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I. Dalsze uwagi nad doszczetng operacyja przepuklin
metodg Mac F.wena.
Podat
Prof, Dr. A. Obalinski.

Po pierwszem mojem ogtoszeniu w téj kwestyi posta-
nowitem zebra¢ sobie wiekszy nieco inateryjat kazn istyczny
i dopiero na takiej pewnej podstawie podda¢ krytyce tak
wiasciwe zasadnicze postepowanie, jako tez i modyfikacyje
przezeranie podang i albo nadal ja zaleci¢, albo stosownie
do okoliczno$ci zmieni¢, a nawet odrzucicé.

Tymczasem artykut w tejze samej sprawie przez Dra
W. H. Krajewskiego, ordynatora szpitali warszawskich,
w 18 i 19 Nrze niniejszego tygodnika ogtoszony, a owo prze-
zeranie podane postepowanie rozbierajagcy, zmusza mnie do
wczesniejszego wystgpienia przed publiczno$é¢ lekarskg, co
jednak tern chetniej czynie, raz, ze dyskusyja tak racyjonal-
nie pokierowana, jak to Dr. Krajewski uczynit, moze naj-
predzej i najskuteczniej do pozadanych wyjasnied i porozu-
mien doprowadzi¢, a powtdre, ze, jakkolwiek nie tak bardzo
znaczng, zawsze wystarczajaca zebratem liczbe nowo obser-
wowanych przypadkoéw, na podstawie ktérych w sprawie tej
gtos zabra¢ moge.

Przedewszystkiem podaje krotka tresé tych przypadkéw: )

operacyi, w ktérym odjeto szew ptytkowy, przyezem =z kanatu
po nim pozostatego zaczeta sie wydobywac ropa.

W kilka dni poOzniej rozeszty sie w lem miejscu brzegi
rany, a z gtebi wydobytem ligature jedwabng i cze$¢ worka zmar-
twiatego. Odtad gojenie postepowato bardzo szybko, tak, ze 18-go
dnia po operacyi mogt pacyjent jako zagojony opusci¢ szpital.
W miesigc p6zniej przedstawit si¢ w stanie bardzo dobrym ; po
nad wiezem Pouparta mozna byto wyczu¢ wyniosto$¢, stawiajaca
op6r uderzajacym w nig jelitom.

8. M. W. lat 44 liczacy, szkolnik z Baranowa, przybyt

oddziat dnia 4-go stycznia 1889 z polecenia Dra Bagkowskiego,
ktéry mu w ciagu roku 1888 trzy razy odprowadzat przepukline
uwiezgnietg w narkozie chloroformowej, a tym razem rdéwniez
uwiezgnietej, lecz groznych przypadéw nie przedstawiajacej prze-
pukliny nie mdgt usungé i polecit pacyjentowi, raz dla usunie-
niecia chwilowego niebezpieczefAstwa, a powtére dla zabezpiecze-
nia sie od ciggle powtarzajacych sie niemitych napadéw, poddac
sie radykalnej operacyi.

Przepuklina pachwinowa lewa byta wielkosci sporej piesci
i kazata przypuszcza¢, ze tym razem uwiezgta sama siec.

Chory zgodzit sie na operacyje, ktérg wykonano zaraz
dnia nastepnego t. j. 5-go stycznia r. b. Gdy wieksza cze$¢ tre-
§ci wprawdzie odprowadzi¢ sie dawala, mniejsza za$ uporczywie
w worku sie utrzymywata, otworzono ten ostatni i cze$¢ sieci
zgrubiata po podwiazaniu odcigto, sam za$ worek przepuklinowy
od czedci miekkich go otaczajacych odpreparowano i ztozywszy
go wzdtuz osi podluznéj poprzecznie go przeszyto kilkoma szwami
na wskro$ przechodzacemi i na przemian sie obejmujacemi. Zre-
sztag postgpitem tak, jak dotychczas, t.j. dwie nitki, poprzecznie

7. Ant. B. 1 28 liczacy, robotnik, zgtosit sie na oddZ&FeZ ten zywy tampon przeprowadzone, wyprowadzitem od we-

w dniu 17 grudnia 1888 =z zaci$nieta przepukling pachwinowg
prawga, wielkosci piesci meskiej. Gdy w narkozie chloroformowoj
udato sie jg odprowadzi¢, postanowitem zapobiedz dalszym tego
rodzaju nastepstwom przez wykonanie doszczetnej operacyi tejze.
Po oddzieleniu worka przepuklinowego podwiazano go u samej
nasady, lecz nieco za mocno, a zresztg postgpiono jak w in-
nych przypadkach.

O przebiegu zanotowa¢ wypada, ze tenze z poczatku byt
zupetnie prawidtowym, przy bardzo nieznacznem podniesieniu
temperatury ciata (do 38'20, co trwato az do siédmego dnia po

)] Dla utatwienia porozumienia sig,
kowe moich przypadkéw w ciggu dalszym.

daje liczby porzstewienia z mej strony, chory uparty odjechat do domu,

wnatrz ku zewnatrz przez obydwa filary bramy przepuklinowej
i wepchngwszy tampon po za nie, zwigzatem odpowiednie konce
ze sobg. Drenu nie wktadatem do rany mosznowej, ktorg zeszy-
tem kilkoma szwami wezetkowemi.

Z dalszego przebiegu mam do zanotowania, ze rana zagoita
sie per primam tak, iz dziesigtego dnia usunieto wszelki opa-
trunek, a blizne pociggnieto kolodyjonem 2z jodoformem; mimo
tego pacyjent byt niespokojnym i skarzyt sie na béle w brzuchu,
osobliwie nieco powyzej rany. Wyjasnito sie to po wytworzeniu
sie nie bardzo wielkiego ropnia w okolicy zeszytej bramy, ktory
przez kanat szwu sam na zewnatrz sie otworzyt. Pomimo przed-
gdzie

musiano mu w 2 tygodnie p6zni6j wytworzone zatoki rozcigé
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jedne ku gorze, t. j. ku zeszytej bramie przepuklinowej, zkad
wydobyto wyropialg ligature i kilka kawatkéw nekrotycznej
tkanki (zapewne od worka przepuklinowego pochodzacej), a druga
o wiele dtuzszag ku dotowi. W potowie marca zatoki owe sig
zagoity. Dr. Bgkowski, ktorego uprzejmosci owe szezegdly
zawdzigeczam, donosi mi w potowie maja, ze blizny pooperacyjne
sg obecnie mato widoczne, ze palec oparty o zaszyta brame nie
cznje w gtebi ani przy kaszlu, ani przy parciu zadnego uderze-
nia, ze jednak mimo skrzetnego badania nie mogt wyczu¢ po
nad i po za wiezem Pouparta zadnego charakterystycznego guza
pod skorg, ktéryby odpowiadat owemu zywemu tamponowi.

9. Teresa N. 1 56, cierpi na przepukline udowa od lat
30; tylko w pierwszych latach uzywata paska; w dniu 9-tym
stycznia 1889 poczuta nagle bdl w niej przy podniesieniu ko-
newki z woda; odtad b6l utrzymywatl sie i wystapity wymioty.
Nastepnego dnia rozpoznatem w szpitalu przepukling udowa
prawa uwiezgnietg, wielkoSci jaja kurzego i zaraz przystgpitem
do operacyi.

Po zniesieniu zaci$niecia i odprowadzeniu jelit przeszytem
worek w samej szyi w poprzek kilkoma szwami, sfatdowatem go
podtuznie i przeprowadzitem nitke z g6ry na dot, ktorej jeden
koniec wyktutem od wewnatrz ku zewnatrz przez wigz Pouparta,
drugi tak samo przez powiez biodrotonowg (/. ileopedinea’).
Obydwa te konce nitki z sobg zwigzane po wiozeniu sfatdowa-
nego worka po za bramke przepuklinowg zamknety jej wrzecigdze
szczelnie. Kilkoma szwami zespoitem brzegi rany skdrnej. W ty-
dzien pdzniej wyszta chora z rang zupetnie zagojong.

10. Bt. Z. lat 65, wiesniak z Kobylca, zgtosit sie do mnie
26 stycznia 1889, aby go wyleczyé z przepukliny nie dajacdj
sie przytrzymaé paskiem i dokuczajgcej mu swemi znacznemi
rozmiarami. Rzeczywiscie stwierdzitem lewa przepukline pachwi-
nowg wolng, ruchomg, diugosci 22 cim. i objetosci w poprzek
32 ctm.

29-go stycznia przystgpitem do operacyi doszczetnej, przy
ktorej po odprowadzeniu tre$ci do jamy brzusznej i oddzieleniu
worka od otaczajgcych go czesci miekkich az po za filary bramy
przepuklinowej przeszyto go w szyi poprzecznie kilkoma szwami
materacykowemu Zresztg postgpiono jak poprzednio. Zeszycie
rany skornej bez drenu.

Z przebiegu main do nadmienienia, ze cieptota ciata tylko
raz,t. j. w trzeciej dobie, podniosta si¢ do 39° C., ze powstat
obrzek moszen, dochodzacy do wielkosci gtowy dziecka, ze je-
dnak tenze powoli sie zmniejszat, ze wreszcie rana zagoita sie
per primam bez ropienia, a chory wyszedt w miesigc po ope-
racyi zupetnie zdréw do domu. W gitebi nad wigezem Pouparta
wyczué mozna byto guz nieruchomy wielkoSci jaja kurzego, sta-
wiajgcy opor jelitom.

11. Woje. K. 1 26 liczacy, wiesniak, sprowadzony przez
brata swego postugacza w naszym oddziale, zacheconego S$wiet-
nemi dotychczasowemi rezultatami doszczetnego leczenia przepu-
klin. Pacyjent okazywat przepukline wielkosci dwdéch piesci wcho-
dzacg i wychodzaca z tatwosScig z kanatu pachwinowego prawego;
paska nigdy nie uzywat. W dniu 1-go lutego wykonano opera-
cyje w taki sam spos6b, jak w poprzednim przypadku i opa-
trzono bez drenu.

W trzecim i czwartym dniu podniosta sie temperatura ciata
do 39° 0., zreszta byta prawidtowg przedtem i potem; sz6stego
dnia odjagtem pierwszy opatrunek i znalaztem rane zagojong per
primam, tylko moszna i pracie znacznie obrzekte i krwig pod-
biegniete. Obrzek ten zmniejszat sie powoli, lecz stale pod okia-
dami z octanu glinowego, a po miesigcu opuscit pacyjent zaktad
z zadowoleniem, ze pozbyt sie cierpienia uporczywego; stwier-
dzitem bowiem przy wyjsciu zupetne zaro$niecie kanatu pachwi-
nowego, wybitng poduszeczke, wytworzong w giebi po nad wie-
zem Pouparta i blizne na mosznach skonsolidowang. W 4 miesigce
pbzniej donidést pacyjent bratu, ze otwor jest zupetnie zaro$niety
i nie przepuszcza jelit wcale na zewnatrz.

12. Jan S. ekspres, lat 56 liczacy, cierpi
od lat 30, a przed 20 stoma byt w tutejszcj
z powodu uwiezgniecia tejze.

na przepukline
klinice operowany
Obecnie przepuklina pachwinowa
lewa dochodzi do rozmiaréw glowy dorostego mezczyzny, nie
daje sie przytrzymaé paskiem i przeszkadza przy chodzeniu
i pracy.

W dniu 11-go lutego przystgpitem do operacyi, przy kto-
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rej worek sie przedart podczas oddzielania od otaczajgcych go
czesci. W szyi jego zatozytem trzy szwy poprzeczne celem zam-
knigcia worka, a zresztg postgpitem jak w poprzednich przypad-
kach. Opatrunek bez drenu.

Pierwszy opatrunek pozostat przez dni cztery, a gdy go
zdjeto, znaleziono rane sklejong, tylko worek mosznowy bardzo
obrzekty, tak, iz szwy sie mocno whbity w brzegi rany. Dwa
z nich odjeto i catg okolice oktadami z octanu glinowego obto-
zono. Temperatura ciata, dotad bardzo nieznacznie podniesiona
(do 38'6° C.), zaczeta sie coraz bardziej wznosi¢, brzegi rany
posiniaty, a z gtebi z pomiedzy nich zaczeta sie wydobywaé po
sokowata ciecz; jezeli dodam jeszcze do tego jezyk suchy, roz-
wolnienie i majaczenia, to uzupetnie tylko obraz posocznicy,
jaki mieliSmy przed soba. Stan taki trwat przez dni dwanascie,
w ktdrym to czasie otworzytem zatoke ropng, ktora sie byta wy-
tworzyta az nad pachwing przeciwng, t. j. prawa, przy czem tak
ztad jak i z rany mosznowej wydobytem duzo kawatkéw zmar-
twiatej tkanki #acznej, wsréd ktorychl niektére niewagtpliwie na
lezaty i do worka przepuklinowego. Odtad zaczeta temperatura
ciata sie obnizaé, a ropienie stato sie bardzo obfitem. Rane le-
czono ezestemi przeptukiwaniami wody karbolowej i zmiang trzy
razy dziennie opatrunku, skladajgcego sie z gazy jodoformowej
i ptatu waty napojonej octanem glinowym. Przy takim sposobie
postepowania i przy podawaniu wielkich dawek wina, chininy
i rosotow mocnych doczekalismy sie wreszcie po miesigcu zdrowej
ziarniny, ktoéra zaprowadzita do zabliznienia rany, ktére nasta-
pito w dwa miesigce po operacyi.

Obecnie jest blizna bardzo znaczna worek mosznowy ku
pachwinie fatdujgca, a nad wiezem Pouparia wyczu¢ mozna resztki
zywego tamponu, stawiajgcego skutecznie opdr napierajagcym nan
jelitom.

13. I. K. lat 70 liczacy, faktor, opowiada, ze cierpi na
przepuklinge od lat 13, w ktérym to przeciggu czasu zawsze data
sie z tatwoscig odprowadzaé, dopiero przed trzema dniami uwie-
zgta w kanale pachwinowym. Guz wielko$ci piesci po stronie
prawej operowano dnia 19-go marca b. r. wedtug zwyktych za-
sad chirurgii, przy czem uwolniono petle jelitowa dtugosci do 15
cm., o S$cianach koloru ciemno-wisniowego, zgrubiatych i tu i ow-
dzie poktady widéknikowe okazujacych. Kiszke te zdecydowatem
sie jeszcze odprowadzi¢, poczem ztozony7 we dwoje worek w po-
przek przeszytem i jak w poprzednich przypadkach po za fila-
rami bramy przepuklinowej umieScitem. Rane zewnetrzng wy-
drenowatem od dotu.

Przebieg byt poczatkowo nieco zamgcony utrzymujacemi
sie przez kilka dni przypadami niedroznosci, ktore daty sie wy-
ttomaezyé owym powyzej opisanym stanem odprowadzonego je-
lita. Po zastésowaniu jedDak S$rodkéw czyszczacych usunieto te
obawy, a przebieg samej rany byt dosy¢ prawidtowym. Obrzek
tym razem byt takze dosy¢ znacznym, lecz mniejszym niz w po-
przednich przypadkach; temperatura ciata byta pnez kilka dni
nieco podwyzszong, raz tylko podniosta sie znaczniej skutkiem
wytworzenia si¢ matego ropnia. Pod octanem glinowym zmniej-
szat sie obrzek moszen tak, ze niespetna w miesigc po ope-
racyi moégt pacyjent opuscie zakilad jako wyleczony.

14. D Jana M., 42-letniego parobka, operowatem w dniu
12-go lutego przepukling pachwinowa prawag wolng wielkoSci
gtowy Kkilkoletniego dziecka. Szyje worka odpreparowanego prze-
szytem w poprzek kilkoma szwami; w rane zewnetrzng nie wpro-
wadzitem drenu. Obrzek moszen bardzo znaczny, temperatura
ciata przez pierwsze pie¢ dni wieczorami podniesiona opadta
dopiero wtenczas, gdy sie wytworzyt ropien, z ktorego saczyta
sie powoli rzadka ropa. Pod oktadami z octanu glinowego zmniej-
szat sie zwolna obrzek, zreszta nie bardzo bolesny, a w sze$¢
tygodni po operacyi mogt byé pacyjent wykreslonym z zaktadu
jako uleczony. Przetoka sie zagoita; nad wiezem Pouparta czu-
tem przy dotyku wyrazny tampon wielkoSci matego jaja kurzego.

15. Reg. B. wyrobnica, 45 lat liczagca opowiada, ze mh
przepukling od pét roku, Zze na nig nosita pasek, ktory jednak
z powodu ugniatania odrzucita. Obecnie zgtosita sie z prosba,
aby jej w inny sposéb i doszczetnie cierpienie usung¢, a na za-
proponowang operacyje zgodzita sie natychmiast. Dnia 18 marca
wykonano doszczetng operacyje na przepuklinie udowej lewej,
wolnej, wielkosci piesci, przy czem w podtuz ztozony worek Kil
§oma szwami poprzecznemi przeszyto i za bramg przepuklinowg
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umiesciwszy te ostatnig zaszyto. Po dwéch tygodniach wyszia
zupetnie zagojona do domu z charakterystycznem zgrubieniem
po za wiezem Pouparta.

16. J6z. M. lat 55, wie$niak, przybyt na oddziat d. 13-go
maja b. r. z przepukling udowa lewsa, od trzech dni uwigzgnie.ta,
wielkosci sporego orzecha wiloskiego. Nastepnego dnia przystg-
piono wprost do operacyi. Worek przepuklinowy okazat sie nie-
zwykle ttuszczem obros$niety, a gdy celem rozpatrzenia sie lep-
szego. czy to nie jest juz sie¢, nadcieto Kkilkakrotnie bramke,
wsuneta sie petla jelitowa do jamy brzusznej. W przypuszcze-
niu, ze petla ta nie ulegta w trzech dniach tak bardzo gwatto-
wnym zmianom, nie otwieratem ani worka przepuklinowego, ani
§ciany brzuszn¢j, lecz odrazu przystgpitem do zaszycia bramy
przepuklinowej: przeszywszy we dwoje ztozony worek poprze-
cznie kilkoma szwami, wprowadzitem go po za brame przepukli-
nowg, ktorg zaszytem dwoma szwami z géry na dot przebiega-
jacerni przez wiaz Poupartowy i powiez tonowg. Tym razem
zatozytem saczek pomiedzy szwy skérne. W os$m dni pdézniéj wy-
szedt M. do domu z rang per primam zagojong i z wybitnym
guzem wielkoSci orzecha tureckiego nad wigezem Pouparta w gtebi
siedzagcym. Dren usunieto czwartego duia, gdyz obrzeku nie byto
w sasiedztwie rany zadnego.

17. Anna M., lat 5 liczaca, ma mie¢, wedtug opowiadania
matki, obrzek w lewej okolicy pachwinowej od lat trzech, ktéry
miat sie po czeSci przy ucisku zmniejsza¢, a z ktorego lekarz,
do ktérego udawata sie o porade, miat przez riaktocie wypuscic
nieco ptynu jasnego. Od kilku tygodni obrzek stanat w jednej
mierze, t. j. wielko$ci wydtuzonego jaja gesiego i nio daje sie
wiecej zmniejszaé. Wobec potozenia tego guza, jego przeSwieca
nia i wypuszczonego zen plynu jasnego, przypusci¢ nalezy hy-
drocele congenita processus vaginalis Nuckii, nie wykluczytem
jednakze mozliwosci wttoczenia sie tamze i sieci a na tej pod-
stawie postanowitem wade te usuna¢ doszczetnie za pomocg wy-
z¢j opisan6j metody. Odstonitem wiec worek otrzewnowy, nacia-
tem go nieco, wypuscitem z niego kilkadziesigt graméw ptynu
z6ttawego jasnego, poczem pokazata sie sie¢ wolna. Te ostatnig
podwigzano przy samym otworze pachwinowym i odcieto okoto
100 gram6w. Teraz oddzielono worek jeszcze od strony we-
wnetrznej kanatu pachwinowego, ztozono w poprzek we dwoje,
przeszyto katgutem, ktérego konce przeprowadzono od wewnatrz
ku zewnatrz przez obydwa filary bramy przepuklinowej i w ten
spos6b jednym szwem i tampon przytrzymano po stronie we-
wnetrznej $ciany brzusznej i zamknieto przystep do niego i wresz-
cie zeszyto brame przepuklinowg ze sobg. Naturalnie dodano od
dotu jeszcze drugi szew, zblizajacy filary bramy przepuklinowdj
do siebie. Tym razem zeszytem skore, nie wlozywszy drenu, gdyz
sadzitem, ze u dziecka zagoi sie to bez obrzeku szybko. Tym-
czasem omylitem sie; wprawdzie zagoita si¢ rana w catej diu-
gosci per primam, powstat jednak w miejscu dawnego worka
obrzek wielkoSci prawie takiej samej jak poprzedni, ktéry po-
woli pod oktadami z octanu glinowego sie zmniejszat, tak, ze
dopiero w 14 dni po operacyi zupetnie ustgpit. Przez cienkie
powtoki wymacaé¢ mozna byto dokladnie umieszczony za filarami
bramy przepuklinowej tampon, ktoéry dochodzit do wielko$ci ma-
tego orzecha wioskiego. (Dok. nast.)

Il. Z zaktadu patologiczno-anatomicznego prof. Hlavy w Pradze.

Sprawy nowotworowe i wsteczne w czeSci macicznej
tozyska.
Napisali
A. Obrzut w Pradze i J. Defay z Brukseli.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 24).

Dodatkowo i nawiasowo tylko wspomnieé tutaj musimy
o tak zwanych zatozach tozyskowych, o objawie wzglednie
dosy¢ czestym i w prawidtowych zresztg tozyskach. Histo
logiczne twory te przedstawiajg tylko rdzne dotad opisane
postacie przemiany krwi w zatokach miedzykosmkowych.
Najcze$ciéj kombinuje sie tu przemiana widknikowa z siat-
kowatg ciatek czerwonych. Do bujania leukocytéw tu nie
przychodzi, dlatego tez brak tu komdrek opisanych w istocie
zbitéj. W powyzszych stopniach organizacyi w zatokach mie-
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dzykosmkowych znajdujemy juz tkanke tgczng, osemkowato
okoto kosmkéw przebiegajgca i zajmujacg daleko mniej miej-
sca niz dawne zatoki. Ztad tez kosmki sg znacznie do siebie
zblizone. Czesto kosmki takie przynajmniej w okresie zakrze-
piny lub przemiany siatkowatej krwi w zatokach nie sg zam-
kniete, a naczynia ich sg wypetnione krwig prawidtows.
Przybtonki pokrywajgce kosmki okazujg rézne stopnie zwy-
rodnienia tluszczowego. Ostastecznie wszelki ich $lad zanika,
a kosmki same przemieniajg sie w wiagzki tkanki lgczngj
0 szczuptej liczbie jader i zwezonych lub zupeinie zamknie-
tych naczyniach. Ta tkanka siatkowata miedzykosinkowa jest
akby dalszym ciggiem istoty miedzykomorkowej w istocie
zbitej.

Sprawa ta, jak widzimy, nie ma nic wspdlnego z tak
zwang nekrozg koagnlacyjna, ktéra zresztg jest pojeciem wie-
cej wyrozumowanem niz $ci$le okre$long postacig przemiany.

Zkad wychodzi poped do tej przemiany krwi w zato-
kach miedzykosmkowych, czy szuka¢ nalezy ostatecznej przy-
czyny w zamknieciu tetnic w istocie zbitej, czy w pierwot-
nych przemianach wstecznych w kosmkach (ich przyblonkach),
trudno rozstrzygnac.

B) tozyska $winek morskich.

Szczego6ty tak pod wzgledem histologicznym jak i roz-
wojowym dotyczace tozyska Swinek morskich moglyby sta-
nowi¢ temat do osobnej monografii. W pracy taki¢j jak ni-
niejsza zaledwie o niektérych tylko wspomnimy.

tozyska tych zwierzat znacznie sie rdznig od tozysk
ludzkich. Sprawy nowotworcze i wsteczne odbywajg sie tu
z powodu krocej trwajgcej cigzy w sposob wiecej przyspie-
szony, dlatego tez tatwiej mozna tu $ledzi¢ rdézne zmiany,
jakim pojedyncze skiadniki ulegajg, majgc ciggle przed sobg
obrazy przejsciowe.

Poniewaz nasze zadanie polega gtéwnie na wykazaniu
pochodzenia komérek i istoty miedzykomérkowej, dlatego
opierajac sie na wynikach badania tozysk ludzkich, gtéwnie
nasza uwage zwrdciliSmy na krew i naczynia krwiono$ne.

Przedewszystkiem i tutaj zajmowala nas warstwa, ktora
odpowiada istocie zbitej tozyska ludzkiego. W og6lnosci wy-
nik naszych poszukiwan byt zgodnym z tern, co znalezliSmy
w tozysku ludzkiem. | tutaj dato sie z tatwoscia wykazac
pochodzenie komdrek z biatych ciatek krwi, a istoty miedzy-
komérkowej z ciatek czorwonych.

Komérki w istocie zbitej nie dochodzg tu nigdy do tak
kolosalnych rozmiarow jak w tozysku ludzkiem, natomiast
jadra ich do znacznie wiekszych. Pod wzgledem ilosci chro-
matyny i j¢j utozenia znajdujemy bardzo liczne odmiany. Ja-
dra mniejszych rozmiar6w zazwyczaj s bardzo obfite w chro-
matyne, a kontury jadra sg wtedy nieregularne, jadro czyni
wrazenie jakiego$ sktadnika pokurczonego. Dalszag odmiang
sg jadra okragte wielkich rozmiarow, w ktorych wieksze
skupiny chromatyny przedstawiajg jaderka barwiace sie zywo
safraning, a obok nich niniejsze ziarenka i ostonka jadra
barwigce sie gencyjang. W innych jadrach cata chromatyna
pozostaje zabarwiona safraning nawet przy diuzszem uaste-
powem barwieniu gencyjang. Obok tych jader spotykamy
czesto tuz obok ostonki ziarenka zupeinie podobne do jade-
rek wewnatrz jagdra. Tak samo zachowuje sie chromatyna
w najwiekszych owalnych jadrach lub gromadzi sie tuz koto
ostonki nierownej jakby pokarbowanéj i pofatdowanéj. Do
jader obfitujacych w chromatyne nalezg dal6j skupiny ziarn
1 ziarenek gesto obok siebie utozonych zupetnie identycznych
z jaderkami, a naokoto ktérych nie wida¢ zadnej ostonki.
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Komérki wielojgdrowe nalezg do najrzadszych. Jadra sg za-
zwyczaj okragte i nieraz tak gesto obok siebie utozone, ze
tylko z brzegéw, gdzie kontury ostonek sg widoczne, wnosimy,
ze zlepki te z bardzo licznemi btyszczacemi i dosy¢ wiel-
kiemi jaderkami sg Skupinami jgder. Figury karyokinetyczne
naleza do rzadkos$ci Procz okresu kigbka i gwiazdy pojedyn-
czej innych nigdzie nie zauwazylisSmy.

Wiasciwoscia tozyska Swinek morskich odrdézniajaca je
znacznie od ludzkiego jest wzglednie bardzo szeroka war-
stwa nekrobiotyczna, sktadajgca sie z istoty szklistdj miej-
scami ziarnistej, a w ktérej znajdujg sie kolosalne rzec mozna
komérki olbrzymie z niezliczonemi nieraz jadrami. Sg to
masy okragtawe, owalne lub bezksztattne barwy jasno-sza-
rawej az do ciemno brunatnej, wypetnione w catosci lub w cze-
$ci tylko, czasem jedynie na obwodzie malemi jadrami o po-
towe mniejszemi od leukocytdw lub nawet jeszcze mniejsze-
mi. Jadra te tylko stabo barwig sie safraning i gencyjang,
majg czesto ksztatt i potysk matych ciatek czerwonych (mi-
kroeyty i poikilocyty). Wt1#asciwos$cia dalsza tych jader sa
czarne ziarenka, w liczbie jednego lub kilku, ktére przy sil-
niejszem powiekszeniu przedstawiajg sie w Srodku bezbar-
wnemi, tworzg zatem mate okraggte lub owalne koéteczka, ob-
jaw, ktory sie czesto i na ciatkach czerwonych spostrzega
wsérdd pewnych warunkdw. Naczynia krwionosne sg i tutaj
bardzo liczne, podobnie zatoki i szczeliny wypeiniune krwig.
Te ostatnie znajdujemy tu jeszcze w wieksz¢j liczbie i o ksztat-
tach jeszcze nieregularniejszych niz w istocie zbitej tozyska
ludzkiego. Przemiana siatkowata ciatek czerwonych przy
$cianie naczyn i na brzegach zatok daje poczatek istocie
miedzykomoérkow6j, bujajagce leukocyty (mitozy w postaci
gwiazd i obrazy posSredniej fragmentaeyi) sg zrodiem komo-
rek o jagdrach powyzej opisanych. Tak leukocyty jako tez
czerwone ciatka ulegajg zmianom rozlicznym. Zastanéwmy
sie najpierw nad leukocytami. Przedewszystkiem wspomnie¢
tu musimy o jednej postaci dosy¢ czesto napotykandj. Sg to,
rzeeby mozna, olbrzymie leukocyty. Jadra ich sktadajg sie
z grubych ziarn chromatyny, gesto obok siebie utozonych,
czesto bez wyraznej ostonki; obwddka z pierwoszcza moze
by¢ stosunkowo wazka. Jadra takich leukocytdw sg niekiedy
dwa i trzy razy wieksze od jader przybtonkowych. Dalszg
odmiang leukocytdw sa postacie o nieco mniejszych jadrach
okragtych, w ktérych chromatyna tworzy duze potyskujace
jaderka i delikatne nitki lub ziarenka. Dalej znajdujemy leu-
kocyty prawidtowych rozmiaréw z obfitg lub nieznaczng ilo-
$cig chromatyny. We wszystkich tych leukocytach chromatyna
moze by¢ ulozong jak przy posredniej fragmentaeyi Arnolda
lub okazywa¢ mitozy (gwiazdy). Nie wiemy, czy do leuko-
cytow nalezag mate ziarna fjj— V3 wymiaréw ciatek czerwo-
nych majgce, barwiace sie dosy¢ silnie, potyskujace, okra-
gtawe, owalne, bez obwodki z pierwoszcza. Na uwage zastuguja
wreszcie utwory wymiarami zupetnie odpowiadajgce ciatkom
czerwonym, zabarwione hemoglobing a obejmujgce jedno, dwa
lub wiecej réznie wielkich ziarn istoty silnie sie barwigcej,
potyskujgcej (erythroblasty, LOwitt?)

Jeszcze na jedne przemiane, jaki¢j ulegaja ciatka krwi
czerwone, chcielibySmy zwréci¢ uwage. Znajdujemy miano-
wicie naczynia, w ktérych ciatka czerwone sa nieco mniej-
sze od prawidtowych, a barwigce sie w catosci safraning lub
gencyjang. Natezenie barwy jest rézne, od zaledwie dostrze-
galnej az do bardzo zyw¢j znajdujemy wszystkie stopnie.
Przytem ciatka te sg juzto jednakich rozmiaréw i ksztattow,
juzto przedstawiajg wieksze lub mniejsze nieregularne gi udki.
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Wasnie ten ostatni objaw nie przemawiatby za przypuszcze-
niem, ze ciatka czerwone maja sie przemienia¢' w biate (Mosso).
Natomiast przypusci¢ mozna, ze z nich przez rozpad tworzy
sie istota chromatyczna dla leukocytow. Jaderka wielkich
leukocytéw potyskiem i ksztattami zywo przypominajg te bar-
wigce sie fragmenty ciatek czerwonych (Klebs widzi Zrodto
istoty chromatycznej w leukocytach).

Ten objaw spostrzegany na ciatkach czerwonych ttuma-
czy nam w spos6b prosty pochodzenie owych niezliczonych
jader w komdrkach olbrzymich tak czestych w warstwie ne-
krobiotycznej. Jestto po prostu krew na drodze przemian
wstecznych, w ktérej ciatka czerwone barwigce sie przed-
stawiajg sie jako jadra owych olbrzymich komérek. Te ko-
morki olbrzymie nic zdajg sie identycznemi z owemi wiel-
kiemi komorkanr w istocie zbitej. Te ostatnie pochodzg
z leukocytow, jak to juz wyz¢j wspomnieliSmy, z wspétudzia-
tem ciatek czerwonych, ale zupetnie innym.

Z powyzszego przedstawienia naszych poszukiwan wy-
nika:

1) ze nowotworzenie t. z. istoty zbitej w czesci maci-
cznej tozyska wychodzi znaczyn krwiono$nych. Nowotworzenie
i rozszerzenie naczyn witosowatych btony $Sluzowéj macicy jest
poczatkiem t. z. istoty gebczastej tozyska macicznego. Cze-
§cig w tych rozszerzonych naczyniach, cze$cig pc za ich obre-
bem powstaje z prawidtowych skiadnikéow, z krwi nowa
tkanka, skladajgca warstwe zwang istotg zbitg. Srdédbtonki
naczyn, ani przybtonki macicy nie majg przy tern zadnego
udziatu.

2) Wszystkie rodzaje istoty miedzykomorkowdj, pocza-
wszy od jednolitej az do widknistéj i siatkowatej pochodzg
z cialek czerwonych, przy czem gitéwng role odgrywa hemo-
globina. Ciatka krwi czerwone zlane w jedng mase pozba-
wiong hemoglobiny, ktora tylko na pewnych punktach sie
gromadzi i dzieli catg mase jednolita na pewne pola, moga
sprawia¢ wrazenie optyczne pierwoszcza. Jezeli w tern ostat-
niem znajdujg sie obrzmiate jadra leukocytow, catos¢ moze
sprawia¢ wrazenie olbrzymic¢i komarki.

3) Réwnoczes$nie z przemiang wiokienkowo -siatkowata
ciatek czerwonych leukocyty mogg ulega¢ bujaniu lub nie.
W pierwszym razie koncowym rezultatem bedzie tkanka zto-
zona z roznorakich komérek i istoty miedzykomérkowoj roz-
nie obfité¢j, w drugim utkanie jednolite przechodzace w delika-
tnie wiokienkowate z skapg iloscig jader (dawnych leukocytow)
lub utkanie siatkowate o oczkach (szerokie miejsca w istocie
zbit¢j, przestwory miedzykosmkowe w infarktach).

4) Nowotworzenie fizyjologiczne w zasadzie nie rdézni
sie od t. z. nowptworzenia zapalnego. Sg miedzy niemi tylko
réznice iloSciowe. Aby unikng¢ powtarzan co do nowotworze-
nia zapalnego odsytamy czytelnika do poprzednich publika-
cyj jednego z nas ‘), gdzie takze blizej rozwiniete sg nasze
poglady na powstawanie widknika i tkanki tgcznej.

5) Krew wraz z wszystkiemi skiadnikami jest tkankg
kragzacg, w ktdréj skiadniki morfotyczne mianowicie ciatka
biate przedstawiajg komorki, a ciatka czerwone wraz z suro-
wicg istote miedzykomorkowa. Pod wpltywem bodzcow fizy-
jologicznych lub patologicznych (n. p. cigza i produktywne
zapalenie) ta tkanka krgzgca zmienia swg posta¢ dajac po-

* Obrzut. Przyczynek do histologii choroby Brighta, Prze-
glad Lekarski, 1888. Sur l'origine des produits inflammatoires
dans le parenchyme renal au cours de la maladie de Bright.
Archives de medecine experimentale zeszyt 3, 1889.
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czatek nowemu utkaniu statemu, w ktérem w pewnych okre-
sach rozwoju te sktadniki krgzacej tkanki mozna wykazacé.

Ill. Oceny i sprawozdania.

Choroby wewnetrzne.

J. Decker (Mnichéw): 0 niestrawnos$ci nerwowej.

P. n. dyspepsia ncrrosa opisuje Leube chorobe, w kt6-
rej zbiér objawo6w niestrawnosci, wywotany przez trawienie,
ktore tak co do czasu, jak i chemizmu jest prawidtowe, za-
wdziecza swe powstanie wytgcznie ukladowi nerwowemu
z szczegb6lnym udziatem nerwédw zotgdkowych. Podczas gdy
Leube uwaza niestrawno$¢ nerwowga za chorobe pierwotna,
chorobe sui generis, to przeciwnie inni (Rosenthal, Oser)

uwazajg ja tylko za czesciowy objaw og6lnej neurastenii,
Ewald za$ zajmuje stanowisko posrednie, twierdzac, ze
w wigkszej liczbie przypadkéw niestrawnos$ci nerw. zajmuje

tylko wybitne miejsce og6lne ostabienie nerwow, ztad na-
zwy: Neurasthenia gastrica. N. mgo-sympathica. Najczestsze-
mi objawami podmiotowemi tego cierpienia sg: odbijanie,
uczucie ucisku i petnosci w zotgdku. Odbijauie jest najcze-
Sciej bez smaku i bez woni, podczas gdy w niezycie zotgdka
jest ono kwasnem i nierzadko potgczonem z cucbnieniem
z ust. Wymioty w niestr. nerw. rzadko sig. przydarzajg, pod
czas gdy w niezycie prawie zawsze je napotykamy. W naj-
wiekszej liczbie przypadkéw spotykamy nadmierne nagroma-
dzenie sie gazéw w zotlgdku, ktére rozdymajg znacznie jego
Sciany. Na to rozdymanie odpowiada zotgdek kurczeniem sig
celem wydalenia gazéw, a poniewaz odzwieruik posiada
silniejsze miesnie, niz wpust, wiec sie tez i mocniej kurczy
i tern tldbmaozymy tatwiejsze uchodzenie gazéw ku gorze,
jako odbijanie, niz ku dotowi. Dalszem nastepstwem tego
rozdecia zotadka jest meczgce uczucie ucisku i petnosci Nad-
miernie wypetniony zolgdek cisnie na przepone, przezco serce
zostaje przyparte do lewego ptuca, stagd ucisk obu narzaddéw
z nastepowem biciem serca i utrudnionem oddychaniem. Mniej
czesto skarzg sie chorzy na bol zotadka, niezawisty od jako-
§ci spozyt,ch pokarmdw, a polegajacy na nadczuto$ci nerwéw
zotgdkowych, z powodu ktérej przychodzi do wymiotéw i osta-
tecznie powsta¢ moze niestosunek miedzy przybytkiem a uby-
tkiem, chorzy chudng i w koncu przedstawiajg obraz zupet-
nego wyniszczenia. Dalszemi objawami jest zgaga, brak apetytu
i nudno$ci. W niezycie zol zgaga jest nastepstwem zmienio-
nego trawienia i tworzenia sie produktéw kisnienia i rozktadu
jak kwasu octowego, mlekowego, ttuszczowych; w niestr. za$
nerw., w Kktorej trawienie wogoéle jest prawidtowe, polega
zgaga albo na przeczulicy obwodowych nerwdw zotgdkowych
wywotanej nadmiernem wydzielaniem kw. solnego (Hypera-
ciditas) albo na zbytniem oddziatywaniu tych nerwéw wobec
sokow zotgdkowych o prawidtowej lub nawet zmniejszonej
zawartosci HCL Ta nadczuto$¢ nerwéw moze sprowadzié
nietylko zgage, ale i gwaltowne napady kardiatgiczne, juzto
z powodu ciggtego wydzielania sie soku Zzotadkowego, juz
tez wskutek napadowo wystepujgcej Hyperaciditas. Tu nalezy
Gastroeynsis Rosenthala, cechujgca sie silnym bdlem glowy
i wymiotowaniem mocno kwasnych mas. Mniej czestym ob-
jawem, niz anorexia, jest nadmierny gtéd (Boulimia, Hypero-
rexia), przezco rozumiemy chorobowe powiekszenie sie uczu-
cia gtodu, uderzajace niezwykta czestoscia i tern, ze pokarmy
tylko krotka sprawiajg ulge. Rzadziej zdarza sie bezsennosc
lub $pigczka, zawroty gtowy (agoraphobia); stolec zaparty lub
biegunka; pamieta¢ nalezy, ze nerwowe objawy zotgdkowe
mogg by¢ wilasnie nastepstwem istniejgcego zaparcia. Dia
stwierdzenia rozpoznania poleca Leube t. zw. obiad prébny,
po 7-iu godzinach zotadek przeptukac: jezeli wydobedziemy
ptyn czysty, to przemawia za niestr. nerw., jezeli za$ nie-
strawione resztki pokarmow, to to jest oznaka organicznego
zboczenia w trawieniu t. j. niezytu zo6t.; Riegel, Ewald i in
podniesli jednak, ze w przypadkach niezytu, wrzodu lub raka
mozna wtasnie przy tern doSwiadczeniu zotgdek napotkac
prézny. (Munch. med. Woch. 1889, Nr. 22). Dr. Baschkopf.
Prof. J. Schreiber (Kroélewiec): 0 dyjetetycznem leczeniu
przewlektej choroby Brighta.
Waznem jest pytanie, czy chorego z chorobg Brighta
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nalezy zywi¢ pokarmami bogatemi lub ubogiemi w biatko,
czy istoty biatkowe nie powiekszaja gtowuego objawu wszyst-
kich rozlanych choréb nerkowych, t.j. biatkomoczu. Sena-
tor zabrania spozywania jaj w przypadkach juz istniejgcego
biatkomoczu. Doswiadczenia na zwierzetach Stokvisa i in.
wykazaty, ze biatko kurze, dostawszy sie do krwi, nietylko
zostaje z moczem wydzielone, ale stwarza takze warunki do
wydzielania sie zwyklych w wydzielinie nerek chorobowo
zuachodzacych sie ciat biatkowych. S. czyni uwage, ze doswiad-
czen tych na zwierzetach, ktérym wstrzykiwano wprost do
krwi lub pod skére rozpuszczono biatko kurze, nie mozna
przeciez odnie$¢ do cztowieka, u ktérego sposéb przybiera-
nia biatka jest odmienny i ze przeciw zywieniu pokarmami
bogatemi w biatko lub tylko surowemi jajami kurzemi, wpro-
wadzouemi przez zotgdek, zaréwno nie przemawiajg wspo-
mniane doSwiadczenia, jak spostrzezenie Yulpiana (ze wprost
do krwi wstrzykniete mleko zostaje natychmiast moczem wy-
dalone) przeciw polecanej przez Senatora i Semmole dyjecie
mlecznej. Doswiadczenia S. wykazujg, Ze nadmiernie pod-
wyzszony dowdz biatka za pomoca surowych jaj kurzych
przy zywieniu mieszanem, juz obfitnjgcein w biatko nie spro-
wadza biatkomocza u zdrowych, nawet u osobnikéw, majga-
cych do niego wieksze usposobienie t. j. u dzieci. Tak sfe
ma rzecz u zdrowych. Doswiadczenia wykonane na ludziach
z biatkomoczem, wykazaty, ze u nich pokarmy biatkowe nie
sprowadzajg powiekszonego wydzielania biatka z moczem.
Wogole zdaje sie, ze zadna z trzech postaci dyjetetycznych,
ani mieszana, ani miesna (biatkowa), ani mleczna nie wptywa
stale na wydzielanie biatka u o0s6b z przewlektg chorobg
nerek, ani nie zmniejszajgc, ani nie powiekszajac wydziela-
nia biatka. Z tego wynika, ze mozna dodawa¢ do zywnosci
mieszan¢j jajko kurze ptynne lub skrzepte, mieso 1 b inne
ciata azot zawierajace, ze chory pod wplywem dyjety mle-
cznej nie mniej biatka moczem wydziela niz pod wplywem
dyjety biatkowej, a w obu rodzajach zywienia daleko lepiej
sie ma i na wadze przybiera¢é moze. Nie ma wiec powodu
do dawania pierwszenstwa dyjecie wytgcznie jednostronnej
na dluzszy czas, i to tem mniej, ze przypu$ci¢ musimy moz-
no$¢ posredniego zaszkodzenia ustrojowi przez przepetnianie
krwi produktami wydzielniczemi, a z drugiej strony chorzy
wogole nie znosza jednostajnej dyjety przez diuzszy -czas.
{Beri. klin. Wochensch. 1889, Nr. 23). Dr. Baschkopf.

Z osmego zjazdu dla medycyny wewnetrznej w Wiesbade-
nie. Rozprawa o leczeniu niedroznosci jelit. Poniewaz wyniki
kliniki wewnetrznej nie sg jeszcze bardzo zle, a wyniki kliniki
chirurgicznej jeszcze nie dosy¢ dobre, aby rozstrzygna¢ pytanie
0 leczeniu niedroznosci wytacznie tylko z stanowiska operacyj-
nego, dla tego nalezy kazdy przypadek niedroznosci przedewszyst-
kiem zwalcza¢ lekami a mianowicie makowcem (zadnych $rodkdw
czyszczacych ani lewatyw), przeptukiwaniem zotadka ijelit ostrozng
bezgnilnie przeprowadzong punkcyja jelit strzykawkag Pravaza dla
wypuszczenia gazu, wzglednie wprowadzeniem powietrza przez
odbytnice. Przypadki przeznaczone dla chirurga, nalezy dokfa-
dnie wybiera¢ i bada¢ miejscowy stan i stawia¢ doktadne roz-
poznanie co do siedziby i przyczyny niedroznosci jelit, jakotez
1 ogolny stan (serca, uktadu nerwowego;) zabieg operacyjny na-
lezy wykona¢ szybko (w danym razie zatozenie tylko odbytu
nieprawidtowego), aby uniknaé¢ niebezpieczeAstwa shoku. {W. ni.
Woch., 1889, Nr. 19). Br. Baschkopf.

Cliirurgija.
Dr. Aleksandrow: Wysokie wyciecie kamieni moczowych
u dzieci.

Autor, zwolennik ciecia wysokiego i naktadania szwu
pecherzowego, wykonat w ten sposoéb 16 operacyj u dzieci,
wszystkie z wynikiem dodatnim. Operacyje te mozna podzie-
lic na 3 grupy: W dwu przypadkach wstawiat on dren do
pecherza moczowego, w 26 zszywat zupeinie pecherz mo-
czowy i wstawiat dren do przestrzeni przedpecherzowej, a w 8
zupetnie zaszywat pecherz i rane powtok brzusznych. Ostat-
nia grupa data najlepsze wyniki. We wszystkich przypad-
kach wstawiat cewnik staty. Wyniki swoje z tych operacyj
streszcza autor jak nastepuje: 1. Najlepszym ze wszystkich
krwawych sposobéw wydalania kamieni z pecherza moczo-
wego u dzieci jest ciecie wysokie. 2. Wynik ujemny szwu
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pecherzowego zalezy przewaznie od niedostatecznej aseptyki
pecherza i rany. 3. Zwykly, jedwabny szew wezetkowy jest
zupetnie odpowiedni do zaszywania rany pecherzowej. 4.
Drenowanie okolicy przedpecherzowej (a tem bardziej pe-
cherza), nie tylko jest zbytecznem, lecz nawet wprost szko-
dliwem, poniewaz utrudnia gojenie sie i daje powo6d do wy
tworzenia sie przetoki. 5. Cewnik staty rzadko bywa potrzebnym
dtuzej nad 3 dni. 6. Mocz alkaliczny nie przedstawia prze-
ciwwskazania dla natozenia szwu pecherzowego. (Wfh.cz 1889
Nr. 18). ‘ A. W

Dippe: (Berlin): Przyczynek do leczenia przewlekiych
wrzodow podudzia-
D. donosi o sposobie leczenia wiekszych wrzodéw podudzia,
uzywanym na oddziele Schweningera w Charite. Po dokia-
dnem czyszczeniu za pomocg karbolu i rozczynu nadmanga-
nezianu potasowego stosowano na owrzodzenia kompresy hy-
dropatyczne, zamaczane w 0 6°/0 rozczynie soli kuchennej,
zmieniane co € godzin. Gdy po 6—8 dniach wrzéd sie oczy-
Scit, wtedy wykonano natychmiast albo transplantacyje wedtug
Thierscha, lub tez wobec brzegéw zgrubiatych wykonano
przed przeszczepieniem okrojenie wedtug Nussbauma na 2
ctm. od brzegéw, dochodzace do miesni W ostatnim przy-
padku wktadano w rany po nacieciu powstate wilgotne paski
waty, aby osiggng¢ szerszg powierzchnie brodawkujgca, co
po dalszych 8—10 dniach nastepowato. Przy przeszczepianiu
poleca D. bra¢ czesci skory, o ile moznosci jak najwigksze.
Przymocowywano te kawaitki skoéry opatrunkiem z przylepca,
pokrytym materyjg dobrze wsysajaca, jak watg lub mchem.
Pierwszy opatrunek nie lezat dituzej niz cztery dni, nastepne
nie dtuz¢j niz osrn. Jako leczenia nastepowego réwniez uzy-
wano oktadéw hydropatycznych. (Mitth. aus d. derm. Klin.
d. hon. Char. Krankenh. su Berlin, zeszyt 4).
Br. Baschkopf.
Choroby nerwowe.

Prof. Fiirbringer: (Berlin): 0 niemocy meskiej.

F. omawia tylko niemozno$¢ spotkowania i to postac
jej nerwowa, ktérag nalezy doktadnie odrézni¢ od niezdol-
nosci ptodzenia, ktéra drobnowidowo przedstawia sie jako
aspermia, lecz bez czynnosciowych zboczen stosunku picio-
wego ; w impotentia generandi czesto uwaza sie niestusznie
kobiete za przyczyne'nieptodnoséci. Podstawg impotentiae coe-
undi bywa niekiedy przeszkoda czysto mechaniczna, jak
skrzywienie naprezonego cztonka wskutek czesciowego zaniku
ciatka jamistego jako nastepstwa rzezaczki lub nacieku kito-
wego; podczas spotkowania skrzywia sie pracie wsréd bolow,
co uniemozliwia spotkowanie. Leczenie jest tu czesto bezsku-
teczne. Niemoc wywotana przez niezupeiny wzwdd jest zaw-
sze objawem neurastenii, zaréwno jak towarzyszacy jej na-
sieniotok. Niemoc czysto moralna lub psychiczna, bez innych
dolegliwosci, jest nadzwyczaj rzadka. F. spostrzegat 200 przy-
padkéw niezdolno$ci spdétkowania, a 100 ptodzenia, z kt6-
rych najmiodszy chory miat lat 18, najstarszy 52, 50 %
w czwartym dziesigtku, a to szczegdlnie jako kawalerowie
zyjacy kupcy, oficerowie, lekarze itd. Onanie wykazat 28
razy, rzezaczke 38, obie przyczyny 30 razy, a wybryki piciowe
w 10%e Cditus reservatus i interruptus nie tworza osobnej
postaci niemocy. W 11% byto neuropatyczne dziedziczne ob-
cigzenie. BOl gtowy, zboczenia wzroku i mowy, niestrawnos$é
nerwowa byly gtéwnemi objawami choroby. Rokowanie jest
dosy¢ dobrS jezeli ukiad nerwowy nie jest calkiem podko-
pany. W % osiagnat F. wyleczenie, w polepszenie, a w 93
leczenie bylo bez skutku. Leczenie polegato na unikaniu
draznienia miejscowego za pomocg narzedzi, a szczegodln.e
przypalania (wyjgwszy stany zapalne cewki moczowej), a prze-
dewszystkiem na umieszczaniu chorego w zakladzie dla cho-
réb nerwowych, dla usunigcia neurastenii, dalej na wstrzy-
mywaniu sie od spoétkowania, na spokoju, hydro- i elektroterapii,
tuczeniu wedtug Weir-Mitchella it. d. F. nie sprzeciwia sie
ozenieniu sie. (Wien. med. Woch. 1889, Nr. 19).

Dr. Baschkopf.

Choroby umystowe.

E. Moravcsik (Budapeszt): 0 zakazeniu psychicznem.
Znane sg przypadki, w ktorych zboczenia umystowe
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jednej osoby wywotato podobne zboczenie u drugiej osoby,
znajdujagcej sie w j¢éj otoczeniu; zboczenie to rézni réznie
nazwali (folie W deux, d trois, folie communiguee, indudrtes
Irresein, communicated insanity, zarazenie si¢ umystowe itd.).
Werner dochodzi do nastepujgcego wyniku. 1) Przyczyny
zboczenia umystowego osoby wtérorzednie zapadiej nalezy
szuka¢ w obcigzeniu dziedzicznem. 2) Jezeli nie istnieje ob-
cigzenie dziedziczne, nalezy uwzgledni¢ wycienczenie umy-
stowe i cielesne. 3) Cztowiek z zdrowym mozgiem i zdrowym
uktadem nerwowym nie zapada; dowdd: postugacze w za-
ktadach dla obtgkanych. Wollenberg przypuszcza nastepujace
moznos$ci zarazenia: 1) Przeniesienie psychozy odbywa sie
w ten sposob, ze B. przyjmuje urojenia A. przyswaja je so-
bie i rozwija je dalej, tak, ze obaj sg obigkani (obigkanie
»indukowanel). 2) Z powodu socyjaln6j, moralnej i umy-
stowej przewagi A. zostajg urojenia jej gwaltownie zaszcze-
pione osobie B., ktdra jednak je odpycha, skoro tylko wptyw
A. ustaje (folie imposef). 3) B. dostaje ciezkiego obtgkania,
ktore tylko z poczatku odpowiada psychozie A., a po jej
usunieciu przyjmuje samodzielny przebieg. 4) Wiecej osob
znajdujacych sie pod wptywem podobnych przyczyn usposa-
biajacych, nie zawisle od siebie, podpada temu samemu cier-
pieniu umystowemu (foke simultanee). Moravcsik opisuje trzy
przypadki z wiasnej praktyki, ktoére sg bardzo ciekawe W celu
zapobiezenia zarazeniu sie umystowemu wskazane jest usu-
niecie bliskich krewnych i tych oséb, ktoére pozostajg w $ci-
stych stosunkach z chorymi, z ich otoczenia. Nastepowo cier-

pieniem umystowem dotknietych nalezy o ile mozna jak
najpredzej oddzieli¢ od pierwotnie chorych. (Int Id. Rund-
schau™ 1889, Nr. 2). Lr. Baschkopf.

Choroby weneryczne.
W. Moore. Kilka uwag o leczeniu Kkity.

M. leczyt znaczng ilo$¢ $wiezych przypadkdéw kity wstrzy-
kiwaniami sublimatowemi (okoto 0-02 pro dosij i byt bardzo za-
dowolony z wyniku leczniczego; tylko nieliczni chorzy uskar-
zali sie na dolegliwe bole, a ropni nigdy nie spostrzegat.
W leczeniu po6znych postaci kity jodkiem potasu uwazat M.
za korzystniejsze podawanie choremu zamiast pojedynczych
dawek podczas dnia, jednej wiekszej dawki na noc, przed
pdjsciem na spoczynek razem z bromkiem potasu, i sadzi,
ze tym sposobem zapobiega zaburzeniom w trawieniu, ktore
jodek potasu tak czesto sprowadza. W koncu donosi o dobrych
wynikach osiggnietych pedzlowaniem kw. chromowego nie-
tylko w swoistych zajeciach bton Sluzowych, lecz szczegdlnie
wobec kiykcin sgczacych, usadowionych miedzy palcami u nég
a tak trudnych do wyleczenia. (Viertelj. f. Derm. u. Syph,
1888, zeszyt 5). Dr. Baschhopf.

Toksykologija.

Peabody. Przypadki $mierci po chloranie potasowym.

1) Stuzaca przez pomytke zazyta zamiast soli Seigne

dwie petne tyzeczki od kawy chloranu potasowego. W 14 go-
dzin pdzniej przyjeta do szpitala okazywatla znaczne ostabie-
nie, cieptote nizej prawidtowej, tetno ("136) i oddech przy-
spieszony. Mimo $rodkéw podniecajgcyh chora umarta w 37 \8
godzin po zazyciu soli. Mocz, ktéry mimowolnie odchodzit,
zawierat wiele ciatek czerwonych krwi, zmieniong hemoglo-
bine i duzo biatka. Przy ogledzinach po$miertnych napotkano
wszystkie narzady czekoladowo brunatno zabarwione, a ba-
danie spektralne wykazato wyrazng smuge absorbcyjng met-
hemoglobiny. Zmiany drobnowidowe znachodzity sie gtdwnie
w sercu i w nerkach, mianowicie pierwsze przedstawiato
zwyrodnienie tluszczowe, w nerkach za$ byty proste kanaliki
moczowe pyramid wypetnione rozpadtemi ciatkami krwi i met-
hemoglobing. 2) Mezczyzna 53-letni uzywat z powodu prze-
wlektego cierpienia krtani chloranu potasowego codziennie
i to juz od 2-ch lat bez szkody dla swego zdrowia. Gdy
raz zazyt zbyt wielkg dawke, wystagpito ogolne ostabienie,
z6ttaczka, wymioty, ciemny, nieprzezroczysty mocz, tetno 100,
ledwie macalne, trzeciego dnia oddawanie moczu ustato, a 5-go
dnia $mieré wsrdd zapadu. Przy sekcyi znaleziono w jamie
optucnowej i osierdziowej surowice ciemno-zabarwiong; $le-
dziona byta 6 razy wieksza niz prawidtowa, twarda, czekola-
dowo-brunatna, podobnie jak wszystkie inne narzagdy. Zmiany
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makro- i mikroskopowe byly zupeinie podobne jak w pier-
wszym przypadku. (Centr.f. Td. Med. 1889, Nr. 2),
jDr. JBaschkopf.

t Dr. Charles Broomhead przytacza przypadek $mier-
telnego zatrucia sie tytoniem przy paleniu. Autor byt wezwany
do chorego chtopca, 13 lat liczacego, ktoérego zastat w nastepuja-
cym stanie: ogo6lne kurcze stale i drgawkowe; skéra blada i zi-
mna; spojoéwka nieczuta na ucisk; Zrenice zwezone; oddechanie
powolne, charczace; tetno powolne, przerywane i stabe. Anamneza
wykazata, ze zrana tego samego dnia zjadt chory dobre $niada-
nie, a nastepnie miedzy godzing 10-ta3 a 11-tg widziano go pa-
lacego cygaretko, poczem silnie zbladt, poszedt do wychodka
i zwymiotowat. Tam go znaleziono omdlatego koto godziny 12-t6;j.
Przyszeditszy do chorego prawie w 3 godz. po przypadku, wstrzy-
knat mu autor podskérnie eteru, poczem stan chorego sie pole-
szyt, ale nie na ditugo; koto godziny bowiem 4-tej chory ostabt
znowu, wystgpito rozszerzenie zrenic i $mier¢ wsrod objawow
porazenia oddechania. Sekcyja wykazata obecno$¢ w komdrkach
moézgowych skrzepdw krwi, ktdremi one byty wypetnione, zgrubienie

i niedomykalno$¢ zastawek aorty, przerost lewego serca. Inne
za$ narzad}' byty tylko przekrwione. (The Medic. Chronicie
marzec, Nr. 17).

¥ Uzycie ogromnej dawki sulfonalu. 5/1 o go-

dzinie 7 tej wieczorem robotnik, pracujacy we fabryce sulfonalu
Riedla, uzyt potajemnie tyzke sulfonalu, ,azeby sie dobrze wy-
spa¢". Poniewaz jednak sen nie nastapit, uzyt po pét godzinie
jeszcze 2 tyzki i poszedt do szynku. W szynku przesiedziat okoto

godziny i wypit szklanki piwa. Dopiero teraz poczut na-
gle takie ostabienie, ze nie dopiwszy piwa wrécit do domu i tam
natychmiast zasnat. Zdotano go obudzi¢ dopiero 8/1 koto go-
dziny 10 rano. Poznawat on otaczajagcych, ale natychmiast
znowu zasnat i obudzit sie 9/1 koto potudnia. 9-go czut jeszcze
zawrét gtowy, ale 10-go byt juz zdréw zupetnie. (Allgem. Medic.
Central-Zeit 27 kwietnia).

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.
Posiedzenie VIII. z dnia 10 kwieinia 1889.
Przewodniczacy kol. Paszkowski, cztonkéw obecnych 30.

1) Przed odczytaniem protok6tu i rozpoczeciem porzadku
dziennego, obecni, wezwani przez przewodniczacego, oddali cze$¢
mitodemu cztonkowi Towarzystwa, w sile wieku zmartemu $. p.
Drowi Tomaszowi Wojnarskiemu, oraz zmartemu koledze
z ksigstwa Poznanskiego $. p. Drowi Teofilowi Kaczorow-
skiemu.

2) Wznowiono w dalszym ciagu dyskusyje nad odczytem
kol. Gluzinskiego; zabierali gtos koledzy: Rosner, KorczynAski,
Zarewicz, Przewodniczacy i prelegent.

3) Kol. Korczynski poleca Towarzystwu lekarskiemu
na wniosek komisyi przemystowej czekolade wyrobu Tretera we
Lwowie.

4) Tenze przedstawia piwo stodowe wyrobu aptekarza p.
Konstantego Wiszniewskiego. Oba produkty Towarzystwo uznato
za polecenia godne.

5) Kol. Bossowski przedstawia chorego z kliniki prof.
Rydygiera, u ktérego po amputacji kolistej przedramienia po
zmiazdzeniu dioni dokonanej powstato obumarcie mankieta. Uby-
tek ztagd powstaly po oczyszczeniu sie rany pokryt kol. prelegent
ptatem skérnym wzietym z brzucha, ktéry bardzo pieknie sie
przygoit. Prelegent podnosi te okoliczno$¢, ze mozna bedzie obe-
cnie pozostawiaé choremu dtuzszy kikut, a w razie obumarcia
pokrywajac¢j go skory ubytek pokry¢ plastycznie.

6) Kol. Mars przedstawia miednice sko$ng, powstatg sku-
tkiem ztamania prawego talerza biodrowego i obu ramion pozio-
mych kosci tonowych i objasnia, w jaki sposéb zboczenie to
sitg miesni przyszto do skutku.

7) Kol. tazarski przedstawia malage z ching i zelazem
Z rzewniem, z pepsyng, peptonem i chining wyrobu p. Kali-
ckiego, aptekarza w Przemys$lu, oraz i malage, na ktérej wina
te wyrabiane bywajg, a ktdre komisyja przemystowa jako pole-
cenia godne uznata.

8) Kol. Mars méwi o nowym sposobie wydobywania ptodu
za posladki, ktéry polega na tem, ze reka odpowiadajgca grzbie-
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towi ptodu na ptask utozong wchodzi sie do jamy macicy, a na-
stepnie uchwyciwszy ptéd za grzebienie kosci biodrowej od tytu
palcem wielkim z jednej, a matym z drugiej strony, pocigga sie
ku dotowi. W dyskusyi oznajmia kol. Braun, Zze sposobu tego
uzyt raz w klinice prof. Madurowicza przy porodzie bliznigt ce-
lem wydobycia drugiego ptodu, z bardzo dobrym skutkiem.
Sekretarz: Dr. Bukowski.

V. Przyczynki do Epidemiologii Wschodu.
Zebrat
W. Jabtonowski.

Podobnie do politycznego przedstawia horyzont nasz sa-
nitarny prawdziwy chaos! Wprawdzie ludzie nauki, zamknieci
w wygodnych gabinetach, rozwijajg swe teoryje na kartkach
spokojnego papieru; lecz ulotneiu tylko zdaniem rzucajg swe
propozycyje, nigdy prawie nie znajdujgce praktycznego za-
stosowania. A zadanie ludzi czynu, chetnych poswieci¢ sie
dla cmrpigc¢j ludzkos$ci, spotyka sie z tak gorzka obojetno-
§cig sternikéw, ze pomimo schronienia jakie znajduje pod
opiekunczg szatg Hygei, nie na wiele sie przyda, cierpkie
nieraz wydajagc owoce. Ze za$ cholera indyjska i dzuma Per-
syi sg strasznemi kleskami charakteru czysto wschodniego,
grozacemi tak starej Europie, jak rowniez i Turcyi, na nie
wiec przedewszystkiem zwréci¢ wypada uwage.

Dla potozenia tamy przerzutowi i poskromienia sity roz-
wojowej dwoch tych choréb zalecono przed kilkoma laty
urzadzenie stuzby sanitarnej miedzynarodowej, ktéraby raz
na zawsze starata sie zabezpieczy¢ Europe od corocznego
prawie przedostawania sie zarazy. Mys$l ta wybiegata wpra-
wdzie z nad Bosforu, lecz zastosowata jg li tylko witadza
sanitarna Egiptu i to wylgcznie do kanatu suezkiego, uwa-
zanego za jedyng droge przedostawania si¢ do Europy cho-
réb zakaznych ze wschodu. Nieco poézniej, bo dopiero na
konterencyi sanitarnej w Rzymie w roku 1885, propozycyje
te znowu podjeto zdecydowawszy delegatdw panstw do sfor-
mutowania jej w nastepujgcych trzech paragrafach — ze
1) konsulow nalezy obowigza¢ do kazdorazowego zarzadze-
nia wizyty lekarskiej okretow, dla zapewuienia sie przed
wydaniem patentu o stanie zdrowotnym podréznych i zatogi;
2) przystanie morskie nalezy utrzymywa¢ w najlepszym sta-
nie bygienicznym, odpowiednim do najnowszych wymagan
nauki; ze 3) lekarzy sanitarnych na przyszto$¢ bedg wyna-
gradza¢ rzady, a nie tak jak to dotad bywato towarzystwo
nawigacyjne. Wreszcie wyrazono na konferencyi zyczenie
utworzenia komitetu sanitarnego miedzynarodowego, ze sta-
t6m siedliskiem w jednej ze S$rodkowych stolic Europy, (p.
Frotocolles de In Conf. san. Borne 1885). Wiadomo, ze wpro-
wadzenie w praktyke pierwszego z tych paragrafow zostato
ogdlnie przyjete. Co do innych, to niektérzy tylko z delega-
tébw na nie sie zgodzili, wtedy gdy wiekszo$¢ odrzucita je,
lub przyjeta bez stanowczej decyzyi. A jednak wielki to juz
czas, azeby raz przecie wyj$¢ zdotano z tych nieporozumien,
z tych wahan sie i polotnych pogladéw, ktére z przykroscia
wypada mi nazwa¢ egoizmem lub cynizmem jednych, zig wolg
z checig dyplomatycznego dominowania drugich.

Z plagami ludzkosci nie mozna zartowac¢. Przykrg na-
uczke daty nam dwie najSwiezsze epidemije cholery w Egip-
cie przed paru laty, a nastepuie w potudniowej Europie.
Nie skorzystata z ni¢j jednak Iludzko$¢. Bo wzruszajacy
dramat dziesigtkujacy nieszczes$liwg Hiszpanie, przeniostszy
sie na potudnie krajéw wybrzezy morza Srédziemnego,
grozi¢ sie zdawal, ze w krotce obejmie dalsze kraje $rod-
kowej Europy. Zaraza nie ograniczyta sie tam do okolic
znajdujgcych sie w najgorszych warunkach hygienicznych,
lecz szerzac swe zniszszenie w bogatych i pysznych siedzi-
bach, zrodzita opinie ze: nie tylko nedzarz, ale i bogaci za-
rowno prawie padali jéj ofiarg. Pomimo to jednak, nic nie
zrobiono, aby utworzyé stuzbe sanitarng miedzynarodowg, nie-
zalezng i mogacg da¢ powazng gwarancyje nie tylko na te-
raz, ale i na przyszto$¢. Przykro to wyznaé¢, a jednak jest
to niezaprzeczona prawda.
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Jeden ze zdolniejszych delegatéw sanitarnych Francyi
przy radzie zdrowia w Konstantynopolu, Dr. Mahe, w pracy
swej: Sur la marche et Vextension du Cholera asiatigue des
Indes vers FOccident depuis dix dernieres annees (75—84),
i Eecherches sur Forigine du Cholera d’Egypte en 1885 bardzo
wymownie przedstawit warunki hygieniczne i ich wptyw na
ogblny stan zdrowotny w prowincyjach arabsko-tureckiego
wschodu. Prace te uwienczyla Akademia nauk w Paryzu
nagrodg pieciu tysiecy frankéw. Obawiam sie jednak, ze
stuszne poglady doswiadczonego autora tylko w teoryi okazg
sie pieknemi, bo do ich praktycznego uwzglednienia potrzeba
dobréj woli rzadéw, a z tg wtasnie hygiena publiczna spo-
tyka sie do$¢ rzadko MieliSmy tego przyktad na Marsylii
i Tulonie, ktorych ladzcy miejscy jakkolwiek przekonani
0 ztych warunkach hygienicznych, zaprotestowali jednak prze-
ciwko zdaniu prof. Brouardela gtosem przerazonej ludnosci,
powotujgcego zarzady tyeh miast do przyspieszenia pracy
nad polepszeniem ogdlnej ich hygieny. W nielepszym stanie
znajdowata sie i Hiszpania, gdzie tradycyjne niechlujstwo
1 straszna nedza nie ustepujg w niczem prowincyjom wschodu
uwazanym za kolebke chordb zakaznych. Jezeli wiec zasto-
sowanie przepisdw hygienicznych w krajach ucywilizowanych
spotyka tylko pogarde, trudnosci i prawdziwe niedotestwo,
czeg6z mozna zada¢ od ludéw wschodu, uznanego za barba-
rzynski? Tam bowiem kazdy po swojemu zapatruje sie na
hygiene. Prawda, Zze czesto sie kapie i obmywa, ale nadto
nic go wiecej nie obchodzi; znajomo$¢ zasad hygieny, jezeli
to mozna nazwa znajomoscig, ogranicza sie wylgcznie do
domow¢éj zagrody, réwniez i zawsze wiele pozostawiajgcej
do zyczenia, azeby cho¢ z pozoru tylko mogta odpowiedzie¢
racyjonalnym wymaganiom hygienisty. A jednak te nie po-
jete, nie dajace sie uja¢ w forme opowmdania warunki zdro-
wotne wschodu, jakkolwiek najgorsze, przodujg oto choé
tylko poraz pierwszy temu, co widzimy w miastach potu-
dniowej Europy. Im to zawdziecza Turcyja, ze w roku
przesztym ochronng rekg zostata wolng od zarazy. Niemnidj
tez mozna to przypisa¢ i pieczotowitosci panujacego nad do-
brobytem swych ludéw; owemu postrachowi, jakim klasy
rzadzace sa tu przejete na samg wiadomo$¢ o wybuchu za-
razy, a ztad i SciS$lejszemu zastosowaniu przepisow kwaran-
tannowych w przystaniach tureckich. Podczas gdy Egipt ze
swa radg sanitarng miedzynarodowa, nie zdotawszy znie$é
uporu kapitanow parostatkbw Montebello i Columbian, ucier-
piat od zarazy, przekonawszy sie ponownie, Ze tam, gdzie
zdanie ludzi nauki daje sie¢ wynaja¢ za z gory oznaczong kwote,
tam pozostaje bardzo szczupte pole do zastosowan hygieni-
cznych.

Rzecz to nie zaprzeczona, ze choroby zakazne wogéle
sg wyrajem nedzy; Ze sie je spostrzega przewaznie w po-
§rod ubogiej klasy mieszkancéw. Otéz ku ich zwalczeniu
koniSjziHmi sa przedewszystkiem solidarno$¢ ludéw cywili-
zowanych i co najrychlejsze utworzenie komisyi sanitarnej
europejskiej, dla tacznego przedsiewziecia S$rodkéw zabez-
pieczajagcych od epidemij, przeciwko ktérym pojedyncze usi-
towania pozostang jak dotagd bezskutecznerni. Zamiast wyda-
wania milionéw na tak zwanecywilizowanie odlegtych kram,
i narzucanie naszych praw ludom wecale tego nie zgdajacym,
bytoby daleko stésowniej uzyé tych samych sum na ulzenie
potrzebujgcych najsamprzod posréd nas samych, a dalej
na polepszenie stanu hygienicznego miast i przedmies¢, do-
magajacych sie tego bez przerwy. Bo rozwdj naszych staran
w okresie juz wybuchtej epidemij, zastosowanie kwarantan
i ich utrzymywanie chocby najenergiczniejsze, nie doprowa-
dzi nigdy do zbyt powaznych ulepszen przykrdj sytuacyi sa-
nitarnej. Prawda, ze ludno$¢ Tureyi w ciggu 20-letniego
okresu czasu nie zostata przetrzebiong przez cholere, a tylko
inne kleski przyczynity sie do jej zmniejszenia. Lecz ten
brak epidemij nie nalezy wytgcznie przypisywac¢ ostrozno-
§ciom, ktorych jedynym wyrazem sg kwarantany, utrzymy-
wane nieraz z przesadng nawet $cistoscig. Pomysiny bowiem
stan zdrowotny w gidwnych mianowicie miastach zawdzie
cza¢ wypada budowie linij kolei zelaznych, tramwajow, wy-
brzeza morskiego w Smirnie; ustalenie rur, doprowadzaja-
cych lepsza niz dotad wode do picia, zalozenie ogrodéw
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publicznych na miejscu dawnych cmentarzysk, wreszcie po-
zarom, jedynemu $rodkowi w Turcyi, zmuszajgcemu mie-
szkancow do wznoszenia nowych budowli, cho¢ w czesci od-
powiadajgcych wymaganiom hygienicznym. (C. d. n)

V1. Higijena, Epidemijologija, Policyja lekarska.
Lekarze w obec projektu nowej ustawy karnej.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 26).

Pomijamy przepisy lekarzy obchodzace, a zupetnie stu
szne, jak n. p. zagrozenie grzywng az do 100 zir., jezeli
lekarz wbrew rozporzgdzeniu nie donosi wladzy bezpieczen-
stwa o wybuchu choroby zarazliwej (8 465), lub przepis od-
noszacy sie do nieprawnego wykonywania praktyki (8§ 454),
ktory opiewa:

,Grzywng az do 100 zir. karany bedzie:

1. kto bezprawnie czynnosci lekarskie wykonywa z rze-
miosta (gewerhsmdssig) ;

2. kto bezprawnie z rzemiosta wydaje leki dla chorych ;

3. kto bez upowaznienia witadzy przedsiebierze obrzezanie
rytualne.

Po ponownem skazaniu wymierzy¢é mozna kare uwiezienia
lub grzywne az do 200 zir.

Ta kara stosowana bedzie i do os6b, ktére wykonywaja ustugi
akuszerki bezprawnie i z rzemiosta i w przypadkach, w ktérych
z tatwoscig zawezwa¢ mozna akuszerke uprawniongll

Jakkolwiek w przepisie tym juz nie ma mowy o zada-
niu lub przyjmowaniu wynagrodzenia ze strony partacza,
co nigdy prawie sprawdza¢ sie nie dato, — to przeciez do-
datek ,z rzemiostall nastrecza¢ bedzie ciggte trudnosci i wat-
pliwosci; a chociaz przepis ten bierze niejako lekarza w opieke
przeciw partaczom, wolelibySmy, aby go nie bylo, bo w pra-
ktyce oskarzanie i skazyaniwe partaczy zazwyczaj wywotuje
skutek przeciwny.

Natomiast 8§ 455 skierowany jest przeciw osobom le-
karskim. Opiewa on:

.Lekarze praktykujacy i akuszerki, ktorzy w razach, w kt6-
,rych pomoc gwattownie jest potrzebng i zkadingd wczes$nie
,otrzymac¢ jej nie mozna, pomocy bez powodu dostate-
cznego odmawiajg lub jg zwlekaja, karani bedg grzywna az
,do 100 zir.

»Ta sama kara stésowang bedzie do aptekarzy, ktérzy wy
».dania lekéw bez dostatecznego powodu odmawiajg lub je zwle-
».kaja w przypadkach nagtychll

Przepis ten jest dla lekarzy bardzo ucigzliwy, a $miato
powiedzie¢ mozna, ze niema drugiego stanu i zawodu, ktd-
ryby w podobny sposéb byt obciazony. Lekarz zalezy po
prostu od kaprysu chorego lub nawet rzekomo chorego, kto-
remu sie zdawa¢ moze, ze pomoc jest gwattownie potrzebng
a lekarzowi nie wolno pomocy"” odméwié, a co wieksza nie
wolno jej nawet zwlekaé bez dostatecznego powodu,
powodu, ktéry mogt istnie¢ rzeczywiscie w chwili, kiedy le-
karza wezwano, a ktory sprawdzi¢ p6zniej niekoniecznie jestrze-
czg mozebng. Ale stan lekarski, ze wszystkich najofiarniejszy,
a do ponoszenia ciezaréw przywykly, przeciez zapytaé sie winien
byt o powdd ustanowienia tego przepisu, pomimo, Zze prze-
pisu takiego niema w kodeksie dotagd obowigzujgcym, i po-
mimo, ze go nie zawiera kodeks karny niemiecki, ktory w § 360
orzeka ogolnikowo:

»,Grzywng az do 50 talaréw lub wiezieniem karany bedzie:
.kto w przypadkach nieszcze$cia lub niebezpie-
czeAstwa ogoélnego Ilub wezwany przez wiadze policyjng
»lub jej zastepce do udzielenia pomocy, wezwaniu nie czyni zados¢,
»pomimo, ze takowemu bez znacznego niebezpieczeristwa wkasnego
,mogt zados$é uczynicll

Ot6z przepis tego rodzaju jest odpowiedni i sprawie-
dliwy, bo nasamprzdod nie tyczy sie tylko lekarzy, lecz kaz-
dego bez wyjatku obywatela, a powtore odnosi sie tylko do
nieszczescia, niebezpieczenstwa ogo6lnego, wobec ktérego wia-
dza ma prawo wezwa¢ kazdego obywatela do udzielenia po-
mocy. Catkiem inacz¢j przedstawia sie rzecz w projekcie no-
wym. To tez gdy projekt po raz pierwszy przedtozony zostat,
kolegijum doktorskie we Wiedniu wniosto petycyje do Rady
Panstwa przeciw temu paragrafowi (W. med. Presse 1875,
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Nr. 1), a w $lad za niem i Towarzystwo lekarskie krakow-
skie, a zapewne i inne towarzystwa, — z jakim skutkiem,
widzimy, skoro paragraf ten i w obecnie przedtozonym pro-
jekcie w zupetnosci i bez istotn¢j zmiany utrzymanym zostat.
Nie bytoby wiec od rzeczy, aby grona lekarskie udaty sie
ponownie do Rady Panstwa, ktora dopiero pod jesien przy-
stapi zapewne do roztrzgsania projektu, z prosbg o wyru-
gowanie przepisu w mowie bedgcego.

Najwazniejszym atoli dla stanu lekarskiego jest para-
graf 34, ktéry opiewa:

,Kto wykonawstwa zawodu lekarskiego, technicznego lub
»~innego, przystepnego tylko po wykazaniu sie ze szczegdlnych
»wiadomosci lub biegtosci, naduzywa rozmy$lnie celem po-
»petnienia zbrodni lub wykroczenia, temu zakaza¢ mozna wyko-
nywania tego zawodu na czas od G miesiecy do 3 lat, a wobec
»Sz€zegOlnego niebezpieczenstwa i na zawsze“.

»Jezeli kto$ $réd wykonywania takiego zawodu przez czyn-
no$¢ karygodng okazat taki brak potrzebnych wiadomosci
»lub biegtosci, ze bytoby rzeczg niebezpieczng dozwoli¢ mu dal-
szego wykonywania zawodu, wte dy wykonywanie na tak
,do tego zakaza¢ mu nalezy, az u wtadzy odpowie-
dniej, wykaze sie z przyswojenia sobie potrze fa
jnych wiadomos$ci lub biegtosei®.

Paragraf ten niepojetnym dla nas sposobem nie miesci
sie w rozdziale o wykroczeniach przeciw zyciu lub bezpie-
czenstwu dla zdrowia, lecz w rozdziale o karach i z tego
powodu przez nieptawnikéow tatwo przeoczony by¢é moze,
jak sie rzeczywiscie przydarzyto Oesterlenowi, Kktory
w r. 1882 piszac obszernie o uchybieniach lekarskich w d -iele
zbiorowem Maschki (t. I11) nic o nim nie wspomina, a prze-
oczy¢ go magt tern tatwi¢j, o ile w kodeksie niemieckim,
ktory pod kazdym wzgledem stuzyt za wzor projektowi na-
szemu podobnego przepisu niema. Uchybienia lekarskie we-
dtug kodeksu niemieckiego podpadaja pod ogdlnikowe prze-
pisy, objete 88 222, 230 i 232, ktére opiewaja:

§ 222: ,kto przez niedbalstwo sprowadza $mier¢ cztowieka,
.karany bedzie wiezieniem az do 3 lat. Jezeli sprawca do uwagi,
,ktérag Spuscit z oka, szczeg6lnie byt obowigzany na mocy urzedu,
»zawodu lub rzemiosta, uwiezienie trwa¢ moze az do 5 lat.

§ 230: kto przez zaniedbanie staje sie przyczyng obraze-
nia cielesnego osoby drugiej, karany bedzie grzywng az do 300
talaréw lub wiezieniem az do 2 lat.

W razie jezeli do uwagi szczegolnie byt obowigzany na
mocy urzedu, zawodu lub rzemiosta, kara moze by¢ podwyzszong
az do 3 lat wiezienia.

§ 232: Sciganie obrazei lekkich umys$inych, jakotez
wszystkich obrazen cielesnych przez zaniedbanie
wywotanych ma miejsce na zadanie, o ile obrazenie cielesne
nie zostato popetnione $r6d wykroczenia przeciw obowigzkowi
urzedowemu, zawodowemu lub rzemiostowemu.

Przepisy te znow stosujg sie do wszystkich zaréwno
zawoddw, a nie wytgcznie do lekarskiego, ktérego prawoda-
wca wskutek tego z osobna nie wymienia. Przeciw takiej
osnowie lekarze nic mie¢ nie moga.

Podobny przepis miesci sie i w naszym projekcie (8 238),
ktéry opiewa:

»,kto przez niedbalstwo wywotuje u osoby drugiej szkode
»,na ciele lub zdrowiu, z powodu obrazenia cielesnego wskutek
»zaniedbania, karany bedzie wiezieniem az do 3 miesiecy lub
»grzywng az do 500 zir. Jezeli zaniedbanie pociggneto za soba
»Skutki przewidziane w § 231, 1 i 232 (uszkodzenie lekuie kwa-
lifikowane lub uszkodzenie ciezkie), kara podwyzszong bedzie az
,do 2 lat wiezienia lub az do 1000 zir. grzywnyll

»Jezeli sprawca do uwagi, ktorg spuscit z oka, obowigzany
»,byt na mocy urzedu, zawodu lub rzemiosta, kara podwyzszong
»,by¢ moze az do 3 lat wigezieniall

Wreszcie § 240 zawiera podobne rozporzadzenie jak ko-
deks niemiecki co do S$cigania wspomnianych czynnosci kary-
godnych.

Zdawatoby sie, ze projekt nasz, podajgc prawie dosto-
wnie te trzy przepisy, co kodeks niemiecki, na nich poprze-
stanie; tymczasem uzna} za stosowne przypomnie¢ 8§ 356 k. k.
dotagd obowigzujgcego, posSwiecony t. zw. uchybieniom lekar-
skim (Kunstfehler), a ktéry prawie w zupetnosci zatrzymat.
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Réznica zachodzi tylko ta, ze wedtug kodeksu dotychczaso-
wego lekarza mozna byto $ciga¢ dopiero wtedy, jezeli wskutek
jego nieuctwa nastgpito ciezkie uszkodzenie cielesne lub $mier¢,
wedtug projektu za$ wystarcza ,,czynno$¢ karygodnall a wiec
Sciganie jest mozebne nawet w razie, jezeli nastgpito lekkie
tylko uszkodzenie cielesne. Jezeli ta réznica, dla lekarzy arcynie-
korzystna, jest catkiem jasna, to za to mniej jasno wyraza
sie projekt, mowigc o zakazaniu oskarzonemu praktyki na tak
dtugo, az nie wykaze sie u wtadzy odnos$nej zprzy-
swoéj enia sobie potrzebnych wiadomos$ci lub bie-
gtoséci, podczas gdy kodeks dotychczasowy nie obwija wcale
w baweine, wyrazajac sie, ,az przez nowy egzamin nie
wykaze uzupetnienia brakujgcych wiadomos$c¢i®.
Dotad wiec lekarz obwiniony i uznany winnym uchybienia
lekarskiego mogt traci¢ prawo wykonywania praktyki i mu-
siat podda¢ sie nowemu egzaminowi oczywiscie przed je-
dnym z wydziatéw lekarskich; wedtug projektu czeka go ta
sama kara, ale nie wiadomo, czy prawodawca zgda od niego
nowego formalnego egzaminu lub nie.

Pomijajgc naturalnie pierwszy ustep § 34, ktdry jest
catkiem stusznym, ale moze zbytecznym, bo w takim razie
lekarz ulega surowosci prawa jako zwykty przestepca, w rze-
czy samej tem bardzi¢j kary godny, im wieksze ma wyksztat-
cenie i stanowisko zaufania powszechnego wymagajace, uwa-
za¢ nalezy ustep drugi jako dla lekarzy uciazliwy z powodu
nastepujacego.

§ 356 k. k. dotychczasowy byt wprost skierowany prze-
ciw lekarzom i dla tego lekarze przeciw niemu w zasadzie
protestowa¢ musieli. W praktyce rzecz miata sie inaczéj. Pot
mimo skarg zaniesionych przeciw lekarzom nie znany nam
jest przypadek, w ktérymby przyszto do zabronienia leka-
rzowi wykonywania praktyki przez czas pewien, a juz wcale
nie wiadomo nam, aby zaszelt kiedykolwiek przypadek,
w ktorymby lekarz zgtosit sie do wydziatu lekarskiego, aby
podda¢ sie nowemu egzaminowi, celem ,uzupetnienia braku-
jacych wiadomoscill i zaprawde trudno pojaé, jakby Wydziat
w takim razie sobie postgpit, bo w tej mierze zadne nie ist-
niejg przepisy; czy przedsiewzigtby z kandydatem egzamin
catkowity, czy czesciowy, czy wydatby nowy dyplom i t. d.
Natomiast znamy przypadki o wiele smutniejsze, jak np. ten,
ktory sie pare lat temu zdarzyt we Wiedniu, a ktéry zakonczyt
sie samobojstwem lekarza obwinionego; znamy przypadek, ktory
zdarzyt sie w kraju naszym, ze lekarz, ktory nie byl wecale
skazanym, nawet nie by} jeszcze pociggnietym przez sad do
odpowiedzialno$ci, otrut sie, aby uniknaé ciosu, ktéry mu
miatl grozi¢. Latwo poja¢, ze lekarz, majacy nad sobg miecz
Damoklesa, przenosi $mier¢ z wilasn¢j reki nad dotkliwg
szkode nie tylko materyjalng, ale co wazniejsza, moralng.
A wiec 0w niefortunny paragraf, nie osiggngwszy celu, jaki
miatl na oku prawodawca, zrzadza nieszczes$cie, o ktorego
sprowadzeniu zapewne wcale nie mys$lano. Smutnem tem do
Swiadczeniem nauczony, powinien byt raczej wyrzuci¢ prze-
pis niepraktyczny, a ze sie bez niego obejs¢ mozna, Swiadczy
witasnie kodeks niemiecki.

Mimo to jednak lekarze nie mogg wprost wystapié
przeciw w mowie bedagcemu paragrafowi, poniewaz w pro-
jekcie nie odnosi on sie do lekarzy samych, lecz obejmuje
wszystkie zawody; ale powinni odezwa¢ sie z innego
powodu.

Zostawmy innym zawodom swobode zapytania sig, kto
i w jaki sposdb orzeka o uchybieniu, i w jaki sposéb uchy-
biajagcy ma wykaza¢ sie i komu z przyswojenia sobie brakuja-
cych wiadomosci lub biegtosci, a przypatrzmy sie, kto jest
powotany u nas do orzekania ot. zw. uchybieniu lekarskiem.

Przedewszystkiem wiadomo, zZe pojecia uchybienia le-
karskiego zdefinijowa¢ nie jesteSmy wstanie; pozostaje wiec
tylko trzymac sie pojecia ,,niewiadomosci, nieznajomosci rze-
czy, nieuctwa (Unwissenheit). Kt6z tedy sadzi o nieuctwie
lekarskiem? Oto lekarz sgdowy; powiadam: lekarz, a nie
lekarze sadowi, bo jezeli nie przypuszcza sie wywotania
zbrodni, to sedzia ma prawo wezwania tylko jednego le-
karza. Kt6z mst tym lekarzem sadowym ? Moze nim by¢ le-
karz bardzo biegty i doSwiadczony, ale moze nim by¢ lekarz
miody, ktéry zaledwie ukoriczyt studyja i ten ma sobie po-
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raczone zadanie sgdzenia biegtosci kolegi, ktéry moze byc
0 wiele od niego starszym. Na tern nie koniec: Kt6z sadzi
wine lekarza? Sedzia jeden, ktéry w hierarchii zajmuje za-
zwyczaj nizsze stanowisko.

Ot6z sedzia miody z lekarzem mtodym moga uznaé
winnym starego praktyka i nie tylko zada¢ mu dotkliwg
szkode, ale sta¢ sie przyczyng jego samobdjstwa. Nie posa-
dzam bynajmnié¢j obydwoch tych oséb o postepowanie lek-
komysine, o igranie z losem obywatela powaznego, a tern
mnié¢j o ztg wiare — moga oni dziata¢ w najlepsz6j wierze,
ale wszakze myli¢ sie kazdy moze: pozostaje skazanemu
wprawdzie mozno$¢ odwotania sie do instancyi wyzszej —
ale juz wyrok potepiajacy pierwszoj instancyi jest dla leka-
rza szkodag moralng tak dotkliwg, ze, jak to miato miejsce
we wspomnianym przypadku wiedeAskim, w rozpaczy swej
lekarz nie zdota doczekaé sie orzeczenia i wyroku instancyi
drugiej i chwyta za broA mordercza. Ot6z przypadki te staty
sie powodem, ze powszechne objawito sie zyczenie, aby w kaz-
dym przypadku obwinienia lekarza o uchybie-
nie zawodowe, Sagd po»wystuchan:u znawcy, albo
nawet z pominieciem onego zasiegat zdania Wy-
dziatu lekarskiego. Dwojaka jest korzys¢ ztad wynikngé
majgca: raz, ze Sad bedzie miat rekojmi”®, ze otrzyma orzecze
nie wzglednie najlepsze, a po wtore, lekarze sadowi pozbeda
sie owego od'um, nieodtgcznego od obowigzku sgdzenia ko-
legi. ByliSmy juz kilka razy w takiem przykrem potozeniu,
a kazdym razem udato nam sie zrzuci¢ z siebie to odium,
wskazujac Sadowi, ze w danym razie najwiasciwszg bedzie
rzeczg, prosi¢ o orzeczenie Wydziatu. Sad kazdym razem
okazat sie wyrozumiatym, — ale w przeciwnym razie mogtby
zmusi¢ znawcoéw do wydania orzeczenia od siebie, dla tego,
7e zazadanie orzeczenia Wydzialu w takim razie nie jest
przewidziane. Dziwnym sposobem, gdy ta sama kwestyja agi-
towata sie w Prusieck przed dwu laty, fizycy rzadowi prze-
ciwnie czuli sie obrazonymi, ze im koledzy nie dowierzajg,
zadajac zasiadania zdania kolegijow lekarskich. Nie pojmu-
jemy t6j drazliwosci i koniecznej ochoty sadzenia kolegi —
ale przyzna¢ nalezy, ze w Prusieck rzecz sie ma nieco ina-
czej. Tam sady uzywajg jako znawcow tylko fizykéw rzado
wyck, a wiec mezow starszych, uzywajagcych juz pewnej
powagi. ktérzy w kazdym razie po ukonczeniu studyjow,
otrzymaniu stopnia doktorskiego i ztozeniu egzaminu rzado-
wego nadto ztozyli egzamin na fizyka i po uptywie diuz-
szego czasu doczekali sie nonruacyi na fizyka obwodowego;
podczas gdy u nas miody lekarz moze by¢é powotany do sg-
dzenia o wiele od siebie starszego. Poruczenie spraw tych
Wydziatom u nas zadowoli z pewnos$cig wszystkie strony
1 dla tego sadzimy, ze wybadatoby, aby grona lekar-
skie zaniosty petycyje do Rady panstwa w tym
duchu, a jest pewna nadzieja, ze petycyja ta nie pozosta-
nie bez skutku, albowiem juz jeden z postdw niemieckich,
a cztonek komisyi obradujgcej nad tym projektem, uczynit
podobny wniosek, a p. Minister podobno wyrazit si¢ o nim
przychylnie. Skoro wiec poczatek jest zrotfiony, nalezy tylko
rzecz poprzeé, a nie watpie, ze oddatoby sie przez to wielka
ustuge lekarzom praktycznym.

W koncu z zadowoleniem wspomnie¢ mi wypada o stro-
nie dodatniej projektu odnos$nie do stanu lekarskiego. Otdz
§ 358 k. k dotychczasowego, w ktérym jest mowa o kary-
godaosci lekarza, ktéry objgwszy chorego w opieke, tako-
wego zaniedbuje — nie zostat objety nowym projektem; od-
pada wie-c dla lekarza obawa, aby zamiast honoraryjum nie
doczekat sie ze strony wdziecznego pacyjenta lub jego oto-
czenia oskarzenia o zaniedbanie przez nie do$¢ czeste dogla-
danie i t. d. L. P>

VII.  Wiadomosci biezace.

= Krakéw, d. 4 lipca. Towarzystwo lek. krakowskie przed
wakacyjami posiedzen odbywaé juz nie bedzie.

* Dowiadujemy sie, ze sprawa utworzenia Wydziatu lekar-
skiego we Lwowie postapita o znaczny krok naprzéd By¢ moze,
ze w numerze przysztym bedziemy w stanie blizszg w tym wzgle-
dzie poda¢ wiadomosc.

* W Krynicy byto dotad gosci 729, w Zegiestowie
181, w Cieplicach czeskich 2952, w Gainfarn 494.
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* Dwutygodnik , Breslauer Aerztliche Zeitschrifta, istnie-
jacy od lat 11, przestat wychodzié.

* Wiadomos$ci uniwersyteckie. Wieden. Prof. Krafft-
Ebing ostatecznie przyjat katedre psychijatryi. — Prof. chemii
Bartb otrzymat tytut radzey dworu. — Praga czeska. Dzieka-

nem wydziatu lek. czesk. wybrany prof. Horbaczowski.

* Wiadomos$ci osobowe. Mianowany zostat starszym leka-
rzem w armii czynnej Di. Antoni Skislewicz przy szpitalu
garniz. w Theresienstadt.

* Stopien Drow w. nauk lek. otrzymali w Uniw. Jagiell.
pp.: Borzecki Eugieni z Sokotéwki, Ciaston Eugeni z Fry-
sztaka, Ciechanowski Antoni z Dukli, Fuchs Stanistaw

z Krakowa i Zak linski Onufry z Czerniowiec.

Artykuty orygiu, mieszczace sie w czasopismach lek. polskich.

W Gazecie Lek. Nr. 26: Zieminskiego: O pierwotnem zap.
ostonki gatkor.¢j Tenona; PawifAskiego: Strophantus. Jego wptyw
na serce (c. d.); — w Przewodniku gimnast. Nr. 6: Krawczyn-
skiego: Suchoty a gimnastyka.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blmnenstok.

K onkurs!

Zwierzchno$¢ gminy w Zyd acz owie poszukuje lekarza.
Ptaca roczna 500 zir., dochody z ogledzin bydta i zmartych —
posada prowizoryczna z terminem podania do 20 Lipca 1889 r.
Doktorowie med. majg pierwszeAstwo. 104—3—2

Zydaczéw, dnia 21 Czerwca 1889 r.

KOIKUKI.

Wskutek upowaznienia Wysokiego c¢. k. Namiestnictwa
rozpisuje sie niniejszem konkurs celem obsadzenia posady asy-
stenta przy lwowskiej szkole potoznych z roczng placg 400 zir. w. a.

Powyzsza posada bedzie nadang tylko doktorowi medycyny
na przecigg dwoch lat, po uptywie ktérych moze by¢ przediu-
zong pierwotna nominacya na dalsze dwa lata.

W razie uzyskania pomieszkania dla asystenta w budynku
szpitalnym, bedzie tenze obowigzanym takowe zamieszkacd.

Ubiegajacy sie o te posade winni wnie$¢ podania swoje

na rece c. k. krajowego referenta sanitarnego przy c. k. Na
miestnictwie we Lwowie najdalej do 10 Lipca 1889 r.
Z Dyrekcyi c¢ "k szkoty potoznych.
Lwéw, dnia 11 Czerwca 1889 r. 97—3—2

L. 424. KONKURS.
W celu obsadzenia posady sekundaryjusza i lekarza domo-

wego przy izrael. szpitalu i domu kalek we Lwowie rozpisuje
sie niniejszem konkurs.
Z ta posadg potgczona jest ptaca roczna 300 zir.,, wolne

mieszkanie w szpitalu, opat i S$wiatto.

Posade rzeczong nadaje sie na przeciag trzech lat a petenci
maja sie wykaza¢ dyplomem uzyskanego stopnia doktora wszech
nauk lekarskich wzglednie doktora medycyny i chirurgii tudziez
znajomoscig jezyka polskiego.

Kompetentom stanu wolnego da sie pierwszenstwo przy
obsadzeniu téj posady.
Obowigzki z tg posadg potagczone okre$la blizéj statut

szpitalny.

Podania winne by¢ wniesione do kancelaryi naszej najdalej
do konca Lipca 1889 r. 99—3—3
Przetozenstwo zboru
dnia 30 Maja 1889 r.

DITJAJf ROSNER

b. asystent kliniki potozniczo-ginekologiczn6j Uniw. Jagiellonskiego

ordynuje, jak dawniej, od 15 Maja
w Fraiizen&badzic 896

,0-0LD-BNER STEK,

DR, JOZEF SZAINA

ordynuje jak lat poprzednich
w Zaktadzie kapielowym 98-3-3

izrael.
Lwow,

3XT.

w R y m anow ie



6 lipca 1889

Dr E BRUHL -

ordynuje jak w latach poprzednich od 16 Wrzesnia r. b. do
10 Maja p. r.w M eranie, Marldgasse 5, od 15 Maja
do 15 Wrzeénia w G rleiehenberefu, ViUa Max.

ordynuje b. r. jak lat poprzednich
od. koiioa. ]V laja

w KISSINGEN.
Lr. JAN ZIEMBINSKI

ordynuje
tegorocznego sezonu (od 1 czerwca)

W RO ZNO W IE

NA MORAWIE.

Dr. Lestaw G-luzinsid

poczagwszy od 1 Czerwca 89—5—5
ordynowa¢ bedzie jak i lat poprzednich
w SZCZAW NICY.
Nad Zdrojami Zaktad gorny.

Dr. ANDRZEJ LOHENTSKI

ordynuje jak lat poprzednich

W K RY NICY

Staraniem i naktadem Wydawnictwa Dziet Lek. Pol. w Krakowie wyszto

drugie znacznie powiekszone wydanie dzieta
pod tytutem

H Y D R O T E R A P 1 J A
napisat
Docent Dr. Stanistaw Smoleriski
Dyrektor Zaktadu wodoleczniczego w Szczawnicy na Miodziusiu
ilta 2 z-tr, &0 pfit.
Naby¢ mozna we wszystkich ksiegarniach.
(Cztonkowie i Prenumeratorowie Wydaw. Dz. Lek. P. nabywa¢ moga
wydanie to po cenie znizonej 1 zir. 60 cnt. jezeli zg%osza sie wprost

58—6—b6

podczas

93-8-5

103—3—2

do Zarzadu Wydawnictwa). 105—1—1
|~ Jk pierwszy c. k. koncesyonowauy i subweneyono
fll wany przez W. Ministerstwo

H Zaktad szczenienia hraiaiili
w Wiedniu, Alserstr. 18.

(Zatozonjy w roku 1873.)
Rozsyta przez caly rok czysta zwierzeca
lyrofe w fiolkach, flakonikach (Pasta-Lymphe)

i w igietkach kos$cianych.

yi.~ Za przyjmowanie lymfy reczy sie,
tak ze w razie nieprzyjeoia tejze udziela sie

bezptatnie innej. 85—12—7
Wskutek licznych zamdwien ze strony p. t. urzedow
>lekarzy prakt. osiggnieto tak wielki obrot, ze zaklad jest w moz-
nosci cene znacznie obnizy¢. Jedna fiota dla 2-3 szczepien kosztuje
| ztr. Na zadanie moga by¢ mniejsze po 50 cnt. — Flakonik lymfy
gestej (Pasta-Lympbe) 1 gr. wystarczajgcy dla 100 szczepien, 10 zir.

Oberbrunnen

Woda mineralna znana od r. 1601. Szczeg6lnie skuteczna w chorobach
narzadow oddechania i zotgdka, przy skrofnlozie, w cierpieniach nerek
i pecherza, w dnie, krwawnicach i cukrzycy.

Rozsetka ksigzecych wéd mineralnych Obersalzbrunnen:
Fnrbarh et Strieboll 21—26—11

we wszystkich aptekacti i tifi:n.fllaoti wéd. mineralnych.

Kunl nhSalztftunn-Schi es |- ni

Kursaisori vom 1.Mai bis Ende Septemberns;." *
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PIERWSZA DROGUIEYA

Jakdba Wisniewsk. ego, magistra farmacyi

w Krakowie, ulica Stradom

po cenach fabrycznych.

Wszelkie towary apteczne, $rodki uniwe salne, bandaze, aparaty,
instrumenta, opatrunki chirurgiczne, oraz sktad wod mineralnych. —
Wszelkie zamOwienia uskuteczniajg sie odwrotng pocztg. — Probki
i ceny na zadanie bezptatnie i freo. 34—40—15

Iszy KONCESYJONOWANY

ZAKELAD KROWIANKOWY

polecony przez krak. Towarzystwo lekarskie a pod dozorem
wiadz sanitarnych

L. J. Kubickiego

W/eterynarza miejskiego i docenta Weterynaryi rozseta zawsze

SWIEZA | PEWEA KROWIAEEE

zbierang pie¢ razy w tygodniu.
Cena fioli na 8—10 pustutek 1 Zkr.
W wiekszych ilosciach stosowny opust.

Lwow. — Ulica Batorego 7. 88—10-6
Sktad we Lwowie w aptekach pp. Mikol ascha, Pipesa,
Kochanowskiego i Wiewidrskiego; w Krakowie
w aptece p. Redyka, Siedleckiego i Stokmara.

na Slazku austr. (Ernsdorf)

Zaktad hydropatyczny i zetyczny. Uzdrowisko klima-
tyczne, leczenie elektrycznos$cig, Massazem oraz mleczne
etc. Sezon od 1 Maja do 30 Wrzesnia. Lekarz: Dr. Edm.
Kowalski. Poczta, telegraf, stacyja kolei zelaznej. Wy-
jasnienia, broszury przesyta Inspekcyja Zaktadu. 31—12—n

driam r Wystawa
medalem krajowa. Krakow
rzadowym. 1887.
pewng i czystg polecong przez Kom. przero. Tow. lek. krak

Zaktad Krowiankou-y tc Lisku po
za fiole szkianng lub kauczukowg, wystarczajaca

rozsyta concess.
cenie 60 cnt.

do zaszczepienia 3 dzieci ‘ 73—20—9
Sktad w aptekach: Wgo K. Wiszniewskiego i Wgo
L. Rosnera w Krakowie; Wgo J. Baisera i Wo-oSklenin

skiego we Lwowie i Wgo Lepian kiewicza w Przemyslu'

Wieksze obstalunki znacznie taniej uprasza sie kilka dni
naprzéd zamowic. Jozef Frei/sint/er ku™ mg, Kkl

ZDROJOWISKO

TEPLITZ-SCHONA YV

w Czechach, od wiekéw znane i stynne gorace,
alkaliczno-sotne cieplice (29-5—39°R.).— Kuracyja
zdrojowa caly rok bez przerwy.

Wybitne przez swe nieprzewyzszone dziata-
nie przeciw dnie, gos¢cowi, porazeniom, nerwobolom
i innym chorobom nerwowym; z $wietnym skutkiem
w chorobach nastepowych po ranach postrzato-
wych i cietych, po ztamaniach kosci, w sztywnieniu
stawéw i skrzywieniach.

Wszelkich wyjasnien udzielajg i zamowienia
na mieszkania przyjmuja: dla Teplitz Inspektorat
zdrojowy w Teplicach, dla Schénau Urzad gminny
w Schonau. 63-6-5
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TABLETKI Z WYCIAGIEM

KAS KARY —52—27

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego, aptekarza w Krakowie
polecone przez Towarzystwo Lekarskie krakowskie, na wniosek Ko-
niisyi przemystowej tegoz Towarzystwa pismem z dnia 6 Kwietnia
1888 roku, L. 308 — jestto lek bez =zaprzeczenia najtatwiejszy do
zazycia i najprzyjemniejszy ze wszystkich $rodek przeczyszczajacy.
Uzycie nie naraza na zadng przerwe w zajeciach, nie sprawiajac naj-
mniejszych bolesci lub nudnosci.

Sposdb uzycia: Doroste osoby potrzebujg uzy¢ od dwdch
do szesciu tabletek jednorazowo zalezy ko od potrzeby. Kazdg ta-
bletke potozywszy na jezyku nalezy popi¢ wodg —

Caty stoik kosztuje 60 centéw, lecz i na sztuki naby¢é mozna.

natujalna woda mineralna w arseil i Zelazo za-
tsobna (rozbiér prof. Ludwika Bartha Wieden)
z silnem dziataniem leczniczem w ostabieniu,
Ns$niedokrewnos$ci, nerwowosci, chorobach
|lkrwi i skory,
sigczki it d. Sktady w aptekach i sktadach
Jwdéd mineralnych. Woda $wiezego napetnienia

w aptece Wiszniewskiego w Krakowie.
22- 20-19

Zaktad zdrojowo - kapielowy (w Galicyi)

stacyja kolei ,lwonicz“

Szczawy alkal. stone — jod i brom zawierajgce.
Skuteczne w chorobach skrofulicznych i ich ztoSliwych na-
stepstwach w chorobach skoérnych, syfilitycznych, reumatyzmie

i w rozlicznych chorobach kobiecyoh.
Kapiele mineralne, borowinowe, igliwijowe, tuszowe i rzeczne.
Mleko, zetyca, kefir, inhaiatorjum.
Znakomita stacyja klimatyczno-lecz.i:cza.
Pora kapielowa podzielona na 3 sezony od 20 Maja
do konca Wrze$nia.
'/3 cze$¢ tansze.
asystent Kklin.
50—14—11
Dyrelccyja.

Mieszkania w 1-szym i ostatnim sezonie o
Lekarz zdrojowy Dr. 141. Dehieki, b.
Uniwersytetu Jagiellonskiego.

Prospekta rozseta franco

X X X X ~

riedal\ﬂie Kopoesyjonenys

Zwierzecg limfg

Dra D. Pecsi w Turkeve w Wegrzech
(Jasz Nagy Kun Szolnok Komitat)

reczagc za pewne przyjecie sie, dostarcza
po nastepujacych cenach:

limfe

mata fiota, wystarczajaca dla 2—3 oséb . . . . 60 kr.
wielka flola, wystarczajgca dla 10—15 o0séb 2 ztr. 60 kr.
10 wielkich fiot, z ktérych kazda wystarcza dla
10—15 0SOD e 1 zr.
100 wielkich tiol, z ktérych kazda wystarcza dla
10-15 0s6b 100 zir.
1000 wielkich fiot, z ktorych kazda wys:tarcza dla
10—15 0SOD s 900 zIr.
(Na zgdanie mozna otrzymaé takze i w for-
mie proszku). 40—25—13

XXX X XXX XXXXXXXXXX

Obstalunki nalezy adresowa¢ wprost do zaktadu.

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

nieprawidtowosciach mie-
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PIWO StODOWE

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego

aptekarza w Krakowie, polecone przez Towarzystwo Lekarskie kra-
kowskie na wniosek Komisyi przemystowej feg”z Towarzystwa pismem
z dnia 24 Kwietnia 1889 L. 338. 69—34—9

Spos6b uzycia: Doroste osoby uzywa¢ mogag przed potudniem,
przed wieczorem oraz idgc na spoczynek. Cena flaszki 36 cnt.

OCENIONE | POLECONE
przez 95—15—3

TOWARZYSTWO LEKARSKIE KRAKOWSKIE
(Komisyja przem. lek.)
do 1 340 z dnia 27go Kwietnia r. 1889.

Odznaczone medalem zastugi
na wystawie higijeniczno lekarskiej we Lwowie 1888.

WINA LECZNICZE

wyrobu aptekarza

Zygmunta Jana Kalickiego.
WiINO CRINOWE .o flaszka 1 zlr. 50 kr.

»  chinowo-zelaziste .o, " 1 , 50,

. rzewieniowe . 1 , 50,

w PEPSYNOWE .ottt 9 1 , 50,

» peptonowe. . ” 1 , 50,
Wina powyzsze wyrabiam na Maladze, pod kontrolg Tow. Lek. krak.
Gtéwny sktad: w aptece pod Gwiazdg w Przemyslu. Sprze-

daz hurtowna u Wt M. L Dobrowolskiego w Krakowie —
czesciowa we wszystkich aptekach. WPp. Lekarzom opuszczam 25%.

MATTONIEGO

najczystsza

alkaliczna

SZCZAWA

Szczegoblnie wyprobowana

w_ chorobach narzagdu oddechowego i trawienia, w dnie, w nie-
zycie zotadka i pecherza, srodek swoisty w chorobach dzieci.
Jako leczenie poprzedzajgce lub nastepowe po Karlsbadzie

MATTON1EGO

SOL BOROWINOWA

tUG- BOROWINOWY
Wygodne $rodki do przyrzadzania
KAPIELI BOROWINOWYCH i ZELAZISTYCH w DOMU
Qd. dawna wyprébowane

w Metritis, Oophoritis, Peritonitis, Btednicy, Zotzach, Krzywicy,
Uptawach biatych, Usposobieniu do poronien, Porazeniach cat-
kowitych i potowiczych, Niedokrewnos$ci, Gosccu, Dnie, Ischias

i Krwawnicach,
MATTONIEGO

wyborny S$rodek
PPZECZYSZCZAJAV I »

ROZSELKI wszelkich naturalnych WOD MINERALNYCH
i produktéw zrédlanych dokonywa

HENRYK MATTONI

FRANCENSBAD, — WIEDEN!, — KARLSBAD,

MATTONI i WILLE w BUDAPESZCIE.
1—52—27

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzagdem A. M. Kosterkiewicza.



