanie przybtonka jest rakiem; jest nim
tylko bujanie niszczace, powstrzymac sig nie dajace oddzielo-
nego od gruntu macierzystego przyblenka; przerzut przy-
blonka jest miejscowa cecha raka. Z kazdego nieprawidto-

H. Tilmanns (w Lipsku):

wego, z porzadku dobrotliwego bujania przybtonka mozna,
pozosta¢ rak przez diugie draznienie chemiczne lub me-
chaniczne.

Pod wzgledem powstania raka rozne sa teorye. Cohn-
lieim wywodzit nowotwory w ogdlnosci, a wiec i raki z za-
biakanych jeszcze za zycia ptodowego zarodkéw i nie mozna
zaprzeczy¢, ze teorya jego tiémaczy najlepiej powstanie pew-
nej liczby nowotworéw. Wedtug Ribberta znow poczatek
raka trzeba odnies¢ do zywego bujania komorek w tkance
tacznej pod przyblonkiem, przez co komorki przybtonka od-
dalaja sie od swego prawidlowego zwiazku organicznego
i dostajg do tkanki tacznej, gdzie bujaja w kierunku naj-

w

mniejszego oporu, tkanek i drogach
limfatycznych

W kazdym razie rdzehn sprawy rakowej
tkwi w zasadniczej zmianie whasciwosci

biologicznych komérek przybtonkowyeh.

Raka nie mozna w zaden sposéb odnosi¢ do dziatania
bakteryj

Ze raka mozna przeszczepi¢, rzecz niewatpliwa, ale
7 wyjatkiem przeszczepiania sie tego nowotworu z jednego
miejsca na drugie u tegoz samego indywiduum (autoinocu-
latio) udato sie to tylko bardzo rzadko z cziowieka na czto-
wieka, z jednego zwierzecia na drugie tegoz samego gatunku.
Dotychczas nie udato sie pr ienie raka z czlowieka
na zwierze i ze zwierzecia jednego na zwierze drugiego ga-
tunku. W zadnym razie rak nie nalezy do choréb zarazli-
wych w zwykiem znaczeniu tego wyrazu. Ze rak mogiby
sie przenies¢ przez zarazenie, dowodzitoby moze trafianie sie
raka w matzenstwach u kobiety na macicy, u mezczyzny
na praciu; takie przypadki sa jednak nadzwyczaj rzadkie.

Przeszczepienie raka niekoniecznie jest dowodem jego
natury zarazliwej lub zakaznej, ma ono bowiem tylko zna-
czenie transplantacyi tkanki.

Co do przerzutéw, to rzecza jest godna uwagi, ze po
raku gruczotu tarczykowego sa bardzo czeste przerzuty w ko-
sciach, po raku sutka przerzuty w jadrach i gruczole kroko-
wym. Naodwrét bardzo rzadkie sa przerzuty w $ledzionie.

Zmiany we krwi w przebiegu raka sa w gruncie rze-
czy takie same, jak w gorgczce.

Co sie tyczy przyczyn usposabiajacych do raka, nie
ulega watpliwosci wplyw diugiego draznienia chemicznego
i mechanicznego, osobliwie w wieku starszym. Takiemi czyn-
nikami szkodliwymi sa n. p. tyturi i wodka dla warg, jezyka,
gardzielg i t. d

W ogélnosci $miertelnosé z raka powiekszyta sie w ostat-
nich czasach, osobliwie w Europie i Ameryce. Wedtug R
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Williainsa jest
sie ludnosci) $miertelnos¢
wigksza, niz byta przed 50

gledna (t. j. obr. na powigkszeni
z raka w Anglii obecnie 4 razy
laty. (zdanie sprawy z ob-

rad 24 Kongresu chirur , odbytego w Ber-
linie od 17. do 20. Kwietnia b.Ir-). R.
Zapiski terapeutyczne.
105. Kall(w Paryzu): O leczeniu ropnego

zapalenia oczu za pomoca wielkich przemy-
wan rozczynem nadmanganezanu potasowego
(z tegorocznego kongresu oftalmologicznego w Heidelbergu
odbytego od 5. do 7. Sierpnia). Autor zdaje sprawe ze swego
dotychczasowego do$wiadczenia, obejmujacego 105 przypad-
kow zapalenia oczu u noworodkéw, 13 przypadkéw zapale-
nia wiewiérowego oczu (opthalmie blennorrhagigue) u doro-
stych i 48 przypadkéw zapalenia ropnego spojowki u doro-
stych i dzieci, razem ze 166 przypadkéw. We wszystkich byt
skutek po uzyciu nadmanganezaun potasowego hardzi) rychty,
juz bowiem koto 5. lub 6. dnia wyplyw ropy bywat nie-
znaczny. Zapalenie oczu u dzieci w ogélnosci wyleczono
w 12 do 15 dni.

Przemywania nalezy robié w dwéch pierwszych dniach
po trzy razy dziennie, w nastepnych po dwa razy dziennie,
uzywajac za kazdym razem i to kazdego oka z osobna po
1va do 2 litréw letniego (2&J) rozczynu nadmanganezaim
potasowego w stosunku 1 czesci tej soli na 3000 czesci wody.
Rozczyn tej mpey otrzymuje sic w przyblizeniu rozpuszcza-
jac dobra tyzeczke od kawy wysyconego rozczynu nadman-
ganeza.nu potasowego w litrze wody zwyczajnej. W czasie
togo leczenia rzadko widziat autor powierzchowne owrzodze-
nia rogowki. Jezeli za$ sa juz owrzodzenia giebokie, tern
$mielej nalezy uzywaé przemywania rzeczonym plynem

Lejki uzywane przez autora byly trojakiej wielkosci
i oczy wisciej szklane. Ci$nienie plynu nie powinno przekra-
czaé 40 centymetréw

Jezeli sa szare btony wrzekome (paciorkowce), dobrze
jest dodaé do rozczynu 1—nadmanganezanu potasowego
‘licooo sublimatu, czyli na litr plynu 10 cm.8 rozczynu 1°/0
stiblirnatu.

Uzycie w ten sposéb nadmanganezanu potasowego do
leczenia zapalenia oczu nie przeszkadza bynajmniej réwno-

1 iu przypiekania r 2% azotanu
srebrowego, ktére jednak uwaza autc-nwza niepotrzebne. (La
Semaine mMicale. 14. Sierpnia 1895).

100. Comby (w Paryzu): O uSyci u aptypi-
ryny udzieci (z obrad drugiego kongresu francuskiego
dla medycyny wewnetrznej odbytego w Bordeaux od 8. do
14. Sierpnia b. r.). Antypiryne mozna stosowaé u dzieci jako
lek przeciwgoraczkowy, przeciwkimezowy, kojacy béle i wstrzy-
mujacy rozwolnienie. Antypiryne znosza bardzo dobrze i na-
wet w duzych dawkach dzieci wszelkiego wieku a rumien
(erytliema) wystepuje po antypirynie bardzo rzadko, tylko
przelotnie i niema zadnego wiekszego znaczenia. Autor nie
widziat u dzieci po zadaniu antypiryny zadnych przypadéw
ze strony ani przewodu pokarmowego ani nerek. U dzieci
dotknietych chorobami goraczkowemi lub taczacemi sie z kur-
czami nadaja si¢ dawki antypiryny nie drobne, lecz wielkie,
na raz stosownie do wieku dziecka od 25 ccntygraméw do
grama, po dwa, trzy a nawet pieé do szesciu razy na dzien.
Te ilos¢ antypiryny mozna zadawaé nawet catemi tygodniami
bez zadnych niedogodnosci

W plasawicy (chorea) nie jest antypiryna bynajmniej
lekiem niezawodnym, czesto jednak tagodzi i skraca cho-
robe; natomiast w krztuscu nie okazata sie autorowi anty-
piryna skuteczna.

W cierpieniach bolesnych
antypiryny niepewne.

W chorobach goraczkowych jest antypiryna najpewniej-
szym i najbezpieczniejszym $rodkiem na obnizenie tempera-
tury. Jezeli po dawce dostatecznej temperatura nie spada,
jestto ztym znakiem prognostycznym.

i przeczulicy byto dziatanie



Na biegunke nie dziata antypiryna wediug spostrzezen
autora ani pewnie ani dzielni (La Semaine mddicale. 17.
ISierpnia 1895).

107. E. H. Fenwiok (z Londynu): Leczenie
chirurgiczne guzéw pecherza moczowego
(2 63. kongresu British medical Association). Rozréznienie
guzéw pecherza moczowego od kamieni moczowych nie zawsze
jefet fatwe. Jakkolwiek brodawczaki (papillomata) dobrotliwe
cechuja si¢ pojawieniem si¢ od czasu do czasu krwi w mo-
czu prawidlowym, bez béléw i bez widocznej przyczyny, sa
jednakowoz guzy tego rodzaju wywotujace przypady zupetnie
podobne, jak kamienie moczowe. Pochodzi to z niezwykiej
dtugosci szyputy nowotworu, mogacego przez to tatwo zmie-
niaé swe miejsce w pecherzu i dostac si¢ nawet do wewnetrz-
nego ujscia cewki, ktdrg Aioze zatka¢ zupetnie. Brodawczaki
przeto dobrotliwe mozna podzieli¢ na zatykajace cewke mo-
czowa i jaj nie zatykajace. Te ostatnie sa czestsze.

Jest rzecza bardzo wazna, azeby w obydwéch tych ro-
dzajach guzéw pecherza moczowego nic sondowaé nigdy
chorych w celu poszukiwania kamieni

Jezeli rozchodzi sie o nowotwory, ujécia wewnetrznego
cewki moczowej nie zatykajace, przypady sa tak cechujace
i tak rézne od przypadéw kamienia, iz sondowanie osobliwie
u mezczyzn liczacych mniej niz 50 lat, jest nietylko szkod-
liwe, ale i catkiem zbyteczne. Pamietaé wszakze nalezy, iz
niekiedy n chorych liczacych wiecej niz 50 lat, moga mate

z kwasu m go, u poza powiekszo-
nym gruczotem krokowym (prostata) wywotywaé podobne
przypady, jak nowotwory dobrotliwe.

W przypadkach nowotworéw ujscie wewnetrzne cewki
zatykajacych doktadne rozwazenie objawéw doprowadzi do

r i ikni badania cewnikiem, ktére
z przyczyny zatrzymywania sie moczu i odbijania sie tego na
nerkach moze sta¢ sie przyczyna zapalenia pecherza i mied-
niczki nerkowej (cystopyelitis).

Dlatego zawsze, jezeli

sie podejrzywa obecnos¢ guza
w pecherzu, nalezy w czasie miedzy krwotokami i podczas
wypetnienia pecherza moczem uzyé cystoskopu a w jego
braku zrobié ciecie cewki zewnetrzne (urethrotomia externa
czyli boutonniere) ponadionowe tak wielkie, by przezen mozna
wprowadzié palec.

Najlepsze rezultaty operacyj guzéw dobrotliwych pe-
cherza otrzymuje sie u oséb niesondowanych: najlepiej tez
zaraz po uzyciu do zbadania cystoskopu przystapi¢ do operaeyi.

Brodawczaki ze szypula sa, jak sie zdaje, czestsze
u kobiet, niz u mezczyzn. Wiele z nicli mozna usunac¢ przez
rozszerzona cewke; jezeli jednak ich podstawa jest szeroka
lub szyputa gruba, nalezy operowacalbo przez pr-zegrode

a albo droga .

Ta droga nadtonowa jest jedyna u mezczyzny. Jezeli
rozchodzi si¢ o guz ze szypula, nalezy odja¢ go u podstawy
przez wyciecie lub odgniecenie. Uzycie skrobaczki wskazane
jest wytacznie wobec mocno usadowionego nowotworu lub
matych guzkéw nastepowych. Krwotok pochodzacy z pod-
stawy guza nalezy utamowac przed opuszczeniem przez cho-
rego stolu operacyjnego. Najlepiej utamowaé krwotok albo za
pomoca podwiazki, ktorej korice wychodza poza pecherz albo
za pomoca rozpalonego do czerwonosci zelaza, uzytego przez
rurke Keitha.

Autor niezawsze spieszy sie z usunigeciem matych
guzéw w peeherzir u mezczyzn nie majacych jeszcze 35 lat,
poniewaz te guzy w ogélnosci rosna bardzo powoli

Co sie tyczy nowotworéw ztosliwych, raki twarde i wy-
stepujace w jednem tylko miejscu mozna wyciaé z niejaka
nadzieja op6znienia dalszego biegu choroby, jezeli mozna
wyciaé zupetnie podstawe nowotworu i tkanine do niej przy-
legta. W przeciwnym razie operacya przyspiesza tylko dalszy
rozwéj choroby

Nowotwory ztosliwe, usadowione w tréjkacie lub jego
poblizu nie nadaja sie do operaeyi. Nowotwory wystepujace
w formie nacieku $cian pecherza mozna rozpoznaé przez
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obmacanie przez prostnice lub obmacanie obureczne w narkozie
eterowej. Réwniez nic nadaja sie do operaeyi guzy rozsiane.
Jezeli wraz z nowotworem trzeba wyja¢ pewna czes$¢ otrzew-
ny, nalezy drenowa¢ pecherz, by zostawié ranie w peche-
rzu czas do gojenia sie.

Autor operowat 70 przypadkéw guzéw pecherza i stra-
cit z nicli 5 a mianowicie 2 wprost skutkiem operaeyi, 3 za$
mniej wiecej w trzy tygodnie po operaeyi skutkiem powik-

tania ze strony nerek. (La Semaine medicale. 7. Sierpnia
1895).
VI.  Wiadomosci biezace.
Krakow dnia 29. Sierpnia 1895 r.
— 0d 1. Wrzesnia b. r. znajduje sic Administracya
Przegladu lekarskiego w szpitalu $w. Ludwika przy

ulicy Strzeleckiej Nr. 2., przyczem nadmieniamy, iz
przyjmowanie prenumeraty i ogtoszer, ekspedycya pisma
i odbitek, tudziez wyptata wszelkich nalezytosci z wydaw-
nictwa wypadajacych naleza wytacznie do Administraeyi

— W dniu 23.Gj. ni. pojawit sie w Tarnopolu we wschodniej
Galicyi pierwszy przypadek cholery azyatyckiej, udowodnionej takze
i bakteryologicznie. Po nim nastapity dotychczas jeszcze 4 przypadki;
razem przeto pojawito sig¢ 5 0 z ktorych trzy
us® $miercia. Rozumie si¢ samo przez sig, iz krajowe whadze sanitarne
i admn”atllilcyjTe nie zaniedbaty i nie zaniedbuja niczego, co moze
powstrzymaé dalszy rozwéj epidemii.

— Prof. T. R Fraser w Edymburgu doniést tamtejszej Royal
Society, e wedtug jego poszukiwari jad wezowy nalezy do tych czyn-
nikéw szkodliwych, do ktérych ustréj zwierzecy mozna przyzwyczaic,
nadajac mu nawet nadzwyczajna wzgledem niego odpornosé. Fraser
robit w te mierzej do$wiadczenia z najstraszniejszym pod wzgledem
swego dziatania jadem okularika (naja tripudians) z indyj Wschodnich,
z jadem trzech gatunkéw grzechoinika amerykariskiego (crotalus hon-i-
dus, adamanteus i durissus), *zjadem dwéch zmij australskich (pseude-
chys porpliyriacus i diemenia supercilioaa) i zjadem weza sepedon haema-
chntas z Przyladka Dobrej Nadziei

Naprzéd rozchodzito sie o oznaczenie dla kazdego jadu z osobna
najmniejszej dla danego zwierzecia $miertelnej dawki. Z do$wiadczer
w tej mierze 7 jadem i i
wypada, ze dawka ta wynosi w gramach:

dla $winki morskiej 000018,

dla krélika 0-0002-15,
dla szczura 000025,
dla kota 0-005.

Wstrzykiwania rozpoczynano zazwyczaj od ilosci 10 razy mniej-
szej i stopniujac dawke co kilka lub kilkanascie dni, dochodzono nie-
tylko do peinej dawki $miertelnej, ale przekraczano ja bez widocznej
szkody dla zwierzecia kilka razy a wyj nawet kilkadziesiat razy,
przyczem przekonano sieze $winki morskie sa w ogdlnosci na jad
wezéw bardzo wraMiwe, gdy krdliki i stary kori do doswiadczeri uzyte
znosity 6w jad weale dobrze.

To przyzwyczajenie do tak wielkich dawek trucizny mozna
sobie wytt ¢ jedynie iem w ustroju a w su-
rowicy krwi odtrutki, podobnie jak to dzieje sie przy immunizacyi su-
rowica w blonicy i innych chorobach zakaznych.

Ot6 Fraserowi udalo sie otrzymac laka surowice przeciw jadowi
wezow skuteczng, ktéra po wysuszeniu nazwat antywening i ktéra na-
wet w 80 minut po zapuszczeniu jadu wezowego nie odméwita swego
dziatania. Poniewaz $mier¢ cziowieka ukaszonego przez weza jadowi-
tego nastepuje zazwyczaj dopiero w 3 do 24 godzin, bylby czas na
zastosowanie Srodka rzeczonego.

Z dalszych doswiadczeni Frasera pokazuje sig, ze jakkolwiek jad
u réznych gatunkéw wezéw jest rozny i réznie tez dziaka lak co do
mocy, jak i rodzaju skutku, to jednakowoz zaimmunizowanie zwierze-
cia jadem jednym chroni go do pewnego stopnia od szkodliwego wplywu
innego jadu.

Wobec tego, ze do dzi$ dnia nie znamy zadnego $rodka nieza-
wodnego przeciw skutkom ukaszenia przez weze jadowite, wobec lego
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nastepnie, e dotychczas w krajach cieplych ginie mnéstwo ludzi (w sa-
mych Indyach Wschodnich po 20.000 ludzi rocznie) od ukaszenia rze-
czonych gadow, sa dalsze badania w kierunku przez Frasera wskaza-
nym konieczne a w pierwszym rzedzie tozy¢ na nie powinien rzad
angielski.

— Sprawa dopuszczenia kobiet do nauk wyzszych, mianowicie
uniwersyteckich a tem samem i lekarskich, bierze obecnie w Niemczech
obrét dia stabszej potowy rodzaju ludzkiego niekorzystny. | tak rektor
u berliriskiego iz wedtug
rozporzadzenia ministra oswiaty i spraw lekarskich profesorowie uni-
wersyteccy nie mogg dopuszcza¢ kobiet do swych wykladéw bez osob-
nego za kazdym razem pozwolenia ministra i rektora. Minister Dr.
Bosse przestrzegh w osobnem pismie starszego burmistrza Kolonii przed
dopuszczaniem kobiet w ogolnosci do nauk humanistycznych. Znani
profesorowie medycyny, Waldeyer w Berlinie i Krafft-Ebing w Wiedniu
wyrzekli takze w tej sprawie swe powazne stowo przeciw dopuszczeniu
kobiet do uniwersytetow. Waldeyer zwrecit na odbytym wiasnie kon-
gresie antropologicznym w Kasselu uwage na znaczne réznice anato-
miczne miedzy mezczyzna a kobieta, szczegélniej tyczace sie mozgu,
ni‘a osobliwie ilosci i jakosci krwi; Krafft-Ebing zas nie zaprze-
iz wprawdzie idealnie biorac, kobieta moze w wielu zawodach

¢ zm na, ze vie jej w ludzkosci
bylo przez cale tysiace lat zupetnie odmienne. Wrodzonej mezczyznie
zdolnosci mozgu do dziatania skutecznego na polu nauki i sztuki mo-
glaby kobieta naby¢ powoli, dopiero w wielu po sobie pokoleniach.
Nadzwyczaj tylko mata liczba kobiet wyjatkowo od natury uposazo-
nych zdotataby wytrzymat z mezczyzna konkurencya na polu pracy
umystowej. Reszta ogromna musi pas¢ koniecznie w tej walce nie-
rownej

Reinert w Tybindze zastanawia si¢ w osobnym artykule umiesz-
czonym w najéwiezszym (34) numerze Miinchener med. Wochenschrift
nad kwestya kobiet ze i dochodzi na
znanych juz poszukiwari do wniosku, iz krew kobieca iesrgausrkojtvo
Izejsza, wodnistsza, w sktadniki skuteczne, mianowicie ciatka czerwono
i barwik wiasciwy ubozsza niz u mezczyzn, jednem stowem o 10Hb
ma wartos¢ mniejsza a poniewaz sktad chemiczny krwi ma nadzwyczaj
wielka waznos¢ dla uktadu nerwowego, mianowicie funkcyj jego wyz-
szych, psychicznych, przeto juz i z tego powodu nie moze Kobieta na
polu pracy umystowej dziatac tak skutecznie, jak mezczyzna.

uni profesoréw

cza,

— Jak w zeszlym, tak samo i w roku biezacym bedzie w Ciep-
licach trenczyriskich na Wegrzech utworzony dla leczacych si¢ w tem
zdrojowisku pensyonat, w ktorym za trzy zlote refiskie dziennie otrzy-
muje sie mieszkanie przyzwoite, jedzenie i kapiele.

— W roku 1894, skonsumowat kazdy Paryzanin $rednio kilo-
graméw masta 8031, séra 2432, ostryg 3238, 10.00 (czyli 200-sztuk)
jaj. 146 chleba, 60 miesa od rzeznikow i j
dziez wypit 1945 litréw wina; wypada zlad dziennie $rednio mniej
wiecej 400 graméw chleba, 200 graméw miesa, troche wiecej niz pot
jaja i nieco wiecej niz pot litra wina.

Od roku 1885, konsumeya nie zmienita i~ fe wyjatkiem nie-
znacznego zmniejszenia sie konsumeyi miesa (w roku 1885. przypadio
na glowe 65885 kilogramow migsa, w roku za$ 1894. odpowiednia
cyfra wyniosta 60 /19)

— Artykuly oryginalne mieszczace si¢ w polskich pismach peryo-
dycznych lekarskich. W Gazecie lekarskij Nrze 34. B. W. Sawicki:
Z dziedziny zboczeri wrodzonych. R. Jasifiski: Przypadek postepuja-
cego zwyrodnienia migsni (dystrophia nmscularum progressiva) M Przy-
jatkowski: Trzy przypadki bionicy wyleczonej surowica. N. Stré-
zewski: Przypadek wyleczenia zastarzalej plasawicy. — W Kronice
lekarskigj, zeszycie z 15. Lipca: M. W arszawski: Obecnie panujace
poglady na powstawanie torbieli w pochwie i na przebieg kanatow
Gaertnera, w zeszycie z 1 Sierpnia: J. Zawadzki: Przypadek Pnnfo
sarkomatu kiszek, mozgu i gruczotu chionnego szyi, w zeszycie z Jo. Sierjt
nia: B. Dzierzawski: O gruczolach chionnych na BoHezkM a takie
stow kilka o zapaleniu gruczolw chionnych wskutek efoj-6b zebow
w ogéle. — W Medycynie Nrze 34. S. Dobrucki: Przyczynek do tak
2wanej zgorzeli karbolowej. W. Sawicki: Leczenie surowica chorych
na blonice.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. S. Domanski
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pr.
rozpisuje Zarzad Kasy chorych m. Lwowa na posade lekarza
z ptaca 600 zir. rocznie i dodatkiem 320 zIr. na dorozki.

Ubiegajacy winni sie wykazat:

1) Dyplomem Doktora wszech nauk lekarskich

2) Conajmniej 2-letnia praktyka szpitalna.

3) Znajomoscia jezykow krajowych.

4) Nieprzekraczalnym 40. rokiem zycia.

Podania udokumentowane nalezy wnosi¢ pod adresem
Zarzadu Kasy na rece tejze Dyrekcyi (ul. Blacharska 1 2)
najdalej do 15. Wrzesnia b. r.

Lwéw, 22. Sierpnia 1895

K O N 1iXJFts

Przewodniczacy
(144—1—1) Adam Jfass U.

IKROWIANKE

pewng i czysta
uznana przez komisye przemysh. Tow. lekarskiego krakow-
skiego jako najlepsza, odszczegéiniona medalem Wysokiego
c. k. Ministerstwa handlu na wystawie krakowskiej 1887 r.
rozsyta koncesyonowany

MIEA! KROWI41KOWY
Jozefa Freysingera

lekarza migjskiego w Lisku.

Cena Ifioli na 2—4 os6b — zir. 65ct.
. 1, ., 10—15 , 1, =,
» iflakonu na 50 .2 35
" 1 " D/g grm. na 100 oséb 3 . 50 ,

franko wraz z opakowaniem.
Apteka pod ,Ztotym Stoniem’
pteKa pod ,Zt0tym otoniem
lii. Heller a (dawniej IU Stockm;ira)
utrzymuje stale na skiadzie

wszelkie barwiki, odczynniki chemiczne czyste, balsamy,

olejki eteryczne, laki i t. d., jak rowniez szkietka mikro-

skopowe,
polecajac sie 0s6b yeh.
108-x—10 E. Heller.
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C. F. Boehringer & Sohne, w."zinetin

Dla niedokrewnych i ozdrowiencow!

Laktofenina

PR

Srodek przeciwgoraczkowy i przeciw nerwobdlom,
o wihasnosciach wybitnych, 10- 24-17
specyficzny w durze brzuszuyin i go$écu stawowym



PRZEGLAD LEKARSKI.

DO NABYCIA
we wszystkich ksiegarniach
nastepujace dzieta wydane z zapomogi kasy pomocy

dla os6b pracujacych na polu naukowem
lub ofiarowane na rzecz kasy.

Najtatwiej asymiluje zotgdek ze wszystkich podo-
bnych wéd arsenikowo-Zelazistych
Naturalna mineralna

DZIELA LEKARSKIE
X Juliusz Cohnheim. Odczyty z patologii ogélnej. Podrecznik
_ dla lekarzy i studentow. Przekiad z drugiego przerobionego wydania,
n «awlerajge» z 1882 roku. Warszawa, 1884. w 8-ce. Tom I. str. VIII, 607; Tom if.
selazo i arnea str. V, 262; Tom IlI. sir. VI, 330, 20. — Cena rs. 5.

. } S. Jaccoud. Wykiad patologii szczegétowej. Przektad z 7-go
ze Orofe*9a«07 w Bosnil wydania francuskiego z 1883 r. Dzieto ozdobione drzeworyLami i tabli-
i i . cami chromolitograficznctni Warszawa, 1884. w 8-ce. Tom |I. str. 931;

Nadzwyczaj skuteczng okazata sie woda Gubera w! O an it vegsiana, 155 v &
A. Baginsky. Wyktad choréb dzieci. Podrecznik dla lekarzy
i studentéw. Przektad z wydania niemieckiego z roku 1883, dokonany

1. wszelkich chorobach, wynikajacych z nienormalnego
sktadu krwi, jak anemia, cliloroza. 2. w wyciericzeniu po

przebyciu ostabiajacych choréb jak po zwykisj zimnicy lub przez Dra Wiktoryna Kosmowskiego. Warszawa, 1886. Tom 1

po malaryi i nastgpowej cherze. 3. w chorobach kobiecych w 8-ce, str VI, 279; Tom II. 1886, sir. 272; Tom IIl. 1887, str. 272.

i nastepstwach tychze. 4. w chorobach skory. 5. w cho-

robach nerwowych. 6. w pewnycli odmianach tworzenia n Maeser. Historya medycyny. Przekiad trzeciego wydar

’ . dzieta: Lebrimeli der Geseliclite der Mediom dokonany przez prof.
sie. nowotworéw ~ (Lymphoma), Dra H Luczk fewicza Tom 1L Dziefe medycyny nowozytnej. War-
Wedtug analizy, ktora przeprowadzit c. k. z. p. profesor e ek e 2 oo, - e

chemii inodycznéj, radca dworu Dr. ErnestLudwig, za-
Wiera owa mineraina woda na 10000 czedci: 9 Toz samo dla b. prenumeratorow anmeku umiejetnosci  lekar-

bezodrika kvasu arsconese” . 001 skich, od ark. 08. (str. 737 eto 1062). — Cena z przesylka rs. 2. —

siarkanu zelazawego . T3 Arkusze poprzednie zniszczone i zagubione, Ksiggarnia E. Wendego
i Spotki uzupetnia bezpfatnie.

Wytaczne prawo rozsetki posiadaja firmy: (NS. Toin pierwszy powyzszego dzieta, obejmujacy medycyne

wiekéw starozytnych i $rednich, wydany w roku 1876. w Bibl. umiej,
INTEWRYH IATTOI1 lekarskich, str. 386 i MAAicfidujg Sie w handlu ksnegarsklm po rs. 1).
. A. Korneliusz Cels. O lecznictwie ksiag osmioro. (A. Corn.
WIEDEN Celsi: De mcdicina libri oclo), z najlepszych wydan na jezyk polski
FRANCENSBAD, KARLSBAD, G1ESSIIUBL-SAUERBftuSM przetozyt Dr. med. i chir. Henryk tuczfciewicz. Warszawa, 1889.
) ] str. XXXVH, 630. - Cena rs. 2
) Matto!u & W'”? Budapes;t, . OybulsM_Napoleon, prof. Fizyologia czlowieka, wydana
Sprzedaz we wszystkich aptekach i sktadach wéd mineralnych. staraniem Stanisiawa Markiewicza. Cosée i, Krew, Limfa. Mies-
nie. Uklad nerwowy. Warszawa, 1891 w 8-ce, str. 239, z 63 cynko-
— Cena kop. 75. — CzeSé ljle Krazenie krwi i liftify. Oddy-
" Trawienie. Warszawa, 1892. str. 240—494, z 58 cynkoLypanii.~ <
. . Cena kop. 75.
Andrzej Saxlehner, Budapeszt, c. i k. dostawca nadv\. Fryderyk Sander. Zarys nauki o Publicznej ochronie zdro-
wia, wediug drugiego wydania z r. 1885, przelozyt St. Markiewicz,
str. VI, 632 Warszawa, 1891 — Cena rs. 1 kop.

. . LU
awid Wassercay. Objawy oczne, przy zaburzeniach uktadu

nerwowego oraz wartosé ich przy rozpoznawaniu siedliska i natury

choréb mozgowych. (Z rysunkami szematycznymi). Warszawa, 1891

W 16-ce, str. 256. — Cena rs. 1

Wyktady z_dziedziny Patologii ogélnej i szczegolowej
Przekiad z dzieta: Traite de MMeeine, wydanego pod kierunkiem pro-
fesoréw: Cliarcot, Bouchard, Brissaud. Patologia ogélna zakazen przez

A A CliarriiTa. Zaburzenia i choroby odzywiania przez Le Gendre'a prze-
Kiad St. Marki ewtfcSta. Choroby zakazne wspdine usLrojowi cztowieka
i zwierzat_przez G. H. Rogera, przektad Ad. Ciagi iii skiego. War-

szawa 1893, w 8-ce, str. VIII, 966. — Cena rs. £

11t Oltuszewski. Szkic fizyoJogii mowy ze szczegélnem
uwzglednieniem glosei* alfabetu jiolskiego. Z 5-ciu drzeworytami. War-

Zalety Saxlehnera wody Hunyadi Janos szawa, 1893. w 8-ce, str. 38. — Cena kop. 20.
wedtug orzeczenia powag lekarskich: 11+, Bieganski. Logika medycyny czyli zasady ogolnej me-
N N B Jlndolugll nauk lekarskich. Warszawa, 1894. 16-ce, str. — Cena
szybkie, pewne, tagodne dziatanie. kop. 52_5_5

Nawet po diuzazem stosowaniu znakomicie ja znosi przewéd lokar

mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwale, jednostajne i nieusta- Nowy, wyposazony wszystkimi srodkami lekarskimi

jace dziatanie. — Mafa dawka. prywatny Zak&ad leczniczy dla chorych chirurg, i wewnetrznych
Celem uchronienia od w biad wnrowadzajacego nasladowania nalezy ederl, SchinidSasse 14 (dawniej I)i-a lidera).
zadaé 1-44
»Saxlehnera wody gorzkiej*. Dr, -TTUGIT] FLIKTH.
Bezwonny $rodek na rany, zasdepujagy prawie we wszysl-
jkiclj przypadkach jodoform. R
Zewnetrznie: Wysuszajacy, przyspieszajacy gojenie, $ro- any.
dek suchy antysbet.. nietrujacy. Posypka zmigsz. z maczka Sd Saczace cierpienia skory.
Masci Emukya i kolodium dermntoloweApudcr na nogi, gaza- DERMATOL aczac P sory
dermatolowa Otarcia, sgczace miejsca,
Wewnetrznie: W chorobach zotadka i jelit. Wedtug prof. (Dr. Heinze i Dr. Liebrecht). oparzenia kobiet i dzieci,
Colasantiego (Rzym) najlepsze i najpewniejsze antidiarrhoicum wilk i t d
najnowszych czasow; 3 Iub 4 razy dziennie 1 gram lub na .
Koniec_noza Biegunka. 8 53

Probki i literatura na zyczenie przesyta sig darmo.
Jedyni fabrykanci: Farbwerke voim. Meister Lucius & Briining, Hochst am Main.
Naktadem Tow. lek. krakowskiego. W drukami Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem A. M Kosterkiewicza.



